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Este estudo teve por objetivo analisar a importancia do cuidado em saide bucal de informantes da
comunidade indigena Tremembé, em Itarema, Ceard, Brasil. Neste estudo exploratério de caréter qualitativo,
foram realizadas entrevistas semiestruturadas com seis adultos considerados informantes-chave da
comunidade. As percepgdes mais presentes nos discursos indicaram o reconhecimento da importancia

no cuidado em saude bucal, com foco na higiene dentaria, necessdria para a socializagdo. As falas
relacionaram a valorizagdo da alimentagéo saudavel, associada a boa qualidade da saude bucal, com a
valorizagé@o do conhecimento tradicional como pratica de cuidado. No entanto, os discursos apresentaram
uma focalizagao na assisténcia clinica para adultos, em detrimento de aspectos educativos. As percepgdes
revelaram potencial para integragé@o de cuidados dos profissionais de saude e dos atores sociais que
possuem papel de lideranga na comunidade indigena.
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Introducgao

Os povos indigenas sofreram mudangas intensas apds sobreviverem ao processo
colonialista violento de culturas europeias, marcado por alteragoes ambientais e pela
introdugdo de doengas. A situagio de satde das comunidades indigenas relaciona-se
aum complexo arcabougo de transformagdes socioculturais, histéricas e ambientais,

embasadas em um processo continuo de inter—relagﬁo com a expansio nio indigenal.

A satde indigena ¢ pautada por um longo processo histdrico-social, objeto das
reivindicag¢oes indigenas a partir da década de 1970, impulsionado pela primeira
conferéncia de satide dos povos indigenas em 1986'. Com a institui¢io do Subsistema
de Atengio a Satde Indigena do Sistema Unico de Satide (Sasisus) em 1999, foram
criados 34 Distritos Sanitdrios Especiais, Indigenas para a organizagio da rede de atengio
asatde, e a Politica Nacional de Atengio a Sadde dos Povos Indigenas (PNASPI), criada
em 2002, tem como objetivo promover a atengio integral e diferenciada a sadde, no que
tange a articulagio dos servigos do Sistema Unico de Satide (SUS) com as medicinas
indigenas®. Em 2007, a assisténcia a satide bucal indigena foi normatizada pelas Diretrizes
para a Atengio a Satde Bucal dos Povos Indigenas, que facilitaram o acesso da populagio
indigena ao tratamento odontolégico gratuito, ainda que nio reflitam redugio de
iniquidades no acesso, conforme necessidades dessa populagio®.

Promover atengio a satide bucal para os povos indigenas tem sido desafiador, em virtude
da extensio territorial e diversidade desses povos. Existem atualmente 370 milhoes
de pessoas identificadas como indigenas em 90 paises, em todo o mundo*. De acordo com
o tltimo censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, em 2010, foram registrados
896,9 mil indigenas no Brasil, estando 36,2% na drea urbana e 63,8%, na 4rea rural®.
Estima-se uma distribui¢do em 305 grupos étnicos indigenas com alta diversidade de
caracteristicas socioculturais e perfis epidemioldgicos°.

Uma revisio sobre intervengoes em satide bucal indigena aponta que Estados
Unidos, Canad4, Brasil e Austrdlia exibem uma ampla gama de iniciativas de prevengio
e tratamento de doengas dentdrias e periodontais, bem como melhoria no conhecimento
em saude bucal, comportamentos e outros fatores psicossociais associados’, porém, ainda

se observam desigualdades em satide bucal entre indigenas e nio indigenas®’.

Pessoas indigenas enfrentam exclusio ou marginalizagio substancial, com estado de
satde inferior a0 de populagdes nio indigenas, incluindo pior condigio de satide bucal
e acesso reduzido a servigos odontolégicos’. Indigenas brasileiros exibem o triplo de
constata¢des de nunca terem visitado um consultério dentério'’, bem como maiores
possibilidades de ter experiéncia de cérie e doenga periodontal em comparagio com
nio indigenas'**?. No Brasil, essas diferengas nas condiges de satide bucal podem estar
associadas ao territ6rio, como observado entre etnias do Mato Grosso do Sul, na regido
Oeste (Terena e Kadiwéu), que apresenta maior evidéncia de cdrie do que a regido

