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INTRODUCAO

No Brasil, a assisténcia a satde dos povos indigenas é marcada por
profundas desigualdades sociais que refletem o legado colonial, o precon-
ceito e a marginalizagdo dessas populacdes. Durante séculos, os indige-
nas foram alvo de politicas assimilacionistas, que ignoravam suas praticas
tradicionais de cuidado e os subordinavam a uma visao biomédica domi-
nante. Somente com a Constituicdo Federal de 1988 os povos indigenas
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passaram a ser reconhecidos como sujeitos de direitos, inclusive o direito
a saude diferenciada, o que marcou um importante avanco na legislagao
brasileira (SANTOS; PINTO; SALOMAO, 2025).

Conforme Santos, Pinto e Salomao (2025), a criacdo do Subsiste-
ma de Atencdo a Salde Indigena (SASI-SUS), dentro do Sistema Unico de
Saude (SUS), reconheceu que é necessaria uma atencdo especifica e in-
tercultural para as populagdes indigenas. Portanto, essa estrutura é orga-
nizada por Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs), que integram
acoes de atengao basica, vigilancia em saude, promocdo e prevengao, en-
fatizando e considerando os saberes tradicionais em conjunto a participa-
¢do das comunidades nos processos de cuidado.

A construcao de um cuidado em salde que contemple as necessi-
dades dos povos originarios exige o rompimento com praticas colonizado-
ras ainda presentes, o que implica para os profissionais de saude adotar
uma abordagem intercultural e anticolonial, que va além da tolerancia a
diversidade e busque o reconhecimento e a valorizacao dos saberes, pra-
ticas e modos de vida dos povos indigenas como legitimos e constitutivos
do cuidado. A perspectiva anticolonial é fundamental para desnaturalizar
a imposicao historica de um modelo Unico de satde, fruto da colonizagao,
que tende a marginalizar e silenciar outras formas de viver, adoecer e cui-
dar (AGUILA et al, 2025).

O ciclo gravidico-puerperal traduz uma experiéncia afirmativa e
fortalecedora no curso existencial de mulheres, mas pode também in-
correr em eventos adversos e resultar em mortalidade materna e infantil.
Sob esse enfoque, a saude materno-infantil é considerada prioridade
global e um dos servicos essenciais de satde publica para o alcance dos
ODS. Nesse processo de discussdes e alinhamentos assistenciais com
gestantes e puérperas é preciso considerar, todavia, costumes, crengas
e praticas culturalmente aceitas e significativas para cada grupo popula-
cional (BOER et al., 2024).

No que se refere ao acesso ao pré-natal e aos cuidados qualificados
no parto e puerpério encontram-se intimamente relacionados a organiza-
¢do e a estrutura da Atencao Primaria em Saude, assim como se associam
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a reducao das desigualdades e a promogao da justica social. Essas dire-
trizes aproximam-se, também, dos principios do Sistema Unico de Saude
(SUS), ao conceber a equidade, a universalidade e a integralidade na aten-
¢ao a salde como meta para o alcance de resultados significativos tanto
no ambito individual quanto no coletivo (BOER et al., 2024).

A mortalidade materna é um indicador importante da qualidade dos
servicos de saude e das condicdes de vida de uma populacéo. Entre os dife-
rentes grupos populacionais, as mulheres indigenas apresentam taxas des-
proporcionalmente altas de mortalidade materna evidenciando profundas
desigualdades sociais, econémicas e de acesso a saude, essas disparidades
refletem o impacto cumulativo de condicdes estruturais adversas que afe-
tam a salide materna em contextos urbanos e rurais (SANTOS et al., 2025).

Nessa perspectiva, sao necessarios estudos que comtemplem a
saude de mulheres indigenas no ciclo gravidico puerperal, como o estu-
do em desenvolvimento que favoreceu a vivéncia de pesquisadores em
territorio indigenas, além de possibilitar o conhecimento das demandas
e expectativas de liderangas indigenas acerca do estudo em andamento
que optou em conhecer os aspectos socioculturais que envolvem o ciclo
gravidico puerperal de mulheres indigenas.

