A SAUDE DOS INDIOS‘PARA;ANA-APITEREWA%(Povo ABANDONADO OU

PERDIDO OU DESERDADO) DO IGARAPE BOM JARDIM.DIRETRIZES
PARA ‘A ASSISTENCIA A SAODE. ' a

JOXO PAULO BOTELHO VIEIRA ETLHO

RELATOGRIO A CIA VALE DO RIO DOCE
- JANEIRO - 1985

e
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MALARIA
A incidéncia da méléria entre os Paracanid '
'do Bom Jardlm f01 1ntensa apos o contato. Nao haV1a malaria
_entre o0s indios na epo;a do contato, comprovada pelo 1abo-:
ratorista da.Za. Delegacia Regional, o qual nao encontrou
. protozoarlos da malaria no exame de sangue dos indios. A’
maliria manifestou-se apds o contato em forma epldemlca.
| A maior parte do grupo (106) foi contatada
ém'ﬁdvembrofde 83 nas cabeceiras do rio Bakaja e a meﬂbr
parte do grupo (31) £01 contatada em margo de 84 pelo Au—
X111ar de Frente de Atragao Luis Moreira Sllva. .
,\
Vo De fevereiro a dezembro de 84 ocorreram cer
'ca.dé 600 trafamentos.de malaria. |
Em margo de 84, 0 ﬁr. Roberto‘Madeiro da 2a.

.- -.Delega(:la Reg10na1 comprovou que 100% da populagao apresen

tava malarla, com maior 1nc1dencna do £a1c1parum 30% pelo

vivax, 20% pelo falc1parum e vivax, 1 caso de malariae, 1

caso de malarlae com ‘falciparum e vivax.

v

’ ' ' Em abril'de 84, Dr. Fernando Augusto Mon-
teiro com o_laboratorista Tomeé, observaram 100 casos de la_

minas com protozoarios Qa-maléria, dos quais a maioria

eram pelo vivax.



‘bate efetivo e sistemético-contra a_mal&ria, contlnuo_e I

g -
2~ A

Em setembro de 84, o Dr. Fernando Augusto '’

Monteiro e o laboratorista Tomé, do Convenio vale do Rio

PDoce-FUNAI, encontraram maldaria pelo vivax entre 70 indios.

Durante minha permanéncia na aldeia dos Pa-

racani do Bom Jardim encontravam-se em tratamento de mala-

ria pelo Plasmodlum v1vax 7 1nd105 pertencentés ao sexo

Amascullno, com idades correspondentes a 15 anos, 10 anos ,

5 anos, 3 anos e tres com 1 ano de 1dade conflrmados pelo

envio de 1am1nas a SUCAM no aviao que me -trouxe.

Esses fatos atestam.a rece551dade de um*com

',programado com a enfermagem ‘realizando a. leitura das lami

nas e 1dent1f1cando o Llpo de Plasmodlum na. enfermarla ‘da

':a1d01a atraves do mlcroscoplo monocular que ja havia pedi
'do no relatorio de Julho de 84 e que 1n£e112mente nao en-

contrei na aldela' curso de leitura de 1am1nas na SUCAM pe

la pessoa rcsponsavel pela enfermagem no momento o} auX1113r
de enfermagem quallflcado Pedrd.Ben1c1o de Rezende que ja
trabalhou no Hospltal de Carajas; medlcamentos antlmalarl—
cos na farmac1a oS quals “estavam presentes mosqu1te1ros

renovaveis cada 6 méses; controle da satde dos trabalhado-

res da FUNAI.
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DEDETIZAGAO .

Em 29 de dezembro de 84, durante minha per-
manéncia foi realizada a la. dedetizag@o da aldeia pelo .
func1onar10 da SUGAM ‘que levei comigo. Em 29 de outubro ha .
viam sido dﬂdetlzadas somente as 4 habltagoes pertencentes
36 Posto. |

Ei abril de 84, foi realizada a dedetizagdo

~ da antiga aldeia, rio acima, aonde permaneceram'até o mes

‘de junho. o . f .