Sul (Kaiwod e Guarani)®.
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Desigualdades no acesso a servicos de satide bucal deixam clara a vulnerabilidade
das populagdes indigenas. Intervengdes em satide introduzidas sem um planejamento
adequado, nio possibilitando a universaliza¢io e a equidade, tém ampliado iniquidades
em saude'*". Ademais, o desconhecimento das priticas culturais dessas populagoes
pode privar os profissionais de satide de compreender como se dio seus métodos
de tratar as doengas por meio de outras racionalidades ou medicinas tradicionais.
O modelo biomédico, ainda muito presente, faz com que o distanciamento entre
profissional e usudrios dos servios de satde resulte em falta de conhecimento dos reais
problemas dessas comunidades'®.

Para a compreensio do impacto cientifico da saide indigena, uma revisio sistemdtica
apontou que o conhecimento produzido tem sido temporalmente associado a
transformagdes politicas, sociais, cientificas e de reforma sanitdria, na agenda indigena, da
década de 19502 2010". Ap6s a implementagio do Sasisus em 1999 e da PNASPI em
2002, o nimero de publicagoes sobre satide indigena cresceu em dez vezes entre as décadas
de 2000 a 2010, representando a satide bucal indigena 7% desta produgio cientifica total'”.
A andlise do perfil de trabalhos apresentados na reunido da Sociedade Brasileira de Pesquisa
Odontolégica de 2018 apontou menos pesquisas com pessoas indigenas do que criangas,
mulheres gravidas, mulheres e idosos, grupos tipicos mais prevalentes'®. Ainda, a maior
concentragio de pesquisas nas regides norte®® e centro-oeste’ do Brasil revela a caréncia de
evidéncias sobre as etnias residentes nas regides nordeste, sudeste e sul do pais.

O panorama epidemioldgico, somado a disponibilidade de servigos odontolégicos,
requer o entendimento aprofundado da satide bucal como fenémeno social. Dessa forma,
apromogio da satide bucal deve transcender o perfil curativista restritivo, da naturalizagio
da perda dentdria e a énfase no “protesismo”, indo além do limite clinico e odontolégico®.
O conceito de “bucalidade”, definido por Botazzo", é um referencial teérico que se
torna adequado ao contexto do presente estudo por expandir a percepgio de praticas de
satide bucal para além de condigdes clinicas, promovendo também a boca como ponte de
afirmagio da vida e relacionamento com o mundo, considerando todo o potencial social
relacionado ao bucal: manducagio, erotismo, linguagem e a multiplicidade de significados
de beleza, delicadeza, voracidade e poténcia deste territério corporal®.

Dessa forma, a abordagem desse referencial na compreensio da subjetividade da
comunidade indigena sobre a sua prépria sadde bucal poderia ajudar no planejamento
de agbes voltadas para essas comunidades, de forma a reduzir os problemas bucais e
melhorar o acesso aos servigos de satide a partir da autopercep¢io da boca como espago de
relagio com o mundo, utilizando a manutengio de uma qualidade de satde que favorece
processos nio somente fisioldgicos, mas também humanos e sociais. Assim, o objetivo
deste estudo foi analisar a importincia do cuidado em satide bucal de informantes da
comunidade indigena Tremembé, em Itarema, Cear4, Brasil.
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Percurso metodologico

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa que segue os requerimentos de
Tong, Sainsbury e Craig®. Estudos com abordagem qualitativa contribuem para os
sistemas de satde a partir da incorporagio de praticas baseadas em valores culturais dos

individuos, dos seus mediadores e dos seus ecossistemas?"?2,

Este estudo foi desenvolvido no povo indigena de Tremembé, com territério localizado
no distrito de Almofala, municipio de Itarema, que integra as 12 aldeias distribuidas no
estado do Ceard™. O municipio de Itarema possui uma populagio estimada para 2021 de
42.595 pessoas™. A etnia Tremembé, documentada na drea de litoral desde o Maranhio até
o Cear4, teria sua descendéncia dos indigenas Tapuia/Cariri, com lingua original diversa
do tronco tupi. Hoje habita regies no litoral e no interior do Cear4, em Itarema, Acarad,
Itapipoca e Fortaleza. Em Itarema, hd maior representatividade geogréfica da etnia em
Amofala (no litoral, 2 esquerda do Rio Aracati Mirim), em Varjota (2 margem direita do
rio) e em Cérrego do Jodo Pereira (no interior)®.

