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DIREITO E SAUDE

Apresentacdo

O Grupo de Trabalho 53, "Direito e Salide", reuniu discussdes profundas e multidisciplinares,
abordando questdes juridicas e sociais relacionadas ao direito a salide em suas mais diversas
nuances. Sob a coordenacgdo das professoras doutoras Janaina Machado Sturza (UNIJUI),
Adriana Fasolo Pilati (UPF) e do professor doutor Paulo Cezar Dias (UNIVEM), o GT
contou com a apresentacdo de trabalhos que exploraram desafios contemporaneos e
possibilidades futuras para a ef etivagdo de politicas publicas de salde e direitos fundamentais.

Os estudos apresentados revelaram o compromisso académico com a andlise critica e
propositiva de temas como judicializacdo da salde, mudancas climaticas, responsabilidade
médica e inclusdo de populagfes vulnerdveis. A seguir, destacam-se os titulos e autores dos
trabal hos apresentados:

1. "Comunicagdes fraternas para a efetivagdo do direito humano a salde: politicas publicas
de salde para a populagdo migrante no Estado do Rio Grande do Sul", de Janaina Machado
Sturza, Gabrielle Scola Dutra e Sandra Regina Martini.

2. "O direito a salde e ainclusdo de pessoas com transtorno do espectro autista (TEA) na pés-
graduagdo stricto sensu: politicas publicas na diversidade”, de Janaina Machado Sturza,
Renata Favoni Biudes e Priscila De Freitas.

3. "Geénero, tecnologia e direito fraterno: uma analise das tecnologias como mecanismos de
acesso ao direito humano a salde para mulheres transmigrantes no Estado do Rio Grande do
Sul", de Gabrielle Scola Dutra, Claudia Marilia Franga Lima Marques e Marco Antonio
Compassi Brun.

4. "Combate a comercializacdo de 6rgdos sob o ponto de vistalegal e dabioética’, de Larissa
Gabrielle Ferreira Baptista e Jodo Victor Carloni de Carvalho.

5. "O direito a salde no contexto da oferta de terapias multidisciplinares para individuos com
diagndstico de transtorno do espectro autista: 0 caminho € a judicializagcdo?', de Isabela
Moreira Silva, Michele Silva Pires e Luiz Gustavo Gongalves Ribeiro.



6. "Desafios da judicializacdo da salde: 0 necessario equilibrio entre a efetivacéo do direito
fundamental e suas repercussdes na organizacdo e financiamento das politicas publicas’, de
Erika Araljo de Castro, Danilo Rinaldi dos Santos Jr. e Clarindo Ferreira Aradjo Filho.

7. "Nuvens de cinzas. como a fumaca esta afetando o direito fundamental a salde da
populacdo amazdnica', de Danielle Costa De Souza Simas, Antonio Ferreira Do Norte Filho
e NairaNeilaBatista de Oliveira Norte.

8. "Pessoas com deficiéncia e o direito a saude: do holocausto brasileiro a efetivacéo dos
direitos das pessoas com deficiéncia intelectual”, de Eduarda Franke Kreutz, Maria Eduarda
Granel Copetti e Tuani Josefa Wichinheski.

9. "Direito humano a salde no rol de direitos fundamentais e a contextualizacdo frente as
mudancas climéticas ocorridas no ambito do Rio Grande do Sul", de Tuani Josefa
Wichinheski, Maria Eduarda Granel Copetti e Wilian Lopes Rodrigues.

10. "A aplicacdo do instituto da responsabilidade civil em caso de falhas decorrentes do uso
dainteligéncia artificial na érea da saide", de Karla Roberta da Fonseca Nunes.

11. "Direito fundamental a salde e a teoria da justica de John Rawls’, de Edith Maria
Barbosa Ramos, Amailton Rocha Santos e Alexandre Moura Lima Neto.

12. "Responsabilidade médica e o consentimento informado na indicagdo de medicamentos
off-label", de Debora Fernanda Gadotti Farah e Janaina Lenhardt Palma.

13. "Desafios e aspectos regionais nas politicas de salde da Amazénia’', de Bruna Kleinkauf
Machado, Williana Ratsunne Da Silva Shirasu e Ana Elizabeth Neiréo Reymao.

14. "Comunicacdo em saude: uma reandlise critica dos hospitais de ensino no tratamento da
fissura labiopalatina no Brasil", de Thyago Cezar, Antonio Jose Souza Bastos e Ricardo
Duarte Guimaraes.

15. "O percurso historico-internacional da ciéncia e tecnologia em salde: desafios e dilemas
para 0 enfrentamento das doencas negligenciadas’, de Amanda Silva Madureira, Jaqueline
Prazeres de Sena e Maria Jose Carval ho de Sousa Milhomem.



16. "A atuacdo do Supremo Tribunal Federal no contexto da efetivacdo da salde a luz do
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel n® 16", de Matheus de Campos Miranda, Peter
Panutto e Silvio Beltramelli Neto.

17. "Impacto econdmico do rol exemplificativo da ANS: analise das implicacfes para o
mercado de sallde suplementar”, de Rodrigo Alves De Freitas.

18. "A atuacdo da Organizacdo Mundial da Salde no cenario internacional de protecéo a
saude", de Laisse Lima Silva Costa, Fredson De Sousa Costa e José Mariano Muniz Neto.

19. "Direito a saude e politica nacional de metas no Tribunal de Justica do Estado do
Maranhdo: a relacdo entre vulnerabilidade e produtividade no ambito laboral”, de Jagueline
Prazeres de Sena, Gustavo Luis De Moura Chagas e Anderson Flavio Lindoso Santana.

20. "Comunicacdo em Saude: Uma reandlise critica dos Hospitais de Ensino no tratamento da
Fissura Labiopalatina no Brasil", de Thyago Cezar, Antonio Jose Souza Bastos e Ricardo
Duarte Guimaraes.

Os debates deste GT ressaltaram a urgéncia de fortalecer a protegdo e garantir 0 acesso ao
direito a salde, reconhecendo as realidades regionais e os desafios que nos conectam
enquanto sociedade. As reflexdes aqui apresentadas nos convidam a pensar em solucdes que
ndo apenas enfrentem as desigualdades, mas também promovam uma salde mais acessivel,
inclusiva e humana. Que estas contribui¢bes inspirem a construcdo de caminhos mais
solidarios e transformadores, em prol de uma sociedade que cuida de todos.

Profa. Dra. Janaina M achado Sturza - UNIJUI

Profa. Dra. Adriana Fasolo Pilati - UPF

Prof. Dr. Paulo Cezar Dias- UNIVEM



DESAFIOSE ASPECTOS REGIONAISNAS POLITICASDE SAUDE DA
AMAZONIA

CHALLENGESAND REGIONAL ASPECTSIN HEALTH POLICIESIN THE
AMAZON

Bruna Kleinkauf Machado 1
Williana Ratsunne Da Silva Shirasu 2
Ana Elizabeth Neirdo Reymao 3

Resumo

O artigo discute, a luz da teoria do ciclo de politicas publicas, aimportancia de observar as
especificidades da regido nas politicas de enfrentamento dos problemas de salde na
Amazobnia brasileira, notadamente as voltadas para as doencas tropicais. A regido € uma area
endémica de dengue, esquistossomose, tuberculose, leishmaniose tegumentar americana,
leishmaniose visceral e doenca de Chagas, sendo seu enfrentamento um grande desafio paraa
efetivacdo do direito a salide. Como aperfeicoar suas politicas publicas de salde? Essa € a
indagag&o principal do estudo, pautado na revisdo bibliogréfica e documental. Conclui-se
gue, para um acesso mais universal e igualitario aos servicos de salde na regido, faz-se
necessario adotar um enfoque multidimensional nessas politicas. Isso implica melhorar a
infraestrutura de sallde para superar as barreiras geogréficas e logisticas, utilizar tecnologias
de informag&o e comunicacdo, inteligéncia artificial, capacitar continuamente os profissionais
de salde, preparando-os para lidar com as especificidades da regido, além de estimular a
participacdo das comunidades locais no planejamento e na execucdo das politicas.