As dedctlzagoes terdo que - ser ‘realizadas de

‘.ﬁ.em‘ﬁ mésés pelo func1onar10 da SUCAM de Altamira, que de

vera contar com o transporte garantldo pelo Convénio Vale

7do RlO Doce FUNAI e serem respeitadas as datas.

MOSQUITEIROS

Ha necessidade de serem fornecidos 100 mos-

qultelros cada 6 méses aos indios, medida simples € ‘econd-

.mica, que e encontra entre recomcndagoes de publicagdo, da

‘Organlzagao Mundlal de Saude no Combate a malarla.‘

MEDICAMENTOS

Os medlcamentos a serem fornec1dos aos Para

t

cani do Bom Jardim devem segulr a 11 ta por mim forneC1da

1

no relatorlokde julho de 1984, calculando se a metade da



‘quantia dos Xikrin do Catet&, com reposigdo cada 3 meses

K
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do que for usado.

Em Altamira o prego dos medicamentos apre-

‘sentam-se fora da tabela.

LOCALIZACAO DA ALDEIA E DOS INDIOS

: O0s indios ndo deven. ser removidos do local

_em que se encontram pois que a remogﬁo dos'outros 2 grupos
'contatados no Anapu e S3o Sebastido e que se encontram no -

‘Marudjewara, foi desastrosa com inimeras mortes.

.
\ ]

Grupos contatados e removidos para areas

distantes.e sem rogas, resultam em calamidade e mortalida-

-'de elevada como ocorreu com dois outros grupos Paracanis

-que se encontram no Marudjewara atualmente.

Os Paracands do Bom Jardlm devem permanecer

na atual locallzagao, serem. 3551st1dos nesse local de mais

fac1l acesso por contar com um campo de pouso prox1mo ao

r10 Xingu, e somente irem para outlo local se manlfestalem

S0 desejo ¢ nao. atualmente. Os 1ndlos manlfestam a vontade

de permanecerem aonde estao.
CAMPO DE POUSO .

Hai um pequeno campo de pouso hd 2 horas de
barco da aldeia, na margem do rio Xingu, qonstruido no pas
L

sado por pessoas interessadas no garimpo {Eloi Viana da

Silva, residente -em Altamira e também Jos¢ Nunes), que de-



. de proteinas da pesca que enrlquecem a dieta allmentar.

. . : t5-A
SN ' : g ,
ve ser ampliado em 200 metros para possibilitar assisténcia
S . . _ _
aos 1ndios.

‘0 campo & pequeno e oferece riscos de pouso
e decolagem do monomotor.

Verba para ampllagao desse campo devera ser

libéradat : - _ ' - .

t

'VOADEIRA, MOTOR JOHNSON E CASCOS

Um motor Johnson.25 faz-se necessario com
.urgéncia, pois permitira atingir a cidade de Altamira em 1
. dia, removendo doentes. Tanto  Altamira como O campo de pou

o do rio Xingu poderao ser atingidos pela voadeira- num

tempo Util.

4

Existe © barco metalico porem falta 0 motor

Johnson 25 ﬁm unico motox MG 252, 6,0 HP, lento, serve es'

_se barco metallco na Frente de Atragao, constantemente em

pane. Tlvemos que descer O TlO, na ida, para-o.peﬁueno_cam'

:'po de pouso do Xingu "a remo } p01s.esse unico motor que-.
"‘brou na. vespera. ‘ ‘ |

| . Hi nece551dade de serem forneC1dos 5 cascos

de mad01ra para ©s 1Dd105 pescarem a remo, com- an201s, no

1garape Bom Jardim, Esses cascos p0551b111tarao a aqulslgao
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e f;.: o Duas malhadelras tlpo 13 de 20 ou 30 metros,
'e duas tarrafas de 14 palmos de altura, Juntamentc com an-
zGis e linha .de pesca faC111tarao -uma melhor dieta protei-

ca -aos indios.
ASSISTENCIA MEDICA, LABORATORIAL: E ODONTOLOGICA

; - A Equ1pe Volante de Saude de Maraba, perten
cente ao Convenlo Vale do Rio Doce FUNAT, devera assistir
'aos.lndlos Paracana do Bom Jardlm com visitas cada 2 mgses.

