salide

EM DIA

NACAO SUFOCADA

DADOS SOBRE SUICIDIO NO PAIS ESCONDEM
REALIDADE IGNORADA: INDIGENAS SE MATAM EM TAXAS
ATE 20 VEZES SUPERIORES AS DA POPULAGAO GERAL

L. G., 21 anos, encontrado morto, en-
forcado com o cabo de energia de um
radio. A. L., 13 anos, descoberto pe-
los pais, pendurado pelo pescogo em
uma arvore na beira da estrada. M. S,
19 anos, usou um fio de néilon para
se asfixiar. Histdrias parecidas que,
além do final tragico, tém em co-
mum o fato de que as vitimas eram
todos jovens indigenas brasileiros.

Das diversas mazelas sociais do
pais, o suicidio nao é uma das que se
destacam. Em comparacao com ou-
tros paises, as mortes autoprovoca-
das por aqui sao pouco comuns: cer-
ca de cinco pessoas em 100 mil ter-
minam a vida desse modo - bem
menos do que a taxa de 30 por 100
mil de paises como Litudnia e Co-
reia do Sul. No entanto, entre indi-
genas, o suicidio é bem mais recor-
rente. Segundo o iltimo censo, os
indios representam apenas 0,4% da
populacio do pais. Mas respondem
por 1% do total de suicidios, duas
vezes e meia a mais do que o espe-
rado, se considerada a sua partici-
pagao demogrifica.

Os nimeros alarmantes sio ala-
vancados por alguns focos. Os suicidios
indigenas ocorrem, sobretudo, no
Norte e no Centro-oeste do pais, em
regioes marcadas por miséria e con-
flitos de terra. No Mato Grosso do
Sul, onde 3% dos habitantes sao in-
digenas, segundo o censo, 20% dos
suicidios dos ultimos 10 anos foram
nesse grupo. S6 no ano passado, de
acordo com dados do Distrito Sanitario
Especial Indigena (Dsei/MS), érgao
de satide instalado nas aldeias, foram
registrados no estado 73 suicidios de
indios contra 18 de nao indios.
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A maioria dos casos do
Mato Grosso do Sul se da
entre os guaranis-caiovas,
segundo maior grupo indige-
na do pais. Ainda segundo
o Dsei/MS, entre 1986 e 1997
foram registrados 244 suicidios
nessa etnia. De 2000 a 2013,
o numero praticamente triplicou,
chegando a 650 mortes. As taxas
anuais de suicidios ao longo desse
periodo variaram entre 75 e 90 ca-
sos por 100 mil habitantes — até 18
vezes o indice nacional.

Para especialistas, o elevado e
crescente numero de suicidios re-
flete as situacoes de conflito vividas
pelos guaranis-caiovas desde o con-
tato com os colonizadores. Os gua-
ranis ocupavam um vasto territorio
na América pré-colombiana, que in-
cluia o atual Paraguai e o sul do Bra-
sil. Com a chegada de espanhdis e
portugueses, foram escravizados, vi-
ram suas terras disputadas e foram
catequisados pelos jesuitas. No ini-
cio do século 20, empresas de erva-
-mate trouxeram funcionérios para
sua area de vida e usaram mao de
obra indigena. A partir de entao, os
guaranis perderam suas terras, siste-
maticamente, para o governo e os
empresarios. Entre 1915 e 1923, o
antigo Servico de Protegao ao indio
(SPI) demarcou oito reservas no Ma-
to Grosso do Sul para onde diferen-
tes aldeias foram obrigadas a migrar.

“O suicidio é um ato expressivo e
os picos dessa pratica entre os gua-
ranis estdo associados a um contexto
social que nao pode ser ignorado,
expressam o desgosto e a humilhagao
com a usurpacao de suas terras, mos-

tram osiléncio a que saosubmetidos”,
afirma o antropélogo Miguel V. Foti,
ex-funcionario da Fundacao Nacional
do Indio (Funai) que estudou os gua-
ranis e conviveu com eles. “A ques-
tao guarani € escandalosa; € uma das
maiores nagoes indigenas, mas a po-
litica em relacdo a esse e a muitos
outros povos € sinistra, de uma vio-
léncia nao explicita, marcada pela
omissao e pela protelagao.”