Palavras-chave: Amazonia, direito a salide, Ciclo de politicas publicas, Doencas tropicais,
Desafios

Abstract/Resumen/Résumé

The article discusses, based on the theory of the public policy cycle, the importance of
observing the specificities of the region in policies to combat health problemsin the Brazilian
Amazon, notably those focused on tropical diseases. The region is an endemic area for
dengue fever, schistosomiasis, tuberculosis, American cutaneous leishmaniasis, visceral
leishmaniasis and Chagas disease, which isamgjor challenge for realizing the right to health.

1 Mestranda em Direito, Politicas Piblicas e Desenvolvimento Regional no Centro Universitario do Estado do
Pard (CESUPA). Bacharelaem Direito (Universidade Feevale). Advogada. E-mail: bruna24900013@al uno.
cesupa.br

2 Doutoranda em Direito, Paliticas Publicas e Desenvolvimento Regional (CESUPA). Mestraem Direito
(UFC). Bacharelaem Direito (UVA). Auditora de Controle Externo (TCEPA). E-mail: ratsunne@gmail.com

3 Doutora em Ciéncias Sociais (UnB), Mestre em Economia (UNICAMP), Economista (UFPA). Professora do
PPGD CESUPA e da Faculdade de Economia da UFPA. E-mail: bethrey@uol.com.br.
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How to improve your public health policies? Thisis the main question of the study, based on
a bibliographic and documentary review. It is concluded that, for more universal and equal
access to health services in the region, it is necessary to adopt a multidimensional approach
to these policies. This involves improving the health infrastructure to overcome geographic
and logistical barriers, using information and communication technologies, artificial

intelligence, continuously training health professionals, preparing them to deal with the
specificities of the region, in addition to encouraging community participation. local

stakeholders in planning and executing policies.

K eywor ds/Palabr as-claves/M ots-clés. Amazon, right to health, Public policy cycle,
Tropical diseases, Challenges
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1 Introducao

A Amazonia ¢ uma das regides mais ricas em biodiversidade do planeta e enfrenta
desafios Ginicos em relag@o a satide publica. As condicdes climaticas e geograficas, combinadas
com fatores socioeconomicos, tornam a regido propensa a varias doengas tropicais endémicas.

O estudo de Oliveira, Aguiar e Pontes (2020), realizado nas capitais dos estados que
compdem a Amazdnia Legal — Manaus (AM), Rio Branco (AC), Boa Vista (RR), Porto Velho
(RO), Belém (PA), Macapa (AP), Cuiaba (MT), Sdo Luis (MA) e Palmas (TO) — constatou que
esquistossomose, leishmaniose tegumentar americana, leishmaniose visceral, doenca de
Chagas, dengue e tuberculose estdo entre as principais doengas notificadas na regido, sendo
maiores os indices registrados dessas duas tltimas.

Essas enfermidades possuem relacdo direta com instalagdes sanitarias inadequadas e
problemas socioecondmicos (Oliveira; Aguiar; Pontes, 2020). Some-se a isso que a vasta
extensdo territorial, a baixa densidade populacional e as dificuldades de infraestrutura
representam obstaculos significativos para a prestacdo de servicos de satde na regido (Paim et
al., 2011).

O direito a saude, consagrado na Constituicdo da Republica Federativa de 1988,
representa uma conquista fundamental para a garantia do bem-estar e da dignidade da pessoa
humana. Nos termos do artigo 196, a satide ¢ um direito de todos e dever do Estado e deve ser
assegurada mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de doencas e
outros agravos, além do acesso universal e igualitirio as agcdes e servigos para sua promogao,
prote¢ado e recuperacao.

A garantia constitucional ao direito a satide impde ao Estado a responsabilidade de
implementar politicas publicas eficazes, que incluam a universalizagdo do acesso aos servigos
de saude, a preven¢do de enfermidades e a promoc¢ao de condi¢gdes de vida dignas, de modo a
assegurar a todos a prote¢do necessaria para uma vida saudavel. Por ser dever do Estado, ¢ dele
a tarefa para sua concretizagdo, mediante a formula¢do, implementacdo, execugdo e
fiscalizagao de politicas publicas (Reymao; Assuncdo; Faro, 2020).

Diante desse cendrio, surge a questdo: como aperfeicoar as politicas publicas de saude
na Amazonia, em face dos desafios nela enfrentados, como a alta incidéncia de doengas
tropicais? O presente estudo tem como objetivo discutir, a luz da teoria do ciclo de politicas
publicas, a importancia de observar as especificidades da regido nas politicas de enfrentamento

dos problemas de satide na Amazonia brasileira, notadamente as voltadas para essas doengas.
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A teoria do ciclo de politicas publicas ¢ um modelo analitico que entende que elas
podem ser observadas segundo vérias etapas, como resume Secchi (2008): identificacdo do
problema, formulacdo de politicas, tomada de decisdo, implementagdo e avaliacdo. Assim, a
pesquisa enfatiza a necessidade de observar as especificidades da regido em cada uma dessas
fases. Posteriormente, nas propostas apresentadas, destaca-se o uso de tecnologias, como a
telemedicina e a inteligéncia artificial, para dar mais efetividade a essas politicas e, por
conseguinte, contribuir para remover os obstaculos a efetivacdo do direito a satide na regido.

Metodologicamente, a pesquisa ¢ de abordagem qualitativa e, quanto aos objetivos, ¢
exploratoria. Como procedimentos, adotou-se o levantamento bibliografico e documental.
Assim, o texto esta estruturado em sete partes, incluindo a introdug¢ao e as consideracdes finais.
A se¢do dois versa sobre as doencas tropicais como desafios para a saude publica na Amazonia.
O ciclo de politicas publicas e a identificagdo do problema sdo tratados na secao trés. Na se¢ao
quatro aborda-se a formulacdo e a implementagdo de politicas publicas na Amazonia. A se¢ao
seguinte discute o monitoramento e a avaliagdo das politicas publicas. As ultimas se¢des
abordam a tecnologia e outras estratégias importantes para as politicas publicas de saude na

Amazonia, bem como as consideragdes finais do estudo.

2 As doencas tropicais como desafios para a saiide publica na Amazonia

A Amazdénia ¢é a maior floresta tropical do mundo, cobrindo uma érea de
aproximadamente 5,1 milhdes de km?, representando 60% do territdrio brasileiro. Esta regido
abrange nove paises sul-americanos, com sua maior por¢ao localizada no Brasil, conforme
dados divulgados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (Brasil, 2024).

Sua populagdo ¢ composta por grande variedade de grupos étnicos, como comunidades
indigenas, ribeirinhos e colonos recentes. No Brasil, abrange 9 estados e 772 municipios, com
27,5 milhdes de habitantes, dentre os quais cerca de 400 mil indigenas de 170 etnias distintas
(Garnelo, 2019). Essa diversidade exige que as politicas de saude sejam culturalmente sensiveis
e adaptadas as praticas tradicionais de saide das comunidades locais.