S 0 monomotor da FU?AI sedlado em Maraba, que

A ja reallzéu'4 VO0oSs, ate os Xlkrln do Bakaja levando indios
Xlkrln do Catete e buscando os, utilizou a- rota Maraba-Tu
.'1cuman - P I. Bakaja. Esse avlao devera levar a Equlpe de '
Saﬁde, composta peio médico e labaratorista, via Maraba-Tu
curian - Bom'Jardiml | | | - |
Nao havendo disponibilidade do avido da

FUNAI para a v151ta blmensal 0 medlco e o laboratorista

poderao v1aJar via Maraba- -Belém- -Altamira pelo Voo comerC1a1

.“  da Varig ou Votec e Taba, e de Altamlra ao Bom Jardim pelo

t

Taxi Aéreo.do pilbfo Mauro Machado, o mais experlente da
regiao. | | ' |
| A assiéténcia odontologica, no momento Nao
& ‘tio necessaria em vista'do?bom-estado dos dentes dos in-

. dios, que nio consomem agucar..
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"= CONVENIO HOSPITALAR

Os indiOS‘QUé necessitam de internamento Hos
pitalar ou cénsulta-deverﬁo ser assistidos pelo Hospital e
Maternldade S José de Altamira, o mais bem'equipado e com.
melhor apreaentagao o ‘qual concorda em atender os indios ,
,1nternando 0s em apartamento, ja tendo apresentado no pas-
: . .'sado um plano de 3551stenc1a aos 1ndlos da Frente de Atracdo .
:Arara A remunerégéo devera ser feita somente ads €asos in-
'ternados ou, consultados - _-. - F ;_
| 0 Hospltal Santo Aoostlnho de’ Altamlra que
' V151te1, e que oferece apartamento como pa1t1cu1ar aos 1ndlos
e o restante do atendlmento pelo INPS- FUNRURAL pareceu me
1de categorla bem inferior ac S. Jose como tambem o Hospltal

*

Geral..

_. K INCENTIVO A ALIMENTAQKO TRADICIONAL DE QUE PERDERAM TODAS '

- Coa . -

AS PLANTAS

" Nos Ultimos deslocamentos com fugas, anterio

1

‘res ao contato com'a FUNAI, ataques por parte dos 1ndlos
_X1kr1n do Bakaja com 16 mortos e Araweté com 1 morto e 1 fe'

rido, .civilizados das matas, perderam todas as plantas da

_aieta tradicional e cultural.
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Pediram-me que conseguisse a mandioca tradi

C10na1 para fazerem farlnha de que estavam acostumados,com
'os Paracana do Posto Indlgena Paranati. As ramas para plan

i

th devem ser adqu1r1das no Paranati com © 1nd10 Araqulta

.

|

e serem entregues o mais rapldo p0551ve1 aos Paracana do

qu Jatdim; aflm de consegu1rem novamenhasua "autonomia
.alimengar", 0 que repercutlra na melhoruada sande.

L Pediram—me também que lhes conseguisse se-

mentes de algodao com ;oé Paracana do Pafanatig e sementes
do seu m11ho tradicional que oS X1kr1n do Catete e Baka;a

}ppssuem,

Inhames dos Xikrin do Cateté também devem

ser fornec1dos aos Paracana do Bom Jardim.

Ha necessidade de serem fornecidos 30 sacos;
.de 50 kllos cada, de farlnha de puba de mandloca tratada g
;n‘égua, mensalmente, enquanto nao dlspoem da mandloca (nao
trad1c1onal), que foi plantada em setembro de 84 e somente
_podera ser- iniciado o seu consumo em outubro de 85 Indlos
_recem contatados se nao dlspuserem de allmentos abandonam'
0 Posto de Atragao, como . ja aconteceu com estes indios ha

multos anos passados. Se nao houver allmentos adoecem e mor

Tem com faC111dade como Ja aconteceu com os Paracana do Ma-

rhdjewara.