OBJETIVO

Relatar a experiéncia de pesquisadores na coleta de dados em ter-
ritério indigena, por meio do dialogo com liderangas indigenas, sobre as
especificidades socioculturais que envolvem o ciclo gravidico-puerperal
de mulheres indigenas da Etnia Mura da Aldeia Murutinga.

METODO

Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido a par-
tir da vivéncia de campo ocorrida nos meses de abril e junho de 2025, com
a participagdo ativa de docentes e discentes do Programa de Pos-Gradua-
cdo em Enfermagem da Universidade Federal do Amazonas (UFAM).
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A experiéncia foi vivenciada durante a entrada em campo para ini-
cio da coleta de dados da pesquisa intitulada “Especificidades sociocultu-
rais do ciclo gravidico-puerperal de mulheres indigenas”, cujo objetivo prin-
cipal consiste em conhecer as particularidades desse ciclo em mulheres
indigenas, com vistas a proposicdo de estratégias prospectivas voltadas a
promocdao e protecdo da saude de forma multidimensional.

A roda de conversa durou cerca de 80 minutos, com apresentacdo
da equipe, das questodes éticas da pesquisa, estratégias para coleta de da-
dos e publico-alvo. A equipe de pesquisa iniciou um dialogo com as lide-
rangas indigenas (professora da escola indigena, a cacique e a presidente
da associacdo de mulheres).

A EXPERIENCIA: DO DIALOGO DE PESQUISADORES E LIDERANCAS
INDIGENAS AS DEMANDAS EDUCAGAO EM SAUDE

A experiéncia e o aprendizado das pesquisadoras(os) ocorreram na
primeira entrada em campo para coleta de dados por meio de rodas de con-
versa com trés mulheres que possuem o titulo de lideranga indigena da Etnia
Mura da Aldeia Murutinga, a saber: a cacique da Aldeia, uma professora da
escola indigena e a presidente da associagao de mulheres. Aroda de conversa
teve a finalidade de apresentar a equipe de pesquisa, bem como todas as au-
torizacdes para entrada em campo, aprovacao da Comissdo Nacional de Eti-
ca em Pesquisa, objetivos do estudo, métodos e técnicas de coleta de dados.

A Aldeia Murutinga esta localizada na zona rural do municipio de
Autazes, cerca de 100km de Manaus/AM, e abriga uma comunidade indige-
na da Etnia Mura com mais de mil pessoas indigenas que residem em uma
area de dificil acesso, o que exige deslocamentos por via fluvial e terrestre.
Portanto, essa condicdo evidencia os desafios logisticos impostos pelas
caracteristicas geograficas e estruturais da regido.

Na Aldeia Murutinga ha um Polo Base que é uma unidade de aten-
dimento a satde indigena, com atuacdo de uma equipe multiprofissional
de saude, a saber: enfermeiro, médico, técnico de enfermagem e agente
indigena de saude (Figura 1).



Figura 1 - Polo Base, Etnia Mura.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

A experiéncia ocorreu durante a entrada em campo para coleta
de dados, porém esse relato tem como foco o dialogo e os aprendizados
apreendidos durante a roda de conversa entre pesquisadores e liderangas
indigenas. Para Daltro e Faria (2019), o relato de experiéncia é uma mo-
dalidade de cultivo de conhecimento no territorio da pesquisa qualitativa,
concebida nareinscricao e na elaboracao ativada através de trabalhos da
memoria, em que o sujeito cognoscente implicado foi afetado e construiu
seus direcionamentos de pesquisa ao longo de diferentes tempos, e, final-
mente, apresentara suas compreensdes a respeito do vivido.

A roda de conversa entre pesquisadores e liderancas indigenas, a
priori, tinha como finalidade apenas a apresentacao da equipe de pesqui-
sadores e das questoes éticas da pesquisa, porém o dialogo aberto e a
escuta atenta as demandas da lideranca indigena favoreceram a equipe
na identificacdo das expectativas indigenas acerca da presenca dos pes-
quisadores em terrasindigenas e do estudo em andamento realizado com
mulheres indigenas (Figuras 2 e 3).
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Figuras 2 e 3 - Roda de conversa com lideranga indigena e pesquisadores.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Figura 4 - Momento de conversa com as Mulheres lideres indigenas.

Fonte: arquivo pessoal, 2025.