A relagdo de sobrevivéncia dos Tremembés estd indissocidvel das questoes naturais,
e a preservagio de ecossistemas faz parte de sua cultura, bem como o misticismo
personificado por encantados, que convergem em espiritualidade, ancestralidade,

defesa da natureza e territorialidade indigena®.

Foram realizadas entrevistas com informantes-chave do povo Tremembé. Os critérios
de elegibilidade dos participantes foram: individuos nascidos e residentes na aldeia de
Almofala; de ambos os sexos; com idade a partir de 18 anos; em plenas condigdes fisicas
e mentais de fornecerem depoimentos e que autorizassem uso de suas informagoes
gravadas. Segundo Tong, Sainsbury e Craig®, as entrevistas sio ferramentas tteis para
obter informagdes profundas, znsights e explicagdes sobre modos de pensar ou de agir de
membros de uma comunidade, e os informantes-chave sio individuos bem-informados,
com envolvimento ativo na comunidade e que possam fornecer informagoes profundas e

amplas sobre um sistema, servico ou outro assunto de interesse do pesquisador.

O recrutamento de participantes se deu por meio da técnica de amostragem em bola
de neve ou snow ball. Nessa técnica, informantes-chave sio usados como sementes,
a fim de localizar algumas pessoas com o perfil necessdrio para a pesquisa dentro da
populagio geral, sendo solicitado as pessoas indicadas pelas sementes que sugiram
novos contatos com as caracteristicas desejadas, a partir de sua prépria rede pessoal,
e assim sucessivamente”. O cacique indicou trés informantes-chave, e cada um deles
indicou mais um informante-chave, perfazendo assim um total de seis participantes
para a fase de coleta de dados.

Inicialmente, a enfermeira que atua na Estratégia Satide da Familia que atende a
comunidade indigena Tremembé sugeriu o contato com o cacique lider da comunidade,
para conhecimento da proposta e posterior anuéncia para a realiza¢io da pesquisa.
Apbds duas visitas iniciais para uma melhor aproximagao com o campo empirico, um terceiro
momento contemplou a apresentagio do projeto ao cacique e demais lideres comunitdrios.
O vinculo foi fortalecido especialmente por uma das entrevistadoras residir no municipio de
Itarema e ter contato préximo com integrantes e liderangas da comunidade.
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A coleta de dados foi conduzida presencialmente entre os meses de julho e agosto
de 2021 por dois entrevistadores da equipe de pesquisa, previamente orientados pelo
pesquisador principal, que, por sua vez, era experiente em pesquisa qualitativa em satde,
com énfase na abordagem de participantes, técnica de entrevista semiestruturada e outros
cuidados necessdrios no processo de coleta de dados qualitativos. Considerando o periodo
pandémico ocasionado pela Covid-19, foram adotadas como medidas de biosseguranga
as cautelas sanitdrias vigentes de prevengio, incluindo uso de equipamentos de prote¢io
individual, dlcool em gel para limpeza tépica de mios e distanciamento minimo entre
pesquisador e participante em ambiente de entrevista, com todas essas a¢des e cuidados
ocorrendo em drea ventilada. As entrevistas individuais foram feitas na propria aldeia, em
ambiente privado e seguro, sem prejuizo para as atividades cotidianas dos entrevistados e
de acordo com a disponibilidade previamente agendada com cada participante. O tempo
de cada entrevista durou de dez a trinta minutos. Foi aplicado um roteiro de tépicos
norteadores que abrangeram as seguintes questoes: “Qual o entendimento e a
importincia dados a satide bucal?”, “Comente sobre as experiéncias vivenciadas na
busca por assisténcia odontoldgica.” e “Qual a percepgio sobre as a¢des de saude
bucal realizadas para sua comunidade?”.

