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RESUMO

O presente estudo buscou analisar a efetividade da atuagéo do Sistema de Justica
do Estado do Tocantins em relacéo a tutela da saude das populac¢des indigenas, no
periodo de 2012 a 2017. A abordagem ateve-se aos casos apreciados no ambito da
Secédo Judiciaria do Estado do Tocantins e da Procuradoria da Republica com sede
na capital. A partir de uma abordagem metodologica qualitativa e histérico-critica,
verificou-se a evolucdo dos direitos concedidos aos povos indigenas no
ordenamento juridico brasileiro, sobretudo em ambito constitucional, do periodo do
Império até a promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988, importante marco no
reconhecimento de diversos direitos fundamentais dos indios. A atuacdo dos
missionarios jesuitas, tdo presentes desde o periodo colonial até a proclamacéo da
Republica, foi de grande relevancia para o povoamento do Brasil e, também, para
estabelecer contato com os povos nativos, embora a busca por parte dos religiosos
de catequizacdo dos indios tenha gerado grandes conflitos em relacao aqueles que
eram considerados hostis, 0s quais se recusavam a serem evangelizados. Surgiram,
em razao da resisténcia de algumas populacdes indigenas de aderirem ao processo
civilizatorio imposto pelos colonizadores, as denominadas guerras justas, que
dizimaram milhares de indios no territério nacional. De grande importancia, também,
foi a participacdo de Candido Rondon no processo de interacdo com as populacoes
indigenas quando da construcdo de linhas telegraficas no extremo oeste do Brasil,
uma vez que ele pregava a nado violéncia, em contraponto as praticas existentes até
entdo, tendo sido inclusive um grande defensor da criacdo de um 6rgédo especifico
para a tutela das questdes indigenas. Nesse sentido, a partir de suas ideias foi
criado o Servico de Protecdo aos indios, que na década de 1970 deu lugar a
Fundacdo Nacional do indio. Especificamente em relacdo as politicas publicas
voltadas a saude indigena, a criacdo de um Subsistema de Saude especifico para
os indios no ano de 1999 constituiu grande avanco, mas que ainda ndo conseguiu
suprir todas as necessidades de tais povos, que com frequéncia precisam buscar o
Ministério Publico Federal para garantir a observancia de direitos basicos.
Analisando-se 0s casos concretos apreciados extrajudicialmente pelo Ministério
Publico Federal e judicialmente pela Justica Federal, verificou-se que, de uma
maneira geral, a atuacdo do Sistema de Justica tem sido efetiva e célere no tocante
a tutela da saude das popula¢@es indigenas tocantinenses, sendo que grande parte
das situacfes é solucionada sem a necessidade de se propor acfes judiciais.
Contudo, embora se tenha constatado um esforco dos Orgdos integrantes do
Sistema de Justica no sentido de dar uma resposta efetiva em curto periodo de
tempo a esses casos, ainda h& formas de aperfeicoamento que podem ser
implementadas, as quais foram sugeridas ao final desta pesquisa.

Palavras-Chave: Acesso a Justica. Direito & Saude. Povos Indigenas. Sistema de
Justica.