0 agucar nao deve ser fornecido aos indios

para ser levado @ suas casas.

o

R
T
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-CASOS DE DOENQAS QUE DEVEM SER REGISTRADOS ALEM DA MALARIA

JA REFERIDA

i *  Houve 2 casos de leishmaniose cutanea trata-

~dos e com regressao das lesCes: Kurikoa e Atxuvia no brago,

ambos homens adultos.
i

i - Tiawaboina, adulto, com 35'an65 aparenfemeg
 té;:apresentoﬁ lesio na féce com.retragao da palpebra esquer
da lesao sem ulceragao e com hlpotrofla da’ pele, lembrando
'blastomlcose cutanea 0 exame para 1e15hman1ose foi neoatl—
-:vo. Se a lesao progredlr, apos tratamento nara blastomlcose,
. . i '

dévera_ser‘consultado por dermatologlsta.

1 ) ] .
Konomla ‘com 20 e poucos anos e do sexo mas-

" . culino, apresenta retragao cicatricial dos dedos do pé di-

‘reito, dev1d0 a quelmadura na 1nfénc1a, que resultou em de-
formldade grave e que no futuro dcvera ser consultado por '
"ortopedlsta [ Clrurglao plastlco | )
Maneme, com 16 anos’ e do sexo mascullno' aprg;
f;énté cegueifa traumatlca do 01ho esquerdo. -

Tiwma, com 15 anos e do sexg mascullno, cbm
' deficiéncia'da visao mais acentuada a esquerda, devera pas

.sar em consulta com oftalmolog;sta em Altamira ou Maraba ou

~Beléem.
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Durante minha estadia ocorreu um caso de va

.rice}a em um hémem adultb,‘que se coﬁtaminou'com o trabalha

dor‘da-FUNAI; piloto do barco. - |

' Pneumonias secundarias as gripes tem ocorri

do.

Observei uma ginecomastia extensa no indio

- Wai-Wai, trébalhédof da FUNAI, do qual retirei sangue para

dosagem hormonal, -devendo ser submetido & ressecgao cirargi
ca do.tecido mamario.

T

Anemias posteriores 3@ hemdlise da maldria

. pude observar em 2 mulheres adultas e em 2 jovens puberes

.. do sexo masculino.:

\

© POPULACAO, NATALIDADE EMORTALIDADE

1

A pépulagéo atual dos Péracahﬁ & de 134 In-

ﬂioé. A:"

SEXO MASCULINO  SEXO FEMININO TOTAL

0 al aﬁos..- _ | .-. L .9 ' N T 16
1 -5 anos - BN P A 18 L 30
6 —_iO anos L 10 ' - ': 7 | 17
10 - 15 anos | i T 4 8
15 - 20 anos . 10 4 14
20. - 25'ano§ 6 .9 15

. 25 - .30 anos 3 5 10.
30 - 35.anqs 5 4 9

' 4 1 5

35 - 40 anos,
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'SEXO MASCULINO  SEXO FEMININO  TOTAL

4ﬁ - 45 anos .' | - _.-' 2 ' R | ' 3
45 _ 50 anos - . :‘ﬁ A
- 30'—.55'anos - | | - _~" - 1 1
455 anos B S S 3

L TOTAL o AR 5 U .63 134
i Apos o contato nasceram duas criancas:.Pirakie,
do sexo mascu11no,'em 21/1/84 pertencente ao grupo’ contatado

em. novembro de 83; Naire, do sexo femlnlno,.em 6/07/84, perten

.cente ao grupo contatado em margo de 84.

