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INTERESSADC:
SEXTA CAMARA DE COORDENACAO E REVISAO DO MPF
ASSUNTO: CODIB0:
MAPAS DE LOCALIZAGAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIAIS INDIGENAS
QUTROS DADCS:
) Oficio n° 0165/GABPRE/FUNASA, de 14.03.2000 — Encaminha mapas de localizag
ﬁ dos distritos sanifarios especiais indigenas, conforme solicitagio do Oficio n® 0202000/ CaDIM/MPF.
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Em atengdo ao oficio n® 020/2000/CaDIM/MP, de 24.2.2000, encaminho, em
anexo, mapas de localizagio dos Distritos Sanitdrios Especiais Indigenas, conforme
solicitado.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS .
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSET)
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Municipios da Area de Abrangéncia
ALAGDAS
Municiplos Pop. Total |Pogp. indigena| % Pop. Ind. Aldelas Etnia
/Agua Branca 17581 230 13 1 Kalanko |
Feira Grande 18774 288 15 1 Tingui-Boto
Gomes 17824 1447 8.1 1 Wassu - Cocal
Palmeira dos indios 85520 a7o 14 3 Xucuru-Katir
Fanconha 8083 1500 185 1 Genpanks / Karuazu
[Porto Real do Colegio 17145 1433 84 [T 1 |Kanni-Xoch |
Sa0 Sebastido 28863 796 28 1 Karapaio |
, Subtotal| 177900 s414 7 s
SERGIPE
{Porto da Folha 22838 240 1 1 Xocd
[PoPULAGAD ALVO 200738 8854 13 10 |
Operacionalizacio:

Este Distrito abrange as populagdes indigenas dos Eslados de Alagoas e Sergipe. A execugao das agbes de
Alencao Basica de Salde sio realizadas em parcerias com as Secrelarias Municipais de Salde, alravés da confralagso
das Equipes Mullidiscipliinares de Sadide Indigena.

A rade de alencao basica @ composta por cinco Equipes Mullidisciplinares, localizadas nos Pdlos-base de
Joaquim Gomes, Palmeira dos Indios, Sao Sebastizo, Porto Real do Colégio e Pariconha.



ATENCAQ A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS

CARACTERIZACAQ E FSTAGIO DA IMPLANTACAD DDS MSTRITOS SANITARMIS ESPECIALS INMUENAS (DSER

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO AMAPA E NORTE DO PARA

SEDE: MACAPA - AP
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Estados e Municipio da Area de Abrangéncia r
PARA
Municipios Pop. Total |Pop. indigena| % Pop. Ind. N de Aldeias Etnia
Almenm 3Te60 514 35 18 Tyrid/'vanos
Obidos 48001 B14 o4 b Tyriaivrios
Subloral| S3INE1 1218 18 a
AMAPA
d HaripunalPalikur Galibi Galibi-
Chiapoque’ 11445 5111 330 33
Pedra Brance do Amapar! 3864 53 53 14 VWaidp
| Subdowral 15313 5614 no ] _l:l
| [TOTAL GERAL AT 8982 7.0 86
Operacionalizagio:

A execucdo das Acdes de Atencdo Basica de saude sdo realizadas em parcena com a Secrelana de
Saude do Estado do Amapa (SESA-AP) e Associagdo dos Povos Indigenas do Tumucumagque (APITU)

mediante convénio.

A rede de Alenco Basica e composta por 3 equipes Mullidisciplinares de Saude Indigena localizadas
nos Pdlos Base de Arauird (T.1. de WAIAPT), Missdo Tiryio e Bona (T.1. do Tumucumaque e Oiapoque).
A referéncia para média e alla complexidade sera garantida pela rede do SUS nos Municipios de

Oiapoque, Macapa, € Betém
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MINISTERIO DA SAUDE "
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAQ A SAUDE DOS POVOS INDHGENAS .
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDIGENAS (DSElY

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTAMIRA
SEDE: ALTAMIRA - PA
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

PARA
M os Pop. Tolal |Pop. Indigens| % Pop. ind. Aldeias Elnia
F5001 ] 03 [ Arara/Kuruaya/Kararad/Parakand//Arawetdé
Brasil Novo 15468 145 1.7 1 Arara
‘ Sdo Felix do Xingu 48 794 249 17 2 Parakand/Apterewa
Senador Jose Porfinic 15196 a2 0.2 2 | Xikrim/AssutiniKararad
Vitdrka do Xingu 13006 T2 1.1 1 Juruna
TOTAL GERAL 224898 1718 0.8 12 = =
Operacionalizagido
A execugao das agbes de Alengao Basica de Saude sao reaizadas em parceria com a Secretania Municipal de
Saude de Altamira, mediante convénio.

A rede de atengdo basica & composta por 3 (irés) Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena, localizadas nos
Polos-Base de Koalinemo, Arara e Tukama. Também faz parle dessa rede de atengao basica a Casa de Salde do Indio,
localizada no municipio de Altamira.

A referéncia para atengao de média e alta complexidade & garantida pela rede do SUS, em arficulagdo com
Municipios a Estados.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDAGENAS (DSEN)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO ALTO RIO JURUA
SEDE: CRUZEIRO DO SUL - AC
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Municipios da Area de Abrangéncia
ACRE
Municipios Pop. Total |[Pop indigena] % Pop. ind. Aldetas Etnla
i Cruzeiro do Sul 52681 283 05 4 Katulina
' |Feiis 28700 1857 91 26 Shanenaws | Kaxinaws / Kuling /
Jorddo 5005 153 3.8 14 Kaxinawa
[Mancio Lima 5276 733 05 4 MNulkini | Poyanawa
1186 Kampa / Kaxinawa [ Jaminawa
[Marechal Thaumaturgo 10077 625 10 ont
Porto Walter 737e 167 43 2 Arara
Rodrigues Alves. 11723 ] 08 1 Katukina
Tarauaca 28754 1877 61 21 Katukina Yauanawa [
TOTAL GERAL 1511085 1224 47 [F] =
Operacionalizagio

A execugdo das Agdes de Alengao Basica de Saude eslao sendo realizadas pela equipe da FUNASA, em parceria

com a Unido das Nagbes Indigenas do Acre & Sul do Amazonas (UNI-AC), mediante convénio, contando lambém com a

contribuicao das Secretaria Municipais e Estadual de Satde.

A rede de alengao basica & compoasta por trés Equipes Mullidisciplinares, localizadas nos Polos Base de Cruzeiro
do Sul, Tarauaca e Feip. A referéncia para atengao de media e alla complexidade sera garanlida pela rede do SUS, em

arficulagdo com Municipios e Eslado.




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS -
CARACTERIZACAD E ESTAGHY DA IMPLANFACAD DOS HSTRITOS SANITARNS ESPECIALS INMGENAS (DSER

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO ALTO RIO PURUS
SEDE: RIO BRANCO - AC
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

{Municipios Pop. Tolal | Pop. indigena % Pop. Ind. N' Aldwias Etnia
Assis Brasil 5110 114 22 2 Jaminawa/Manchinar |
Manoel Lirbano 6380 237 3T 3 {Fidina |
Santa Rosa 1556 1320 B27 16 |Kaxinawa/Kulina '
Sana Madureira 29108 i _28 T |Manctanan

Subitotal 42192 2411 57 Fi] |
AMATOMNAS e e =
| Paumi 19758 1114 57 15 Apurinil Bawara
][nm do Acre 21882 1474 68 13 Apurind/ Jamamadi

Subtotal| 40.981 2588 [ = ] n
[RONCONIA [
California/Extrema (1) 3089350 240 a1 3 Hawaran
TOTAL GERAL 473523 5259 1.1 59

I .
(1) Distntos do municipio de Porto Veiho

Operacionalizagio:

A execucao das agdes de Alengao Basica de Saude estao sendo realizadas pela equipe da FUNASA, em parceria
com a Unido das Nagbes Indigenas do Acre e Sul do Amazonas (UNI-ACRE), mediante convénio, conlando também com a
contribuicao das Secretaria Municipais e Estadual de Saide.

A rede de alencéo basica & composta por rés Equipes Mullidisciplinares de Saude Indigena, localizadas nes
Pélos-Base de Sena Madureira, Boca do Acre & Paulni. Também faz parle dessa rede de alengao basica a Casa de Saude
do Indio, localizada ne municipio de Rio Branco.



MINIS TERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INIHGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO PA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARNIS ESPECIAIS INDIGENAS (DSED

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO ALTO RIO NEGRO
SEDE: SAQ GABRIEL DA CACHOEIRA - AM
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Municipios da area de abrangéncia
AMAZONAS
Municipios Pop. Total | Pop. indigena % Pop. ind. Aldeias Etnia
Barceles 20128 2013 100 b | Tucano/Desanalvanos
Santa isabel do Rio Negro 10174 2000 95 o TucanoDesanalvarios
S0 Gabriel da Cachoeira azz 27304 250 | &0 TucanoDesana/varios

TOTAL GERAL| 62529 31407 80,2 ; 857
Operacionalizagio:

A execugao das Agles de Alencao Basica esta sendo feila em parcena, via convénios, com a Federagio das
Organizagdes Indigenas do Rio Negro - FOIRN, Diocese de Sao Gabriel da Cachosira, Associagao Saude Sem Limies -
SSL., Prefeitura Municipal de Sao Gabriel da Cachoeira e Exército (Pelotao de Fronteira).

A complexidade da regido impds um amplo processo de articulagdo que permitiu a convergéncia das diversas
insfiluipdes que possuem experiéncias de frabalho na area na construgao de um programa de rabalho comum

~ Areleréncia para média e alla complexidade se dara alravés do Hospilal de Guarnigdo do Exércilo em sao Gabriel
da Cachosira e da rede do SUS am Manaus.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGCAO NACIONAL DE SAUDE

ATENGCAQ A SAUDE DOS POYOS INTHGENAS

CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARMIS FSPECIALS INTHGENAS (DSE)
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO ALTO RIO SOLIMOES

SEDE: TABATINGA - AM

I

Municipios da area de abrangéncia
ESTADO: AMAZONAS
[Municipios Pop. Total | Pop. indigena | % Pop. ind. |Aldelas  |Emia
|Amatura 7168 2208 %8 11 |Ticuna/ Cocama ! Caixana
{Benjamin Canstant 28211 5058 146 20  |Ticuna / Cocama | Caixana
Santo Antonio do Iga 26526 2650 74 7 Ticuna | Cocama | Caixana
Sdo Paulo de Olivenga 25010 [L&% 287 35  |Ticuna/ Cocama / Caixana
Tabatinga 33827 8947 26,4 32  |Ticuna/ Cocama / Cabana
Tonantins 17608 656 27 6 Ticuna / Cocama [ Caixana
| TOTAL GERAL 138381 0662 04 "
Operacionalizacao

A execucao das Agdes de Alengdo Basica de Saude sao realizadas em parceiria com a Diocese do Alfo
Solimoes, Municipios e Estado.

A rede de Alengao Basica & composta por 07 Equipes Multidisciplinar de Saude Indigena, localizadas nos
Pdlos Base de Tabalinga, Beijanim Constanl, S3o Paulo de Olivenga, Santo Antdnio do Iga, Amalura, Tonantins e
Belém do Solimbes.

A referéncia de média e alla complexidade se da por intermédio do Hospital da Guamnicio do
Exércilo em Tabalinga e da rede do SUS em Manaus.
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MINISTERIO DA SAUDE k'ﬂ
FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUPE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGH) DA IMPLANTACAQ DOS IHSTRITOS SANFTARMOS ESPECIAL INDMCENAS (DSETD)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO ARAGUAIA
SEDE: SAD FELIX DD ARAGUAIA - MT
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Estados e Municipios da area de Abrangéncia

GOIAS
Municipios Pop. Total |Pop. indigena| % Pop.ind, | I 9° Etnia
| g Aruand 5573 78 54 1 Karzja
. * | |Nova Aménca 2300 57 23 1 Tapuia
Sublotal 7872 335 42 2
MATO GROSSO = 1
Luciara 2432 126 58 1 Karaja
Santa Terezinha 6885 443 87 5 Karaja /| Tapirape
Confresa 24007 272 25 1 Tapwape
Sublota, 3334 241 25 7 ,
TOTAL GERAL 411987 1176 28 08 ;
Operacionalizagao:

As agdes esiao sendo execuladas em parceria com duas instituigdes conveniadas, que dividem enlre s a
responsabiidade pelas agies de ateng@o a saude aos povos Karaja e Tapirape.

A Assoclagao Advenlista Central Brasllelia de Educagao e Assisiéncia Social - ADRA, 6 responsavel pela asssléncia
a (7 aldeias [ Polo Base Karaja) , @ a Associagao de Educagao e Assisténcia Social NS da Assungao - ANSA atendas a
06 aldeias do Polo Base Santa Terszinha ( 03 Tapirape e 03 Karaja).

As Irés aldeias siluadas nos municipios de Minagu-GO, Auana-GO e Nova Ameérica-GO, sao assistidas alraves do
Polo Base de Goiania, cujas agdes sdo execuladas pela equipe de saide da Cooodenagao Regional de Goias.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGH) DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIAIS INDIGENAS (BSEN)

ISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DA BAHIA
SEDE: SALVADOR - BA
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

BAHIA

Muncipios Pop. Total hgg‘ﬂ | %Pop.ind. N°Aldeias Etnias

Banzaé 8650 1163 120 B8  |Kinm =
|Camaca 30892 43| 03 1 [Pataxo Ha Ha Hae B
|Camamu 28715 B85 02 1 Pataxd

Euclides da Cunha 47298 634 38 8 Kaimbé

Glana 13661 1133 15,8 a8 Pankararé/ X ucuru-Kann/Kantaruié
ibotirama 24764 513 20 1 Tuxa
|itaji do Colénia 7832 41 05 1 |Pataxd
!Ihmnriu'n'l 61738 184 0,1 2 Pataxo

Muquém do Sao Francisco | 10617 183 0,5 1 Kairiri _

lihéus |Olivenca) 258017 1200 0.5 1 Pataxa H3 Ha Hae

Pau Brasil 12560 526 19 1 Pataxd B

Porto Seguro 72986 2008 27 5 Pataxo

Prado 25068 217 0.9 1 Pataxo

[Rodelas 5033 408 7.6 1 Tuxa

Santa Cruz de Cabralia 19557 1504 7.7 2 Pataxo

Serra do Ramalho 28048 84 03 [ 1 |Pankaru

TOTAL GERAL 390421 10307 19 43 i B

Operacionalizagio:

A execugao das agoes de Alengao Basica de Salide 530 realizadas em parcerias com as Secrelarias Municipais
de Sailde, alravés da conlralagao das Equipes Mullidisciplinares de Satide Indigena.

A rede de alengdo bésica & composta por dez Equipes Mullidisciplinares, localizadas nos Polos-base de lihéus,
Itamaraji, Pau Brasi, Porlo Seqguro (2), Gléria (2), Banzag, Eunapolis e Ibofirama.



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS 7
CARACTERIZACAQ E ESTAGIO DA IMPLANTACADO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSED)

DISTRITO SAMITARIO ESPECIAL INDIGENA DO CEARA
SEDE: FORTALEZA

1] Simixiphos Tors s lwes de stuscie do DS
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Municipios da Area de Abrangéncia
CEARA
unicipios Pop, Total | Pop. indigena | % Pop. ind. N* de Alderas —
o LI 56368 202 | 04 | 1 |Genipapo-Kaninde |
Caucaia 238738 2491 | 10 9 Tapeba |
| {atems ol 1239 4.7 9 Tremembe 1
Maracanau 162022 500 0.3 1 P“Eﬂtﬂil‘i |
TOTAL GERAL 483227 4432 0.9 20
‘ -
Operacionalizagio:

A execugao das agbes de Alengao Basica de Saude sio realizadas em parceria com o Eslado e
Municipios envolvidos

A rede de alengao béasica & composla por 04 Equipes Mulfidisciplinares de Salde Indigena localizadas
nos Polos Base Aquiraz, Caucala e Maracanatl.



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDACAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS .
CARACTERIZAC A0 E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDIGENAS (DSET)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE MINAS GERAIS E ESPIRITO SANTO
SEDE: GOVERNADOR VALADARES - MG

MINAS GERAIS
[Municipios Pop. Total | Pop. indigena |% Pop. ind. | N* de Aldeias | Etnia
{Bentopolis 3933 466 11,8 1 [Maxakal
[Carmesia 2169 247 11.4 1 |Pataxs
{Coronel Murta 9988 26 03 1 [Pataxo
Resplendor 17305 147 08 2 Krenak
Santa Helena 4706 429 81 1 [Maxakali — e
S0 Jodo das Missdes 7054 5438 77 1 Xakniaba

Sublotal| 45188 6763 7
[ESPIRITO SANTO

I Aracruz 64330 1700 | 28 g Tupiniquim/ Guarani

I |PoPULACAC ALVO 109485 B4szs | 17 13

Operacionalizagbes:

Este Distrito abrange as populagdes indigenas dos Estados de Minas Gerais e Espirito Sanlo. A execugao das
agbes de Atengao Basica de Saude sao realizadas em parcerias com as Secrefarias Municipais de Saude, através da
contratagéo das Equipes Multidiscipiinares de Saids Indigena.