Os indices de desenvolvimento humano (IDH) da regido estdo abaixo da média
nacional, sendo a pobreza, a falta de saneamento bésico e a limitada infraestrutura de satde
caracteristicas de diversas partes da Amazodnia.

Dentre os principais problemas de saude publica, destacam-se as doengas tropicais, que
sdo causadas por uma ampla variedade de agentes, incluindo protozoarios, helmintos, parasitas,

bactérias, virus e fungos, conforme explicam Marinho et al. (2023). Assinalam, ainda, que a
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carga dessas doencas varia entre as diferentes regides do Brasil e estd fortemente
correlacionada com a baixa prevaléncia do Indice de Desenvolvimento Humano (IDH),
especialmente nas regides Norte e Nordeste (Marinho et al., 2023).

Segundo dados da Secretaria de Vigilancia em Saiude do Ministério da Satde
(SVS/MS), as doengas tropicais que possuem maior ocorréncia no Amazonas sdo a dengue,
malaria, zika, doenca de chagas, leishmaniose e tuberculose (Marinho et al., 2023). Essas
enfermidades, que ocorrem principalmente em paises de clima tropical, compartilham
caracteristicas como a facil disseminacdo, especialmente em situagdes de pobreza, condigdes
precarias de habitagdo, falta de saneamento basico e dificuldades de acesso aos servigos de
saude.

Embora estejam presentes em todo o mundo, estdo desigualmente distribuidas,
afetando desproporcionalmente as populacdes mais pobres, que carregam uma parte
significativa desse fardo. Uma grande parte dessa carga ¢ atribuida as doengas tropicais
negligenciadas, que incluem dezessete condigdes médico-sanitarias distintas. Entre essas
doengas, a dengue ¢ um exemplo que pode atingir todos os niveis da sociedade, porém, sua
incidéncia ¢ mais comum entre a populacdo menos favorecida (Marinho et al., 2023).

Assim, no Brasil, a presenga dessas doencas ¢ constante, sendo o pais considerado
endémico para diferentes doengas tropicais, com grande niumero de pessoas com elevado risco
de adquiri-las. Nesse sentido, observam Oliveira de Almeida et al. (2017) que,
aproximadamente, 100 milhdes de pessoas estdo sob o risco de contrair uma ou mais dessas
doencas e que o pais registra casos significativos de hanseniase, esquistossomose, tracoma e
leishmaniose visceral, além de dengue, doenga de Chagas, leishmaniose tegumentar e
helmintiases transmitidas pelo solo

Esses dados sdo significativos e evidenciam a necessidade urgente de implementar
medidas eficazes tanto de prevengdo quanto de tratamento para enfrentar a alta letalidade
dessas doencas. No entanto, muitas das doencas tropicais sdo negligenciadas na Amazonia,
inclusive, nas capitais, de acordo com estudo realizado por Oliveira, Aguiar e Pontes (2020),

cujos dados foram reproduzidos na tabela a seguir:
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Tabela 1- Distribui¢io das doencas tropicais negligenciadas nas capitais amazonicas
Capitais Dengue TB LTA | ESQST LV DC
amazonicas

Manaus (AM) 60.681 21.840 3.555 0 0 03
Rio Branco (AC) 41.627 2.659 1.663 03 0 0
Boa Vista (RR) 33.610 5.783 141 02 16 0
Porto Velho (RO) 30.878 471 254 10 264 0
Belém (PA) 6.703 17.842 09 02 06 341
Macapa (AP) 13.358 9.163 45 0 403 0
Cuiaba (MT) 11.857 1.283 84 0 14 01
Sdo Luis (MA) 10.913 1.830 55 03 0 74
Palmas (TO) 5.726 3.933 361 15 0 0

Fonte: Oliveira, Aguiar e Pontes (2020, p. 7).

Os ntimeros da dengue sdo muito elevados em Manaus, Rio Branco, Cuiabé e Palmas.
A tuberculose (TB) se destaca em Manaus, Belém e Sao Luis. Em Manaus e Rio Branco tem-
se, também, a leishmaniose tegumentar americana (LTA). Em Palmas tem-se a
esquistossomose (ESQST) e a leishmaniose visceral (LV), essa também em Sao Luis. Por fim,
os numeros da doenca de Chagas (DC) sdo preocupantes em Belém e em Macapa. E, além
dessas, a malaria possui altos indices de ocorréncia na Amazonia (Marinho et al., 2020).

Alertam Oliveira, Aguiar e Pontes (2020) que, por estarem fortemente relacionadas com
instalacdes sanitarias inadequadas e problemas socioecondmicos, essas doencas ndo estdo
restritas as capitais e também predominam na area rural. No entanto, provavelmente em razao
do éxodo rural, tém alcancado, cada vez mais, a zona urbana e periurbana.

Todas essas doengas requerem agdes eficazes, com a elaboragdo de politicas publicas,
com planejamento financeiro direcionado para a realizagdo de projetos que oferegam servigos
de saneamento basico, agua potavel e educac¢do em satide, uma vez que a maioria da populagao
atingida vive em areas de vulnerabilidade socioecondmica, limitando seu direito de acesso a
saude.

Esse acesso ¢, também, muito afetado por barreiras geograficas, as quais obstaculizam
a provisao de agdes interiorizadas e o acesso a saude, seja na aten¢do primadria, seja na média e
alta complexidade. Por isso, essas ficam fortemente concentradas nas capitais, enfatiza Garnelo
(2019).

As vastas distancias e a densa vegetacdo dificultam o acesso a diversas comunidades
também sdo destacadas por Westphal et al. (2018), tornando a prestacao de servigos de saude
um desafio logistico. Muitas areas sdo acessiveis apenas por vias fluviais ou aéreas,
dificultando a entrega de suprimentos médicos e, da mesma maneira, o atendimento de

profissionais da area da satde.
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Gomes et al. (2019) lembram que as altas temperaturas e os elevados indices
pluviométricos, bem como a dispersao da populagdo em areas de floresta densa, muitas vezes
sem infraestrutura bdsica, favorecem a proliferacdo de vetores dessas doengas, como os
mosquitos, e dificultam a implementacao de estratégias de controle e prevengao.

Assim, a combinacao de fatores geograficos, climaticos e socioecondmicos resulta em
altas taxas de incidéncia dessas doencas na regido. Campanhas de satide publica enfrentam
obstaculos logisticos consideraveis para alcancar as populagdes mais vulneraveis,
evidenciando a necessidade de estratégias adaptadas as peculiaridades da Amazonia (Silva;
Moraes, 2020).

Tais desafios demandam urgentes politicas publicas para garantir o direito a saude,
conforme consagrado na Constituicdo da Republica Federativa de 1988. A vulnerabilidade das
populacdes locais, agravada pela falta de infraestrutura basica e pelo dificil acesso aos servigos
de saude, revela uma disparidade significativa entre os direitos previstos e a realidade vivida.
A superacdo desses desafios depende de politicas publicas adaptadas as peculiaridades da
regido, que assegurem condi¢des dignas de vida e acesso equitativo aos servigos de saude para

todos os habitantes da Amazonia.

3 O ciclo de politicas publicas e a identificacdo do problema

Compreende-se que o direito a saude, integrado as perspectivas do principio da
dignidade humana e do proprio direito a vida, exige tutela estatal, politicas publicas, estratégias
voltadas ao objetivo de consolidar direitos assegurados primeiramente na Constitui¢do do pais
e em outros dispositivos normativos que versam sobre o tema (Bucci, 2001). Essas politicas
podem ser observadas a partir da teoria do ciclo de politicas publicas, um modelo analitico que
descreve o processo pelo qual elas sdo desenvolvidas, implementadas e avaliadas.