Apos o Contato morreram 4 indios, pertencentes

"t ao grupo contatado em novembro de 83; Wanami, do sexo masculi-

.'no.e 60 apos, em 21/03/84 em Altamira, devido o coma malarlco,
1o Hosp1tél do SESP Monlpotlre, do sexo mascullno e 1 ano, en
.04/04/84, de processo 1nfecc1oso reSplratorlo na aldela Komia,
.do sexo masculino e com 6 anos, em 30/04/84, dev1d0 o coma ma-
larlco, no Hospital do SESP de Altamlra, Aruna, do sexo mascu-

llno‘e_ppm 60 anos, em 28/06/84 de picada de Jararacussu
* VACINAGOES

As vac1nagoes estao atuallzadas, tendo S1do rea
llzadas as vacinas triplice, antlsarampo, antlpollomlellte an

'tltetanlca,_qntlamarlllca, BCG antlpneumOCOC1ca (119 doses) e



. 'anti£axumba (115 doées), as duas ﬁltimas'pelo Dr. Francis '

Black da Universidade de Yale em adultos e criangas acima

 -12; A

]
de 2 anos.
Ha fichdrio das vacinagoes, e fichas medicas

individuais:preenchidas na aldeia pelo Dr. Fernando Augusto

'Ménteiro.'

" SANEAMENTO

A ‘aldeia necessita.de 3 pogos amazonicos,

com cobertura e bombeamento manual, com boa vazdo d'agua no

verao.

o Um 4° poco deverd servir para fornecer agua

. 'Y ., ’. . .
~a enfermaria, bombeada.por motor.

Dez filtros d'agua poderdo ser fornecidos

aos indios, que apreciam agua do filtro da farmacia e da ca

sa'do_Ppsto.

ENFERMAGEM

0 auxiliar de enfermagem € competente, ja
tendo trabalhado no Hosp1ta1 de Carajas, sendo conveniente
a.sua permanenc1a na area (Pedro Benicio de Rezende). Deve-

ra ser, preparado para 1e1tura de laminas na SUCAM de Beléem.
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Uﬁa enfermelra de nlvel-superlor tambeﬁ deve
-ra servir na aldela, como nas outras aldeias do Pro;eto Va-
e do Rlo Doce-FUNAI no Para tanto mais que os indios Para
‘cand do Bom Jardim passam por situacdo critica quanto a vul
nerabilidade de sua saide e sobrevivéncia. |

Q auxiliar de enfermagem podera acompanhar ¢,

‘bé.indiqs em deslbcamentos necessarios ou em acampamentos '
'de caga, quando a 51tua§ao exigir, e a enfermeira de hivel
superlor ficara na aldeia. Ambos evitarao um vacuo assisten
c1a1 que ocorre com a salda de um-dos elementos. 0 auxiliar

-de enfermagem também podera ser deslocado para outras ireas
T-:do Pro;eto quando necessarlo ou acompanhar 1ndlos para in-

.'ternamento em, Altamlra.

;' | Atendente de'enfermagem nao deveré servir en

'tre 0s - Paracana dev1do ao baixo nlvel de competenc1a.-
Enfermelras de nlvel superior a serem adm1t1
'

“das-deverép passar por um estagio de prova no HOSpltal de

Carajas e na aldeia.
DEFINICAC. DA AREA INDIGENA PA;RACARR DO BOM JARDIM

A area 1nd1gena‘Paracana do Bom Jardlm deve
tér sua definigdo com urgeéncia, como garantla de sobreviven
cia desses indios recem contatados, que afirmam desejar per
-maﬁecer nessa locallzagao, recebendo v151tas ou retorno de

alguns paréntes que se encontram no Posto Indlgena Marudje—

‘wara.

Y a?
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‘As frentes economicas de garlmpelros, fazen

delros e pésselros irdo atingir a area dos Paracana do Bom
. Jardim, se ndo houver medidas de garantia de interdigao e
démarcagéo por parte do governo.

- A sobrevivencia desses Paracéné—Apiterewa '

depende de medidas assistenciais a.saude, que abrangem tam

.bem a garantla terr1tor1a1 para a caga -coleta- pesca e pe-

‘_jrambulagao, que preservam o equilibrio p51qu1co e cultural.

A'tradugao da auto—d851gnagao de'”Aplterewa
& povo abandonado ou perdido ou.deserdado o que justifica a’

urgéncia da definigao de sua reserva.

" PESQUISAS REALIZADAS OU EM CURSO

0 Dr. Franc1s Black da Unlver51dade de Yale
.reallzou-pesqu1sa de antlcorpos contra varios tlpOS de vi-
_'rus (grlpe, febre amarela, sarampo caxumbal, pesqulsa de
varios tlpOS de protelnas no soro, pesqu1sa do 51stema de
,'hlstocompatlbllldade HLA, 51stemas er1troc1tarlos.