A sistematizacdo da experiéncia teve como base as anotacdes de
campo, as observacdes diretas e as reflexdes éticas e profissionais. Todo o
processo foi conduzido com respeito aos principios da interculturalidade,

112



priorizando o dialogo horizontal com os saberes tradicionais e reconhe-
cendo a legitimidade das praticas de saude locais.

O dialogo intercultural expressou as expectativas de trés mulheres
lideres indigenas acerca das necessidades identificadas durante o exerci-
ciodalideranca naAldeia Murutinga. As liderancas indigenas contribuiram
para o estudo ao apontar sugestoes e estratégias para a coleta de dados,
como o melhor horario para reunir as gestantes e puérperas, além disso
expressaram a necessidade de que as acdes de educagado em saude fos-
sem intensificadas na Aldeia Murutinga.

Os temas sugeridos para acoes de educagao em saude na escola,
na associacao de mulheres indigenas Mura e em reunides com gestantes e
puérperas foram: Orientacbes acerca daimportancia do pré-natal a fim de
incentivar gestantes a ndo faltarem as consultas, cuidados no pés-parto,
cuidado com o recém-nascido, cuidado com o corpo, prevencao da gravi-
dez na adolescéncia, além de cursos de capacitagdo de parteiras.

Nesse sentido com foco nas demandas apresentadas pelas lideran-
cas indigenas é preemente a necessidade de a enfermagem ampliar o olhar
para o desenvolvimento de acdes de educacdo em salide, numa concepgao
que transcenda os determinantes bioldgicos, considerando as particulari-
dades dos indigenas, bem como seu contexto cultural (Pina, 2017).

A experiéncia dos pesquisadores, evidenciou que as mulheres indige-
nas em posicao de lideranca, relataram aimportancia da educacdo em satde
como ferramenta para prevencdo de agravos e promocado da saude durante a
gestacao e o puerpério, o que reforca a importancia do dialogo entre pesqui-
sadores e liderangas indigenas na perspectiva de que a coleta de dados possa
Ser um espago ndo apenas para extracdo de dados, mas também de dialogo
aberto e escuta atenta as demandas da populagéo indigena.

A entrada em campo para a coleta de dados que favoreceu a elabo-
racdo desserelato de experiéncia, esta em conformidade com os preceitos
éticos estabelecidos pela Resolugdo n°466/2012 do Conselho Nacional de
Saude, que define as diretrizes para pesquisas envolvendo seres humanos,
além de observar as disposicoes da Resolucdo n° 304/2000, que estabe-
lece normas especificas para a realizacao de pesquisas em comunidades
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indigenas, garantindo o respeito a cultura, aos valores e a autonomia dos
pOVOS Originarios.

CONSIDERAGOES FINAIS

A experiéncia de coleta de dados em territorio indigena, conduzi-
da por meio do dialogo respeitoso com mulheres lideres da etnia Mura,
evidenciou a riqueza e a complexidade das especificidades socioculturais
que permeiam o ciclo gravidico-puerperal de mulheres indigenas.

O dialogo com as liderangas revelou ndo apenas os saberes tradi-
cionais que envolvem a gestacao, o parto e o puerpério, mas também os
desafios enfrentados diante da interacdo com os servicos de saude con-
vencionais e da necessidade de acdes de educacao em saude em contex-
to intercultural que considere as evidéncias da realidade local.

A escuta qualificada permitiu identificar préaticas de cuidado pro-
prias da comunidade, bem como barreiras de acesso e comunicacao que
ainda persistem no atendimento institucionalizado. A valorizagao desses
saberes, aliada a implementacdo de acdes culturalmente sensiveis por
parte dos profissionais de saude, se mostra fundamental para a promo-
¢ao de um cuidado integral e respeitoso as mulheres indigenas.

Portanto, a interlocucéo estabelecida durante a pesquisa reafirma
a importancia do reconhecimento do protagonismo feminino indigena na
construcao de estratégias de salide que respeitem as especificidades étni-
cas, sociais e culturais. Os resultados obtidos contribuem para a reflexdo cri-
tica sobre a necessidade de incorporar a interculturalidade como principio
orientador das politicas publicas de saide materna em contextos indigenas.
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