Os guaranis-caiovas pleiteiam na
Funai a demarcacao de pelo menos
nove areas que consideram sagra-
das, as tekohas. Embora o drgao te-
nha assinado em 2007 um termo de
compromisso, os estudos necessa-
rios a demarcagao nao foram con-
cluidos. Por isso, ndo hd estimativa
dos territérios hoje ocupados por fa-
zendas de soja, cana e gado e que
podem um dia se tornar indigenas.

A questao da terra para os gua-
ranis-caiovas vai além da mera rei-
vindicagao por espago. O guarani-
-caiova Tonico Benites, professor da
Universidade Federal da Grande
Dourados e primeiro indigena a se
formar em antropologia no pais, ex-
plica que o territério tem, para seu
povo, uma dimensao sagrada que
nao pode ser menosprezada. “Para
nos, a terra é composta de seres in-
visiveis, guardides que dao as fru-
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tas, as plantas, a comida”, conta. “Te-
mos que respeitar esses seres, por
isso plantamos por trés ou quatro
anos num local e depois deixamos a
terra descansar. A terra é parte da
familia, cada comunidade pertence a
uma terra. As reservas criadas pelos
brancos nao sdo a terra a qual per-
tencemos, sdo habitadas por seres
malignos e nao hé espacgo para plan-
tar do nosso modo.”

Além das oito reservas criadas
no inicio do século 20, que juntas so-
mam cerca de 180 km?, os guaranis-
-caiovds contam com a Terra Indi-
gena de Dourados (MS), criada em
1917 e s6 homologada em 1965. Essa
reserva, cortada pela rodovia MS-156,
tem 347 km* e ali vivem 14 mil gua-
ranis-caiovas e terenas — uma densi-
dade de 3,4 pessoas por metro qua-
drado. E flagrante a diferenga em
relagdo a outros grupos: no Pard, os
caiapds dispoem, na Terra Indigena
Baii, de uma drea 44 vezes maior
(15.470 km?) para uma populagao
74 vezes menor (188 indios).

“Em Dourados, a miséria é muito
grande, a terra nao oferece mais na-
da e as familias tém que mendigar
comida na cidade”, conta Benites.
“Na reserva, ha disputa por espaco,
por comida, por uma bica de dgua.
As pessoas perdem a dignidade e o

Suicidios indigenas no Brasil de 1996-2012

Sao Gabriel da Cachoeira (AM){bamuas ticunas, tucanos etc.)
43 casos/100 mil habitantes

117

m

94.87%

29.157 (76,94%)

Dourados (MS) (zuaranis-caiovés)
entre 90 e 75 casos/100 mil habitantes

435

164

37,10%
6.631(3,38%)

llha do Bananal (T0) (carajas)

58 casos/100 mil habitantes

vinculo com a sua terra e isso leva,
muitas vezes, a tristeza e aosuicidio.”

ATO BANALIZADO A superpopulagio
e a insatisfacdo sao apenas alguns
dos fatores que ajudam a entender a
situagdo dos guaranis-caiovas. Eles
convivem ainda com taxas altissi-
mas de mortalidade infantil (38 dbi-
tos para cada mil nascimentos frente
a média nacional de 25) e uma ex-
pectativa de vida de 45 anos, menor
que a de paises africanos com histo-
rico de décadas de conflitos milita-
res, como Serra Leoa. Os homicidios
também sao frequentes. O tltimo
relatorio da violéncia contra indige-
nas do Conselho Indigenista Mis-
sionario (Cimi) assinala, em 2013,
31 assassinatos de guaranis-caiovas
- uma taxa de 77 mortes por 100 mil,
quando a taxa nacional de homici-
dios € de 25/100 mil.