Segundo Secchi (2008), esse ciclo é constituido de cinco etapas: Identificacdo do
problema, Formulacao de politicas, Tomada de decisdo, Implementacdo e Avaliacdo. Cada uma
das etapas envolve diferentes atores e processos que influenciam na eficacia das politicas
publicas.

Essas etapas sdo influenciadas tanto por fatores politicos, quanto por fatores
econdmicos e sociais especificos; o que faz com que a andlise do ciclo de politicas publicas na
saude seja importante para entender como as politicas podem ser adaptadas para enfrentar os

desafios apresentados pelas especificidades da Amazonia.
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A identificagdo do problema consiste na primeira etapa e envolve reconhecer e definir
claramente as questdes que necessitam interven¢do. Dias e Matos (2012) destacam que a
identificacdo precisa ¢ essencial para o sucesso de todas as fases subsequentes do ciclo.
Em relacdo a satde na Amazonia, identificar os problemas envolve considerar a
diversidade epidemioldgica, a dispersdo geografica e as barreiras culturais como desafios e
que, para supera-los, deve haver uma integracdo de métodos tradicionais e tecnologicos.
Nessa etapa, a coleta de dados confidveis ¢ uma tarefa ardua e a falta de infraestrutura
dificulta ainda mais o processo. Para tanto, hd alguns métodos de identificacdo de auxiliam
nesse processo, assim pontuados por Miranda et al. (2020):
e Diagnésticos epidemiolégicos: os diagndsticos epidemioldgicos sdo cruciais para
identificar as doengas prevalentes e suas causas. Na Amazonia, isso inclui monitorar
a incidéncia de doengas tropicais e avaliar as condi¢des de saude das comunidades;

e Participacido comunitaria: A participagdo das comunidades locais ¢ vital para a
identificacdo precisa dos problemas. A coleta de dados qualitativos, por meio de
entrevistas e grupos focais, pode revelar necessidades e problemas nio captados
pelos métodos quantitativos;

e Utilizacdo de tecnologias: Tecnologias como sistemas de informagdo geografica

(SIG) e telemedicina podem melhorar a identificacdo dos problemas de satude. Estas

ferramentas facilitam a coleta de dados e 0 monitoramento em areas remotas.

Além dos métodos de identificacdo das doencas, ¢ importante ressaltar alguns exemplos
de identificacdo de problemas de satde publica na regido amazdnica. Tem-se como exemplo a
malaria, que se trata de um problema de satde publica, pois os diagndsticos epidemioldgicos
mostram altas taxas de infeccdo. Tanto as campanhas de diagndstico quanto o monitoramento
da doenca permitiram mapear areas de alta incidéncia e direcionar intervengdes (Ferreira;
Castro, 2016).

Com relagdo a identifica¢do de problemas, John Kingdon (2006) propos o modelo dos
multiplos fluxos, o qual sugere que a mesma ¢ influenciada pela convergéncia de trés fluxos:
problemas, solugdes e politica. Este modelo ¢ util para entender como problemas de satde na
Amazonia podem ganhar atenc¢do politica. Paradoxalmente, o modelo de coalizdo de defesa,
desenvolvido por Sabatier (1988), enfatiza a importancia de coalizdes de atores na identificagdo
e defesa de problemas. Na Amazodnia, coalizdes formadas por ONGs, governos locais e

comunidades tém sido essenciais para destacar questdes de satide publica.
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Assim, a etapa de identificagdo dos problemas ¢ essencial para o desenvolvimento de
politicas eficazes, bem formuladas, baseadas em diagndsticos adequados, as quais podem levar
a melhorias significativas nas condi¢des de saude. Identificado o problema, prossegue-se para

a etapa seguinte: a formulagdo de politicas.

4 Formulaciio e implementacio de politicas publicas na Amazénia

A formulacdo de politicas determina as dire¢des e estratégias que serdo adotadas para
a solugcdo de um problema publico e envolve a analise de dados, consultas a especialistas e
engajamento com as partes interessadas, atores que nelas influenciam (Dias; Matos, 2012).

Na Amazdnia, a formulacdo de politicas de saude ¢ fortemente influenciada por fatores
politicos, econdmicos e sociais especificos da regido, sintetizados no Quadro 1:

Quadro 1- Fatores que influenciam a formulacio de politicas publicas na Amazoénia

Fatores Como influenciam

A presenca de diversas esferas de governo (federal, estadual e municipal) pode complicar
Politicos a coordenagdo e a coeréncia das politicas de satide. Além disso, as influéncias de liderangas
locais e a representagdo politica de comunidades indigenas desempenham um papel
significativo.

Econdmicos A disponibilidade de recursos financeiros ¢ um fator crucial. A Amazonia, muitas vezes,
enfrenta limitagdes orcamentarias que afetam a alocag@o de recursos para a saude.

A diversidade cultural e linguistica da Amazonia requer politicas que sejam sensiveis as
Sociais tradigdes e praticas de saude das comunidades locais, especialmente as indigenas.

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024.

Cientes dos fatores que influenciam a formulagdo das politicas publicas na Amazdnia,

faz-se necessario saber quais sdo os métodos de formulagao utilizados:

e Analise situacional: A analise situacional envolve a avaliagdo detalhada das
condi¢des de satde, os recursos disponiveis e as necessidades da populacdo. Estes
pilares sdo essenciais a formulagdo de politicas publicas adaptadas a realidade local,

e Participacio comunitiaria: A inclusdo das comunidades locais no processo de
formulagdo ¢ de suma importancia, uma vez que a participagdo comunitaria garante
que as politicas reflitam as reais necessidades e as prioridades da populagao;

e Utilizacdo de dados e tecnologias: O uso de tecnologias, como sistemas de
informagdo geografica (SIG), pode auxiliar na coleta e na analise de dados, sendo
particularmente Util na Amazonia, onde a coleta de dados ¢ um desafio, devido a

sua grande extensao territorial e a baixa densidade demografica.



A formulagdo dessas politicas requer a integragdo de métodos participativos e
tecnologias inovadoras como medida de adaptacdo as condi¢des locais, baseadas em dados e
na participagdo comunitaria, para que tenham maior chance de sucesso.

Com isso, a presenca de diferentes esferas de governo e a representagdo politica das
comunidades indigenas desempenham um papel significativo na definicdo das agendas e
solucdes propostas, ensina Secchi (2008). Além disso, a participagdo comunitaria ¢ vital para
garantir que as politicas reflitam as necessidades reais da populacdo (Dias; Matos, 2012).

A titulo de exemplo, vale mencionar politicas publicas ja existentes:

e Programa Nacional de Controle da Malaria: A formulacdo deste programa
incluiu uma andlise epidemioldgica detalhada e a colaboragdo com comunidades
locais para implementa¢do de medidas de prevencdo e tratamento;

e Politicas de Saneamento Basico: A formulacdo de politicas de saneamento
envolve a identificagdo de areas prioritarias e a implementacao de projetos piloto
para avaliacdo da eficacia das intervengoes.

A implementacdo das politicas enfrenta desafios logisticos, como a distribuicdo de
medicamentos e equipamentos em 4reas remotas; o que demanda a adapta¢do de programas
nacionais as condi¢des locais; tais como o Programa ‘Satde da Familia (PSF)’, que utiliza
barcos e avides para alcangar comunidades isoladas (Secchi, 2008). Além disso, a capacitacao
continua de profissionais e o uso de tecnologias inovadoras sdo necessarios para melhorar a
eficdcia da implementacao.