A rede de aleng30 basica @ composta por sele Equipes Mullidisciplinares, locafizadas nos Polos-base de Sanla
Helena de Minas, Resplendor, S3o Jodo das Missfes (2), Carmésia, e Aracruz/ES (2).




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGCAO NACIONAL DE SAUDE

ATENC AGr A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARMOS ESPECIALS INDAGENAS iDSE N

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO INTERIOR SUL
SEDE: CHAPECO SC
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

[Rio Grande do Sul
[Municipios Pop. Total |Pop. indigena| % Pop. Ind. N° de Aldeias Elnia
SantaRS 4480 213 52 1 Kagang = ]
C Doble/RS 5190 815 K] 2 | Ka Guaram
hamuaR5s 3825 11638 att 1 Kalgang
3062 % 31 ' =l Kaigang
iral/R S BAT2 437 49 1 Kaigang
[Liberato Salzano/RS 6970 384 55 1 Kaigang
(Moliterna/RS 1650 248 147 1 Kaigang
N 5 12679 2198 173 1 _|Kaigang
Reds s 8057 3180 365 I i Hangang
Ronda ARa/RS 9512 300 21 1 Kaingang
Salto do JaculRS 13345 56 0,4 1 Kaingang
Sdo Valentim RS 4187 1184 283 1 Kaigang/Guaran:
Sao Valerio do SulRS I F7] 540 64 1 Kaigang
| Tenente Portela/RS 136 2020 145 1 | Kaigang
Subioiall S8334 _nirs - . i
'Santa Catarina
(Chapeca/GC 144158 I 03 2 Kaigang
Rios/SC 2597 521 201 3 |Kalgang/Guaram
lpuscwst 5555 Ty s a Kaigong
taidpolis/SC 19143 141 0.7 1 Xokieng/Guarani
| José Boeur/SC 4303 587 136 2 Xokleng
Seara/SC 16379 B7 0,5 - 1 -
Witor Meirelies/SG 5586 B2 63 1 Kokleng i
| Subtatal 107750 4335 iE
[Pacana -
ICandido de AbrewPR | 19152 454 Z4 1 Kaigang
9154 51 s 1 Guarani
Londrina/PR 433042 586 01 1 Kaigang
alPR 16454 1653 10,0 2 Kaigang
Manoe! Ribas/PR 13996 879 | 63 1 f‘m_
Movas Laranjeiras/PR 18883 3348 17,7 123 Kaigang/Guarani |
| 31581 455 14 1
Falmas/FR 27002 535 20 1 Kaigang
Quedas do quaga PR 24043 3208 133 1 |Keigang/Guaram |
Santa Amélia/PR 4375 24 51 1 Guarani
|Sé0 Jerénimo da Sema/PR AR 747 7.7 ] Kaigang/Krenak
| S80 Miguel do iguagu/PR 25488 373 15 1 Guarani
Tomazina PR 80T 73 08 1 Guarani
TurvaPR 13324 403 o 1 Kaigang
Subtotal 55218 12999 28
Séo Paulo
AvalSP 4459 420 84 2 Kaigang/Guaram
Bradna/SP 4457 % 22 1 Kalgang/Guarani
| Tupd/SP 62271 169 03 1 Kaigang/Krenak/Terena
Subtotal 7187 (11 4
TOTAL GERAL 1022513 | 30859 30 56 | )
Operacionalizagdo:

O DSEl Interior Sul, esta implementando o Modelo Assistencial adotado, de acordo com as realidades
stcio-ambientais e epidemiologicas, considerando a estrutura da rede publica local (SUS) e o grau de parficipagao dos
usuarios atraves dos representantes eleilos nos Conselhos Locais de Saude. No Rie Grande do Sul a solugo
encontrada foi a articulagio com o Municipios, que contrataram recursos humanos alravés de repasse fundo a fundo
SASMS. O acompanhamenlo & feito pela equipe do Polo Base de Passo Fundo e equipe da CRS-RS. Em Santa
Catarina foram celebrados 03 convénios com Municipios que tém populagdes indigenas maiores, ficando os restantes,
&m sua maioria, coberlos pela ONG Rondonistas. No Parana, S3o Paulo e Rio de Jansiro, o alendimento & feito pela
Associagdo dos Rondonistas, mantidas as parcerias com os Municipios de modo a preservar as relagbes anleriores,

garanfir o acesso arede publica, fortalecendo 0s mecanismos de referéncia e conlra-referéncia.




ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARMIS ESPECIALS INDICENAS (DSED

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO VALE DO JAVARI
SEDE: ATALAIA DO NORTE - AM
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Municipios da Area de Abrangéncia
| AmAzONAS
Municipios Pop. Total | Pop. indigena | % Pop. Ind. | N~ de Aldeias Etnia
Athiale 0 Noe e 87 301 = [Marubo/Matiz/KanamarKulina/Ma
TOTAL GERAL BiB5 2487 aot 22 -
Operacionalizacho;

Execugao das Agbes de Alengdo Basica de Saude sdo realizadas em parceria com o Conselho Indigena do Vale

do Javari, mediante convénio, Municipio e Estado.

A rede de Alengao Basica é composta por duas Equipes Multidisciplinar de Satde Indigena, que cobrirdo os Palos

Base de Mafis, Sao Luiz, 31, Maronal, Liberdade, Massapé e Postos de Saude



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E FSTAGH? DA IMPLANTACAD DOS INSTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDHGENAS (DSE

nﬁ‘mﬂo smmnm ESPECIAL INDIGENA DE KAYAPO - PA

' Bmngso Basxa
Mmoo de B dia Compie sidaste
@ Atwnglo de Alta Complesidade

Municipios da Area de Abrangéncia
PARA .

Municipios Pop. Total |Pop. indigena % Pop. Ind. W de Akdeias Etnia
Cumaru do Norte 3040 1398 45, " Kampo ‘
Ouriddndia do Norte 14061 65 49 8 Kaiapd
|Redencdo 63273 240 ) 1 Kaiapo |
5S40 Felix do Xingu' 49794 787 15 g Kaiaporakana |
TOTAL GERAL 157468 3298 29 29 [

Operacionalizagio:

A execugao das Agdes de Alengao Basica de Salude so realizadas em parceria com o municipio de Redengao,
situado no estado do Para, mediante convénio.

A rede de alengao basica & composta por duas Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena localizadas nos
Polos base de Redengao e Gorofire. A referéncia para alengao de media e alla complexidade sera garantida pela rede do
Sisterna Unico de Saide — SUS, em arficulagao com Municipios de Redengdo e Araguaina e Estados do Para e Tocantins.



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS .
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDICENAS (D5ED)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE KAYAPO - MT
- COLIDER - MT

Estado do Para
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Municipios da Area de Abrangéncia
MATO GROSS0
Municipios Pop. Total |Pop. indigena % Pop. e, N* da Aldnlas Etnia
Juara 28250 880 24 3 Kaiabi [ Mundurulu | Aptaka
‘ Peixoto de Arevedo 25489 648 25 2 Kaiapd
580 Joseé do Xingu 5824 59 10 1 Kaiapo
Subtotal] &s3873 1387 13 [
PARA s .
Atamira 88146 792 08 2 Kaiapo
Jacareacanga 24197 107 g3 1 Kaiapo
Novo Progresso 20621 118 0s 1 Kaiapd
SHo Félin IIDH 51813 433 08 2 Kaiapo
Subtotal| 184877 14561 b7 & B
TOTAL GERAL 248450 2838 1.1 12
Operacionalizagio:

A execugao das Aghes de Alengao Basica de Saude sao realizadas em parceria com o municipio de Colider, situado
no estado do Malo Grosso, mediante convénio

A rede de alenclo basica 6 composta por duas Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena localizadas nos Polo
base de Juara e Colider. A referéncia para alengao de média e alla complexidade serd garantida pela rede do Sistema Unico
de Saude - SUS, em articulagao com Municipios da Colider, Juara e Cuiaba e Estado do Mato Grosso.




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INMGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS INSTRITOS SANITARMIS ESPECIALS INDIGENAS (BSED

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO LESTE DE RORAMA
SEDE: BOAVISTA-RR
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Municipios da Area de Abrangéncia N
| RORAIMA
Municipias Pop. Total | Pop indigena | % Pop ind. | N de Aideias Etnia
| |Alto Alegre 15486 1713 133 9 [Makuxi/\iapixana
Amajan SoH 1658 3,8 12 | MakuxWapiana
' [Boa vista 167185 1617 09 12 |Makuxirwapixana
Bonfim 6733 2183 24 " | MakuxiWapixana
| Canta 9112 1858 18.3 4 [MakuxiMWapixana
' |carcebe 4440 348 78 2 Warwai
| [Normandia 6378 4472 69,3 49 [Makuxi/Wapixana
Pacaraima 8274 3761 589 E7) [ MakuxiWapicana
S0 Luiz do Anaud 5144 112 21 1 Watwa
Uiramuts 4524 6020 742 86 {MakuxiWapixana
TOTAL GERAL 214019 23503 10,5 211 | O
Operacionalizagio:

A sxecucao das agdes de salde sdo realizadas em parceria com a Organizagao Indigena Nao Governamental
Conssiho Indigena de Roraima (CIR), medianle convénio.

A rede de alengao basica é composta por 4 (qualro) Equipes Mullidisciplinares de Saude [ndigena, que cobrirdo
05 9 Polos base. A referéncia para alengéo de média e alla complexidade sera garanfida pela rede do Sistema Unico de
Salide - SUS, em articulagdo com Municipios e Estado.



MINISTERIO DA SAUDE
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ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDEGENAS (DSET)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO LITORAL SUL
SEDE: CURITIBA
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia N\~
Rio Grande do Sul
Municipios Pop. Total | Pop. indigena | % Pop. Ind. N* de Aldeias Etmia
Cachoeiro do SuVRS 88344 12 0.01 1 Guarani
58897 % 0.04 1 Guarani
7268 78 1,08 1 Guarani
3583 206 575 4 Guarani
10781 16 0,15 1 Guarani
1314032 40 0,00 F GuaraniKaingang
18222 24 0,01 1 Guarani
3834 0,00 Guarani
20447 17 0,08 i Guarani Mbya
18421 41 0,22 1 Guarani
7432 M 0,46 1 [Guarani Mbya
3969 % 0,73 1 [Guarani Mbya
MiTT [ 0,24 1 |Guarani
14771 zZ 0,18 1 Guarani
26403 17 0,08 1 |Guarani Mbya
207557 i 0.05 2 |Guarani Mbya
2002238 M1 9
19367 _ 30 0,15 3 Guarani Mbya
14512 2 0,14 1 Guaran| Mbya
44138 & 0,14 1 Guarani Mbya
365667 3% 0,10 1 Guarani Mbya
AG4ES 119 0,13 2 Guarani Mbya
30624 15 0,05 1 |Guarani Mbya
233771 283 9
B157 5 0,81 2 Guarani
126078 & 0,05 1 Guarani
134233 135 3
287 -3 0,27 3 Guarani
9968485 679 0,01 1 Guarani
_28647 24 0,08 L Guaranl
3 1 Guarani
64304 55 0,09 1 Guarani
11704 ) 033 1 |Guarani
29998 51 0,84 1 Guarani
17801 [3 0,48 1 Guarani
45584 100 0.2 2 Guarani
2 216 0,44 F] Guarani
17 0,19 2 |Guarani
2775084 1614 18
96864 o1 0,41 i Guarani-Mbya
30820 247 0,80 2 Guarani-Mbya
127784 ] 3
TOTAL GERAL 12781529 3380 0,027 40

O DSEI Litoral Sul, com sede em Curitiba, assiste as comunidades indigenas da etnia Guarani do liloral dos
Estados do RJ, SP, PR, SC e RS. Caraclerislicamente essas comunidades s3o conslituidas de pequenos aldeamentos
em muilos municipios, representando um fator limitador na qualidade da assisléncia, uma vez que exige mais
deslocamentos e, consequentemente, maiores custos.

0 apolo da rede publica de salide pode variar em fungao da realidade local dos municipios que se encontram
na faixa litorAnea dos 5 Estados acima citados. A instalagio dos Polos Base ainda ndo ocoreu em funglo dessas
dificuldades, indicando que o Modelo Assistencial adotado ndo tem atendido satisfatoriamente as peculiaridades etno-
culturais dos Guaranis, consequentemente sem alcangar os impacios esperados na qualidade de vida dessas
populagdes. Foi estabelecido parceria com a Associagdo Esladual dos Rondonislas de Sanla Catarina, mediante
AL AR



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS _
CARACTERIZACAD E FSTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DESTRITOS SANITARIOS ESPECIAKS INDIGENAS §DSED

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE MANAUS
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Municipios da Area de Abrangéncia
AMAZONAS
Municipios Pop. Tolal |Pop. indigena| % Pop.ind. | N* de Aldeias Etnia
[Anama 7483 120 31 [ Ticuna
27726 450 111 25 Mura
Baruri a740 778 B4 B Apuring | Mura / Tikuna |
Borba 25478 7819 15.7 14 Munduruku / Mura .
Careiro 18840 322 1.7 g [Mura / Apurina I
Castanho 20311 34 0.1 [ [Aguring
Hacoatiara (] 477 08 5 [Mura / Satera-Mausé |
l [Manacapun TOSTS ] 35 E [ Apuring
| [Manicore 40579 12682 0.1 27 |Mura T ora Tenharin/Mura-Pirana
' |Nova Otnda do Norte 18320 1625 18 18 [Munduruku | Saters-Maus
| [Nove Airdo 15688 554 80 7 Kambeba | Baré | Tukano / Baniwa
| ToTAL GERAL 126837 12487 T s
I — - —— —— — |
Operacionalizagio:

A execuclo das Agdes da Alengio Basica de Salde sdo realizadas em parceria com a Organizagao Nao
Governamental — Coordenagao das Organizagbes Indigenas da Amazénia Juntamente com a Coordenagdo do DSEl de
Manaus, que & responsavel pela coordenagao da Casa do Indio.

A rede da Alengio Basica sera composta por 4 Equipes Mullidisciplinares distribuidas em 9 Polos Base, As
referéncias de Média Complexidade, foram negociadas com os Secretarios Municipais de Salde dos Municipios da drea
de abrangéncia do DSE, a de Alta Complexidade sera referenciada na reds do SUS do Municipio de Manaus.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INIHCENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAOQ DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDHCENAS (DSKD)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE GUAMA-TOCANTINS

SEDE: BELEM - PA
|1 Municiplos fora da Area de Abrmngncia do DEE]
77 Mhambe o cam Aram Insfigenm]
[ ] Musnicipios Sade do DEEL
[ L EETR L
Vb e e o Pt 0 e 0 b
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Municipios da Area de Abrangéncia s
PARA S —— . - ST
|Municipios | Pop.Tota | Pop.indigens | % Pop. ina. |ne de Atderas Etita B
{B. Jesus de Tocantns G745 333 34 1 Gavido
[Canaa dos Carajas 13388 55 04 1 | Atikum
Jacunda 47414 50 0,1 1 Guarani
Moju 48417 132 03 [ [Anambe
{Movo Reparimento 3478 353 1.2 z Parakand
[mum 68423 464 0.7 7 TimburaTembé
Paraupebas TBA52 433 06 s Hikrim
S Domingos do Araguais 22433 260 12 1 Surdi
Santa Luzia do Para 15551 368 24 [ Tembe Tenetehara
| [Tomé-Acu 25769 115 0.2 8 Temba
|| Tucuru 80897 28 G4 1 A s=unm
| |TOTAL GERAL 42633 4092 o8 37
Operacionalizagio:
A execugao das Agoes de Atengdo Basica de Salde sao realizadas em parceria com as Secrelarias Municipais
de Ourém, Paragominas e Tucurui.,
A rede de Alengao Basica é composta por Irés Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena localizadas nos
Municipios conveniados.