A psicologa Sonia Grubits, da Uni-
versidade Catdlica Dom Bosco, que
estuda a questao guarani-caiova ha
20 anos, aponta que o suicidio entre
os indigenas pode ser compreendido
a luz das teorias do socidlogo francés
Emile Durkheim (1858-1917). Para
ele, havia trés tipos de suicidio, se-
gundo a integragdo do suicida a so-
ciedade: o egoista, praticado pelos
que nao se identificam com um gru-

8

2

25,00%
1.913(18,74%)

po social; o altruista, uma forma de
sacrificio para salvar outras pessoas,
e 0 anémico, que ocorre em indivi-
duos de uma sociedade em crise. “O
caso guarani, embora complexo, se
aproxima do 1ltimo tipo”, diz a psi-
cologa. “A morte é vista como uma
solugdo, nao porque seja desejada,
mas porque viver se torna insupor-
tivel. Ao mesmo tempo, o suicidio
passa a ser tdo comum no grupo que
as pessoas ficam suscetiveis. O ato é
banalizado. Em uma semana na al-
deia, vi duas criancas, de 11 e 12
anos, se matarem porque os pais eram
contra a aproximacao delas. Uma
semana depois, o primo de uma tam-
bém se matou.”

Depressao, esquizofrenia e alco-
olismo sdo os transtornos psiquiatri-
cos mais associados as tentativas de
suicidio. A pesquisadora ressalta que
esse nao parece ser o caso dos gua-
ranis-caiovas. “Eles ndo apresentam
mais distirbios mentais que a popu-
lagdo geral e a depressao nao é recor-
rente”, relata Grubits. “O suicidio
entre os guaranis nao pode ser com-
preendido como uma patologia.”

Entre os guaranis, existe o con-
ceito de jejuvy, que em tradugao li-
vre pode ser entendido como ‘aperto
na garganta, sufocacao’. Forma de
suicidio tipica dessa etnia, o jejuvy

CIENCIAHOIE | 320 | NOVEMBRO 2014 143



é caracterizado pela morte intem-
pestiva por meio do enforcamento.
No século 17, o padre jesuita espa-
nhol Antonio Ruiz de Montoya re-
gistrou com surpresa o habito dos
guaranis. Mas Foti acredita que es-
sa referéncia histérica nao da con-
ta sozinha do fenomeno atual. “O
jejuvy esta por tras do enigma da
atual onda de suicidios, é uma con-
dicao preexistente para esse feno-
meno”, aponta, “Mas existe diferen-
¢a entre o que chamamos de suici-
dio e o jejuvy enquanto modo cul-
tural de morrer. As mortes por en-
forcamento tém ocorrido em nime-
ro exagerado e assumem o cardter de
suicidio. O jejuvy é um habito de ca-
rater episddico e o que vemos hoje é
uma epidemia num contexto social
que nao pode ser ignorado.”

Os suicidios guaranis tém um pa-
drao: quase todos sao por enforca-
mento e 65% das vitimas sao homens
de 15 a 29 anos, segundo dados da
Fundacao Nacional de Satide (Funa-
sa). O cenario € diferente na popula-
¢ao brasileira em geral. Pelos niime-
ros do Sistema de Informacao So-
bre Mortalidade (SIM), do Ministério
da Saude, o suicidio é mais frequen-
te entre idosos. Embora tenha havido,
entre 2000 e 2012, um aumento de
30% nas mortes autoprovocadas na
faixa de 15 a 19 anos, os indices en-
tre pessoas com mais 60 anos se man-
tiveram maiores no periodo. Em 2012,
foram registrados oito suicidios de
idosos por 100 mil habitantes. Entre
a populagio jovem, foram apenas 3,9.

“O jovem guarani procura viver
bem de acordo com as profecias,
busca a felicidade, mas s6 conhece
miséria e fome, e por isso entra em
desespero”, diz Benites, que desde
crianga viu parentes seus, morado-
res de reservas, cometerem suici-
dio. “Os mais velhos estao morren-
do e os mais novos, que nunca vive-
ram conectados a terra sagrada,
perdem a tnica referéncia e supor-
te que tinham.”