ABSTRACT

The present study sought to analyze the effectiveness of the performance of the
Justice System of the State of Tocantins in relation to the protection of the health of
indigenous populations, from the period of 2012 to 2017. The approach was based
on the cases considered within the scope of the Judiciary Section of the State of
Tocantins and the Office of the Attorney General of the Republic with headquarters in
the capital. From a qualitative and historical-critical methodological approach, the
evolution of the rights granted to indigenous peoples in the Brazilian juridical order,
especially in the constitutional scope, from the period of the Empire until the
promulgation of the 1988 Federal Constitution, an important landmark in the
recognition various fundamental rights of the Indians. The work of the Jesuit
missionaries, who were so present from the colonial period until the proclamation of
the Republic, was of great relevance to the settlement of Brazil and also to establish
contact with the native peoples, although the search by the religious for the
catechization of the Indians has generated great conflicts over those who were
considered hostile, who refused to be evangelized. They arose, due to the resistance
of some indigenous populations to adhere to the civilizational process imposed by
the colonizers, the so-called just wars that decimated thousands of Indians in the
national territory. Also of great importance was the participation of Candido Rondon
in the process of interaction with indigenous populations when building telegraph
lines in the extreme west of Brazil, since he preached non-violence, in opposition to
existing practices, has even been a strong advocate for the creation of a specific
body for the protection of indigenous issues. In this sense, based on their ideas, the
Indian Protection Service was created, which in the 1970s gave way to the National
Indian Foundation. Specifically in relation to public policies aimed at indigenous
health, the creation of a specific Health Subsystem for the Indians in 1999 was a
great step forward, but it has not yet been able to meet all the needs of these
peoples, who often need to seek the Ministry To guarantee the observance of basic
rights. Analyzing the concrete cases judged extrajudicially by the Federal Public
Prosecutor and judicially by the Federal Court, it was verified that, in a general way,
the Justice System has been effective and rapid in regard to the protection of the
health of the Tocantins' and most situations are resolved without the need to file
lawsuits. However, although an effort has been made by the organs of the Justice
System to provide an effective response in a short period of time to these cases,
there are still some forms of improvement that can be implemented, which were
suggested at the end of this research.

Keywords: Access to Justice. Right to Health. Indigenous Peoples. System of

Justice.
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1 INTRODUCAO

A presente pesquisa voltou-se a resposta da seguinte indagacdo: com base
na analise dos processos judiciais em tramite na Justica Federal e procedimentos
administrativos no ambito do Ministério Publico Federal (MPF), entre os anos de
2012 e 2017, o Sistema de Justica tem atuado de forma efetiva na garantia do direito
fundamental a satude das populacdes indigenas tocantinenses?

A partir desta problematica, foi feito um estudo acerca da atuacdo do Poder
Judiciério quando do julgamento de ac¢des propostas envolvendo a atencao a saude
indigena, bem como se as decisfes proferidas em decorréncia de tais processos
foram cumpridas e implementadas pelo poder publico de forma tempestiva, isto é, se
a determinacao judicial cumpriu o seu papel de efetividade.

Pela propria natureza do direito envolvido (direito a saude), para além de
haver decisao favoravel a tutela pretendida, deve-se observar se 0 mandamento em
questéao foi, a tempo e modo, cumprido pelo destinatario da ordem judicial proferida,
nao sendo uma mera “folha de papel”.

Além da analise da atuacdo do Poder Judiciario em si, que age somente
mediante provocacdo — em observancia ao principio da inércia —, foi feito um estudo
guanto a intervencdo do MPF em relacdo a busca da efetivacdo do direito a saude
das populacdes indigenas.

N&o ha como dissertar-se sobre a protecao a direitos indigenas sem, contudo,
perpassar pela atuacao do Ministério Publico, ja que, nos termos do art. 129, inciso
V, da Constituicdo Federal de 1988 (CF/1988), é funcao institucional do Ministério
Publico defender judicialmente os direitos e interesses das populac¢des indigenas,
onde se inclui a garantia do direito a saude.

A escolha do tema deveu-se de forma preponderante a atuacdo do
pesquisador na Assessoria do Procurador da Republica responsavel pela anélise de
casos relativos ao direito indigena no ambito do Ministério Publico Federal no Estado
do Tocantins, ao observar as dificuldades enfrentadas por tais populaces no tocante
ao acesso a politicas publicas de saude, especialmente de meédia e alta
complexidade.

Nesse contexto, verificou-se que rotineiramente eram noticiados ao Ministério
Publico Federal casos em que se faz necessaria a intervengdo ministerial com o

BN

objetivo de obter-se 0 necessario tratamento a saude de indigenas de etnias
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tocantinenses, sendo relevante a atuacao do Sistema de Justica na efetivacdo deste
direito fundamental de tais minorias.

Nesse contexto, buscou-se trazer a pesquisa casos praticos acerca da
atuacao do Sistema de Justica em relacéo a saude indigena, a fim de se observar se
a prestagdo jurisdicional e a atuagdo extrajudicial do Ministério Publico tém sido
efetivas na tutela de tao relevante direito humano dessas minorias.