A reflexibilidade do processo de coleta de dados forneceu aos pesquisadores
fundamentagio suficiente para realizar uma andlise com foco nio somente nos aspectos
bioldgicos, mas também no papel social que a boa qualidade de satide bucal promove aos
integrantes da comunidade indigena. Apés esse contato inicial com o corpus empirico,
as informagdes obtidas nas entrevistas realizadas foram integralmente transcritas e
posteriormente analisadas por outros dois diferentes pesquisadores da equipe devidamente
preparados para a fase de interpretagio, utilizando a Anilise de Contetido de Bardin,
que tem as seguintes fases para a sua condugio: 1) organizagio da andlise, 2) codificagio,
3) categorizagio, 4) tratamento dos resultados, inferéncia e 5) interpretagio dos resultados
com base nas categorizagdes, apresentada na se¢io a seguir’>?.

Trata-se de uma pesquisa com seres humanos sem conflitos de interesse, que nio fere
os principios éticos vigentes. A pesquisa estd em conformidade com as Resolugoes do
Conselho Nacional de Satde n. 466/2012 (respeitando os principios de nio maleficéncia,
beneficéncia, autonomia, justiga e equidade), n. 510/2016 (pesquisas nas dreas de
Ciéncias Humanas e Sociais) e n. 304/2000 (dentro da temdtica especial “populagdes
indigenas”), tendo aprovagio pelo Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (Conep)
em 22/01/2021, sob o parecer n. 4.507.802. Todos os participantes foram informados
sobre os procedimentos desta pesquisa, sendo registrada sua anuéncia por meio de
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e Termo de Autorizagio de
Uso de Gravagoes. Para garantir o sigilo das informagdes e anonimato das participantes,
os depoimentos foram codificados pelo simbolo “#”, acrescido do nimero aribico

correspondente a ordem cronoldgica crescente da realizagio das entrevistas.
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Resultados e discussao

Compuseram o presente estudo seis liderangas locais comunitdrias, das quais
obteve-se uma coeréncia de falas que se articularam nas seguintes subse¢oes
estruturadas com base na convergéncia de discursos:

A importancia da saiude bucal relacionada ao bem-estar
corporal e a socializagao

Observou-se um consenso nas falas quanto a importincia da satide bucal e o
cuidado assistencial odontoldgico como parte indissocidvel de boas condi¢oes de
satide geral, com énfase nas necessidades de autocuidado.

E também entender que se a boca ndo td legal, com certeza tem algum problema no
corpo, tem problema em outro lugar também. As vezes a pessoa td com problema no
estdmago, nio t4 se cuidando, e é a boca que responde. (#1)

Ademais, as mesmas falas ainda apontaram a satide bucal nio somente como uma
necessidade para um funcionamento fisiolégico do corpo humano, mas também como
um instrumento que favorece a vida em sociedade, gerando boas condigoes fisicas e

mentais para o trabalho, a alimentagio e as relagdes interpessoais.

O cabra sem dente nio pode comer, nio pode beber, nio pode fazer coisa e aquilo

dd uma impressio na pessoa que ninguém pode nem conversar com ninguém. (#3)

Se vocé ndo tiver os dentes sauddveis, com satde, sem ser estragado, vocé tem

uma vida tranquila. (#4)

Estando com dor de dente nio pode tomar uma dgua porque déi, nao pode
almogar porque doi, até de noite quando a pessoa t4 dormindo déi. Porque ele
cresce, né, d4 aquela dor medonha, af ndo dorme mais. E com dor de dente, tudo

é ruim nesta vida... (#5)

Os significados subjetivos que relacionam a satide bucal com a existéncia da dor
de dente, dificuldade de fala e perda da capacidade de exercer atividades cotidianas
também foram relatados por indigenas de quatro grupos étnicos do Centro-Oeste
(Kaiwod, Kadiwéu, Terena e Guarani)®. Pesquisas com a etnia Xukuru do Ororubj,
em Pernambuco, sobre experiéncia de cdrie em duas décadas, refor¢aram a associagio da
experiéncia de dor e sofrimento com a baixa satide bucal e a maior busca por atendimento
odontoldgico, em comparagio com queixas estéticas ou razdes preventivas®*?'.
Esses aspectos demonstram que, embora o fendmeno satide bucal seja acompanhado da
palavra “satide”, a percepgio dos indigenas relacionada a auséncia de dor e relagio com o

mundo pode ser resultante de dificuldades na integralidade do cuidado em satide bucal.
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Focalizagao em assisténcia clinica em detrimento de aspectos educativos

A problematizagio da integralidade predominou nas falas dos participantes do
presente estudo. Ainda que apontassem a facilidade de acesso e uma aparente procura
dos cuidados odontolégicos no SUS, os quais sio preconizados por ciclos e condigoes
de vida, de acordo com a recomendagio do Ministério da Satide®, tal procura pareceu

ser mais efetiva quando ocorria a dor.