Quando inquiridos sobre as razoes
dos suicidios, os familiares das viti-
mas nao tém explicacdo. Estudos
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antropoldgicos e sociologicos feitos
nas comunidades guaranis frequen-
temente apontam falta de motivacao,
preocupacoes financeiras, auséncia
de projeto de vida e conflitos amoro-
50S como o estopim para as mortes.

CAMPEA DE MORTES Situagao pare-
cida é observada em outros grupos
indigenas, comoos que vivem em Sao
Gabriel da Cachoeira (AM), cidade
brasileira com a maior proporgao de
indigenas autodeclarados (80%) na
populacao. Nao por coincidéncia, é
também o municipio com o maior in-
dice de suicidio no Brasil, ao lado de
Sao Paulo de Olivenga e Tabatinga,
também no Amazonas, ¢ Amambai
e Dourados, no Mato Grosso do Sul -
todas cidades com forte presencga in-
digena. De 2008 a 2012, foram re-
gistrados em Sao Gabriel da Cachoei-
ra 68 suicidios indigenas, repre-
sentando 93% do total de suicidios
da cidade. Significa dizer que, na ci-
dade, um indigena tem cerca de cin-
co vezes mais chance de cometer
suicidio do que um nao indigena.

“Em Sao Gabriel, sao em geral
jovens que se matam por enforca-
mento sob estado de embriaguez,
frequentemente depois de um con-
flito de autoridade com os pais, frus-
tragao ou problema amoroso”, conta
o psiquiatra Maximiliano Ponte de
Souza, coordenador do Laboratério
de Estudos Interdisciplinares em
Populagoes Indigenas e Vulneraveis
(Leis) da Fundacao Oswaldo Cruz
(Fiocruz) e autor de estudos sobre o
tema. “Ainda precisamos descobrir
o que isso de fato significa. Motivos
que para nds podem parecer triviais
talvez nao o sejam para eles.”

Um dos estudos de Souza mostra
que, de 2000 a 2007, houve 44 suici-
dios indigenas na cidade amazonen-
se (em média, 16,8 por 100 mil habi-
tantes). As taxas mais elevadas fo-
ram observadas nas faixas entre 15 e
24 anos, com 43 mortes por 100 mil
habitantes. Quase todos os suicidios,
82%, ocorreram entre indios ho-
mens, solteiros, que se mataram em
casa, no final de semana, por enfor-

camento. “O perfil dos suicidios
nesse municipio ¢ muito mais pro-
ximo do encontrado em certos con-

textos indigenas do que o observado
em ambientes urbanos e nao indi-
genas, 0 que mostra a especificida-
de desses eventos no Brasil”, co-
menta o pesquisador.

Aurbanizacao crescente, o grande
afluxo de néo indigenas a regido e o
acesso desigual aos recursos podem,
diz Souza, ajudar a explicar o gran-
de numero de suicidios. “A despei-
to das explicagoes, o problema nao
pode ser negligenciado.”

O psiquiatra conta que, quando
perguntados sobre os suicidios, mui-
tos indigenas os atribuem a feitigos
de inimigos. “Ha relatos que em cer-
tos contexto, eles chegam a ir a de-
legacia pedir que investiguem quem
colocou o feitico que fez o outro se
matar; para eles, nao é suicidio, € as-
sassinato”, diz o pesquisador. O lado
magico € muito presente na concep-
cao de vida de muitos povos indige-
nas e a ruptura de certos rituais, co-
mo os da passagem da adolescéncia
a vida adulta, é apontada por es-
pecialistas como um dos fatores por
tras dos suicidios dos jovens.

FENOMENO RECENTE Na maior insu-
la fluvial do mundo, a ilha do Bana-
nal, cercada pelos rios Araguaia e
Javaé na divisa de Tocantins com
Mato Grosso, os carajas também en-
frentam surtos de suicidio. O feno-
meno é recente, com os primeiros
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registros feitos por volta de 2009.
Embora o nimero de casos nao seja
grande, de 14 para cd a taxa de suici-
dio quadriplicou, chegando a 58 por
100 mil habitantes. Em 2011, o Dsei/
Araguaia notificou sete suicidios
na populacdo de 12 mil. Apenas em
janeiro e fevereiro de 2012, houve
cinco suicidios.