A referéncia para atengao de madia e alla complexidade & garantida pela rede do SUS em Maraba e Belem,
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGCAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS )
CARAC TERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAQ DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INIGENAS (DSED

DISTRITO SAMITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MARANHAD
SEDE: SAO LUIZ - MA
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Municipios da Area de Abrangéncia
| MARANHAC
Mumnicigios Pop. Tolal  [Pop. indigena| % Pop. Ind. W de Aldeias Efiini
Alto Alegre do Pmdare 74438 68 11 & GuajaiGuajajara
|Amarante 32362 2496 .7 B Guajajara’Gavido
uand 10770 o is 4 Awa-Guaja/Urabu-Kaspor
[Arame 26099 2188 54 25 Guagajara
{Bamra do Corda 71478 2758 X 18 Guajajaraikanala
Bom Jardim 3107 461 1.2 5 Guajajara
Bom Jesus da Selva 13387 | 437 23 i | Guajajara
{Femando Falcio 4347 1716 3|5 5 Kaneta
jau 40779 2046 50 % GuajajaraTimbira
a do Grajai 9135 504 55 i s Cuajajara
dos Vieiras. 8900 1952 24 27 |TimbiraiGuajajara
Maranhaozinho BT 33 8 3 Wrubu-Kaapor
Montes Alto 6783 52 56 == Krikal
Nova Olinda 16908 106 08 2 i Kaapor
'S80 Jodo do Canu | 14357 30 az 3 Guagh/Guajajara
| TOTAL GERAL 328007 16478 4.9 LEE =
Operaclonalizagao:

A execugdo das aghes de Alengao Basica de Satde serdo realizadas em parceria com os municipios,
mediante convénio.
A rede de alengio basica & composia por 4 Equipes Mullidisciplinares de Saiide Indigena, localizadas nos Polos
Base de 7é doca, Amarante, Barra do Corda, e Arame. A releréncia para alengao de Media e Alla complexidade sera
qaraniida pela rede do Sistema Unico de Saiide — SUS, em arliculagao com os municipios de Zé Doca, Barra do Corda,
Arama, Amaranie Maranh3ozinho e Grajal, no Estado do Maranhdo.
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MINISTERIO DA SAUDE _ &
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIATIS INDIGENAS (DSED)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MATO GROSSO DO SUL
SEDE: CAMPO GRANDE - MS

Anastacio 22405 s 1.0 1 Terena
| Antonio Jodo 6259 168 27 1 Kaiowa/Guarani
Aquidauana 40850 — dB44 15 B Tetena
Maoreira 6337 160 55 1 HatowaiGuatani
Bela Vista 21418 58 1.9 1 FaiowaiGuarani
Brasiléndia 10722 58 05 1 Ofaye-Xavanle
Ci 20357 2167 108 | 1 |Kmowa/Guaram
29376 4365 1.0 3 |Kaingang/Kaiowal Terena
[Coronel Sapucala 15810 1781 8.2 2 Kaiowa/Guarani
[Corumba 80111 a8 0.1 2 Guato
. do Buriti 2044 1274 141 Z Terena
4636 502 10,8 1 {Kaiowa/Guarami
Dourados 1684716 €500 40 3 Kaiowa Guaran|
Eldorado [ 240 24 | % |¥elowaiGuarani
& 4505 1827 /8 1 Kaiowa/Guarani
Juti 5365 Hr | 33 1 Kaiowa Guarani
Caarapd 8037 | 415 69 2 KaiowaiGuaran
M 25803 70 03 1 Hasowa
Miranda 21119 4758 20,1 8 _{Yerena = |
15676 1084 65 F Terena
10730 1342 125 2 Halowa Guarani |
[Porto Muriinho 10850 w2 | o A [Kadiweu il
| [Rochedo 3925 38 1.0 1 Terena |
| {Suiroléndia 20055 858 aa 2 Tatena
Tacurd 7385 213 227 r 3 Kalowa/Guarani l
TOTAL GERAL 583708 38607 28 e — ==
|
Operacionalizagio:

A execuclo das agbes de Alengao Basica de Salde serdo realizadas direlamenie pela FUNASA em parceria
com Municipios e Eslado, e com a ONG Missao Caiua.

A &rea esla dividida em seis Polos Base: Aquidauana, Bonilo, Dourados, Amambai, gualemi e Campo
Grande. Fazem parle desta rede as casa do Indio de Campo Grande e Amambai, contando com 11 Equipes Mullidisciplinares
de Salde Indigena.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDACAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIAIS INDIGENAS (DSE)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MEDIO RIO PURUS
SEDE: LABREA - AM
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Municipios da Area de Abrangéncia
AMAZONAS ]
Municipios Pop. Tolal | Pop indigena | % Pop. ind. | N*de Aldeias Etnia '
Canutama B507 17 25 1 Juma |
Librea/ 24307 2303 84 az Apurind/Varnos |
Tapaud 13998 1120 80 = DenivBanawa/Sorowahauman | |
TOTAL GERAL | 44897 3594 - 80 i 8 | |
Operacionalizagio:

A execugdo das Agdes de Atengdo Basica de Salde serdo realizadas em parceria com a Organizagdo
dos Povos Indigenas do Médio Purus, mediante Convénio, municipios de Labrea e Tapaua e esfado do
Amazonas.

A rede de atengdo basica & composta pdr duas Equipes Multidisciplinares de Salde Indigena, que
cobrirdo os Polos Base de Japiim, Iminaa, Maraha, Marrecao, Abacuadi, Tawamirim, Casa Nova e Sao Pedro. A
referéncia para atengdo de Média e Alla complexidade sera garantida pela rede do Sistema Unico de Satde —
SUS, em articulag3o com os municipios de Labrea e Tapaua e Estado do Amazonas.




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS IMSTRITOS SANITARIOS ESPECIAL INIHGENAS (DSEN

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PARINTINS
SEDE: PARINTING - AM
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

AMAZONAS
Municipios Pop. Total | Pop indigena | % Pop. ind. | N*de Aldeias Etnia
Barrerinha 2128 3438 155 42 Satere-Mawe
|Maues 41082 273 6,7 3 Satere-Mawe
|Nhamunds 15225 700 45 5 Hixkariana
|Parintins 78583 208 0.2 3 Sateré Maws
Subtotal| 157018 To80 45 1]
PARA
Wal-wai/Ma na/Hixkariana
Oriximing 43588 1358 31 & e m“:ﬂf'z e
TOTAL GERAL | 122021 823 6.7 a7
: — == ce—re——— —

A execugdo das Agbes de Alengao Basica esta sando feila em parceria, via convenio, com a organizagao
Amerindia Cooperagio. No conjunto hidrografico Andira, Uaicurapa existe parceria com a Prefeitura de Barreirinha

As aldelas se situam a0 longo de qualro conjunlos hidrograficas principais, coberlos cada uma por uma Equipe
Multidisciplinar de Saude, cuja aluagao se cenira em lreze Polos Base.

A referéncia de média e alla complexidade se da, alravés da rede do SUS em Parintins, Maués e Manaus no
Amazonas e Oriximina, Santarém e Belém no Para.



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS .
CARACTERIZACAO E FSTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIAIS INDIGENAS (DSE)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PERNAMBUCO
SEDE: RECIFE - PE
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Municipios da Area de Abrangéncia

PERNAMBUCO

Municipios Pop. Yolat | S0P % Pop. Ind. N de Aleias Bk

|Aguas Belas 34793 2170 6.2 2 Fulni-6

Buigue 572 42 1.1 4 Kapinaws

Cabrobo 27040 1333 49 4 Truka

Camaubeira da Penha 11008 2743 249 a Atilcumn

Flotesta 23984 w0 | 0B 2 Kanbowa

Ismifim 24710 et | 0 82 20 | 10 | Kambiwa/Kapinawa

inaja 10675 41 04 1 Tuxa -

Jatoba 11734 1159 59 3 Pankararu

Pesquenra 54131 6363 1,8 40 Xubury

Petrolandha 22867 137 08 1 Pankaratu

Tacaratu 15704 2850 181 7 Pankararu
| [Tupanatinga 19279 381 20 5 |Kapnawa — 1|
| [ToTAL GERAL 294495 18330 86 120 MEE— ]

A execucao das Agbes de Alengio Basica de Salde s80 realizadas em parceria com as Secrelarias
Municipais e Estadual de Satde, alravés da conlralagao das Equipes Mullidisciplinares de Sadde Indigena.

A rede de alencio bésica & composla por ssis Equipes Mullidisciplinares localizadas nos Polos base de
Buique, Ibimirim, Pesqueira, Jaloba, Aguas belas, Carnaubsira da Penha e Cabrobé, A referéncia para alengio de Média
o Alla complexidade sera garanfida pela rede do Sistema Unico de Saiide — SUS, em arficulagio com Municipios e
Feladn




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DUOS POVOS ININGENAS

CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIALS INDIGENAS (DSEN)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PORTO VELHO
SEDE: PORTO YELHO -RO
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

RONDOMA e LN
Mumcipios Pop. Tolal [Pop. imdigena | % Pop. i | 1* de Atdeias | Einsa
Angquemes BO000 15 0,01 [  |Unu-ew-wau-wau
ARa Floresta do Oeste 25025 523 28 15 |Maburap, Tupan, Kanoe, Arua, Jabuli
| [campo Hove de Rondama 244 ) 03 1 Unu-eu-wau-wa, Juma
| Civo Mad, Oro Bone, Oro Waran, Oro
| Gusjara Minm 39853 2776 7 19 Wim, Oro Mixem, Oro Dao, Kanodé
{Makurap, Tupan
Ji-Parana 93 961 1040 10 23 Gavido, Zoro, Arara, Panintintin
| Jarl 47126 s 0.1 2 Lins-En-iau-Wau
. [Mirante da Serra 14100 71 0.5 1 Mondawa
| nova mamore 17020 25 32 z mﬁﬁ" B“:‘;‘mm Oro
|Porte velne 308350 F-- 2 Y 2 KanpunaiKaritrana
| |30 Miguel do Guaporé 24756 82 03 3 | Arikatu/ Tupaii
| Sublotal| 659435 5037 0 69 Ly
(AMAZONAS = -
' [Humaita 22601 1436 62 13 |PannfintintenharimiPiraha
k TOTAL GERAL 624989 6473 1.0 82
Operacionalizagio:

A execugao da Agdes de Alengdo Basica de Salde, sao realizadas em parceria com a Organizagdo Nao
Governamental Coordenagdo da Unido das Nacbes e Povos Indigenas de Rondinia, Noroesle de Malo Grosso e sul do

Amazonas - CUNPIR, medianle convénio,

A rede de alencao basica & composla por (05 Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena localizados nos Polos
Basa de Guajara Mirim (2 Equipes), Ji-Parana, Humaila e Alla Floresla D'Oesle. A referéncia para a alengio de Média e Alla

Complexidade sera garanlida pela rede do SUS, em arliculagio com Municipios e Estados.



MINISTERIO DA SAUDE
FUNDACAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSEN)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA POTIGUARA
SEDE: JOAD PESSOA

I7h i ivipiws nem dn @en b sbean be de Dl
[ o it n o S g
Ul el g rde e @R

- s ipeay MaFerans L g - 1
| e T L

M Erraven smaragre e e Y

s W W

‘ e s

Municipios da Area de Abrangéncia

ESTADO: PARAIBA =i

' = Pop. Total | Pop. indigena | % Pop. lnd. | Aldeias Einia

Baia da Traigao/PB B366 3700 57,9 12 Polyguara

Marcagao/PB 5556 3070 55,3 a Potyguara
| |[Rio Tinto/PB 22373 587 25 2 Potyguara

POPULAGAO ALVO 34315 7337 214 23 = =
Operacionalizagio

A exscucdo das agdes de saude sdo realizadas em parceria com as Secrelarias Municipais e Fsladual de Saude.

A rede de atengao basica & composta por 2 (duas) Equipes Mullidisciplinares de Salde Indigena, localizadas nos
Pélos base de, Baia da Traigao e Marcagao. O alendimenle Medico Odonlologico esla sendo realizado por lécnicos do
DSEI no Municipio de Rio Tinto. )

A referéncia para alengao de Média e Alla complexidade sera garaniida pela rede do Sislema Unico de Saude -
SUS, em arficulagao com Municipios & Eslado.
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FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE
ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS

CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSED)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE CUIABA
SEDE: CUIABA - MT
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia

MATO GROSSO Cr O
[Municipios Pop. Tolal | Pop. mdigena | % Pop.ind. | N° ge Aldetas Einia
|Barda do Melgaco BEEE BE 1.2 3 Boroio
|Brasnorte 11638 23 | 24 [ aresi
{Campo Novo do Paresi 17650 198 1.1 4 Parest
|Diamantino 15048 36 0.2 1 Pares:
I:H_uta‘ﬂ 16292 185 29 4 Bakain
Paranatinga 15057 459 58 6 |Bakawi
Pontes e Lacerda i) i 2 [Paresi
|Rondonépolis 155115 515 02 4 |Botoro
|Bamra do Bugres 294 1 [Umutina
' |Sto Antonio de Leverger 14877 227 24 3 Bororo
Sapezal il 6 Paresilihambikuaia/Enawens-navwe
General Cameiro 472 = 3 |Borore =i =
| Tangara da Serra 55956 81 13 19 Fares
|TOTAL GERAL 331663 4294 R 60 0
Operacionalizagao:

A execugao das Agdes de Atengdo Basica de Saude sao realizadas em parceria com as Organizagies Nao
Governamenilas - Operagao Amazinia Nativa (OPAN), e Inslituto de Apoio ao Desenvolvimenlo Humano & do Meio Ambiente

(TROPICOS), mediante convénios.

A reds de Alengio Bésica é composla por 3 Equipes Mullidisciplinares dislribuidas nos Polos Base de
Rondondpolis, Tangaréd da Serra e Paranalinga. As referéncias de Média Complexidade eslio sendo negociadas com os
hospilais da rede SUS pertencenles aos municipios de abrangéncia do DSEL As de Alla Complaxidade serfio referenciadas

para Cuiaba/MT




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAQ A SAUDE DOS POVOS INIHGENAS \
CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAQ DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIALS INDICENAS (DSER

DISTRITO SANITARKO ESPECIAL INDIGENA DO RIO TAPAJOS
SEDE: ITAITUBA - PA
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Municipios da Area de Abrangéncia
PARA
Municipios Pop. Total| Pop. indigena | % Pop. Ind. | N" do aldeias Emnia
[rattuba 101320 1874 18 3 Munduruku
Jacareacanga 2778 6247 A a3 | Munduruku Ka yabi
TOTAL GERAL | 124086 s121 6.5 86 N
Operacionalizagao:

As agbes de atengdo basica de saude serao realizadas em parceria com a Sec. Municipal de Saude, mediante
convénio firmado com a Prefeitura de Jacareacanga.

A Rede de Atencao Basica sera composta por duas Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena, localizadas no
municipio de Jacareacanga A referéncia para alengdo de meédia complexidade serad garantida pela rede do SUS, em
arficulagio com Municipios & Estado.



@ .
MINISTERIO DA SAUDE

FUNDAGCAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAQ A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS .
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSET)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES
- TEFE - AM

SEDE:

Municipios da Area de Abrangéncia
Municipios Pop, Total | Pop. indigena | % Pop. tnd. | N* de Alfeias Elnia
[Alvardes 16657 614 37 s Kambeba / Mayoruna / Miranha
Carauari 22058 84 38 z Kulina
Coari 45000 70 0.1 1 [Miranha
Eirunepe 28810 1338 46 16 ‘Hulina [ Kansman
' [Envira 12000 323 27 2 Kulina
| Diponuna 11770 45 80 5 Kulina
E {arnaraty 6254 638 10,0 1 Deni | Kanaman / Kulina
| [Japura 4962 a8 78 2 Kaixana
| Pura 20000 394 18 4 [Machja
| {Hutai 22251 16522 7.3 18 Tikuna / Katukina
Marad 15622 597 38 8 MiranhaiKanamarn
| Tefe 87800 446 06 3 Tikuna | Kokama
|Gasini 13175 37 18 2 Tikuna / Miranha
i | TOTAL GERAL | 286479 7697 24 75 :
Operacionalizagao:

A execugdo das agdes de saide sao reafizadas em parceria com a Organizagao Indigena Unido das Nagoes
Indigena de Tefé (UNI-Tefé), medianie convénio.

A rede da alengBo basica & composta por cinco Equipes Mulfidisciplinares de Salide Indigena, localizadas nos
Polos base de Marajai, Bugaio, Cuiu-Cuiu, Eirunspé e Xerua, A referéncia para alengéo de média e alia complexidade sera
garantida pela rede do Sistema Unico de Salds - SUS, em arficulagao com Municipios e Estado.




ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS

CARACTERIZACAD E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSEY)

DA SAUDE

MINISTERIO
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO TOCANTINS

SEDE: PALMAS
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‘ Municipios Pop. Talsl | Pop. indigena % Pop. Ind N de Aldeias Eluia

| [Cachoeirinha 2154 52 Z24 1 Frahd

| Formeso do Araguaia 20003 632 32 7 | favas

| |Goiatins 10627 1317 122 10 Kraht

| |nacas 5046 421 i 7 Krahé

| |Lagoa da Confusdo BO75 101 1.7 1 Javas

! [Maurilandia 3243 &1 1.9 i [ Apinaje

| |sandolandia 2070 136 34 1 Javas
Sta Fé do Araguaia 4087 185 37 2 Karaja/Xambioa
Sta Maria das Barreiras 2359 02 39 z Kataja
Tocantinia 4563 1814 38,7 a2 Ketente
Tecantinopolis 20435 L — el 4 pinaie

TOTAL GERAL 22608 s688 69 8
Operacionalizagio.