J4 falei até com a doutora ontem e eu vou pra ld. Nio sé comigo, mas cada
probleminha que acontece, a pessoa é atendida. (#1)

Eu nunca mais fui no dentista, nunca mais senti nada. Antes eu sé ia quando
estava doendo, mas sempre que eu sentia dor, eu marcava a consulta. (#3)

A realizagio de consultas com base apenas na queixa de dor poderia levar a
um atendimento com a eliminagio do dente, procedimento mutilador, para a
resolutividade do quadro.

O remédio do dente ¢ arrancar. Eu prefiro que arranque, porque quando
coloca a massinha, no outro dia ela t4 caindo, e quando vocé arranca ele, ele
nio perturba mais. (#2)

Ainda que esses relatos expressassem a presenga da agdo profissional na atengio a saide
bucal na drea indigena, o processo de trabalho aparentou sustentar-se em um modelo
exclusivamente assistencial, sobretudo onde hd dificuldades de acesso a servigos de satde
bucal®. Existem elementos importantes nas falas que conotam a associagio do trabalho
odontoldgico educativo com criangas e estudantes, agio remanescente do modelo que
incrementou a satde bucal. Gragas a essa hegemonia do sistema incremental, a satide bucal
de criangas em idade escolar foi priorizada, diferentemente do que ocorreu com outras faixas
etdrias, que acabaram sendo excluidas da atengio odontoldgica publica®.

Tem a equipe de satde que trabalha muito, principalmente com a juventude,
as criangas. (#4)

Ela [cirurgii-dentista] vem aqui pro colégio, a gente a chama, s vezes, duas vezes
por ano pra d4 essa palestra da importincia da satide bucal para os alunos, tanto
pro fundamental quanto pro ensino médio. (#5)

Esses discursos revelam que a atengio odontoldgica parece focalizar aspectos preventivos
e educacionais em criangas escolares, desafio que se reflete na experiéncia de cada ciclo
de vida com a satde bucal. Indigenas Guaranis no Rio Grande do Sul apresentaram
insatisfagio com assisténcia odontoldgica em 18% dos adolescentes, em comparagio com
7% dos adultos®. Os mais idosos dos indigenas Kaingang e Guarani da Terra Indigena
Guarita, no Rio Grande do Sul, também tiveram a busca pelo dentista associada a dor.
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J4 os mais jovens o fizeram pela importincia social e funcional de uma boa satde bucal®.
Isso reforga a ideia de que a preocupagio indigena com a satide bucal pode diminuir com
aidade, semelhante ao observado no ano 2000, quando a etnia Tremembé apresentou
indicadores sobre a precariedade da sua satide bucal e a auséncia de agdes educativas”.

Agbes educativas para prevenir doengas bucais devem ser associadas a disponibilidade
de 4gua adequadamente fluoretada para o consumo, contexto nio disponivel para a
comunidade de indigenas adultos Kiriri, na Bahia, que apresentaram alto indice de cdrie*®.
Acoes de higiene bucal supervisionadas, envolvendo questdes alimentares, corporais e
bucais e que consideram determinantes socias e que nio promovem aculturagio pelo
modelo colonial de cuidado fizeram parte de experiéncia exitosa no povo Xukuru do
Ororub4 em Pernambuco®.

Na literatura, ¢ importante evidenciar que oficinas de prevengio em saide com
os indigenas resultaram na produgdo de uma cartilha de satde bucal Tremembé®,
nio relatada nas falas do presente estudo. A auséncia de identificagio da tecnologia
pode ser resultante de linguagem e/ou ilustragdes descontextualizadas da cultura
indigena local®. Cita-se, por exemplo, um estudo qualitativo com o povo Tremembé
de Almofala, que demonstrou ter muitas praticas de lazer realizadas na natureza e
brincadeiras de criangas com animais, contribuindo para o sentimento de grupo?,
favordvel a agoes educacionais coletivas.