O niimero de tentativas de suicidio
é ainda mais significativo — 40 nesse
mesmo periodo, a maioria entre garo-
tos de 15 a 19 anos. Os dados fazem
parte de um relatorio do Ministério
Piiblico Federal/TO obtido pela re-
portagem e resultado de um grupo de
trabalho interinstitucional, envolven-
do o Ministério da Saude, a Secreta-
ria da Justica e Direitos Humanos
do Tocantins, a Funai e a Secretaria
Nacional da Juventude e a Secreta-
ria Geral da Presidéncia da Repu-
blica, que se reuniu em 2012,

Em visita a regiao, o grupo de tra-
balho considerou a situacao “preocu-
pante” e tomou medidas incomuns
para sua solucao. O relatério descre-
ve que a populacao atribuia os suici-
dios a feiticos feitos por alguns pajés
e que, por isso, alguns pais de vitimas
passaram a espancar os lideres espi-
rituais. Entao, a Sesai usou um aviao
para buscar em outra aldeia uma xa-
ma que seria capaz de desfazer os
feiticos. O documento, assinado por
uma antropologa e um psicéologo da
Sesai, relata que, em poucos dias, “a
xama se encarregou de tirar os feiti-
¢os desenterrando-os do chao. Reti-

»
js vitimas sao
2S¢ matam

por enforcamento

homen

rou pequenas bonecas de cera de
abelha que traziam cordas no pes-
coco. Depois dessa acdo, nao houve
mais suicidios na aldeia.”

O antropélogo Marcio Santos, do
Ministério Publico Federal, acredita
que a explicacao maégica esconde
uma realidade em conflito com o modo
de vida ocidental. “O olhar externo
muitas vezes tende a atribuir o sui-
cidio ao alcoolismo e as drogas, mas,
do ponto de vista dos carajds, toda
morte nao natural é atribuida a uma
causa magica”, aponta. “No contex-
to atual, de muitos conflitos inter-
nos e externos e de grandes mudan-
¢as socioculturais na comunidade,
os suicidios aumentam e sao atri-
buidos a feitigarias.”

A familia da jovem caraja Narubia
Werreria, militante indigena e es-
tudante de direito da Universidade
Federal do Tocantins (UFT), é mais
uma das que sofrem com as mortes e
as tentativas de suicidio de pessoas
proximas. O sobrinho adolescente de
Werreria tentou se matar e, sem su-
cesso, ficou meses em coma. Dois de
seus primos foram até o fim. Depois do
ocorrido, a jovem escreveu uma peti-
¢ao on-line a presidente Dilma Rous-
sef pedindo a agao dos orgaos fede-
rais. “Aceitar a morte nao é facil, acei-
tar a morte de jovens com menos de
25 anos, que se matam um apos outro,
é algo quase inaceitavel”, diz a carta.

Werreria pede por uma mobiliza-
¢ao multissetorial, com programas na
area de saude mental e educacao

voltados para os carajas. “Sao jovens
que estao no periodo de formagao de
identidade, que sentem a necessida-
de de se encaixar num grupo e se
veem diante de um confronto cultural
muito grande, numa situacao em que,
infelizmente sua cultura é oprimida
por outra dominante, que se poe co-
mo superior e nao traz respeito pelo
diferente”, argumenta a jovem. Ela
destaca que os jovens carajds se veem
no dilema entre preservar suas tra-
dicoes e achar lugar no mundo mo-
derno. “Como nosso povo acredita
que veio da dgua, nossa principal
fonte de alimentacao sempre foi a
pesca, mas o jovem nao sabe mais
pescar”, diz. “Além de trazer susten-
to para a familia, pescar era um or-
gulho. Hoje eles veem outras pessoas
com um barco maior, com rede de
pesca, com celulares e motos, e se
acham inferiores.”