A execugdo das Agbes de Alengao Basica de Saude s3o realizadas em parceria com as Secrelarias Municipais

e Estadual de Saiide & com a Fundagao de Assisténcia ao Sudesle Amazonico (FASAM), medianie convénio,

A rede de alencio basica é composta por qualro Equipes Multidisciplinares de Saide Indigena localizadas nos
Polos base de Tocanlinia, Formoso do Araguaia, Twmiirﬁpnﬁa Itacaja. A referéncia para alengdo de madia e alta
complexidade sera garantida pela rede do Sistema Unico de Salde ~ SUS, em arliculagao com Municipios @ Estado.




MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAQ E ESTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIALS INDIGENAS (DSET)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE VILHENA
SEDE: VILHENA
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Manicipios Pop. Total (Pop. indigena| PP ne de Aldetas Etnia |
Anpuana 18420 w1 53 23 |ZoreAraraiCinia Larga I
[Comodoro 15453 197 7.7 21 Nambikwara/Sabana/Kithaulu/ & |
Juara 28250 [ 03 3 [Munduruku/Rikbatsa/K ayabuApiaka |
Juina Z08s 1307 a4 3 [Cinta Jarga/RikbakisaNambikwara‘Arara | |
| 5953 40 04 1 |Rikbatsa |
Pontes e Lacerda 44795 85 01 1 |Pares:
0 Sublotal| 141960 s FI] [T |
[RONDONIA
Afo Alegre do Parecis 116 11 1 Surul
Cacoal 75171 730 ¥ 10 Atkand/Kwasar/Latundé
{Corumteara G660 10 D, z |Makurap
i 4255 170 40 4 TupariiVanos
Pimenta Bueno 316858 116 02 5
d'Oeste 24676 556 22 10 |cavidgalArararVarios
Vilhena ABABT 137 02 2 Sakirabia
] Sublotall 2077885 1844 (1) M
I TOTAL GERAL | 343745 5549 1,6 114 I.
Operacionalizagdo:

A execucdo das apbes de salde 530 realizadas em parceria com a Organizagao Nao Governamental Prolegdo
Ambiental Cacoalense - PACA, mediante convénio,

A rede de Aleng3o Basica é composla por 4 (qualro) Equipes Mullidisciplinares de Satde Indigena localizadas
nos Pélos Base de Cacoal, Vilhena, Juina e Aripuand. A referéncia para a Aleng3o de média e alla Complexidade sera
garanlida pela rede do SUS em articulago com Municipios e Estados
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAD E FSTAGIO DA IMPLANTACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSET)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA XAVANTE
SEDE: BARRA DO GARGA - MT

(5 Misnicipion Born i aies ide stussio do DSE
1 Eurm e Lz e e e

7 Wurecipaey SUM sresy iredigenes foom Reterenais)
W Mracipan s go deatimnn

- M ipes Belnere o bpn - 1
i el & Frmabein

- W Reledvenia pn - 3
N e ——

| gl Wemicipion Mt o - 3

| A ¢ o N S "

[Municipios Pop. Total |Pop. indigena| % Pop. tnd. N° de Aldeias Etnia
Boa 13762 855 82 1 Havanie
do Gagas 47656 2304 4.8 18 Kavants
|Campinapolis 12329 4378 86 55 Xavante
[Canarana 16787 1075 68 5 Xavante
General Cameiro 4754 03 23 10 Eavame/Bororo
Paranatinga 15067 512 30 9 Xavante
Poxoreo 18722 188 03 2 Xavante
[TOTAL GERAL 130107 10243 "s 10
Operacionalizagio:

_ A execugdo das agdes esla sendo realizada em parceria com a Organizagao Mao Governamental Sociedade
na Defesa da Cidadania - SDC , mediante convénio.

A area de abrangéncia do DSEI foi dividida em 04 Polos Base, contando com 07 Equipes Mullidisciplinares de
Salide Indigena para assisténcia as comunidades nas aldeias.

A populagso indigena dispde de duas Casas de Salde ( Aragargas e Nova Xavanling), que garanlem um
atendimento diferenciado aos pacienles quando encaminhados das aldeias para tralamento na rede de referéncia. Essas
unidades dispdem de uma equipe de salide para os alendimentos e acompanhamenios necessérios.
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE

ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGIO DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDIGENAS (DSEN)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO PARQUE INDIGENA DO XINGU
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Municipios da Area de Abrangéncia — 2
MATO GROSS0 ) -
Municipios Pop. Total | Pop. indigena | % Pop. Ind. | \° ge Aldeias Einia
{ Canarana 16797 80 05 1 Kalapalo .
7 Kuikuro / Kalapalo / Kamaiura /
|Gaucha do Norte 3315 1066 ) 1_‘3__?. T_ | Meinaku / yalapiti / awet
Marceléndia 14104 | 21 4 |Kayabi
{Paranatinga 15057 270 18 2 Waura
, Matipu / Nafuka / Suia / Kaiabi |
Cueréncia 5281 1133 214 13 Hiddiain I Kataaltns
Sa0 Félix do Araguaia | 10640 213 20 2 |sua
i Trumaia ! Ikipeng / wara / Kaiabi
Faliz Natal 4084 517 126 n K i i
Peixato Azevedo | _25499 68 0.2 1 Faiaby o
ITOTAL GERAL 100254 3rer 37 a7
Operacionalizagio

A execucdo das Agdes da Alengao Basica de Salde Sao reslizadas em parceria com a Escola Paulista de
Medicina da Universidade Federal do Estado de S&o Paulo.

Arede da Alengao Bésica & composta por 4 Equipes Mullidisciplinares distribuidas em 3 Polos Base: Leonardo,
Pavuru e Diauarum,

A referéncia de média complexidade, s30 alendidas no Hospital Municipal de Canarana e no Municipio de Agua
Boa (Sede do Consorcio Regional do SUS) as de alta complexidade séo referenciadas para Brasilia,
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MINISTERIO DA SAUDE
FUNDAGAD NACIONAL DE SAUDE

ATENCAD A SATUDE DDS POVOS INDIGENAS
CARACTERIZACAO E ESTAGHD DA IMPLANTACAD DOS DISTRITOS SANITARIOS FSPECIAIS INDIGENAS (DSFI)

DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA YANOMAMI
SEDE; BOA VISTA-RR
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Estados e Municipios da Area de Abrangéncia
—— e —— o v = g N e
[Municipios Pop. Tolsl | Pop. indigena | % Pop. ind. | N° de Aldeias Eteia
Alto Alegre 15486 1892 122 73 ‘Yanomami
Amajari 5021 2433 48.5 3 Yanomami'Yekuana
|Caracarai 10257 o8 58 16 Yanomami
{lracema 2869 2524 880 13 ‘Yanomami
[Mucajai 11088 a2 34 10 ‘fanomami
i Sublotal| 44732 TE19 A 148
Barcelos 20128 1886 94 =2 Yanomami
|Santa Isabel do Ric Negro 10174 1824 17.9 12 Yanomami
Sdo Gabriel da Cachosira 20227 1266 43 -] = =
Sublotal| 58528 4576 a3 &
[ TOTAL GERAL | 104261 12795 12,2 188
— :

A execugao das agbes de salde sao realizadas em parcena com as Urganizagoes Nao Governamentais URIHI-
Saide Yanomami, Instituto de Desenvolvimenio Sanilario em Meio Tropical (IDS), Inspeloria Salesiano Missionaria da
Amazdnia (ISMA) e Servigo de Cooperagao com o Servigo e Cooperagao com o Povo Yanomami (SECOYA), medianle
convénios.

A rede de alengao basica é composla por 6 (Seis) Equipes Mullidisciplinares de Sadde Indigena, que cobrirao os
24 Polos base existentes. A referéncia para alengio de Média e Alla complexidade sera garanlida pela rede do Sislema
Unico de Salide - SUS, em arficulagao com Municipios e Estados.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE TOCANTINS
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANOS
META EM

PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO o7 06 06 100 04 66
DENTISTA 05 04 04 100 01 25
ENFERMEIRO 08 08 07 87 04 50
AUX. DE ENFERMAGEM 41 41 41 100 10 24
AG.INDIG. DE SAUDE 68 53 53 100 53 100
AGINDIG. SANEAMENTO 15 07 00 = 00 -
OUTROS 35 35 100 00 2
TOTAL 179 154 146 94 72 46
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAD R ADQUIRIDO %

BARCOS 08 06 06 100
VEICULOS 12 09 09 100
'RADIO 68 32 = 2
POSTO DE SAUDE 68 53 - .
COMPUTADOR 15 07 07 100
POLO BASE 04 04 04 100
CASA DE SAUDE DO INDIO 02 02 02

OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAD DE UNIDADES)

META
ESPECIFICAGCAD g EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO | %

CONST. CASA DE SAUDE DO INDIO 02 = ] 1
REFORMA CASA DE SAUDE DO 02 02 01 i
INDIO |

CONST. POLO BASE 02 : ; =

REFORMA DE POLO BASE 02 02 | n

CONST. DE POSTO DE SAUDE 56 . . :
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 12 12 = -

1. Suprimentos de Medicamentos e oufros Insumos - os medicamentos e insumos eslio sendo adquiridos e
distribuidos de forma regular, assegurando o atendimento as populagbes indigenas.

2 Controle Soclal - ja foram organizados os Conselhos Locais de Satde. O conselho Distrital também ja foi formado,
aguardando a publicagio da Portaria de Constituigao.

3. Referéncla de Madia & Alta Complexidade — é feila através dos Hospilais Municipais e Regionais de
Tocantinopolis, tacja, locanfinia, Formoso do Araguaia e Goialins. A lerceira referéncia foi estabslecida com hospilais
de Araguaina & Palmas

4. Remoc a0 - 08 pacienles sao removidos via terrestre, alravés de veiculos proprios do DSEL

5. Articulagao com o SUS - existe uma eslreila relago de parceria enfre o DSEI de Tocantins e as Secretarias
Estaduais e Municipais de Salide, facilitando o atendimenlo a saiide dos povos indigenas desta regiao.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MEDIO RIO PURUS

QUADRO SITUACIONAL ATUAL
RECURSOS HUMANOS
PROFISSIONAIS IETA o

2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
' MEDICO 03 | 02 00 - 01 50 00 a
ENFERMEIRO 05 | 02 02 100 02 100 02 100
DENTISTA 02 | o = . . . 01 100
AUX. DE ENFERMAGEM 15 | 15 15 100 15 100 15 100
AG.INDIG. DE SAUDE 5 | 55 00 . 00 = 00 .
AG.INDIG. SANEAMENTO | 05 | 00 00 - 00 : 00 "
OUTROS 22 14 63 00 5 00 8
TOTAL 107 | o7 3 3 18 18 18 18
EQUIPAMENTOS

META

- ESPECIFICAGAQ g ADQUIRIDO %
VEICULOS 03 02 :
BARCOS 35 2% :
COMPUTADOR 07 04 04 100
RADIOS 55 . -
POLO BASE 10 10 :
POSTO DE SAUDE . - :
CASA SAUDE INDID 02 02 »

DBRAS (REFORMA E ADEQUACAD DE UNIDADES)

META
2002 2000

ESPECIFICAGAQ

CONST. POLO BASE . 10 08 80 -
CONST. POSTO DE SALDE 42 12 - -
REFORMA DE POSTODE SAUDE | (08 08

CONST. CASA SAUDE INDIO 02 -
REFORMA CASA SAUDE INDIO 02 02 02 100

1. Suprimentos de Medicamentos e outros Insumos — no momento, garantido para suprir o funcionamento da Casa de
Saiide do Indio de Labrea e Tapaua,

2. Controle Social - os indios estdo se organizando para formar o Conselho Local de Saude e escolher os represenlantes
do Conselho Distrital.

3. Referéncia de Media @ Alta Complexidade — Hospilal Regional de Labrea e Tapaua, hospilais publicos do Municipio de
Manaus e privados conveniados com o SUS.

4, Hamnogan — 08 pacientes s3o removidos por via fiuvial, e por via aérea de Labrea para Manaus.

5. Articulagio com o SUS - é feita com os Geslores Municipais e Estadual de Sadde,



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO INTERIOR SUL / ‘;

QUADRO SITUACIONAL ATUAL G }
%\ I
RECURSOS HUMANOS
META EM

PROFISSIONAIS  |—5557"T2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREmNADO | %
MEDICO 19| 2 19 a0 05 23 03 14
DENTISTA 18 | 19 18 94 06 31 02 10
ENFERMEIRO 7|3 7 B1 09 27 06 18
AUX. DE ENFERMAGEM 81 | 8 B1 94 00 15 17
AG.INDIG. DE SAUDE 70 | a0 70 87 16 10 12
AGINDIG. SANEAMENTO | 17 | 10 00 00 00
OUTROS 18 | 18 18 100 00 00
TOTAL 250 | 267 233 87 36 13 36 13
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAO g e ADQUIRIDO %

BARCOS 01 01
VEICULOS 15 20 1 55
RADIOS 05 10
POSTOS DE SAUDE 05 1
POLO BASE 03 03
COMPUTADOR 06 12 . =

OBRAS (REFORMA E ADEQUACAO DE UNIDADES)

META
EM O | % | CONCLUIDO | %
ESPECIFICAGAO = T 5 EXECUCA
REFORMA POSTO DE SAUDE 02 02
CONST. POSTO DE SAUDE 05 1 01 9

1. Suprimentos de Medicamentos e outros Insumos -0 DSEl realizou contratos com farmacias, postos de gasolina,
oficinas e supermercados para atendimento as comunidades indigenas.

2. Centrole Social -Conselhos Locais de Saiide ja foram organizados em lodas as aldeias e o Consetho Distrilal esla em
processo de formagao.

3. Referéncia de Média e Alta Complexidade - eslabelecida referéncia hospitalares em Passo Fundo: Hospital Dr. César
Santos e Hospilal Sdo Vicente de Paulo. Os casos de alla complexidade s3o encaminhados para os Hospilais
Universitarios das Capilais.

4. Remogao - realizada por via lerestre, alraves de veiculos proprios da FUNASA, transporte colelivo, taxi ou empresas
conlraladas.

8. Articulacao com o SUS - esta bem definida com os Geslores Esladuals e Municipais.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE LITORAL SUL i 72 2
QUADRO SITUACIONAL ATUAL ' ..Z?'.-')
RECURSOS HUMANOS
PROFISSIONAIS A EM
2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
| MEDICO 1 | 09 o7 77 02 22
DENTISTA 08 | 06 06 100 03 50
'ENFERMEIRO 14| 10 08 80 05 50
AUX. DE ENFERMAGEM 0 | 5 23 92 08 32
AG.INDIG. DE SAUDE 8 | 4 40 93 04 g
AGINDIG. SANEAMENTO | 10 | 10 00 00
OUTROS o | 0 06 86 04 44
TOTAL 133 | 112 90 80 26 23
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAC s | 5o ADQUIRIDO %
| BARCOS 01 | o
VEICULOS 22 19 15 78
RADIOS 16 16
CASA DECSAUDE DO INDIO 02 02
| POSTOS DE SAUDE 22 18
POLO BASE 06 06 = G
COMPUTADOR 12 08

ODBRAS (REFORMA E ADEQUAGAD DE UNIDADES)

META

ESPECIFICAGAD mmmaecw&ov.mm-u

CONST. PSTO DE SAUDE 2 18

CONST, POLO BASE
CONST. CASA DE SAUDE INDIO

REFORMA POSTO DE SAUDE -

REFORMA POLO BASE 06 0% | o 16
REFORMA CASA SAUDE INDIO 02 o1 01 100

1. Suprimentos de Medicamantos & outros Insumos - a aquisigao de medicamenlos e insumos esta sendo feita de forma
reqular, através do cadastramenio de farmacias, empresas de alimentagao e posto de gasolina

2. Controle Social - Conselhos Locais de SaGde formados em lodas as aldesas, com indicagdo de representantes parao
Consslho Distrital.

3. Referancia de Media e Alta Complexidade — eslabelecida salisfatoriamenle com os hospilais municipais e esladuais.

4. Remogao - feila por via termesire, alravés de iransporie proprio do DSEI ou via fluvial para os pacientes que moram nas
ilhas do Litoral.