Conhecimento tradicional associado a saude bucal

As falas analisadas reportaram a coexisténcia de priticas culturais com hébitos de
higiene bucal, realizados pelos integrantes Tremembés, o que reforga a existéncia da

ancestralidade no cuidado em satide.

Eu usava antigamente o Jud, as raspas, colocava na boca para gargulejar, era
muito boa para conservar os dentes. A minha avé morreu com 86 anos... nio
tinha nenhum dente cariado. E ela sempre me ensinava a lavar a boca com 4gua

de sal e com o Jud. (#2)

Coloco uma 4gua de molho com casca de emburana, ai de manhazinha passo na
boca, bochechando, af nio fica aquele bafo ruim. Ela também ¢ cicatrizante. (#3)

Olha, eu nunca botei escova na boca no meu tempo de juventude, né? Eu lavava
aboca com a prépria areia. Eu ndo lavava a boca com a primeira capa de areia de
cima... eu arredava a areia pra pegar uma parte de baixo. (#4)

As vezes eu escovo com pasta, s vezes com 0 carvio... € as vezes com areia ou
com o pé da ostra. Sempre tive esse cuidado. (#6)
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Essas prdticas culturais representam medicinas tradicionais, promovendo a
(re)construgio de saberes por meio da interagdo entre conhecimento popular e
cientifico na prépria realidade, com enfoque no autocuidado, podendo ser mais
eficazes do que o padrio curativista. Tais relatos concordam com os resultados
de outro estudo do povo Tremembé de Almofala, que evidenciou o uso de folhas
de plantas diversas em rituais nas formas de banhos, defumagio, béngios e rezas de
cura, bem como o uso de cascas e sementes de umburana em forma de garrafadas para
reduzir inflamac¢do e melhorar a cicatrizagio, o que pode oferecer uma importante
contribuigdo para a etnobotinica dos indigenas nordestinos*. O povo Tremembé
também demonstrou o uso de conhecimentos tradicionais para a cura fisica e
espiritual, ancorado em um simbolismo préprio e incrementado por signiﬁcantes
de umbanda, encantados nio humanos (curupira e caipora, protetores das matas, e
guajara, protetor dos manguezais)**?, xamanismo e catolicismo popular®.

Um catdlogo das ervas e plantas medicinais utilizadas pela comunidade para a
terapéutica das doengas bucais foi desenvolvido no ano 2000, na perspectiva de um
resgate da medicina tradicional Tremembé”. Entretanto, trata-se de uma experiéncia
pioneira e isolada na literatura temdtica sobre a etnia estudada, nio sendo possivel
inferir suas potencialidades e limita¢des longitudinais para o cendrio contemporineo.

Embora a discussio sobre o conhecimento tradicional indigena para satide bucal
seja mais recente, hd relatos de préticas de satide geral na regido do baixo Amazonas
no Pard desde a década de 1990, em locais comunitdrios para tratamentos com plantas
nativas, terapias bioenergéticas, florais e medicamentos, desenvolvidos com instituigoes
cientificas®. Tais prticas tradicionais e alternativas em satide sdo, portanto, capazes de
agregar diferentes sistemas de conhecimento.

Valorizagao da alimentagao saudavel, associada a boa qualidade
da saude bucal

Foi importante identificar que, quando relataram as préprias experiéncias
de autocuidado bucal, os integrantes da comunidade reconheceram os prejuizos
de alimentos ultraprocessados, influenciando as condi¢ées de satide bucal, e,
a0 mesmo tempo, demonstraram automaticamente o poder educativo que a
comunidade indigena possui em relagio aos hdbitos de alimentagio saudével.