Dessa forma, a formula¢do de politicas na Amazdnia deve levar em consideragdo a
complexidade da regido; sendo que o envolvimento de multiplos niveis de governo (federal,
estadual e municipal) e a participacdo das comunidades locais sdo essenciais para o sucesso das
politicas de satide. Programas nacionais, como o Sistema Unico de Saude (SUS), fornecem a
estrutura basica, entretanto, adaptagdes regionais sdo necessarias para atender as necessidades
especificas da Amazonia; principalmente no que se refere as doengas tropicais.

Nesse contexto, foram implementadas algumas politicas publicas voltadas ao combate

de doengas tropicais, conforme apresentadas no Quadro 3:



Quadro 3- Resumo das politicas de satiide publica na Amazénia e as doengas tropicais

Doen¢a Politica adotada
Malaria Incluem a distribui¢do de mosquiteiros impregnados com inseticida, campanhas de
pulverizagao intradomiciliar e o tratamento precoce dos casos. Agdes como as do Programa
Nacional de Controle da Malaria (PNCM) tém sido fundamentais para reduzir a incidéncia
da doenca.
Dengue As politicas de controle da dengue envolvem campanhas de conscientizagdo, eliminagdo de
criadouros de mosquitos e a aplicacdo de larvicidas. A introdugdo da vacina contra a dengue
também ¢ uma estratégia relevante, embora sua implementacdo ainda enfrente desafios.
Leishmaniose | A leishmaniose, tanto a cutdnea quanto a visceral, ¢ prevalente na Amazonia. As politicas
de enfrentamento incluem o diagnostico precoce, tratamento adequado e controle dos
vetores. Campanhas de educacdo em saude sdo essenciais para informar a populagdo sobre
as formas de prevencao e tratamento.
Doenca de A doenga de Chagas na Amazonia ¢ um desafio crescente. As politicas de combate envolvem
Chagas o controle do vetor, triagem de doadores de sangue ¢ transplantes de o6rgdos, além do
tratamento dos infectados. A vigilancia epidemiolédgica € crucial para detectar novos casos
¢ monitorar a distribui¢cdo da doenga.
Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024, com base em OPAS (2020).

O Quadro 3 apresenta algumas politicas importantes vigentes. No entanto, a populagao
amazodnica enfrenta diversos desafios para acessar os servigos de satide, como a infraestrutura
limitada, a falta de profissionais de satide e as grandes distdncias. Além disso, as barreiras
culturais e linguisticas podem dificultar a intera¢do entre profissionais de saude e comunidades
indigenas, as quais estdo em grande niimero na regiao.

A Amazodnia brasileira, com sua vasta extensao territorial, baixa densidade populacional
e infraestrutura limitada, apresenta obstaculos que dificultam a prestacdo de servigos de saude
eficientes e abrangentes. As grandes distincias entre as comunidades e a falta de transporte
adequado dificultam o acesso da populagdo a cuidados médicos, o que ¢ exacerbado pela
escassez de profissionais de satde na regido (Dias; Matos, 2012).

A préxima etapa refere-se a implementacdo, que ¢ uma fase critica que envolve a
operacionalizagdo das politicas formuladas, enfrentando os ja mencionados desafios
especificos da regido. Nela sdo discutidos os fatores que influenciam a eficicia da
implementagdo, incluindo a infraestrutura, a participacdo comunitiria e a capacidade
administrativa.

A implementagdo das politicas de saide na Amazonia enfrenta desafios logisticos e de
infraestrutura. As grandes distancias e a falta de transporte dificultam o acesso da populagdo
aos servicos de saude. Ou seja, a infraestrutura de transportes na Amazonia ¢ limitada, com
infimas vias pavimentadas e uma gama de rios que, embora extensa, ¢ de dificil navegagao,
devido as variagdes sazonais nos niveis das aguas. A comunica¢dao ndo destoa: igualmente ¢

um desafio, possuindo vastas areas sem acesso a telefonia movel e internet.
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A integragao das politicas federais, estaduais e municipais € essencial para superar essas
barreiras. Programas como o “Mais Médicos” tém sido implementados para aumentar a
presenca de profissionais de saude na regido.

Com isso, percebe-se que a implementagdo eficaz de politicas de sailde na Amazodnia
requer uma abordagem multifacetada, que inclua a solucdo de desafios unicos, quais sejam:

e Geograficos: A vasta extensdo territorial e a falta de infraestrutura de transporte
dificultam o acesso a servigos de satde em areas remotas. A Amazonia ¢
caracterizada por uma vasta extensao territorial com baixa densidade populacional.
A presenga de rios como principal meio de transporte e a dificuldade de acesso as
comunidades remotas complicam a implementacdo de politicas de saude;

e Logisticos: A distribuicdo de medicamentos, equipamentos e profissionais de satde
¢ complexa devido a geografia e a dispersdo populacional. A regido enfrenta altos
indices de pobreza e desigualdade, com infraestrutura limitada. Estes fatores
impactam diretamente a capacidade de implementar politicas de saude de maneira
eficaz. Ou seja, ¢ necessario o desenvolvimento de solugdes logisticas inovadoras
para a entrega de servigos de satide em areas remotas;

e Culturais: A implementagdo de politicas deve considerar as praticas culturais das

comunidades locais para ser eficazmente efetiva.

Outros fatores fundamentais a serem observados sdo coordenagdo entre diferentes
niveis de governo e setores e a sustentabilidade a longo prazo, considerando os recursos
limitados e a infraestrutura precaria de vérias areas na Amazonia. A regido demanda
investimentos em infraestrutura de transporte e comunicagao para facilitar a implementagdo de
politicas, além tecnologias inovadoras com o intuito expandir o uso de telemedicina, dentre
outras tecnologias para facilitar o acesso aos servicos de saude.

Um exemplo de programa implantado e efetivo na regido ¢ o “Programa Satde da
Familia- PSF” (Brasil, 2021), que tem por objetivo principal a reorganizagao da atengdo bésica
no Brasil, promovendo um modelo de satde integral, continuo e humanizado. As equipes de
saude da familia, compostas por médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e agentes
comunitarios de satde, sdo responsaveis por uma populagdo especifica, desenvolvendo agdes
de promocao, prevengdo, recuperagdo e reabilitacdo da saude.

A adaptacdo do PSF a Amazonia inclui o uso de barcos e avides para alcancar

comunidades remotas. O apoio logistico ¢ essencial para garantir o fornecimento de

36



medicamentos e a realiza¢do de consultas periodicas. Profissionais de saude que atuam na
Amazonia precisam de treinamento especifico para lidar com as condi¢des locais, incluindo
doengas endémicas e praticas culturais (Fausto et al, 2022).

Com isso, a capacita¢do continua ¢ fundamental para a eficacia do programa, que tem
contribuido para a redu¢do da mortalidade infantil na regido, por meio de acdes de
acompanhamento pré-natal, vacina¢do e monitoramento do desenvolvimento infantil. O PSF
tem desempenhado, ainda, um papel importante no controle de doencas endémicas, como
malaria e dengue, por meio de campanhas educativas, distribui¢do de mosquiteiros e tratamento
precoce (Fausto et al., 2022).

Estudos apontam que o PSF promove a equidade no acesso aos servigos de saude,
especialmente para populagdes vulnerdveis em areas remotas. As visitas domiciliares e a
presenga constante dos agentes comunitarios de satde tém sido fundamentais para alcancar as

comunidades mais isoladas (Fausto et al., 2022).