5. Articulacan com o SUS -ha ainda dificuldades de articulagbes com a rede do SUS para garanlia da referéncia de maior



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE VILHENA ?j’
QUADRO SITUACIONAL ATUAL .._/.z‘"
RECURSOS HUMANOS
EM
FIERORINIES mm':m CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
'MEDICO 07 | 06 04 66 04 66
ENFERMEIRO 10 | 08 07 87 07 a7
DENTISTA 03 | 02 02 100 02 100
'AUX. DE ENFERMAGEM 30 | 25 25 100 25 100
AG.INDIG. DE SAUDE 2 | 77 66 85 77 100
AGINDIG. SANEAMENTO | 10 | 05 01 100 01 100
OUTROS 48 | 45 45 100 45 100
TOTAL 200 | 168 150 89 i 45 84 05
EQUIPAMENTOS
META

ESPECIFICAGAD s ADQUIRIDO %
VEICULOS 10 09 09 100
BARCOS 04 01 01 100
COMPUTADOR 11 06 06 100
RADIOS 75 24 24 100
POLO BASE 05 04 04 100
POSTO DE SAUDE [7) 55 E :
CASA SAUDE INDIO 02 02 02 100
OBRAS ([REFORMAE A[‘IEQUAC.&U DE UNIDADES)

ESPECIFICAGAO T EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %
2002 | 2000

CONST. POLO BASE 05 02 01 50
CONST. POSTO DE SAUDE 45 5
REFORMA DE POSTODE SAUDE | 25 10
REFORMA CASA SAUDE INDIO 02 02

1. Suprimentos de Medicagio e Insumos - suptimento regularizado.

2. Controle Social - Os quatro Consethos Locais ja estao formados, possibilitando a formagao do Conselho Distrital que
devera ocofrer em margo.

3. Reforéncia de Media & Alta Complexidade - E realizada de forma articutada com os Municipios e Eslado.

4, Remogao — realizada, via lerresire, com os velculos adquiridos pelo DSEI e, em casos de emergéncia, por aeronaves
contratadas.

5. Articulacio com o SUS - o DSEI - Vilhena esla construfindo uma boa arficulagao com os Geslores do SUS.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PORTO VELHO
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANOS
META EM

st 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINANDO | %
MEDICO 06 | 05 04 80 04 80
DENTISTA 03 | o 0 100 01 100
| ENFERMEIRO 10 | 10 10 100 10 100
AUX. DE ENFERMAGEM 15 | 12 12 100 12 100
AG.INDIG. DE SAUDE 90 | &7 65 74 65 74 00 -
| AGINDIG. SANEAMENTO | 10 | 05 00 00 00
OUTROS 18 | 15 15 100 15 100
TOTAL 152 | 135 107 79 65 48 42 31
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAD e ADQUIRIDO %

BARCOS 06 04 00 5
VEICULOS 08 06 06 100
RADIO 50 21 00 =
COMPUTADOR 08 06 00 =
POLO BASE 05 05 00 =
POSTO DE SAUDE 50 26 26 100
CASA DE SAUDE DO INDIO 02 02 02 100

DBRAS (REFORMA E ADEQUAGAO DE UNIDADES)

ESPECIFICAGAO zmmhm EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO | %
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 02 01 01 100 =
REF. POLO BASE 05 04 04 100
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 30 7 -
CONST. POSTO DE SAUDE 20 05

1. Suprimentos de Medicagao e Insumos — aquisigao e distribuigao esta sendo feita de maneira regular.

2. Controle Social - quatro Conselhos Locais de Satde estdo organizados em fase de oficializagao. O Conselho Distrital
sera formado em margo.

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade — bem definida junto aos Municipios, Eslado e Hospilal do Exércilo

4. Remogio - é feita pelos veiculos e barcos adquiridos. Nos casos graves ou dreas sem acesso, as remoghes sao
realizadas por aeronaves coniratadas.

5. Articulagiao com o SUS — hé progresso nas parcerias com Estados & Municipios.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE YANOMAMI
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANOS

PROFISSIONAIS META CONTRATADO | % % | TREINADO | %

2002 | 2000 TREINAMENTO
MEDICO 08 06 04 66 02 3
DENTISTA 05 05 01 2 01 20
ENFERMEIRO 15 13 06 46 05 38
AUX. DE ENFERMAGEM 52 49 45 a1 44 89
AG.INDIG. DE SAUDE 12 m (] 100
AG.INDIG. SANEAMENTOQ
OUTROS 105 102 100 98
TOTAL 197 176 157 89 52 2
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAD S | 5 ADQUIRIDO %
BARCOS 23 21 04 19
VEICULOS 10 06 04 66
RADIOS 42 30 2 56
COMPUTADOR 12 07 07 100
POSTO DE SAUDE 05 05
POLO BASE i) 18
CASA DE SAUDE INDIO 01 01
OBRAS (REFORMAE ADEQUACAO DE UNIDADES)
META
ESPECIFICAGAD .| 50 EM EXECUGAO CONCLUIDO | %

CONST. POLO BASE 08 03 . -
REFORMA POLO BASE 14 08 02 E
REFORMA CASA SAUDE INDIO 01 (i

1. Suprimento de Medicaglo e Insumos —vem sendo suprido com regularidade todos os poslos de alendimenlo.

2. Conlrole Social o Conselho Distrilal esta em processo de formagao.

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade - a primeira referéncia foi estabelecida com o hospital Geral e Clinica Fértil
em Boa Vista, sendo a terceira referéncia em Manaus.

4. Remogio - realizada por via fluvial e aérea, lendo em visla a dificuldade ou inexisténcia de outra forma de acesso as

aldeias.

§. Articulagio com o SUS - Boa articulagdo com os Geslores Municipais e Estaduais de saude, sendo garantido o
atendimenio as populagies indigenas.




AR
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE MATO GROSSO DO SUL \ o~ ]
QUADRO SITUACIOMAL ATUAL ‘&__.., -
RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO 14 12 12 100 11 g1 01 08
DENTISTA 12 04 04 100 04 100
'ENFERMEIRO 14 12 12 100 12 100
AUX. DE ENFERMAGEM 35 2 2 100 26 89 03 10
AG.INDIG. DE SAUDE 137 | 137 72 52 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 10 20 00 00 00
OUTROS 78 78 78 100 00
TOTAL 00 | 292 207 70 53 03 01
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO T T ADQUIRIDO %
BARCOS 01 01 01 100
VEICULOS 31 21 15 71
'RADIO 75 80 60 100
POSTO DE SAUDE 5 | 45
COMPUTADOR 12 | 06
POLO BASE 12 08 06 75
CASA DE SAUDE DO INDIO 02 | 02

OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAO DE UNIDADES)

META
ESPECIFICAGAO = 1% EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO | %
REFORMA CASA DE SAUDE DO INDIO 01 01 B
REFORMA DE POLO BASE 02 02 i
CONST. DE POSTO DE SAUDE 39 7
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 16 16

1. Suprimento de Medicagio ¢ Insumos — o abastecimenio de medicamenios @ feilo pela Missao Caiua. Foi conlralada
uma reds de poslos de abastecimento de gasolina, para garanlir o lransporle das Equipes Mullidisciplinares e a
remogac de pacienies.

2. Controle Social —o Conselho Distrital foi constituido aguardando publicagao da Porlaria de Constituigao.

3. Referéncia de Media & Alta Complexidade - foram eslabelecidas lodas as referéncias hospitalares municipais e
estadual da rede do SUS.

4. Remogio - as remogdes s30 realizadas por via terresire, com ransporte proprio do DSEL

5. Articulagio com o 5US - alualmenle exisle uma parceria eslabelecida com lodos os municipios, onde reside a
populacao indigena do DSEI, sendo que 80% das consullas foram realizadas nesta rede.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA ARAGUAIA v
QUADRO SITUACIONAL ATUAL <
RECURSOS HUMANOS
PROFISSIONAIS mmlm CONTRATADO | % | roenio | % | TRENADO | %
MEDICO 03 03 03 100 - 02 66
DENTISTA 02 01 50 . 01 50
ENFERMEIRO 03 03 03 100 - 03 100
AUX. DE ENFERMAGEM 20 14 14 100 5 14 100
AG.INDIG. DE SAUDE 17 17 17 100 = 17 100
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 05 - - =
OUTROS 08 08 = e z
TOTAL 58 52 38 73 37 i
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAD ADQUIRIDO
2002 | 2000 s
BARCOS 13 12 5
VEICULOS 05 04 03 N
RADIOS 14 14
CASA DE SAUDE INDIO 01 01 = -
POSTO DE SAUDE 12 12 =
POLO BASE 02 02 -
COMPUTADOR 06 03 .

OBRAS (REFORMA E ADEQUACAD DE UNIDADES)

META

ESPECIFICAGAO e EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %
CONST. POSTO DE SAUDE 08 06 == ==
CONST. POLO BASE - - 7 i
CONST, CASA SAUDE INDIO ] - : =
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 06 04 2 =
REF. POLO BASE . . -
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO . . . I .

1. Suprimento de medicamentos e insumos - o suprimenio de medicamentos e insumos , bem como a manutengdo das
despesas relalivas aos deslocamenios das equipes e implanlagdo dos programas de saide, @ reahizadas pelas inshtuigbes
conveniadas.

2. Controle Social - o Consetho de Saide Indigena da Regido do Araguaia, foi ciiado em 1995 e vem luncionando
regularmente desde entdo, lendo um importante papel nas decistes referenles a proposta de implanfagao do Distrito,
aguardando publicagio da Portana de Consituigao.

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade - os municipios de referéncia para a maiona da populagio do Distilo estao
situados no Estado do Malo grosso (Luciara, Confresa, Santa Terezinha, Sao Félix do Araguaia, Vila Rica), cuja infra
estrutura & bastanie precaria Somenle os Municipics de S3o Félix e Vila Rica possuem hospitais particulares credenciados
pelo SUS para servigos de infemagao.

4. Remocao - aremogao de pacientes para iratamenios especializados , em siluacao emergencial, é efeluada por via aérea
, dada a distancia e a precariedade das estradas que ligam o Distrilo a0s cenfros de referéncia de mator complexidade , como
Gurupi e Goidnia, por inlermédio de aeronaves conlraladas.

5. Adiculagas com o SUS - a arficulagio com as Secrelanias Esladuais de Saide do Malo Grosso e Tocanlins, e
Secrelanas Municipais, vem sendo intensificada desde a criagio do Conselho Local de saide, onde as mesmas 1ém assenlo.
As Secrelarias Estaduais tém colaborado com o Dishilo em acbes pontuais,, como coniralago de recursos humanos e
Iiberagio de profissionais para parliciparem de evenlos programados




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA XAVANTE %

QUADRO SITUACIONAL ATUAL k::fx
RECURSOS HUMANOS
PROFISSIONAIS m"'ﬂ"‘m CONTRATADO | % mﬂu:'ilﬁmo % | TREINADO | %
MEDICO 08 07 07 100 > o7 100
DENTISTA 06 06 02 3 . 01 16
ENFERMEIRO 10 09 o7 77 = 07 i
AUX. DE ENFERMAGEM 50 48 48 100 . 48 100
| AG.INDIG. DE SAUDE 140 110 110 100 B 110 100
AG.INDIG. SANEAMENTO 15 10 5 2 2 =
OUTRDS 14 14 04 29 - 04 28
TOTAL 243 204 178 87 177 86
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO e o ADQUIRIDO %
VEICULOS 2 17 12 70
RADIOS 70 40 40 100
(CASA DE SAUDE INDIO 02 :
POSTO DE SAUDE 110 | 25 ;
POLO BASE 05 04 .
COMPUTADOR 12 08 .
OBRAS [REFORMAE AUEDU;&C&D DE UNIDADES)
E e EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO
SPECIFICAGAD T %
CONST. POSTO DE SAUDE 10 | 7 | = 1 = S
CONST. POLO BASE 02 : fii
CONST. CASA SAUDE INDIO 02 :
| REFORMA DE POSTO DE SAUDE 25 08 |
| REF, POLO BASE 02 02 .
'REF_ CASA DE SAUDE DO INDIO 02 02 = & T e e

1. Suprimento de medicamentos & insumos - O suprimento de medicamentos e insumos esla regularizado.

2 Conwole Social - A formagdo dos Conselhos Locais e do Conselho Distrital de Saude esla sendo discutida pelas
equipes de saide junlo com as comunidades indigenas, como prioridade na programagao das alividades elaborada
pela geréncia do DSEL. A dificuldade para a agilizagdo da formagdo desses conselhos se deve principaimente @o
grande numero de aldeias Xavante (110} e a divisdo polilica existente enlre eles.

3. Referéncia de Media e alta complexidade - Hospilais dﬂsmm de ﬂw& Boa, Nova Xavantina, Bama do
Gargas, Paranatinga e Primavera, definidos pela equipe Bipartite Estadual. Goiania e Brasilia s3o ulilizados nos casos
de maior complexidade.

4. Hemogao - A remogdo de pacienles é efeluada por via lerrestre. Somente os pacientes graves, em sifuagio de
emergéncia , s3o removidos por via aérea para os cenlros de referéncia de maior complexidade , como Goiania e
Brasilia, por intermédio de aeronaves conlratadas.

5. Articulag 3o com o SUS - A articulagio com os municipios lem sido intensificada desde o inicio do processo de
implantagdo do Dislrilo. Alguns vém respondendo de forma bastanle positiva, confirmando o compromisso que ja
vinham demonsirando com a populagio indigena; oulros, embora se moslrem acessivels as conversagies, ndo sao
mmmmmmadm@daﬁmmmmamuamammmm
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTO RIO PURUS /'-
QUADRO SITUACIONAL ATUAL <z
RECURSOS HUMANOS
=1
META EM
PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | o aMENTO TREINADO | %
MEDICOD 06 04 03 75 03 7
DENTISTA 02 01 01 100 01 100
ENFERMEIRO 07 06 06 100 06 100
AUX. DE ENFERMAGEM 13 09 09 100 E 09 100
AG.INDIG. DE SALUDE 81 81 00 o ] 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 00 00 00
OUTROS 12 08 07 87 07 87
TOTAL 121 108 26 23 26 3
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICACAO ADQUIRIDO %
2002 | 2000
VEICULOS 06 | 05 04 80
BARCOS 08 02 =
RADIOS 55 14 .
COMPUTADOR 08 03 =
POSTO DE SAUDE B1 81 2
POLO BASE 03 03 =
OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAQ DE UNIDADES)
META 1T
ESPECIFICAGAD EM EXECUGAO CONCLUIDO | %
2002 2000 )
CONST. POSTO DE SAUDE % 25 7 N
REFORMA POLO BASE 03 03 03 100
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 20 15 = =

1 Suprimento, Medicamentos e Insumos — a aquisicao dos insumos e medicamenios para as aldeias e polos-base
esla sendo progressivamente regularizada..

2 Conselhos — os Conselhos locais e Distrital de saude estao em processo de implantagao.

3 Referéncias de Modia @ Alta Complexidade - o alendimento a populagdo indigena desle distrilo, tem sido feifo
nas unidades de salde do SUS. Com parficipagao dos Municipios e Estados.

4 FRemocgio — as lemestre sdo viabilizadas com os veiculos adquindos e as fluviais e aéreas por inlermedio de

empresas contratadas.

5. Articulagas com o SUS - feila com os Geslores Municipais, sem qualquer dificuldade, sendo garaniido a realizagao
de consultas, inlemagbes e exames necessarios atraves da rede eslabelecida, além de execularem afividades
conjuntas. Ressalta-se a importante contribuicao que a Secretania esladual de Satude do Acre vem dando ao progresso.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTO RIO JURUA

QUADRO SITUACIONAL ATUAL
RECURSOS HUMANOS
META EM

PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | joruamento | % | TREINADO | %
MEDICO 05 03 03 100 03 100
DENTISTA 02 01 01 100 0 100
ENFERMEIRO 06 05 04 80 04 80
AUX. DE ENFERMAGEM 10 06 06 100 06 100
AGINDIG. DE SAUDE 85 81 B1 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 00 00 00
OUTROS 10 08 08 100 08 100
TOTAL 118 104 103 99 2 21
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAQ T P ADQUIRIDO 9%

BARCOS 12 05
VEICULOS 05 05 05 100
RADIOS 45 kT
COMPUTADOR 08 03
POSTO DE SAUDE 81 81
POLO BASE 03 03
CASA DE SAUDE INDIO o o1

OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAO DE UNIDADES)

META
ESPECIFICAGAO
= | 2 EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO | %
CONST. POSTO DE SAUDE 65 25
REFORMA POLO BASE 03 03 03 100 - 3
REFORMA DE POSTQ DE SALDE 15 08 - :
REFORMA CASA SAUDE INDIO 01 : E

6. Suprimento, Medicamentos e Insumos — a aquisicio dos insumos e medicamenlos para as aldeias e polos base
esla sendo regularizada, embora ainda apresenie problemas.

7. Controle Social - os Conselhos locais e Distrital de salde ainda est3o em processo de organizagao.

8. Referéncias de Madia e Alta Complexidade - o alendimento a populagao indigena deste distrilo, lem sido feilo
nas unidades de saide do SUS.