Eu acho que a parte da alimentagio também conta muito, porque hoje a maioria
das criangas comem muita besteira: ¢ o bombom, ¢ o xilito, é o recheado. A mie

nio incentiva a crianga comer uma fruta. (#1)

A gente dd muitas palestras com os alunos, né, porque a juventude de hoje gosta
muito de bombom e 0 bombom é um veneno. A coisa mais dificil que tem ¢ eu
botar um bombom na boca. (#4)
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Essas falas refletiram que agricultura de subsisténcia dos Tremembés ndo ¢é vista como
um meio de produgio, mas como uma possibilidade de se viver sem o constrangimento
dos brancos*. Por outro lado, a inseguranga alimentar, verificada na tendéncia do alto
consumo de alimentos ultraprocessados, pode impactar no alto indice de cirie, conforme
verificado em adultos Kaingang beneficidrios do Bolsa Familia, da Terra Indigena
Guarita, no Rio Grande do Sul*, e em indigenas da etnia Xukuru de Ororub4, em
Pernambuco®. Estudo nacional, realizado em 113 vilas indigenas distribuidas pelo pais,
demonstrou, na regido norte, menor status socioecondmico, maiores taxas de sobrepeso
em mulheres e desnutri¢io em criangas, com impacto na qualidade de satide bucal®.

O consumo regular por indigenas adultos Kaingang, na Terra Indigena Guarita,
no Rio Grande do Sul, de bebidas fermentadas, doces, massas e comidas enlatadas,
associado a distincia de localizagdo da vila, maior intervalo da tltima visita ao dentista
(trés ou mais anos) e maior nimero de dentes cariados, pode contribuir para piora dos
indicadores de satide dentdria®.

Cuidado com integragao profissional-ator social

O reconhecimento da importincia da satide bucal aliada as préticas de cuidado
tradicionais com foco na alimentagio sauddvel, nas falas obtidas pelo presente estudo,
apresentou-se como potencial para integra¢io de cuidados dos profissionais de satde e
dos atores sociais que possufam papel de lideran¢a na comunidade indigena. Esse ¢ um
reconhecimento explicito nos discursos que apontam os saberes diversos e articulam
conhecimentos, inclusive considerando-se parceiros indiretos dos trabalhadores de
saide quando se referem 2 utilizagio de diferentes abordagens terapéuticas que podem
ser coadjuvantes dos tratamentos convencionais.

Ela [dentista] j4 tem toda a nogio de uma febre que pode se curar com medicamento
e que pode se curar com chd. Isso foi jd a gente, indios, que passamos para ela. Entiao
n6s temos toda essa parte de parceria de trabalho. (#1).

Quando eu vou no dentista, eu sempre pergunto se eu posso mastigar uma ervazinha
que ajuda a cicatrizar, e ele diz que eu posso. Entio eu fico bom rdpido, ele trabalha
del4 e eu trabalho me cuidando daqui, com o pouco que sei, quando os dois fazem
por onde, a pessoa melhora logo. (#2).

Essas falas identificam que o processo de educagio indigena na etnia Tremembé de
Almofala ¢ representado como uma vivéncia cotidiana pautada nas relagoes afetivas
que os individuos estabelecem entre si, com a natureza e com a sociedade em geral®’.
As mulheres pajés Tremembés sio frequentemente requisitadas para realizagio de
trabalhos de cura e gozam de bastante respaldo perante o grupo indigena®*.
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No Brasil, houve, nas tltimas duas décadas, um aumento expressivo do acesso dos
povos indigenas aos servigos de satide publica e do niimero de profissionais nas equipes de
Atengio a Satde Indigena®. No entanto, a alta rotatividade profissional, o relacionamento
interpessoal pouco dialégico e a insuficiéncia de formagio e capacitagio sio fatores que

impactam negativamente e atrapalham a real melhoria das condi¢oes de satide indigena®™*.

O debate descolonizante e a construgio de saberes plurais com base nos saberes
indigenas sio importantes na formagio em satide. A aten¢io bucal indigena pode ser
experienciada desde a faculdade, como comprovou o programa extensionista Huka-Katu
(“belo sorriso”, em lingua local), desenvolvido no Parque Nacional Indigena do Xingu, que
possufa foco nas comunidades e a¢oes educativas, agregando valores de diferentes realidades
de atengio odontoldgica; trabalho em equipe e comunitirio; tomada de decisdo; respeito a
cultura indigena; e visio holistica do paciente®.