Santos acredita que a mudanga
no modelo familiar caraja ¢ uma das
fontes de pressao que levam os jo-
vens ao suicidio. “O homem e a mu-
lher carajds se tornam independen-
tes quando casam, até esse momento
eles ndo tém a obrigagao de buscar o
sustento nem de trazer alimentos”,
explica. “Hoje, em contato com a
cultura envolvente, os jovens pas-
sam a querer bens que os pais nao
tém como prover. Isso acarreta brigas
e conflitos que, em situagoes extre-
mas, acabam em suicidio.”

EPIDEMIA OU CULTURA? Segundo
dados do SIM, os suicidios indigenas
tém crescido significativamente. Em
2002, eram 81/100 mil habitantes.
Em 2012, passaram para 207 —um au-
mento de 155%. Os dados sobre o fe-
noémeno, porém, saorecentes e variam
ligeiramente de acordo com a fonte.
Um dos pioneiros no estudo da
questdo no Brasil, o antropélogo Jodo
Dal Poz, da Universidade Federal de
Juiz de Fora (UFJF), ressalta que as
informagoes sio escassas para tracar
um panorama histérico e etnololégico
que permita dimensionar e quantifi-
car as tendéncias aparentemente
crescentes. “Ha essa ideia de que o
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suicidio entre os indigenas se deve
ao contato com os colonizadores oci-
dentais, mas isso nao € inteiramente
verdadeiro. Dados histéricos mos-
tram a ocorréncia de suicidio entre
os indios no passado mesmo com
pouco contato, talvez até em taxas
maiores do que nas sociedades oci-
dentais. O que muda sdo os moti-
vos e as formas culturais especificas
atribuidas as mortes.”

Em meados da década de 1990,
Dal Poz estudou os zuruahas, que
vivem na regiao do Médio Purus,
proximo a cidade de Labrea (AM).
Esse povo, que se manteve isolado
até a década de 1970, ficou conheci-
do comoos ‘indios do veneno’, porque
cometem suicidio ingerindo o sumo
venenoso da raiz de timbd, que cha-
mam de konaha. De 1980 a 1995,
época do estudo, a populagio esti-
mada era de 123 indios e haviam
ocorrido 38 suicidios — uma taxa de
1.922 casos por 100 mil habitantes, a
maior ja observada entre indigenas e
até 60 vezes maior que a de qualquer
pais. “Em quatro meses na aldeia, vi
16 tentativas de suicidio e algumas
mortes”, conta o antropologo.

Ainda hoje os suicidios sao fre-
quentes. Pelos ultimos dados do Dsei/
Médio Purus, foram 12 em 2012
(8% da populagao, composta hoje por
cerca de 150 indios). Segundo Dal
Poz, o suicidio zuruaha, bem diferen-
te dos ocidentais, ocorre segundo um
padrao de condutas e etapas defini-
das, quase como um ritual. “Os zu-
ruahas confiam que a vida prossegue
em outra dimensao, onde estao seus
parentes e amigos ja mortos”, explica.
“Eles atribuem um valor negativo ao
envelhecimento e a decadéncia fisica,
e assim valorizam a morte voluntaria
prematura, enquanto ainda sao jo-
vens, bonitos e sauddveis.” A maioria
das mortes se da entre mulheres de
12 a 17 anos e homens de 18 a 20.
Adultos com mais de 45 anos sio ra-
ridades na aldeia.

Dal Poz diz que as mortes nao po-
dem ser encaradas como um quadro
de degradagao ou resultado do con-
tato e que o fenomeno do suicidio
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entre os zuruahas precisa ser estu-
dado como um fato cultural singu-
lar, social e historicamente determi-
nado. “Para Durkheim, a morte vo-
luntaria corresponderia a um sintoma
de anormalidade na vida social, o
que nao faz sentido para os antro-
pologos”, comenta. “Entre os zuru-
ahas, dos eventos mais triviais do
cotidiano aos conflitos mais graves,
tudo pode ser visto como motivo para
tentar o suicidio. Nao se pode falar,
portanto, de uma situacao de degra-
dacéo cultural. Para eles, o suicidio
apresenta-se como um modo espe-
cifico de reproducao social.”