9. Remocio —as lermesires sao viabilizadas com os veiculos adquiridos & as fluviais e aéreas por inlermédio de
empresas confraladas

10. Arficulacao com o SUS - feila com os Geslores Municipais, sem qualquer dificuldade, sendo garanlido a
redlizagdo de consulfas, inlernacies e exames necessarios alravés da rede eslabelecida, além de execularem
alividades conjuntas. Ressalta-se a importante conlribuicao que a Secretaria Esladual de Salide do Acre vem dando ao
Processo.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE CUIABA ,.:j / c"
QUADRO SITUACIONAL ATUAL : kﬁ‘
RECURS0S HUMANOS
META EM
FROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINANDO | %
MEDICO 05 03 (i 33 0 kX]
DENTISTA 02 02 02 100 02 100
ENFERMEIRO 06 04 04 100 01 25 03 75
| AUX. DE ENFERMAGEM 25 15 15 100 03 02 12 80
AG.INDIG. DE SAUDE 55 55 3?2 58 06 10 26 47
AG.INDIG. SANEAMENTO o7 00 00 00
OUTROS 03 03 00 00
TOTAL 103 82 54 85 10 08 44 53
EQUIPAMENTOCS
META
ESPECIFICAGAD = ADQUIRIDO %
VEICULOS 08 05 04 80
RADIO 48 24 14 58
| COMPUTADOR 10 05 05 100
POLO BASE 04 03 00 5
POSTO DE SAUDE 40 14 14 100
'CASA DE SAUDE INDIO 03 03 01 3
DBRAS (REFORMA E ADEQUACAO DE UNIDADES)
ESPECIFICAGAO - EMEXECUCAO | % | CONCLUIDO
2000 | 2002
CONST. POSTO DE SAUDE 10 10 - ;
REF. CASA DE SAUDE INDIO 03 03 01 01
REFORMA DE POLO BASE 03 03 3
REFORMA DE POLO BASE 0z - =

1. Suprimento, Medicamentos e Insumos —supnmento regularizado

2. Controle Social - em processo de discussao para formacao dos Consslhos Locais de Saude

3. Referéncias de Média e Alta Complexidade —definidas em lodos os municipios

4 Remogao - realizadas, no geral, por via termestre com veiculos adquiridos. Para os casos graves ha a diponibilidade

de aeronaves conlraladas.

5. Artliculacdo com o SUS - eslta sendo feilo com arficulagbes junio aos municipios, secrelaria estadual de saide,
consalhos municipais e esladual de saide.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PARQUE DO XINGU Ej‘e C'*}‘-.
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
v/
RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | ron apenro | % | TREINADO | %
MEDICO 04 04 03 75 03 75
DENTISTA 01 01 00 00
ENFERMEIRO 06 06 06 100 06 100
AUX. DE ENFERMAGEM 15 15 15 100 15 100
AUX. DE SANEAMENTO 12 06 00 00
AIS 42 7] 21 50 21 50
OUTROS 09 07 07 100 07 100
TOTAL 88 81 53 85 52 64
EQUIPAMENTOS
META
o ESPECIFICAGAO T = ADQUIRIDO %
VEICULOS 04 03 03 100
BARCOS 12 (7] 06 66
'POSTOS DE SAUDE 2 2 07 3
RADIO % 2 10 45
CASA DE SALDE DO INDIO (]| 01 01 100
(POLO BASE 03 03 =
COMPUTADOR 08 05 :
OBRAS [REFORMA E ADEDUAC-&D DE UNIDADES)
ESPECIFICAGAO META EMEXECUCAD | % | CONCLUIDO | %
2002 | 2000
CONST. CASA DE SAUDE INDIO 01 01 =
@ |CONST.POSTO DE SAUDE 18 06
CONST. POLO BASE 02 02 01 50 z
REF. CASA DE SALIDE INDIO 01 01 . 01 100
'REF. POLO BASE - . : ] =

1. Suprimento de medicamentos ¢ Insumos — adquiridos e distribuidos de forma regular,

2. Controle Social - existem dois Conselhos Locais de Saude funcionando @ um sendo organizados. O Conselho
Distrital foi composto e aguarda publicagao de Portana de Conslituigao.

3. Referancia de Madia e alta Complexidade - bem estabelecida com Municipios & Eslado, havendo, inclusive,
deliberagao da Biparfite na conformagao da rede hospitalar de referéncia.

4, Remogao - as inlemnas, dentro do Parque, s3o feilas pelos veiculos e barcos adquiridos e as exlernas, por
asronaves conlraladas.

5. Articulagdo com 5US - bem definida.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE POTIGUARA “
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
RECURSOS HUMANOS
PROFISSIONAIS META CONTRATADO
2002 | 2000 gt % | TREINAMENTO | % | TREINADO | % |
'MEDICO 03 02 02 100 02 100
DENTISTA 02 02 02 100 i 02 100
ENFERMEIRO 03 02 02 100 02 100
AUX. DE ENFERMAGEM 10 06 06 100 06 100
AG.INDIG. DE SAUDE 30 30 00 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 07 05 00 00
OUTROS 08 08 08 100 00
TOTAL (5] 55 20 36 12 21
EQUIPAMENTOS
C META
ESPECIFICACAQ RIDO %
2002 | 2000 PR
VEICULOS 05 03 03 100
POSTO DE SAUDE 12 08 02 25
COMPUTADCR 09 04 02 50
POLO BASE 02 02 02 100
OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAO DE UNIDADES)
ESPECIFICACAQ L EM EXECUCAD CONCLUIDO | %
2000 | 2002

CONST. POSTO DE SAUDE 08 02
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 04 02
REFORMA DE POLO BASE 02 01

1. Suprimento de Medicagio e Insumos - foram feifos conlralos com uma farmacia no Municipio de Baia da Traigdo e
com o Posto de Gasolina em Rio Tinfo, sendo garaniido de forma regular & eficiente a medicagdo e o transporle dos

indios.

2. Controle Social - foram instalados os Conselhos Locais de Saide Indigena, nos Municipios de Baia da Traigéo,
Marcagao e Rio Tinto. O Conselho Distrilasl esta composto aguardando a publicagao da Portaria de Constiluigao.

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade - a referéncia hospilalar municipal é feila para o Hospital Dr. Francisco
Porto ne Municipio de Rio Tinto, @ havendo necessidade de alendimento em maior complexidade os pacientes sdo
encaminhados para o Hospital Sao Vicenle de Paulo e Hospital Universilario em Joao Pessoa

4. Remogao - redlizada por infermédio das ambulancias adquiridas.

5. Articulacdo com o SUS - foram realizadas reunibes com os Geslores Municipais e Estadual sendo priorizados os
alendimentos a populagao indigena assim como, consultas e infernagbes.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO RIO TAPAJOS Y7
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
v
RECURSOS HUMANOS
A EM |
PROFISSIONAIS o gogo | CONTRATADO | % | o B | % | TREINADO | %

MEDICO 03 02 02 50 02 100
DENTISTA 02 01 01 100 01 100
ENFERMEIRO 06 05 05 100 05 100
AUX. DE ENFERMAGEM 25 19 19 100 19 100
AG.INDIG. DE SAUDE 45 25 20 : 00 ;
AG INDIG. SANEAMENTO 05 00 00 . 00 5
OUTROS 24 2 20 100 20 100
TOTAL %0 72 67 93 a7 65
EQUIPAMENTOS

META

ESPECIFICAGAD s 1 500k ADQUIRIDO %
BARCOS 15 09 =
VEICULOS 03 02 02 100
RADIOS 55 20 =
COMPUTADOR 07 04 =
POSTO DE SAUDE 40 20 .
POLO BASE 06 04 =
CASA DE SAUDE INDIO 02 02
OBRAS (REFORMA E hDEDUAChO DE UNIDADES)
META
ESPECIFICACAQ e EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %

CONST. POSTO DE SAUDE 2 08 - i
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 02 02
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 18 12
CONST. CASA SAUDE INDIO 01 .
CONST. POLO BASE | 05 03 =

1. Suprimento de Medicacio e Insumos - vem sendo suprido regulammente através da geréncia do DSEI

. Controle Social - em processo final de consfituigdo do Conselho Distrital

3. Referéncia de Média e Alta Complexidade - articulada com a rede do SUS nos Municipios de ltaituba,

Santarém e Belem

4 Remocdo - realizado por barcos da FUNASA e nos casos graves por aeronaves confratadas

5. Articulagdo com o SUS - safisfatoria nos Municipios de referéncia e especialmente com Jacareacanga,
com o qual foi firmado convénio para operacionalizagao das agles de atengao basica.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PERNAMBUCO . j_,f‘
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
N
RECURSOS HUMANOS
A
FROFISSIONAS mm 2000 | CONTRATADO | % TREIIE:HEHTD % | TREINANDO | %
MEDICO 12 10 09 %0 06 60
DENTISTA 09 09 08 88 06 66
ENFERMEIRO 12 10 09 %0 06 60
AUX. DE ENFERMAGEM 15 10 10 100 06 60
AG.INDIG. DE SAUDE 96 50 : 00 E
| AGINDIG. SANEAMENTO | 20 10 00 - B 00 P
[OUTROS 00 00 00 - 00 .
TOTAL 164 99 36 36 24 24
EQUIPAMENTOS
META
-} ESPECIFICAGAO 2002 | 2000 |  ADQURIDO %
'VEICULOS 00 10 10 100
'RADIO 42 26 00 -
POSTO DE SAUDE 3 15 10 66
COMPUTADOR 11 05 00 s
POLO BASE 06 06 00 5
OBRAS (REFORMA E ADEQUACAQ DE UNIDADES)
ESPECIFICAGAO - - EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %
2000 | 2002
CONST. POSTO DE SAUDE 19 = = z
'CONST. POLO BASE 06 02 = = ke
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 22 07 . ——
{ |REFORMADE POLO BASE 02 - 2 -

1. Suprimento de Medicagdo e Insumos —a aquisicao de medicamenlos e insumos apresenla problemas que estdo,
progressivamenie, sendo sanados.

2. Controle Social — existe um Conselho Local de Satde formado e lrés em processo de organizagao, O Conselho Distrital
ainda nao foi constituido.

3. Referéncla de Media e Alta Complexidade - ha dificuidade em formalizar a rede de referéncla do SUS para
atendimento a populagao indigena, mas existe negocragies com Hospitais Municipals e Estaduais.

4. Remogao —os pacientes sao removidos por via lerrestre, em veiculos proprios do DSEI ou em veiculos frelados.

5. Articufagao com o SUS - o Distrilo lem encontrado um pouco de dificuldade para lormar parcerias concrelas com os
municipios envolvidos, pois alguns, apesar de se moslrarem acessiveis as conversagbes, acabam ndo faciilando o
processo de negociagao. A concrefizagao do repasse do incenlivo financeiro pela SAS / MS, aos hospitais de referéncia,
cerlamante confribuira para melhorar essa siluagao.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO MARANHAD oY1
QUADRO SITUACIONAL ATUAL &
RECURSOS HUMANOCS
META EM
FROFIGSIONAS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
08 06 02 16 01 16
DENTISTA 05 02 | 02 1] I i 02 100
ENFERMEIRO 13 08 08 100 08 100
AUX. DE ENFERMAGEM 56 % 3% 100 36 100
AG.INDIG. DE SAUDE 196 140 95 100 00 .
AGINDIG. SANEAMENTO 10 00 00 00 .
OUTROS 2 % 15 a3 03 18
TOTAL 314 | 216 158 73 50 23
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO 55 | 56 ADQUIRIDO %
VEICULOS 1 1 06 54
'RADIO 78 2 02 6,25
'POSTO DE SAUDE k7] k7] =
COMPUTADOR 13 07 =
POLO BASE 05 05 .
CASA DE SAUDE DO INDID 04 04 =
BARCO 01 01
OBRAS (REFORMA E ADEQUA{;ED DE UNIDADES)
META 00
ESPECIFICAGAD g EMEXECUGAO | % | CONCL %
CONST. POSTO DE SAUDE 1 00
CONST. POLO BASE g
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 23 23 -
REFORMA DE POLO BASE - =——
| REFORMA DE CASA DE SAUDE DO INDIO | 01 01

1. Suprimento, Medicacao e Insumos - Garanfido Para Suprir as necessidades da area.
2. Controle Social - Os Indios estao se organizando para constituigao do Conselheiros Distrital com reunides nas aldeias para

formagao dos Conselho Local e escolha dos representantes do Conselho Distrital

3. Referéncia Hospitalar Média e Alta Complexidade - 7é Doca — Hospilal Municipal de Zé Doca e 3 Hospilais Privados

Conveniados com o SUS, Sanla inés Hospital Municipal e 6 Hospitals Privados Conveniados com o SUS, e Sao Luis;
Barra Do Corda — 4 Hospilais Municipais & 1 Hospilal Privado com Convéniado com o SUS em B. Do Corda, e S3o Luis;
Maranhaozinho - Hospilal Municipal De Z& Doca E 3 Hospilais Privados Conveniados Com O Sus E Sao Luis;
Arame - Hospital Municipal de Arame 1 Hospilal Privado Conveniado com o 5US e Sao Luis;
4. Remogao - Os pacienles sao removidos por via lerrestre, alravés de empresas conlraladas.

5. Arficulagao Com O Sistema Unico De Saude - E feila alravés dos Municipios e Eslado do Maranhéo.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE AMAPA E NORTE DO PARA
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANOS
META &
PROFISSIONAIS 2602 | 3000 | CONTRATADO | % | o ol %
MEDICO 04 03 T 5 EINAMENT
DENTISTA 03 02 5 55
ENFERMEIRD 06 04 04 100
BIOQUIMICO 03 03 i) : . :
EaENruncen | & | X 2 100 2 |00
AIS i6 5N 48 87 = s
A 1. SANEAMENTO 06 0% % - . :
OUTROS W0 £ % = = -
TOTAL 154 | iz = = L
EQUIPAMENTOS
META

ESPECIFICACAO e | 500 ADQUIRIDO 9,
VEICULOS % 1T o5 i -
BARCOS N T - :
RADIOS 7] 55 o -
CASA DE SAUDE DO INDIO @ | 02 5 -
POLO BASE o B 5 '
POSTO DE SAUDE 72 %0 W -
COMPUTADOR 09 0 e '
OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAO DE UNIDADES)

META | _E_llé_ D ‘u— -
S A 2002 | 2000 | EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %

CONST. POSTO DE SAUDE 5 36
CONST. POLO BASE e =
CONST. CASA SAUDE DO INDIO 02
REFORMA DE POSTODE SAUDE | 17 08 -
REFORMA CASA SAUDE INDIO 02 02 § il

1. Suprimentos, medicamentos e Insumos - & feila pela linha CAFl, 6rgao do Governo do Eslado e por farméacias

credenciadas pela SESA

2. Controle Social - esta previslo para instalar os Conselhos na 2* quinzena de fevereiro.

3. Referéncia de Media ¢ Alta Complexidade - Unidade Mista do Municipio de Oiapoque e Hospilais de
especialidades, da Crianga e Perpetuo socorro do Municipio de Macapa
4. Remogoes - da area Waiap! as remogbes sao feitas via lerestre, da area indigena de Olapogue é feilo por via

terrestra e excepcionalmente aéreo, a drea de Tumucumaque e feila exclusivamenle via aérea com aeronave frefada.

5 Articulagao com o SUS —ndo apresenta problemas lendo em vista a parceria com a Secrelaria Estadual de Saide.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DO CEARA
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANOS 3
META EM
PROFISSIONAIS 50567 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO 04 04 04 100 04 100
DENTISTA 03 03 03 100 03 100
[ENFERMEIRO 04 04 04 100 04 100
AUX. DE ENFERMAGEM 04 04 02 50 02 50
AG.INDIG. DE SAUDE 28 28 09 32 09 32
AG.INDIG. SANEAMENTO 04 04 00 I 00 .
OUTROS 04 | o4 04 100 04 100
TOTAL 5 51 26 50 26 55
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO 2002 | 2000 ADQUIRIDO %
VEICULOS 04 02 01
RADIO 06 03
COMPUTADOR o7 04
POLO BASE 04 04
OBRAS (REFORMA E ADEDL!AI;:ﬁD DE UNIDADES)
META
EM 0 | % | CONCLUIDO | %
ESPECIFICAGAO a0 | 200z | © ExEcuc.i. -
CONST. POLO BASE 02 01 2 t
REFORMA DE POLO BASE 0z | 02 - == -

1. Suprimento de Medicagao e Insumos — Medicamenlos adquiridos alravés de Suprimenio de Fundos. Necessario
Para oano 2000 R$200.000,00.