5 Monitoramento e avaliacdo das politicas publicas

Nas etapas finais do ciclo das politicas publicas tem-se o monitoramento e a avaliagao,
momentos em que a execucao das politicas ¢ acompanhada, supervisionada e quando se reflete
sobre os resultados por elas alcancados. Envolve a coleta de dados e a andlise continua para
garantir que as politicas estejam sendo implementadas conforme o planejamento (Carraro,
2021; Jannuzzi, 2005).

O monitoramento e a avaliagdo se complementam, sdo processos analiticos
organicamente articulados. Visam subsidiar o gestor publico de informacgdes sintéticas e
tempestivas sobre a operagdo do programa, com indicadores e levantamentos efetuados em
pesquisas de avaliagdo (Jannuzzi, 2005). Sdo etapas fundamentais para garantir a eficacia das
acoes implementadas, servindo de base a reformulagdo da politica ou a sua extingdo (Secchi,

2008a). O Quadro 2 resume os objetivos e a importancia dessas etapas.
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Quadro 2- Objetivos e importiancia do monitoramento e da avaliacido das politicas publicas

OBJETIVOS

IMPORTANCIA

O acompanhamento do desempenho: Verificar
se a politica publica estd sendo executada
conforme o planejamento, dentro dos prazos
estabelecidos e com a utilizagdo adequada dos
recursos.

Garantia da qualidade: Assegura que as
atividades sejam realizadas de acordo com os
padrdes de qualidade estabelecidos.

A identificacio de problemas: Detectar falhas
ou desvios no processo de implementacdo que
possam comprometer a eficacia da politica,
permitindo a corre¢do oportuna de rumos.

Uso eficiente dos recursos: Ajuda a garantir que
os recursos (financeiros, humanos ¢ materiais)
sejam utilizados de maneira eficiente, evitando
desperdicios.

Transparéncia e prestacio de contas: Prover
informagdes precisas e atualizadas sobre a
execucao da politica aos gestores, financiadores,
beneficiarios e outros stakeholders, promovendo
a transparéncia e a responsabilidade.

Melhoria continua: Identifica oportunidades
para melhorar os processos e resultados,
promovendo a adaptagdo e a inovacao.

Tomada de decisdes informadas: Fornecer
dados e insights que possam orientar ajustes e
melhorias na politica, contribuindo para as
tomadas de decisdes baseadas em evidéncias.

Responsabilidade social: Promove a
responsabilidade social ao garantir que as
politicas publicas atendam as necessidades da
populagdo e aos objetivos estabelecidos.

Avaliacdo de impacto: Servir como base para a
avaliagdo dos resultados e impactos da politica
publica, permitindo medir a efetividade e a
eficiéncia das intervengoes.

Base para avaliacdo: Fornece informagdes
essenciais para a fase de avaliagdo, facilitando a
medicao dos impactos e a realizacdo de analises
mais aprofundadas sobre a eficacia da politica
publica.

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024.

Na Amazodnia, € crucial avaliar o impacto das politicas sobre a prevaléncia das doengas
tropicais endémicas e a qualidade dos servicos de satide. Indicadores de satde, como a taxa de
incidéncia de doengas e a cobertura vacinal, sdo utilizados para esse fim. Isso constitui, no
entanto, um desafio para a regido, uma vez que a falta de infraestrutura e as dificuldades
logisticas sdo grandes obstaculos para a coleta de dados e a supervisao das politicas de saude

em areas remotas, o que demanda recursos significativos e um planejamento detalhado.

Em resumo, sao diversas as dificuldades relatadas:

e Dados limitados: A falta de dados confiaveis e abrangentes dificultam a avaliagdo
precisa do impacto das politicas;

e Participacdo: A avaliacdo deve incluir a participagdo das comunidades locais para
garantir que os resultados reflitam suas experiéncias e necessidades;

e Recursos: A limitagdo de recursos financeiros e humanos podem afetar a
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capacidade de realizar avaliagdes completas e continuas.

Para superar esses desafios, identificar falhas e realizar os ajustes necessarios,
garantindo a eficiéncia e eficacia das politicas de satde, faz-se necessaria a capacitacdo de
profissionais e o engajamento comunitdrio. No entanto, pelo baixo nimero de profissionais
atuantes -em decorréncia de verbas escassas-, muitas vezes o0 monitoramento e a avaliacdo nao
ocorrem da maneira desejada. Contudo, a participagdo das comunidades locais eleva a eficacia,
pois viabiliza uma coleta precisa e relevante de dados. Faz-se necessario, dessa forma,
fortalecer os vinculos com as comunidades, com a finalidade de maximizar o monitoramento
e a avaliagdo da politica publica em foco (Rocha, 2021).

O uso da tecnologia nas politicas publicas de saude na Amazoénia também ¢ uma
estratégia que pode contribuir para sobrepujar esses problemas e elevar a eficicia das politicas

publicas, reduzindo os obstaculos ao direito a saude na regido.

6 A tecnologia e outras estratégias importantes para as politicas publicas de saude na
Amazonia

O uso de tecnologias como a telemedicina, sistemas de informagdo de satde e a
inteligéncia artificial (IA) podem ser importantes ferramentas para superar barreiras, como as
geograficas e logisticas presentes na Amazonia. Essas tecnologias sdo especialmente relevantes
no contexto das doencas tropicais, descritas na se¢do 2, que sdo endémicas na regido e afetam
principalmente as popula¢des mais vulneraveis.

As tecnologias de informagdo e comunicagdo (TICs), como na telemedicina, permitem
que profissionais de satide em centros urbanos fornecam consultas e diagnosticos remotamente,
utilizando videoconferéncias e sistemas de gestdo de saude online, reduzindo a necessidade de
deslocamento de pacientes e médicos (Ufam, 2021). Além disso, a IA pode desempenhar um
importante papel no enfrentamento dos desafios das doencas tropicais, como a detec¢ao
precoce de surtos, mediante a utilizacdo de algoritmos que analisam grandes conjuntos de
dados de pacientes associados a fatores ambientais (Sociedade Brasileira de Medicina Tropical,
2024).

Além da telemedicina, os sistemas de informacdo de saiude, como prontuarios

eletronicos e plataformas de monitoramento de doengas, podem contribuir muito para a gestao
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eficiente dos servicos de satde, pois permitem a coleta e andlise de dados em tempo real,
facilitando a tomada de decisdes e a resposta rapida a surtos de doengas (Ufam, 2021).

Outra contribuicdo tecnologica que pode auxiliar na efetivagdo das politicas publicas
na Amazonia ¢ a Inteligéncia Artificial (IA). A utilizagdo de algoritmos para analisar grandes
conjuntos de dados de pacientes e do ambiente possibilita a detec¢do precoce de surtos de
doencas tropicais, conforme explica a Dra. Rosalia Morais Torres, médica e professora da
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), coordenadora do Centro de Tecnologia em
Saude (CETES) da Faculdade de Medicina da UFMG, em entrevista a Revista Brasileira de
Medicina Tropical- RBMT:

A TA pode desempenhar um papel crucial no enfrentamento dos desafios das
doengas tropicais, que prevalecem em regides com recursos ¢ infraestrutura
limitados. Dentre as muitas maneiras pelas quais a IA pode contribuir nessa
area, ela cita a possibilidade de deteccdo precoce de surtos de doencas
tropicais mediante utilizacdo de algoritmos que podem analisar grandes
conjuntos de dados de pacientes associando-os a fatores ambientais. “Isso
pode ajudar as autoridades de saude a tomar medidas para evitar a propagacao
de doengas”, completa (SBMT, 2024, n.p).