Ja Souza ressalta a necessidade
de cautela ao se propor modelos ex-
plicativos sobre o suicidio entre indi-
genas que se fundamentem na tese
de que seriam as suas proprias con-
cepgoes de a vida e morte que os com-
peliriam a tirar suas vidas. “Teses
culturalizantes tendem a responsa-
bilizar as vitimas e nao dar a devida
importancia as possiveis relacoes en-
tre o suicidio e as violéncias histori-
cas as quais os indigenas foram e sdo
submetidos”, aponta. Para o psiquia-
tra, no caso dos zuruahas, as mortes
estariam ligadas a histdria recente da
formacao do grupo, surgido da agre-
gacao de diferentes etnias sobrevi-
ventes de massacres e doengas. “Nao
sabemos se as representacoes que
eles apresentam sobre a vida e a mor-
te sdo as causas das elevadas taxas
de suicidio ou se essas representa-
¢oes surgiram no processo historico
para explicar o fenémeno do suici-
dio relacionado a um contexto de so-
brevivéncia fisica, cultural e espiri-
tual altamente adverso”, comenta.

QUESTAO DE SAUDE Sejam quais fo-
rem os motivos dos suicidios indige-
nas, essas comunidades continuam a
ser negligenciadas pelos érgaos ofi-
ciais. Nas aldeias indigenas, falta sa-
neamento bésico, educacao, acesso
a comunicacao e saude. “As aldeias
sdo sujas, pois nao ha coleta de lixo,
as escolas ndo chegam até ld e muito
menos a internet”, pontua Werreria.
“A satde, entao, é uma vergonha.”

Mesmo nio sendo necessaria-

mente causado por distirbios men-
tais, o suicidio, indigena ou nao, é
encarado pela a Organizacao Mun-
dial de Saiude (OMS) como questao
de satude publica. No Brasil, o Mi-
nistério da Satde € responsavel pela
vigilincia e prevencao dessa prati-
ca, inclusive entre indigenas, que
estdo sob sua protegao por meio da
Sesai, criada em 2011 para coorde-
nar a Politica Nacional de Atencao a
Satde dos Povos Indigenas no ambi-
to do Sistema Unico de Saide (SUS).

A despeito disso, mesmo procura-
do pela reportagem diversas vezes, o
Ministério da Satude nao se pronun-
ciou sobre a questdo dos suicidios
indigenas no pais nem indicou repre-
sentante para falar sobre o tema. O
orgdo se limitou a enviar uma nota,
por meio de sua assessoria de impren-
sa, informando que a Sesai do Mato
Grosso do Sul implantou recente-
mente um projeto para prevengao
dos suicidios nos Dsei ou Alto Rio
Solimées e Mato Grosso do Sul. Se-
gundo o informe, foram qualificados
57 profissionais para identificar pes-
soas em risco de suicidio. O ministé-
rio informou ainda que, desde a cria-
cao da Sesai, o orcamento para a
satde indigena quadriplicou, pas-
sando de RS 479 milhées, em 2011,
para R$ 1,93 bilhdo, em 2014.

As cifras nao parecem gerar be-
neficios reais. Liderancas indige-
nas por todo o pais reclamam da si-
tuagao da satide, setor que vem sen-
do marcado por escandalos de mau



gerenciamento e corrup¢ao. No inicio
do ano, apés dentincias anénimas, a
auditoria da Controladoria Geral da
Unido encontrou, em licitacoes de
prestacao de servicos e compras de
medicamentos no programa de saide
indigena do ministério, varias irregu-
laridades, que resultaram num rombo
de R$ 6,5 milhdes. O caso esta sob
investigacao do Ministério Publico
Federal (MPF) e da Policia Federal.