2. Controle Social - Conselho Local de Salde formado em oul , nov.e dez /99, Formagao do Conselho Distrilal de Saide
Indigena reuniao previsla para 2° quinzena de fevereiro

3. Referencia de Media e Alla Complexidade

Etnia Municipio Ref | Ref il

Tremambé llarema Hosp. Mun. Nalercia Junior  Sanla Casa de Misericordia da Sobral
Tremembe Acarai Hosp. Mons. Sabino

Pitaguary Maracanai Hosp. Geral de Maracanau  Hosp. Infanlil Alberl Sabin
Pitaguary Pacatuba  Unidade Mista Dr E. daCosta Hosp. Geral de Fortaleza

Tapeba Caucaia Hosp. Mun. Alberto Gadelha  Hosp de Messejana

Jenipapo-Kanindé Aguiraz Hosp. Geral Manoel A Pires

Ref Iit: Hospital Universitario- Hospital das ClinicasWaller Cantidio- Fortaleza
Maternidade Escola Assis Chateaubriand- Forlaleza

Hospital de Messejana

Hospital Geral de Fortaleza

Hospital Infantil Alberto Sabin

4 Remocio - realizadas por via lemesire, com veiculo do DSEL

5. Articulacao com o SUS — ha um forle processo de arficulagdo com os municipios da drea e especialmenie com a
Secrelaria Estadual de Sadde. As decisdes relevanles para a implantagio do processo vem se dando a nivel da Bipartile.
H& uma imporianle parficipagdo da SES-CE no processo.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE LESTE DE RORAIMA 5727
QUADRO SITUACIONAL ATUAL \
RECURSOS HUMANOS
e s mmhm CONTRATADO | % TREIEH:HENTD % | TREINADO | %
MEDICO 10 04 02 50 02 50
DENTISTA 05 02 02 | 100 02 100
ENFERMEIRO 12 07 06 85 06 85
AUX. DE SANEAMENTO | 25 10 01 100 0 100
AUX. ENFERMAGEM 16 o7 07 100 | o7 100
AIS 250 250 227 90 ' 00
OUTROS 51 51 48 o4 00
TOTAL 369 331 293 88 18 05
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO T ADQUIRIDO %
VEICULOS 20 16 16 100
BARCO C/MOTOR 06 05 5
RADIO 65 b1 01 3
COMPUTADOR 13 08 08 100
POSTO DE SAUDE 175 | 170 .
POLO BASE 17 04 3
OBRAS (REFORMAE ADEGUACAG DE UNIDADES)
META 0
ESPECIFICAGAO e e EMEXECUGAO | % | CONCL
CONST. POSTO DE SAUDE @ | B | - 2
CONST. POLO BASE 06 03
REFORMA DE POSTO DE SAUDE a0 25 k =
REFORMA DE POLO BASE 10 06 - J

1. Suprimento de Medicagao e Insumos — sendo adquirido e disiribuido de forma regular para as aldeias e polos base.

2. Controle Social - os Conselhos Locais de Salide ja eslao organizados, assim como o Conselho Dishrital que aguarda
a publicagao da Porlaria de Constituigéo.

3. Referéncia de Media @ Alta Complexidade - a primeira referéncia foi eslabelecida com o Hospilal geral e Clinica
Fértil em Boa Vista, sendo a lerceira referéncia em Manaus.

4. Remocdo - feita por via terrestre, com os veiculos adquindos e por aeronaves conlratadas, nos casos graves.

§ Articulacio com o SUS — boa articulagdo com os Gesfores Municipals e Estaduais de Saide, ssndo garanfido o
atendimento as populagbes indigenas.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA VALE DO RIO JAVARI 60
QUADRO SITUACIONAL ATUAL /4
RECURSOS HUMANDOS
META
st 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO 03 02 02 100 02 100
DENTISTA 01 00 00 00 S
| ENFERMEIRO 03 02 02 100 ey 02 100
AUX. DE ENFERMAGEM 18 18 18 100 18 100
AG.INDIG. DE SAUDE 44 44 44 100 00 :
AG.INDIG. SANEAMENTO 06 04 00 00 .
OUTROS % % 26 100 26 100
TOTAL 101 96 92 a5 48 50
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICACAD = [ ADQUIRIDO %
'VEICULOS 02 01 01 100
RADIO/ HFISSB 3 28 08 28
POSTO DE SAUDE 22 18 18 100
COMPUTADOR 08 04 02 50
POLO BASE 06 06 06 100
BARCO % 20 10 50
CASA DE SAUDE DO INDIO i 01 01 100
DBRAS (REFORMA E ADEQUAGAQ DE UNIDADES)
B —— _m_m_
ESPECIFICAGAD g EM EXECUGAQ | % | CONCL %
CONST. POSTO DE SAUDE 22 03
CONST. POLO BASE 06 06 3
REFORMA DE CASADE SAUDEDOINDIO | 01 o1 01

1. Suprimanto de Madicacao e Insumos — regularizado e alendendo as necessidades da area.

2. Controle Social - inslalagao do Conselho Distrital prevista para o més de margo.

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade - é realizada pela rede do SUS, instaladas nos Municipics de Benjamin
constant, Atalaia do Norte, Tabatinga (Hospilal da Guarnigao do Exercifo.

4. Remocgao - As remogdes sao realizadas alraves de barcos ou aeronave confratadas, nos casos de urgéncia.

5 Articulacas com o SUS — exisle um bom entendimento com os Municipios de Alalaia do Norle, Benjamin Conslant, e

Tabatinga.




EESSSEREE e e —
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE MEDIO SOLIMOES ) 6 /
QUADRO SITUACIONAL ATUAL Z
RECURSOS HUMANOS
META B oo
PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | o0 MENTO TREINADO | %
MEDICO 05 03 02 66 01 20
DENTISTA 05 03 03 100 03 80
ENFERMEIRO 10 07 02 28 02 20
AUX.DE ENFERMAGEM 29 24 24 100 24 B2
AG.INDIG. DE SAUDE 93 83 13 15 . P
AG.INDIG, SANEAMENTO 08 00 00 - = £
QUTROS 66 50 89 25 44
TOTAL 216 176 a4 53 55 X
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAD ADQUIRI 8
2002 | 2000 e
BARCOS 35 30 02 6
VEICULOS 06 03 02 66
RADIOS 52 52 15 28
COMPUTADOR 08 04 -
POSTO DE SAUDE 83 75 75 100
'POLO BASE 08 05 05 100
CASA DE SAUDE INDIO 03 03 01 33
OBRAS (REFORMAE ADEUUAC#.D DE UMIDADES)
ESPECIFICAGAO 2 il EMEXECUGAD | % mncl.u!;:- %
2002 | 2000 | }
CONST. POSTO DE SAUDE 85 #H |
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 01 01
REFORMA DE POSTO DE SAUDE : :
CONST. CASA SAUDE INDIO o1 = -
CONST. POLO BASE o | o o 100 .
REF. POLO BASE L= o

1. Supnmento de Medicagao e Insumos — aquisicao e distnbuicio sendo feila de forma reguiar.

4, Femocao — & feita por via luvial e aérea, principaimente nas areas onde ha dificuldade de acesso as aldeas.

5. Articulagao com SUS - ha uma boa articulagao com os Gestores Esladual e Municipais da Saide

2. Contiole Social = exstem seis Consethos Locars de saude organizados, porem ainda ndo foram formalizados. O Consalho
Distrital ja foi lomado, aguardando a publicacio da Portana da Conshituigao

3. Referéncia de Media ¢ Alta Compleaidade - estabelecida com o Hospital Sao0 Miguel em Telé, que € releréncia para os
Municipios de Alvardes, Uanni, Fonte Boa, Jutai, Japurd e a Unidade Mista de Efrunepé. Para lerceira eferéneia, foi
astabelecido hospitais em Manaus.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE KAYAPO -PA %4
QUADRO SITUACIONAL ATUAL V
RECURSOS HUMANOCS
META

PROFISSIONAIS 5o =12 | CONTRATADO | % THEI!IE“IIIEHTD % | TREINADO | %
MEDICO 02 02 02 100
DENTISTA 02 02 02 100
ENFERMEIRO 04 04 04 100
AUX.DE ENFERMAGEM | 25 21 21 100 B
AG.INDIG. DE SAUDE 30 29 29 100 | 29 100
AG INDIG. SANEAMENTO | 05 00
OUTROS 15 14 13 52
TOTAL 83 | 712 7 98 29 40
EQUIPAMENTODS

META
ESPECIFICACAD g ADQUIRIDO %
BARCOS 05 03 01 k<]
VEICULOS 05 04 03 75
RADIOS 0 13 08 61
COMPUTADOR o7 04 03 75
POSTO DE SAUDE 29 10 05 50
POLO BASE 02 02 02 100
CASA DE SAUDE INDIO 01 01 01 100
OBRAS (REFORMAE ADEDUAC.&.{J DE UNIDADES)
META
ESPECIFICAGAO
=T EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %

CONST. POSTO DE SAUDE 08 | 02 - = N
REFORMA POLOBASE 01 01 I 100
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 14 06
REFORMA CASA SAUDE INDIO 0] 01 01 100

1.  Suprimento, Medicagido & Insumos — Garanlido para suprir as necessidades e ja disponiubilizado para a area.

2. Controle Social — em processo de composigao, lendo ja havido diversas reunides para definigéo de composigao e
escolha dos conselheiros,

3. Referéncia de Media e Alta Complexidade - Hospital Municipal de Redengao, Hospital Municipal Materno-Infentl de
Redengao, Hospital privado conveniado com o Sus, Hospital Regional de Araguaina; Hospitais do Municipio de Goiania.

4. Remocao - Os pacientes sdo removidos por aeronaves, alravés de empresas conlraladas, quando necessario, lendo
em vista a dificuldade ou inexisténcia de outra forma de acesso as aldeias.

5. Articulacao com o Sistema Unico de Saude - E leita alraves do Municipio de Redengao e Estado de Tocanlins.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE KAYAPO - MT
QUADRD SITUACIONAL ATUAL

e
Y

RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS 72002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO 03 02 00 - 00 z
DENTISTA 02 01 o1 100 01 100
'ENFERMEIRO 04 03 03 100 03 100
AUX. DE ENFERMAGEM 25 2 2 00| 22 100
AGINDIG. DE SAUDE 25 25 10 40 00 =
AGINDIG. SANEAMENTO | 00 | 05 00 g 00 S
OUTROS 18 16 16 100 00 =
TOTAL 7 74 52 70 26 35
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAD e B ADQUIRIDO %
VEICULOS 04 03 03 | 100 |
BARCO 06 04 >
RADIO 17 14 02 14
POLO BASE 02 01
POSTO DE SAUDE 14 10 =
COMPUTADOR 06 03 :
CASA DE SAUDE DO INDID 01 01 m 100
OBRAS [REFORMA E ADEQUACAD DE UNIDADES)
META
ESPECIFICAGAD o 5 EMEXECUCAD | % | CONCLUIDO
CONST. POSTO DE SAUDE 05 05 B 3 -
CONST. CASADE SAUDEDOINDIO | o1 01 —
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 09 | 09 =
| REFORMA DE POLO BASE M| o
REFORMA DE CASA DE SAUDE DO INDIO | 01 01 01 100 |

1. Suprimentos, Medicagao E Insumos - garantido para suprir as necessidades do Dsei.

2. Controle Social - esla em andamento o processo para formagao do Conselho Distrital com reunides nas aldeias,
formando os Conselhos Locals e escolhendo os representantes do Conselho Distrital,

3. Referéncia Hospitalar Media E Alta Complexidade - Hospital Municipal de Juara, Hospilal Regional de Colider &

Hospitais do Municipio de Cusaba e Goiania.

4. Remocao — Os pacientes sao removidos pot asronaves, alravés de empresas conlraladas quando necessanio ou

alravés de barco.

& Arficulacao Com O Sistema Unico De Saude -

Grosso,

E feita através dos Municipios de Colider e Juara e o Estado Mato




e
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA RIO NEGRO r:’}‘
QUADRO SITUACIONAL ATUAL \_47
RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS 5002 | 2000 | CONTRATADO | % | rocvamento | % %
MEDICO 1 10 04 40 04 40
DENTISTA 13 09 08 g8 08 ]
ENFERMEIRO 27 20 17 B5 17 85
AUX. DE ENFERMAGEM 69 51 51 100 5 100
AG.INDIG. DE SAUDE 100 36 35 .
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 05 =
OUTROS 60 49 49 100 49 100
TOTAL 385 244 165 67 129 52
EQUIPAMENTOS
META

ESPECIFICAGAO s o ADQUIRIDO 9%
BARCOS 66 54 54 100
VEICULOS 09 06 02 33
RADIOS 60 41
CASA DE SAUDE INDIO 02 01 B .
POSTO DE SAUDE 30 20 -
POLOBASE 16 07 S
COMPUTADCR 14 08
OBRAS (REFORMAE ADEQUACAQ DE UNIDADES)

ESPECIFICAGAD —oiila EM EXECUCAD CONCLUIDO
2002 | 2000

CONST. POSTO DE SAUDE 30 =
CONST POLO BASE 16 07
CONST. CASA SAUDE INDIO s [ = 5. -
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 07 o
REF. POLO BASE 09
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 07 01

1. Suprimento, Medicagio & Insumos ~ sendo adquirdo e distribuido de forma regular.

2. Controle Social - ja estdo formados dos Conselhos Locais de Saide, estando os oulros em processo de
organizag3o, assim como o Conselho Distrital.

3. Referéncia Hospitalar Media e Alta Complexidade - estabelecido com primeira e Segunda referéncia o Hospital
da Guamigéo de Sao Gabriel da Cachoeira e como terceira referéncia hospilais de Manaus.

4. Hemogao - o8 pacientes séo removidos geralmente por via fluvial e aérea, principalmente nos casos emergenciais.

5. Articudagdo com o Sisfema Unico de Saude -esi3o sendo negociadas as parcerias com Estado @ Municipios.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE PARINTINS
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANDS
META EM =F
PROFISSIONAIS 5002 | 2000 | CONTRATADO | % | rooavento | % | TREINADO | %
MEDICO 04 04 01 25 01 25
DENTISTA 04 01 0 00 | 01 100
ENFERMEIRO 06 04 04 100 04 100
AUX. DE ENFERMAGEM 15 11 08 72 08 72
AG.INDIG. DE SAUDE 1 14 15 14 15
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 05 s = = g
OUTROS 15 09 09 100 = =
TOTAL 160 125 37 2 28 22
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAQ e | o ADQUIRIDO %
| BARCOS 0 | 2 20 100
VEICULOS 03 02 02 100
RADIOS 30 10 10 100
COMPUTADOR 15 03 03 100
POSTO DE SAUDE 15 08 08 100
POLO BASE 13 05 05 100
CASA DE SAUDE INDIO 02 01 01 100
OBRAS (REFORMA E ADEQUACAD DE UNIDADES)
ESPECIFICAGAO it ] EMEXECUCAO | % | CONCLUIDD | %
2002 | 2000
| CONST. POSTO DE SAUDE 02 01 01 100 e
REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 02 01 01 100 -
REF. POLO BASE 13 04 -

1 Suprimento, Medicamentos e Insulso - foi conlratado uma farmacia para abastecer as unidades basicas de
satde. A compra para estoque foi feita via licilagao.

2 Controle Secial - ainda nda foram constituidos os Consethos Locais e Distrilais de sa(ide.

3 Referéncias de Media e Alta Complexidade - estabelecido como referéncia de media complexidade os Hospitais
Municipais da Maués e Parinting e de alla complexidade em Manaus.

4 Remogao - feito alravés da compra de passagens fluviais e para alender os casos emergenciais fol conlralado uma
empresa aérea.

§ Articulagao com o SUS - estao sendo negociadas as parcerias com Eslado e Municipios.



DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALAGOAS E SERGIPE
QUADRO SITUACIONAL ATUAL

RECURSOS HUMANCS

META EM

PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO = %
MEDICO 05 05 05 100 05 100
DENTISTA 05 05 05 100 05 100
ENFERMEIRO 06 06 06 100 06 100
AUX. DE ENFERMAGEM 12 12 " 91 00 2
AGINDIG. DE SAUDE 18 18 15 83 00 :
AG.INDIG. SANEAMENTO 06 06 00 3 00 -
[OUTROS 08 05 04 B0 03 60
TOTAL 60 57 46 80 19 33
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAO = | 0 ADQUIRIDO %

BARCOS 01 01 ”
VEICULOS 11 1 1 100
'RADIO 10 06
COMPUTADORES 08 03
POSTO DE SAUDE 04 04
POLO BASE 06 06

OBRAS (REFORMA E ADEQUACAO DE UNIDADES)

META

ESPECIFICAGAO 0 | 2000 EHE:Et:u?iu % | CONCLUIDO | %
REFORMADE POLOBASE 06 02
REFORMA DE POSTODE SAUDE 04 02

1 Suprimento, Medicamentos e [nsumos — feilo confralo com farmacias, estando assegurada de forma regular a
distribuicao dos medicamenlos para as aldeias. O combustivel & adquindo através dos Distritos Sanilarios de Endemias.

