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Introducéo

Segundo o Censo demogréfico 2010, ha no Brasil cerca de 896 mil pessoas que se declaram como indigenas.
Essa populagdo se divide entre o espaco urbano e rural, com parte residente em areas de demarcacdo oficialmente
reconhecidas (IBGE, 2010). Na populagdo mundia, os indigenas somam cerca de 4 a 5% de toda a populagéo,
equivalendo a aproximadamente 250 milhdes de individuos (AZEVEDO et al, 2010).

A grande maioria dos indigenas brasileiros possui condi¢des de vida precarias no que tange a educacdo, abastecimento
de &gua e coleta de lixo (IBGE, 2010). Tais fatores influenciam diretamente na salide do individuo e afeta de forma
significativa grupo mais vulneravel como as criancas.

Ha uma alta taxa de desnutricdo, baixa estatura e anemia em criangas indigenas quando se compara dados
referentes a criancas ndo indigenas (SILVA et a, 2014; MENEGOLLA et a, 2006; FERREIRA et al, 2017).
Reconhecer tais diferencas possibilita desenvolver agdes voltadas para esse grupo especifico.

O objetivo desse trabalho € elencar as principals caracteristicas que marcam a salde das criancas indigenas
no Brasil, tracando uma comparacéo com grupos da mesma faixa etéria ndo indigenas.

Material e métodos

Este trabalho trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que teve como base a seguinte questéo
norteadora: “Qual a situacdo da salide da crianca indigena brasileira?’. A plataforma SciElo foi utilizada como base de
dados para busca do acervo cientifico.

A pesquisa foi realizada através da combinacdo de descritores indexados do DesC (salde da crianca e
populacdo indigena) com modulador booleano (AND). Os descritores foram pesquisados nos idiomas inglés, portugués
e espanhol. Trabalhos repetidos e que ndo se adequavam ao tema foram excluidos. N&o foi critério de exclusdo o ano
de publicacdo dos artigos.

Resultados e discussao

Através da metodologia descrita foram encontrados 73 artigos. Ap6s avaliacdo dos titulos, ficaram 12 para
analise dos resumos. Posteriormente, os 12 estudos foram lidos na integra.

Nas Ultimas décadas tem-se discutido mais a cerca da manutencéo das populacfes indigenas.
Todavia, a inclusdo dessa parcela da populagdo na sociedade ainda ndo foi suficiente para garantir qualidade de vida
para povos. A maioria dos individuos indigenas vive em comunidades sem acesso a direitos fundamentais, como
saneamento basico. Esse quadro acaba refletindo diretamente em grupos mais vulneraveis, como o das criangas, que
possuem indices que remetem a salde, inferiores ao de criancas ndo indigenas.

Dentre os problemas que afetam as criancgas indigenas se destacam os relacionados ao estado nutricional.
Tanto a desnutricdo como a mortalidade infantil sdo problemas mais prevalentes em criangas indigenas menores que 05
anos de idade (SILVA et a, 2014). Uma das conseqiiéncias geradas pela desnutricédo esta em sua relagdo com o déficit
no desenvolvimento de estatura. V&rios estudos demonstram os altos indices de desnutri¢o entre as criangas indigenas
e também o elevado nimero dentre essas, de baixa estatura (cerca de 16 a 53,5%) (MENEGOLLA et al, 2006).
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Ainda no que se refere a baixa estatura em criancas indigenas foi demonstrado também a correlacéo desse
fato com as condi¢des de vida existentes nas comunidades. Pois, moradias que ndo possuem agua potével e saneamento
basico, por aumentarem o risco de infecgdes, como respiratorias e diarreias, acabam sendo pontos determinantes para a
baixa estatura em criangas desses grupos (MENEGOLLA et a, 2006).

Outro ponto que cabe destacar € o tempo que as criangas sao amamentadas nas comunidades indigenas, tendo
em vista que o aeitamento materno é considerado uma estratégia eficaz para se combater a morbimortalidade e
promover a salde infantil. Estudo realizado em domicilios de Terra Indigena Xakriab4, no municipio de S&o Jodo das
Missbes em Minas Gerais, constatou que o aleitamento materno é uma prética comum, porém com apenas uma semana
de vida, chas e &gua ja sdo introduzidos na alimentagcdo de mais da metade das criangas dessa comunidade. Esse fato
pode ser explicado pelas tradicfes seguidas nas comunidades, que perpetuam habitos passados de uma geracéo a outra
(SIRIO et &, 2015). Assim, é importante que profissionais da salide que assistam essas comunidades conhegam seus
habitos e percebam como os aspectos culturais podem influenciar nas decisdes que tangem a salide do individuo.

A anemia também foi outra caracteristica marcante nos estudos sobre populacfes indigenas. Trabalho
realizado em criangas Xavantes no Mato Grosso, Brasil, verificou baixos niveis de hemoglobina e alta prevaléncia de
anemia, dados que estdo em consonancia com outros estudos realizados em territérios indigenas no pais. O estudo
também observou que as criancas mais afetadas sdo as menores de 02 anos de idade, fase de importante
desenvolvimento fisico em que ha uma necessidade de um suprimento maior de micronutrientes (FERREIRA et al,
2017).

Consideragdesfinais

Infere-se que a salde da crianca indigena é mais vulneravel quando comparada a de criangas néo indigenas, tendo
prevaléncias maiores de comorbidades em individuos desse grupo. Assim sendo, é de grande relevancia estabel ecer
politicas publicas que abranjam melhor a situacdo dessas popul acbes.