O uso da IA na saude, no entanto ainda demanda maiores pesquisas e investimentos
financeiros, o que para o Brasil, e para a Amazonia, em particular, ainda ¢ uma realidade
distante. O limitado acesso e/ou a precariedade dos servicos de internet na regido ainda sdo um
grande obstaculo na regido e em varias areas no pais (Franco, 2021).

Além de incorporar a IA as politicas publicas de saude, existem outras agdes que
precisam ser mais utilizadas, tais como os ‘barcos-hospital” e os “drones” para entrega de
medicamentos. Os barcos-hospital sio embarcacdes equipadas como se fossem consultorios
médicos, laboratorios e farmacias; que navegam pelos rios da Amazodnia, prestando servigos
de saude as comunidades ribeirinhas. Estes barcos sdo uma solucdo eficaz para levar cuidados
médicos as areas inacessiveis por terra (Rocha, 2021). O uso de drones para a entrega de
medicamentos e amostras laboratoriais tem mostrado grande potencial na Amazonia, uma vez
que eles podem percorrer longas distdncias em pouco tempo, superando obstaculos naturais e
evitando as dificuldades das vias fluviais e terrestres. Eles sdo particularmente tuteis para
transportar medicamentos de emergéncia e vacinas (Rocha, 2021).

Além dessas acdes, as parcerias sdo importantes para efetivagdo das politicas publicas.
Parcerias entre o governo, ONGs e o setor privado tém sido fundamentais para implementar
solugdes inovadoras na Amazdnia. Empresas de tecnologia, como fabricantes de drones e
desenvolvedores de soffware de satide, tém colaborado com agéncias governamentais para criar

solugdes adaptadas as necessidades da regido.
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Nesta mesma linha, destaca-se a importdncia do financiamento de instituicdes
internacionais e agéncias de desenvolvimento, as quais tém sido vitais para apoiar a
implementagdo de tecnologias e infraestrutura de satide na Amazonia.

Ainda dentro das iniciativas para possibilitar a implantacdo efetiva das politicas
publicas na satide estdo a melhoria da infraestrutura de saude, incluindo constru¢ao de postos
de saude e hospitais em locais estratégicos; a capacitacdo e o treinamento dos profissionais e a
educacdo em saude da populacao.

Essas politicas devem, também, considerar a educagao e a capacitaciao dos profissionais
locais, bem como a educacdo em saude da populagdo. A capacitacdo de profissionais locais €
crucial para a sustentabilidade das solucdes logisticas e de saude, garantindo que eles estejam
preparados para enfrentar os desafios regionais. Programas de treinamento especificos para as
condi¢des amazodnicas, incluindo o uso de tecnologias de telemedicina e gestao de saude, sdao
importantes para atingir esse objetivo enfrentar os desafios regionais (Rocha, 2021).

A educagdo em saude da populagdo ¢ igualmente relevante, podendo reduzir a
incidéncia de doencas e melhorar a aceitagdo de novas tecnologias de saude. Campanhas de
educacdo em satde podem informar as comunidades sobre praticas preventivas € o uso
adequado dos servicos de saude, contribuindo para a melhoria da satde publica na regido

(Secchi, 2008).

7 Consideracgoes finais

A Constituicao da Republica Federativa de 1988 consagra a saude como um direito de
todos e dever do Estado, impondo a necessidade de garantir o acesso universal e igualitario aos
servicos de saude, independentemente das condi¢des socioecondmicas ou geograficas.
Contudo, a efetivacdo desse direito fundamental enfrenta desafios significativos na Amazdnia,
onde, apesar da rica biodiversidade, predominam barreiras complexas de satde publica,
derivadas de uma combinacgdo singular de fatores climaticos, geograficos e socioecondmicos.

Assim, para aperfeicoar as politicas publicas de satde na regido diante de tais
obstaculos, o presente estudo buscou discutir, a luz da teoria do ciclo de politicas publicas, a
importancia de observar as especificidades da regido, notadamente as voltadas para as doencas
tropicais, que possuem alta incidéncia. Constatou-se a necessidade de desenvolver estratégias
especificas na formulacdo dessas politicas, o que torna a efetivagdo do direito a saude um
processo arduo, exigindo solugdes criativas e adaptaveis para a realidade local. Com base na

teoria do ciclo de politicas publicas, a andlise considerou cada fase do ciclo, desde a
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identificacdo dos problemas até a avaliagdo e o monitoramento das solu¢des implementadas,
com o objetivo de otimizar as intervencdes de satide publica na regido.

O estudo mostrou que a Amazdénia demanda uma abordagem adaptada a realidade
regional, com a participagdo ativa das comunidades e o uso de tecnologias para superar os
desafios geograficos e logisticos. Ressaltou-se que politicas publicas sensiveis as necessidades
locais, como o 'Programa Saude da Familia (PSF)' e o 'Mais Médicos', tém desempenhado um
papel crucial na ampliacdo do acesso e na melhoria da qualidade dos servigos.

Assim, a pesquisa sugere o uso de TICs, telemedicina, sistemas de informacdo em
saude, inteligéncia artificial, barcos-hospital e drones, como ferramentas promissoras para
melhorar a distribui¢cdo de cuidados médicos e suprimentos em areas remotas. Essas iniciativas
podem minimizar as longas distancias, superar as barreiras logisticas e de infraestrutura e
reduzir o tempo necessario para a prestacdo dos servigos de saude, contribuindo para a
otimizagdo dos servigos de saude na regido.

Além disso, o fortalecimento de parcerias publico-privadas e o financiamento de
instituicdes internacionais e agéncias de desenvolvimento sdo cruciais para apoiar a
implementagao dessas tecnologias e infraestruturas de satide na Amazodnia. Destacou-se, ainda,
a educagdo e a capacitacdo de profissionais locais, junto com a educa¢do em saude da
populacdo, como pilares essenciais para garantir a sustentabilidade e a eficicia das
intervengoes.

Na melhoria da infraestrutura de saude, a constru¢do de unidades de satde e hospitais
em locais estrategicamente planejados foi identificada como fundamental para ampliar o acesso
aos servigos. Por fim, para o aperfeigoamento das politicas implementadas, destacou-se a
importancia da participacdo comunitaria, que ndo so reflete as necessidades reais da populagao,
mas também promove uma maior aceitagdo das novas tecnologias de saude, ampliando o
acesso a este direito fundamental.

O estudo ressaltou, ainda, a importancia do monitoramento e avaliagdo continuos como
etapas essenciais para garantir a eficacia das politicas publicas. Tais processos fornecem dados
cruciais para a tomada de decisdes informadas e para a melhoria continua das intervengdes,
assegurando que as politicas publicas atendam adequadamente as necessidades da populagao.
Com isso, foram discutidos alguns obstaculos a serem superados, na Amazdnia, para a coleta
de dados e supervisao das politicas de saude.

Conclui-se, portanto, que enfrentar os desafios das politicas publicas de saude na regido
amazonica demanda uma abordagem multifacetada e integrada, na qual estratégias de saude

publica, inovagdo tecnologica, educacdo e infraestrutura devem estar alinhadas com os
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principios constitucionais do direito a saude. Os desafios e especificidades da Amazonia, como
suas barreiras geograficas, climaticas e socioecondmicas, requerem politicas ptblicas sensiveis
as caracteristicas regionais para que se concretize o direito universal a saude. A implementagao
das medidas sugeridas, que consideram essas especificidades, poderd contribuir de forma
decisiva para a superagdo das barreiras existentes, promovendo avangos na garantia do acesso

a saude para todos na regido.