2 Controle Social - ja foram formados os Conselhos Locais e Distiilal de Saiude Indigena, fallando apenas a
publicagao da Portaria de Conslituigao..

3 Referéncias de Media @ Alta Complexidade — as referéncias enconbram-se eslabelecidas de acordo com a
necessidade do atendimento, eslando aprovada pela Bipartite, de acordo com a resolugao n® 199

4 Remogao - viabilizada alraves de lransporte propnio ou de empresas coniraladas.

§ Articulacio com o SUS — a relagio com o SUS esla bem estabelecida, lendo sido firmado um acordo para
atendimento nas referéncias.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE MINAS GERAIS E ESPIRITO SANTO \ﬁ

QUADRO SITUACIONAL ATUAL

nscuasna HUMAHGS
META EM

munsams 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | TREINAMENTO | % | TREINADO | %
MEDICO 08 06 06 100 06 100
DENTISTA o7 | 05 | 05 e - b s 100
ENFERMEIRO 1 09 08 88 08 a8
AUX_DE ENFERMAGEM | 12 07 06 85 06 - 85
AG.INDIG. DE SAUDE 68 62 62 100 00 :
AG INDIG. SANEAMENTO 10 10 00 = 00
OUTROS 10 04 02 50 02 50 00 -
TOTAL | 126 | 103 89 86 02 2 25 24
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAO 5 | s ADQUIRIDO o

VEICULDS 10 05 04 80
BARCOS 02 02
RADIO 12 06
POSTO DE SAUDE B 25 20
COMPUTADOR 10 06
POLO BASE o 06 06
CASADESAUDEDOMWNDIO | of 01 01 100

DBRAS (REFORMA E ADEQUAGCAO DE UNIDADES)

META ]
EM 0| %
ESPECIFICAGAO =T a0 EXECUGA CONCLUIDO | %
REFORMA DE POSTODE SAUDE 25 10 [i}] 10
REFORMADE POLOBASE 6 | 03

1 Suprimento, Medicamentos e Insumos -.a aquisicdo e dislibuigao de medicamenios e insumos esla sendo feita
de maneira regular pelo DSE, garantindo o alendimento as populagbes indigenas.

2 Controle Social - somenle as elnias Xakriaba e Tupiniquim-Guarani 18m se mobilizado para organizarem os
Conselhos Locais de Saide. Nas demais etnias esta discussao ainda esla muito incipiente, nao lendo sido conshifuido o
Conselho Distrital

3 Referéncias de Media e Alta Complexidade - os pacientes tBm sido atendidos de forma satisfaloria nos hospilais
determinados como referéncia

4 FRemogao - feila alravés de veiculo proprio do DSE e veiculos disponibilizados pelo Distrito Sanitano de Tedfilo
COitoni, Nos casos menos urgentes, adquin-se passagem de onibus.

5 Articolagao com o SUS - ha contato permanenle com os geslores municipais do SUS nas cidades onde tém

reservas indigenas e nas que possuem a rede de referéncia para atendimento de maior complexidade como: Montes
Claios, Governador Valadares & Belo Horizanle. O DSEI lambém lem uma boa arficutagao com os Geslores Esladuais,

tanio em Minas Gerais quanio no Espirilo Sanfo.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DA BAHIA Z
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS T CONTRATADO | % TREINAMENTO | % | TREINADO
MEDICO 12 | 10 08 80 07
DENTISTA 08 08 o7 a7 00
ENFERMEIRO 15 13 1 85 08
AUX. DE ENFERMAGEM 20 18 L H_1_ T_ 4 00
AG.INDIG. DE SAUDE 70 66 66 100 T
AG INDIG. SANEAMENTO 20 12 00 s 00
OUTROS 5 | 1 11 100 00
TOTAL 160 138 120 86 56
EQUIPAMENTOS
META

ESPECIFICACAO =5 | 500 ADQUIRIDOD %
TELEFONIA RURAL [1]:] o8 .
VEICULOS 20 19 16 84
RADIOS 06 04 =
COMPUTADOR 12 il 01 10
EQUIP. POSTO DE SAUDE 18 10 07 70
EQUIP. POLO BASE 08 04

OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAOQ DE UNIDADES)

META
ESPECIFICA EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %
gho 2002 | 2000 B
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 08 e 1 er 133 ) =
REF. POLO BASE 04 2 | - ! L B I

1. Suprimenio de Medicagao e Insumos - Foi feito contralo com postos de combustivel para slender as regides Sul, Exiremo
Sul @ Regiao Norle, a Regido Oesle do Eslado esta sendo abastecida pelo Distnto Sanilaro de Endemias da FUNASA. Foram
contratadas fanmacias, e desta lonma, a distribuigao desses medicamentos vem sendo feita de maneira regular para as aldeias.

Controle Social - Exstem dois Conselhos Locais de Saude Indigena o da Regido Nore & Oaste, e da Regido Sul e Extremo
Sul Quanto ao Consalho Disitad, foi elaborado o regimenio intemo & esta sendo providenciado a relagio nominal dos
conselheiros

3. Relosencia de Media ¢ Alta Complendade - Primelra releréncia Hospitais Municipals e Estaduais, Segunda refaréncia.
Hospital Jodo Alves/SE, Sta Casa de Misenicordia de Faira de Sanfana e ltabuna e a lerceira referéncia esla em processo de
negociacao com o Hospital 530 Rafael (Monte Labor), tendo em wsta que o Hospital Universitano nao tem condigao de atender
a demanda.

4 Remocao - E leito por via lemestre, havendo 16 carros para supnr esta demanda, assm distbuidos: 1 para a Regido Oests,
& para Regido Norte, 6 para Regiao Extremo Sul e 3 para lihéus (Regiao Sul)

5 Adiculacao com o SUS - E fella com os Geslores Municipals e Esladual, sendo garanlida a realizagao de consullas,
inlemagdes e exames necessanos alravés da rede estabelscida. Os procedimentos que n3o exictem na rede do SUS estéo
sendo negociados com Clinicas & ou Hospilais o pagamento alravés da tabela da AMB.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTO RIO SOLIMOES v
QUADRO SITUACIONAL ATUAL
RECURSOS HUMANOS
META | .. EM

PROFISSIONAIS S T 550 CONTRATADO ';. | TREINAMENTO % | TREINADO | %
MEDICO 10 07 05 71 02 78
ENFERMEIRO 12 07 07 100 07 100
DENTISTA 05 04 04 100 03 75
AUX. DE ENFERMAGEM 28 23 23 100 23 100
AG.INDIG. DE SAUDE 200 200 17 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 10 05 00 00
OUTROS 45 45 45 100 00
TOTAL 310 291 255 87 35 12
EQUIPAMENTOS

META
ESPECIFICAGAO e [ ADQUIRIDO %
VEICULOS 10 05 05 100
RADIOS 85 25 25 100
BARCOS 35 Xl 33 100
COMPUTADOR 14 o7 05 71
POLO BASE 10 06 06 100
CASA DE SAUDE DO INDIO 01 01 01 100
POSTO DE SAUDE 85 18 18 100
OBRAS (REFORMAE ADEQUACAQ DE UNIDADES)
o ESPECIFICAGAO i EMEXECUGAD | % | CONCLUIDO | %
2002 | 2000

REF. CASA DE SAUDE DO INDIO 01 o | ot [100
REFORMA POLO BASE , 10 06 | o T [
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 35 15
CONST. POSTO DE SAUDE 25 10

1. Suprimentos, Medicamentos e Insumns —reqularizado e alendendo as necessidades da area.

2. Controle Socia! - O Conselho Distrital ja foi composlo, estando em fase de publicagao a Portaria de Constituicao

3. Referéncia de Mediz & Alta Complexidade — & realizada pela rede do SUS, instalada no Municipio de Benjamin

Constant e no Hospital da Guamigao do Exarcito localizado em Tabatinga, ou enccaminhados para Manaus.

4. Remogao —as remogbes 530 realizadas pelos veiculos e barcos adquiridos e, nos casos de urgéncia, por aeronaves

contraladas,

5. Articulacao com o SUS - ja esla estabelecida havendo uma boa parceria com o Municipio de Benjamin Conslant e
Tabatinga, Sao Paulo de Olivenga, Amalura, Santo Anlonio do Iga e Tonanlins.
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DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE GUAMA-TOCANTINS 2
QUADRO SITUACIONAL ATUAL &
RECURSOS HUMANOS
META EM
PROFISSIONAIS 2002 | 2000 | CONTRATADO | % | jociuamento | % | TREINADO | %
MEDICOD - 03 03 | 100 03 100
DENTISTA 04 03 03 100 02 86
ENFERMEIRO 4 | 03 [X] 100 02 |66
AUX_ DE ENFERMAGEM 23 | 23 12 52 12 52
AG.INDIG. DE SAUDE 28 28 1 a9 ili]
AG.INDIG. SANEAMENTO 06 00 00 00
OUTROS 07 07 o7 100 o7 100
TOTAL 76 67 39 58 26 38
EQUIPAMENTOS
META
RIDO
ESPECIFICAGAO 200z | 2000 ADQUI %
BARCOS 05 | 03
VEICULOS o7 04 o 25
RADIOS 10 07
COMPUTADOR 09 04 02 50
POSTO DE SAUDE o7 06
POLO BASE 03 03 0 13
CASA DE SAUDE INDIO 02 02 01 50
OBRAS (REFORMA E ADEQUACAO DE UNIDADES)
ESPECIFICAGAD [ vem EMEXECUCAO | % cloum;uno - %
2002 2000
CONST. POSTO DE SAUDE 01 01
CONST. POLO BASE 03 03 02 66 01 33
REFORMA DE POSTO DE SAUDE 04 4 | N
REFORMA CASA SAUDE INDIO 01 01

1. Suprimentos Medicamentos e Insumos —vem sendo adquirido e distribuido regularmente, tanto para as aldeias
quanio para as Casas de Salde do Indio.

2. Controle Secial = O Conselho Distrital ja esta formado, aguardando a publicagao da Porlaria de Consfiluigao,

3. Referéncia de Media @ Alta Complexidade - a primeira referéncia sdo os Hospitais Municipais de Ourém,
Paragominas, Maraba e Tucurui, a Segunda referéncia s3o os Hospilais do Municipio de Maraba, lcoaraci e Belem. Os
Hospitais para alendimenio de alta complexidade estao sendo arficulados com o Municipio de Belém (Hospital
Universitario, Santa Casa e Hospital dos Servidores.

4, Remocao — s3o eleluadas por via fluvial das aldeias para os polos Base e por via lerreslie e areas para as

referéncias.

5 Articulagan com o SUS - esta bem arliculada com os Geslores Municipais e esladual de Salde.




DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTAMIRA j;
QUADRD SITUACIONAL ATUAL e
RECURSOS HUMANOS
META
PROFISSIONAIS s | 305 | CONTRATADO | % THEIHE:IEHTD % | TREINADO | %
'MEDICO 03 02 0 T 01 | %0
DENTISTA 02 01 01 100 01 100 i
ENFERMEIRO 04 03 03 100 03 100
AUX. DE ENFERMAGEM 15 12 | 12 W0 | 12 100
AG.INDIG. DE SAUDE 15 15 00 . 00
AG.INDIG. SANEAMENTO 05 05 00 : 00 -
OUTROS 19 19 19 100 00 .
TOTAL 63 57 36 17 =
EQUIPAMENTOS
META
ESPECIFICAGAO — e ADQUIRIDO %
| BARCOS 06 | 03 =
VEICULOS 03 02 01 50
RADIOS 25 22 02 9
COMPUTADOR o7 02 02 100
|POSTO DE SAUDE 12 08 :
POLO BASE 03 03 .
CASA DE SAUDE INDIO 01 01 -
OBRAS (REFORMA E ADEQUAGAQ DE UNIDADES)
META
ESPECIFICACAO o s EMEXECUGAO | % | CONCLUIDO | %
CONST, POSTO DE SAUDE 10 08 : 5
CONST, POLO BASE _ 03 03
REFORMA DE POSTODE SAUDE | 02 02
CONST. CASA SAUDE INDIO of -

1. Suprimentos, Medicamentos e Insumos — Fol feito conirato com uma farmacia local para abastecer a Casa do Indio e
as aldeias, sendo a distribuigio feita de forma regular. Tambem foi feito contrato com um posto de gasolina, para compra
de combustivel, sendo garantido o transporte dos indios.

2. Controle Social - Ja foram realizadas as viagens para a formagao dos Conselhos Locals de Saude Indigena. A
formagao do Conselho Distrital esta em andamento.

3. Referéncias de Madia e Alta Complexidade — primeira referéncia sera o Hospital Municipal de Altamira e as segunda
& terceira referéncias sera o Hospilal Universitano de Belem

4. Remocao - O transporte dos pacientes da Casa do Indio para as Unidades de Saide, esta sendo feito com veiculo
proprio do DSE. O deslocamento das aldeias para as unidades de refaréncia (e vice-versa) é feilo por via aérea ou fluvial
Para isso foi contratado horas de v6o e esta sendo ulilizado barco ja existente

5 Articulagan com o 5US - feila com os Geslores Municipals, estando garantida a realizagao de consullas, internages e
exames necessarios alravés da rede estabelecida, sendo priorizado o alendimento a populagao indigena.




MINISTERIO PUBLICO FEDERAL
COORDENADORIA DE COMUNICAGOES ADMINISTRATIVAS
SEQAO DE PROTOCOLO E ARQUIVO

Referéncia: Proc. PGR n" 1.00.000.001682/2000-21

Autuado ¢ encaminhado a Sexta Camara de Coordenagio ¢ Revisdo do

CCA/SPA. em 17/03/00.

Sandra ﬂé&@n}% silva

{Uhefe da Segin de Protocolo & Ardquivo
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Ministério Pablico Federal

REFERENCIA : Procedimento Administrativo MPF/PGR/ N° 1.00.000.001682/2000-21.
INTERESSADA  : 6° Cimara de Coordenacio e Reviso do Ministério Publico Federal

ASSUNTO : Mapas de localizagiio e situagiio dos Distritos Sanitarios Especiais Indi-
genas, enviados pela Fundagio Nacional de Satide - FUNASA

RELATORIO E VOTO

. Ciente.

2. Tratase de procedimento instaurado a partir do envio, pela
FUNASA, do Oficio n° 0165/GABPRE/FUNASA, datado de 14 de
margo de 2000, tendo como anexos MAPAS de localizagio e
situagdio dos Distritos Sanitdrios Especiais Indigenas no #mbito
nacional.

3. Considerando a data de formaglo do presente feito e o momento
atual, constata-se que as referidas mformacbes encontram-se
desatualizadas, cujas providéncias, visando a atualizagio necessdria,
estiio sendo adotadas pela Unidade.

4. Por outro lado, tratando-se de material informativo, sem qualquer
pretensdo da adogdo de medidas tendentes a solucionar problemas
detectados, entende-se, no momento, nfio ser necessaria a existéncia
nfo s6 deste, mas também de outros procedimentos detentores de
questdes da mesma natureza

5. Por estas razdes, VOTO pela homologagio do ARQUIVAMENTO
do presente feito, ~wmidinds -0 e Briblibica. 4o (2

"

EMM

Brasilia, ¢4 de s de 2001

BT SRS oy
RAQUEL ELIAS FERREIRA DODGE
Procuradora Regional da Repiblica
Membro da 6" Ciimara de Coordenaciio e Revisiio



MINISTERIO PUBLICO FEDERAL

ATA DA 211* REUNIAO DA 6 CAMARA DE COORDENACAO E REVISAQ
Aos 04 (quatro) dias do més de maio de 2001, as 10:30 (dez e trinta) horas, na sede da Procuradoria
Geral da Republica - sala 101 - Brasilia (DF), em sessdo extraordinana da 6" Camara de
Coordenagiio ¢ Revisdo do Ministério Pablico Federal, estiveram presentes a Dra. Ela Wiecko
Volkmer de Castilho, a Dra. Deborah Macedo Duprat de Britto Pereira, a Dra. Raquel Elias Ferreira
Dodge e o Dr. José Roberto Figueiredo Santoro. Ausentes, justificadamente, a Coordenadora, Dra.
Maria Eliane Menezes de Farnias, e 0 Dr. Luciano Mariz Maia. Foi deliberado:

ITEM 13

Procedimento Administrative n® 1.00.000.001682/2000-21. Assunto: Mapas de localizagiio e
situagdo dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, enviados pela Fundagdo Nacional de Satude —
FUNASA. Relatora: Dra. Raquel Elias Ferreira Dodge. Decisfo: A Cimara decidiu, a
unanimidade, pelo seu arquivamento, devendo o mesmo, em virtude do material informativo que
contém, ser mantido na Biblioteca da 6" CCR.
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