-0 Dr. Joao Pauloc Botelho Vieilra Filho da Es .
" cola Pauiisfa de Medicina e da Vale’ do RlO Doce, reallzou-

dosagem das proteinas glicosiladas.
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IMPEDIR ILUMINAGKO ELETRICA DA ALDEIA

A iluminacdo elétrica ndo deverd ser exten-

dida 3s casas dos indios, como ocorreu entre os Paracania
do- Marudjewara recem contatados e Paracana do Paranatl
A 11um1nagao eletrlca em aldelas da Amavonla'
‘atfaem'os anofelinos transmlssores da_malarla‘e 0s pr}ato—
' . o mi’deoé 'transr_nissor_es da moldstia de Chagas, além de repre-

sentar perigo de curto-circuito com incéndio das malocas

.de'palha.

" AUXILIAR DE FRENTE DE ATRACAO
.\‘ . - - oo

)

Luis Morelra Sllva e o AuX111ar de Frente °
‘de Atragao que reallzou 0 contato tom a malor parte dos, Pa

racani (106), que se encontravam nas cabecelras do Bakaga,

.' '._ em novembro de 83 e com a menor parte do grupo (31) em
- margo de 84 no antlgo acampamento "do Bom Jardlm. T01 ele-
.. que contatou esses dois grupos, havepdo Ja contatado‘ o '
_.grupo do igarépé Sdo Sebastido o quél fqi remo?ido_para o
Marudjewara. o ‘ |

Luis Moreira & um sertanista experiente,
. traballador e bem intencionado, intérprete eficiente e re
ceptivo as informagdes, sempre preocupado com o bem estar

Fy

‘dos Paracand,



- ‘nao dlspondo de geladelra, autoclave suporte para soOTo,

" co para 200 fichas, os quais deverdo ser adquiridos pelo

soro anfiofidico polivalente, quando as cobras existem em

'quantldade na area, tendo havido 4 casos de3picaduras“des—'

"-isf-ﬂ

~ -

—

ENEERMARIA, FARMACTA E GABINETE DENTARIO

A enfermaria, farmacia e'gabinete dentério

devera segu1r o modelo Ja aprovado para a area de Carajas,

"com construgao moldavel de madelra. com 5 leitos, sala pa—

ra o gablnete dentario e sala para o mlcroscoplo.

Atualmente a farmacia esta funcionando numa

construgao de palha e madelra, nas condlgoes mais precarias,

1

suporte para brago, nenhuma maca ou cama, ficharlo metall—

t
Convenio.

-+

Na farmacia somente havia um tratamento de

de o contato, 3 tratados e salvos, 1 tardlamcnte socorrldo

dev1d0 a d15tanc1a, todos agredldos pelas Jararacussus Ha-
~nec3551dade de tres tratamentos pelo. soro antlofldlco poll

: valente e dois tratamentos pelo anti- 1aques1co contra su-

rucucu de’ fogo, permanentemente na farmac1a.

Na enfermarla faltam -

1) uma maleta de viagem;
. 2) uma bandeja retangular metdlica;, 7 , - ‘ -

'73] uma cuba rim;

4) uma cuba retangular metallca sem tampa;
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-.5) uma- bacia metalica;

6) “um estetoscopio de Pinard;

7) cinco agulhas metalicas 25-x 6

9) &éi‘

'IO}IQem
:11)_cem
-.,12):éem
ﬂ‘I3)_cém_
 14) Umé
. 15) uma

"SJidez agulhas metdlicas 25 x 7;

agulhas metdlicas 25 x 8;

agulhas descartavels 25 x 8

serlngas descartavels 5 ml

serlngas descartaveis 10 ml;
seringas ‘descartiveis 20 ml;

balanga antropometrlca pedlatrlca

Ipanela de’ pressao 7,5 a 10 11tros com aJuste

no de tampa

16),uma

'17) uma

18)  uma

panela pequena com tampa;
panela média com tampa

cuba redonda metallca

19) duas plngas hemostatlcas t1po Kelly reta,

._20) uma

. 22) uma,

plnga hemostatica t1p0 Kelly curva;