Referéncias

ALMEIDA, T.S. O; ALMEIDA, T.S. O; RAMALHO, S.N.L. D. Delinecamento das doengas
tropicais negligenciadas no Brasil e o seu impacto social. Inter cientia. Vol 5. N 1.
2017.

BRASIL. Constituicio da Republica Federativa de 1988. Disponivel em:
<https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/Constituicao/Constituicao.htm>. Acesso em: 01 ago.
2024.

BRASIL. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica- IBGE. Censo demografico 2022.
Disponivel em: https://biblioteca.ibge.gov.br/index.php/biblioteca-
catalogo?view=detalhes&id=73102 Acesso em: 15 jul. 2024.

BRASIL. Ministério da Satude. Plano Nacional de Saude. Brasilia: Ministério da Saude,
2016.

BRASIL. Ministério da Satde. Programa Nacional de Telemedicina. Brasilia: Ministério da
Saude, 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Programa Saude da Familia (PSF). Brasilia: Ministério
da Saude, 2021.

BRASIL. Ministério da Satde. Sistema Unico de Saiide (SUS). Brasilia, 2020.

BUCCI, Maria Paula Dallari. Buscando um conceito de politicas publicas para a concretizagao
de direitos humanos. In: Direitos humanos e politicas publicas. Cadernos Polis 2. Sao Paulo:
Polis, 2001, p. 5-16.

CARRARO, Gissele. Monitoramento e avaliagdo de politicas e programas sociais:
contribui¢des a partir do referencial tedrico-metodoldgico. In: Oliveira, Mara de; Bergue,
Sandro Trescastro (Orgs.). Politicas publicas: definicdes, interlocucdes e experiéncias.
Caxias do Sul: Educs, 2012.

DIAS, M. A.; Matos, R. M. Desafios e Perspectivas das Politicas Publicas de Saude na
Amazobnia. Revista Brasileira de Saude Publica, v. 46, n. 2, p. 256-266, 2012.

DIAS, Reinaldo; Matos, Fernanda. Politicas publicas: principios, propositos e processos. Sao

43



Paulo: Atlas, 2012.

FAUSTO, Marcia Cristina Rodrigues et al. Sustentabilidade da Aten¢ao Priméaria a Saude em
territorios rurais remotos na Amazodnia fluvial: organizagdo, estratégias e desafios. Ciéncia &
Saude Coletiva, v. 27, p. 1605-1618, 2022.

FERREIRA, Marcelo U.; CASTRO, Marcia C. Challenges for malaria elimination in Brazil.
Malaria Journal, v. 15, n. 284, 2016.

FRANCO, Angela Halen Claro. Politicas publicas de informag¢do: um olhar para o acesso a
Internet e para a inclusdo digital no cenério brasileiro. Em Questao, v. 27, n. 4, p. 61-83, 2021.

GARNELO, Luiza. Especificidades e desafios das politicas publicas de saide na Amazodnia.
Cad. Saude Publica, 2019; 35(12):¢00220519. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/csp/a/vb3KBsxsHWPFM3kd3JfwDpN/?format=pdf&lang=pt Acesso
em: 15 jul. 2024.

GOMES, M. S.; RODRIGUES, M. C.; SILVA, E. L. Desafios da satde publica na Amazodnia:
uma analise das doencas tropicais. Revista Brasileira de Geografia Médica, v. 2, n. 1, p. 35-
48,2019.

JANNUZZI, Paulo de Martino. Indicadores para diagnostico, monitoramento e avaliacdo de
programas sociais no Brasil. Revista do Servi¢o Publico Brasilia, v. 56, n. 2, p. 137-160,
2005.

KINGDON, John. Como chega a hora de uma ideia? e Juntando as coisas. In: SARAVIA,
Enrique; Ferrarezi, Elisabete. (Org.). Politicas publicas. Coletanea. Vol. 1, ENAP, 2006.

MARINHO, Daiane Teixeira de Sousa et al. Doencgas tropicais com maior persisténcia no
Amazonas: um olhar retrospectivo de cinco anos. Brazilian Journal of Health Review,
Curitiba, v. 6, n. 4, p. 14528-14538, jul./aug., 2023.

MIRANDA, Ana Carolina et al. Health, environment and development in the Brazilian
Amazon: from the construction of the geopolitical frontier to climate change. Cadernos de
Satde Publica, v. 36, n. 5, p. 00133819, 2020.

OLIVEIRA, A.; AGUIAR, E ; PONTES, A. Doencas tropicais negligenciadas e as
vulnerabilidades socioambientais nas capitais amazoOnicas. Research, Society and
Development, v. 9, n. 9, €502997502, 2020.

OPAS. ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE. Estratégias de Saude na
Amazénia. Washington, D.C.: OPAS, 2020.

PAIM, Jairnilson Silva et al. The Brazilian health system: history, advances, and challenges.
The Lancet, v. 377, n. 9779, p. 1778-1797, 2011.

REYMAO, Ana Elizabeth Neirao; ASSUNCAO, Marcos Venancio Silva; FARO, Roberta
Pina Barbosa. A pandemia de COVID-19: reflexdes a luz do direito ao desenvolvimento,
direito a saude e direito do consumidor. Conpedi Law Review, v. 6, n. 1, p. 53-74, 2020.



ROCHA, Rudi. A Saide na Amazoénia Legal. Evolucao recente e desafios em perspectiva
comparada. Disponivel em: <https://amazonia2030.org.br/wp-content/uploads/2021/11/A-
Saude-na-Amazonia-Legal.pdf>. Acesso em: 31 ago. 2024.

SABATIER, P. A. An advocacy coalition framework of policy change and the role of policy-
oriented learning therein. Policy Sciences, v. 21, p. 129-168, 1988. Disponivel em:
https://doi.org/10.1007/BF00136406. Acesso em: 31 ago. 2024.

SBMT. SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA TROPICAL. Revolucio da
inteligéncia artificial: uso na saude traz novas possibilidades. 2023, online. Disponivel em:
https://sbmt.org.br/revolucao-da-inteligencia-artificial-uso-na-saude-traz-novas-
possibilidades/ Acesso em: 25 jul. 2024.

SECCHI, L. Politicas Publicas ¢ Saude: Uma Analise do Ciclo de Politicas. Revista de
Administraciao Publica, v. 42, n. 5, p. 883-905, 2008a.

SECCHI, Leonardo. COQ3: um framework de andlise de politicas publicas. 32° Encontro
Anual da ANPOCS. Anais. Caxambu-MG, 2008b.

SILVA, A. C.; MORAES, A. R. Impactos das condi¢des climaticas na saude publica da
Amazodnia. Cadernos de Saude Publica, v. 36, n. 4, p. €00053420, 2020.

SOUZA, Yalle Hugo de; SECCHI, Leonardo. Extingdo de politicas publicas: sintese tedrica
sobre a fase esquecida do policy cycle. Cadernos Gestao Publica e Cidadania, Sao Paulo,
v. 20, n. 66, Jan./Jun. 2015.

UFAM. UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS. Estudos de Caso em
Telemedicina. Manaus: UFAM, 2021.

WESTPHAL, M. F.; KOIFMAN, L.; KOIFMAN, R. J. A saude na Amazo6nia: um modelo
teorico aplicado ao estudo das condigdes de satide da populagdo de Labrea, AM, Brasil.
Ciéncia & Saude Coletiva, v. 23, n. 4, p. 1239-1248, 2018.

45