Diante desse cendrio, o governo
ja estuda a substituicdao da Sesai,
criada ha menos de quatro anos, por
um novo orgao, o Instituto Nacional
de Saude Indigena (Insi). A proposta
de criacao do Insi, a ser enviada ao
Congresso, permite a contratacao de
trabalhadores da satide sem concur-
so publico e a aquisicao de equipa-
mentos e servigos sem seguir os tra-
mites da Lei de Licitagoes. A ideia é
que o novo orgao seja regido pelo
direito privado, mas subordinado ao
Ministério da Saude, para agilizar a
contratacao de profissionais.

A iniciativa vem sendo recebida
com criticas por liderancas indigenas
e pelo MPF. Para o ultimo, a criacao
do Insi é inconstitucional. Os pro-
curadores do drgao, em nota piblica,
argumentam que a transferéncia da
execucdo da saide indigena do SUS
para pessoa juridica de direito pri-
vado vai contra a Constitui¢ao, que
diz que a saide é obrigacao do poder
publico e que a iniciativa privada de-
ve ser complementar.

Ja as liderancgas indigenas criti-
cam a falta de representatividade no

novo 6rgao, cujo conselho deliberati-
votera 13 membros, dos quais apenas
trés seriam indicados por organiza-
coes indigenas. “E um plano para a
saude indigena, mas os indios nao vao
poder falar nada”, comenta Zico da
Silva, presidente do Conselho Dis-
trital de Saude Indigena (Condisi) do
Litoral Sul, que representa os povos
nativos dessa area. Silva acredita que
seria melhor aperfeicoar o sistema
atual do que criar um novo. “Na pro-
posta original da Sesai, os Dsei teriam
autonomia para gerir a saide em ni-
vel local, mas o que acontece hoje é
o abandono e o sucateamento desses
distritos nas aldeias.”

Desde que o Insi foi anunciado,
no final de agosto, a Sesai tem pro-
movido reunioes com os Condisi. Em
menos de dois meses, 29 conselhos
dos 34 do pais aprovaram a criagao
do dérgao. Algumas liderancas indige-
nas locais, porém, acusam o ministé-
rio de falta de clareza na apresenta-
¢ao do novo plano e de tentar aprovar
o instituto as pressas, sem um real
debate com os indigenas.

“A proposta foi jogada sem con-
versa com as bases”, reclama Z¢é Ba-

jaga Apurina, coordenador da Fede-

racdo das Organizacoes e Comunida-
des Indigenas do Médio Purus (Fo-
cimp). “A Sesai, na reunido com o
conselho do Médio Purus, disse que,
se o Insi nao fosse aprovado, os indios
nao teriam mais nenhuma assisténcia.
Por isso os conselheiros aprovaram,
por pressao.” Ao menos outras 10 or-
ganizacoes indigenas também se

Em Dourados, indigenas

queixaram em nota da falta de trans-
paréncia e tempo para discussao da
proposta.

Ja o conselheiro llirio Roque Por-
tela, do Condisi do Interior Sul, um
dos que aprovaram o plano, acredita
que o Insi vai melhorar a situacao das
aldeias com o fim dos concursos pu-
blicos para preencher as vagas. “Nos
concursos, a prestacao do servigo era
limitada de dois a trés anos, mas o
que acontecia é que os profissionais
de satide vinham para os Dsei e, de-
pois, pediam transferéncia para al-
guma cidade por causa do local iso-
lado e da dificuldade de transporte”,
conta. “No novo instituto, isso vai
mudar. Serdo feitos contratos por
tempo indeterminado e havera um
plano de carreira.”

O futuro da satide indigena no pais
¢ incerto e os suicidios continuam a
ocorrer a revelia das discussoes sobre
ela. Para Maximiliano P. de Souza, a
situagao so vai mudar quando houver
uma medida ampla e estrutural. “O
fenémeno exige uma abordagem com-
plexa, que vai além do campo da
saiude e abrange estratégias que ga-
rantam o acesso a terra, minorem os
conflitos internos, valorizem a juven-
tude e o ser indigena, facilitem o
acesso aos bens materiais e simboélicos
da modernidade e simultaneamente
valorizem a cultura indigena”, diz.
“Algo dessa magnitude precisa ser
feito em parceria com os indigenas,
afinal estamos falando de vidas.”
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