- 21) uma plnga hemostatica t1po Crylle,

caixa metallca com tampa tamanho medlo,

B ;23) uma.p1nga.de dlssecgao.

exter

IR



2) Incentlvo a. d1eta trad1c1ona1 de que perderam todas as

"© “autonomia alimentar", fornecendo lhes manlva de mandioca

~

;PRINCIPAIS DIRETRIZES DE SAUDE PARA OS PARACANA - APITEREWA

DO BOM JARDIM

-1) Dedet1zagao cada 6 meses, a ¢ cargo dd ‘Vale do Rio Doce o

transporte e. allmentagao do func10nar10 da SUCAM de Altami-

ra. Prox1ma dedetlzagao em. 29/6/85

?

'plantas e sementes durante oS ataques que sofreram de outros

- indios e c1V111zados com a flnalldade de lhes restltU1r a

*

: tradiciohal existente entre»os Paracana dolParanatl,,semen-
. tes de milho de polpa.mole dos Xikrin do Cateté, inhame dos

. Xikrin do Céteté.

3) Trlnta (30) sacos de farlnha de puba. de mandloca tratada

._n agua mensalmente, enquanto nao dlspoem da roga plantada
em’ setembro de 84, a qual somente passara a fornecer mandlo -
ca em outubro de 85 fndlos recem_contatados-se nao dlspusg'

"rem_de alimentos abandonam o Posto. de Atragao.

4) Clnco (SJcmscos que p0551b1111em a pesca aos. 1ndlos, an-

'

z0is, 11nhas, 2 malhadelras tipo 13 de 20 ou 30 metros e.

duas tarrafas de 14 palmos de altura.
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5) Definigﬁo da area indigena com interdigao e demarcagdo.
' 6) Permanenc1a dos 1nd105 na atual locallzagao em vista '
T

das desastrosas remogoes dos outros d01s grupos Paracana

“do Marudjewara.‘

" 7) Enfermelra de nlvel superior na aldela e a permanenc1a
do atual auxiliar de enfermagem, em v1sta da vulnerablllda

- de da salde do grupo recém contatado.

US) ?isitas do medico e laboratorista da Equ1pe Volante de

“Sanude de Marabé_cadé 2 meses.

'9) Um motor Johnson 25 p0551b111tand0 a foadelra transpbr-
tar doentes para Altamlra em um dia. Recuperagao do MG 252
-QO HP, constantemente_em‘pane ou aqulslgao de um novo 10 :
" HP de ﬁfeferéncia. |

10) Campo de aviagao ampliado ém_ZOO metros na margem do

kingu;'

-'11) Medlcamentos segundo llsta por mim forﬁec1da em Julho

_;de 84, calculando-se a metade da quantla calculada para 0S
Xikrin do Catete acrescida dos soros;antlpfldlco-polrvaleg
te e anti41aquésic6 em falta na farmicia, diante'de 4 aci-

'dgnfes com cobras.
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.12) Leltura de lamlnas n01n1croscop10 monocular a luz sol
que devera ser fornec1do a aldeia, por parte do atual aux111
ar de enfermagem que deverd set preparado em curso da SUCAM

-em Belém.
"

+ . 13) Cem (100) mosquiteiros renovaveis cada 6 méses.

114) Convenlo hospltalar com © Hospltal Sao José de Altami-

Ta somente para casos 1nternados ou ronsultados

"15] Tréé (3) pogos de bombeamento manual na aldeia erl‘pogo-

"a-motor na enfermaria.
16) Dei (IO)-filtrbs-d'éguafads indios.

-17)'Evitar ou impedir:luz elétrica na aldeia.

18) Enfermariat farmicia, gabinete dentario .e sala para la-
'boratorlsta posterior @ execugdo dos inteﬁs anteriores. Ge
-1adelra a gas ‘para conservagao das vacinas e autoclave a sg

Tem adqulrldas no momento presente. S