A compreensio dos modelos de estruturagio politica poderia ajudar na
neutralizagio dos determinantes sociais e no combate as iniquidades indigenas*.
Segundo Jamieson ez al.*, com base no poder de ideias, seria um caminho aumentar
aimportincia da representatividade indigena; empoderamento dos atores sociais,
abusca de coesio da comunidade indigena; e no poder do contexto politico, com
o aproveitamento do momento governamental e econémico em beneficio da
comunidade indigena.

Consideragoes finais

O desenho deste estudo adotou uma metodologia qualitativa com uma importincia
substancial no empoderamento de comunidades indigenas e fortalecimento de
politicas de satide. As limitagoes deste estudo concordam com as da literatura, que exibe
heterogeneidade das populagtes indigenas, desafios enfrentados por investigadores para
implementagio da pesquisa e menor abordagem de determinantes sociais da satde.
As dificuldades no processo de entrada no campo da pesquisa se justificam pela pandemia
por Covid-19 ainda vigente, que encontra na populagio indigena pessoas mais vulnerdveis
a transmissdo do virus, requerendo atengdo especial. Embora os participantes tenham
relatado experiéncias importantes para o fortalecimento de vinculo com a equipe de
satde bucal, a construgio bilateral dessa relagio nio pdde ser aprofundada em virtude

da escolha metodoldgica.

Dessa forma, pode-se concluir que os discursos convergem para a necessidade do
cuidado em satide bucal com um olhar para além das fungées fisiolégicas, bem como
para o reconhecimento da atuagio social, fruto das relagdes, processos e produgdes
sociais. Ainda se observa a necessidade de ampliar o significado da atengio a satide
bucal com agbes preventivas e de limita¢do de danos, com a valorizag¢io de hébitos
sauddveis, como a alimentagio e prdticas tradicionais da comunidade. Essas agoes
se apresentam como estratégias aliadas a programas de cuidados baseados em ciclos
de vida, que incluam abordagens educativas problematizadoras e emancipatdrias na
comunidade indigena.
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O conhecimento obtido a partir da andlise das falas é tomado como pritica social, ou
seja, s3o reconhecidas a necessidade de assisténcia odontoldgica e o entendimento de que as
priticas de autocuidado, considerando aspectos culturais e ancestrais, podem ser articuladas
com o saber profissional na qualifica¢io da aten¢io a satide bucal. Tais produgdes sociais
que se institucionalizaram na comunidade Tremembé por meio de préticas habituais sio
importantes para os processos de gestio do SUS.
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This study aimed to analyze the importance of oral healthcare in the Tremembé indigenous
community, municipality of Itarema, state of Ceard, Brazil. In this exploratory and qualitative
study, semi-structured interviews were carried out with six adults considered key informants in the
community. The perceptions most frequently found in the discourses indicated that the informants
recognize the importance of oral healthcare and focus on dental hygiene, necessary for socialization.
The discourses related valuation of healthy eating - associated with good oral health - to valuation of
traditional knowledge as a care practice. However, the discourses focused on clinical care for adults
at the expense of educational aspects. The perceptions showed that it is possible to int egrate the care
delivered by health professionals with the care provided by social actors who have a leadership role in
the indigenous community.

Keywords: Indigenous peoples. Oral health. Social perception.

El objetivo de este estudio fue analizar la importancia del cuidado de la salud bucal de informantes de
la comunidad indigena Tremembé, en Itarema, Estado de Ceard, Brasil. En este estudio exploratorio
de cardcter cualitativo se realizaron entrevistas semiestructuradas con seis adultos considerados
informantes-clave de la comunidad. Las percepciones mds presentes en los discursos indicaron
el reconocimiento de la importancia del cuidado con la salud bucal, con enfoque en la higiene dental,
necesaria para la socializacién. Los didlogos relacionaron la valorizacién de la alimentacién saludable,
asociada a la buena calidad de la salud bucal, con la valorizacién del conocimiento tradicional como
prictica de cuidado. Sin embargo, los discursos presentaron un enfoque en la asistencia clinica para
adultos, en detrimento de aspectos educativos. Las percepciones revelaron potencial para integracién
de cuidados de los profesionales de salud y de los actores sociales que tienen un papel de liderazgo
en la comunidad indigena.

Palabras clave: Pueblos indigenas. Salud bucal. Percepcién social.
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