Quanto a metodologia adotada para a elaboracdo da pesquisa, utilizou-se de
um estudo descritivo-analitico, realizado por intermédio de consultas efetuadas na
legislacdo, obras doutrindrias, artigos, especialmente de sociélogos e antropdlogos,
andlise de dados estatisticos fornecidos por 6rgéos oficiais e, sobretudo, por meio do
estudo de casos concretos onde o Sistema de Justica tocantinense precisou atuar
na tutela do direito a salude das populacdes indigenas no Estado do Tocantins.

Utilizou-se dos métodos de abordagem indutivo e histérico-critico, pois, a
partir da analise de dados particulares (legislacéo, artigos, jurisprudéncias, doutrinas,
obras literarias que retratam o periodo colonial e o periodo contemporaneo etc.),
obteve-se uma viséo critica abrangente sobre o objeto da pesquisa.

A abordagem dos resultados, por seu turno, foi qualitativa, uma vez que, por
meio do estudo do tema objeto da dissertacdo e das informacfes coletadas,
identificou-se as deficiéncias existentes na forma de atuacdo do Sistema de Justica
no que tange a protecao ao direito a saude dos povos indigenas do Tocantins.

Assim, por meio da andlise das informacdes coletadas, sob os aspectos da
coeréncia e da veracidade a problematica foi desenvolvida ao longo do estudo.

A delimitacdo da pesquisa se ateve aos casos analisados no ambito de
atuacao da Secao Judiciaria do Estado do Tocantins e da Procuradoria da Republica
com sede em Palmas-TO, abrangendo 52 (cinquenta e dois) Municipios. Nao foi
realizada a analise dos processos em tramite nas Subsec¢fes Judiciarias de Gurupi-
TO e Araguaina-TO e suas respectivas Procuradorias da Republica.

Em relagdo a forma como se deu a apresentacdo do tema, inicialmente foi
feita uma abordagem histérica acerca do indio brasileiro, analisando-se o seu papel
no Brasil colonial, as agcdes missionarias de catequizacao efetuadas pelos jesuitas, a
Comissdo Rondon e o regime tutelar, bem como a visdo do pesquisador Darcy
Ribeiro sobre as populacdes indigenas.

Posteriormente, foram abordados o0 acesso a justica e o direito fundamental a

saude sob a oOtica constitucional, a critica feita ao ativismo judicial em matéria de
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politicas publicas, bem como serd tratado sobre a possibilidade de aplicagcdo da
clausula de reserva do possivel em casos envolvendo o direito a saude.

Em seguida, realizou-se uma breve analise acerca da questdo indigena nas
Constituicdes brasileiras, desde a de 1824 até a promulgacdo da Constituicdo
Federal de 1988, enfocando-se sobre o histérico da legislacdo patria acerca da
politica de saude indigena e, ainda, sobre a competéncia jurisdicional para a andlise
de acBes envolvendo o tema saude dos povos indigenas.

Explanou-se ainda sobre a definicdo, com base nos critérios utilizados pela
doutrina especializada, de quem é indio, bem como foram descritas as etnias que
residem no Tocantins para que, apos, seja discorrido, a partir de casos concretos
postos sob analise do Ministério Publico Federal e da Secéo Judiciaria do Estado do
Tocantins, acerca da atuacdo do Sistema de Justica na efetivacdo do direito
fundamental a saude das populacdes indigenas, sugerindo-se formas possiveis de
aperfeicoamento.

Ao final, pretendeu-se que o0s resultados deste estudo possibilitem o
progresso de politicas publicas relativas a saude das populacgdes indigenas
tocantinenses e, de igual forma, sirvam para a verificacdo da eficiéncia do Sistema
de Justica tocantinense no que tange ao tema, possibilitando, assim, a efetivacao de
aprimoramentos das deficiéncias detectadas.



19

2 O INDIO BRASILEIRO: PASSADO E PRESENTE

O presente capitulo apresenta uma visdo panoramica sobre 0s marcos
histéricos relativos as populagcbes indigenas brasileiras, por meio da andlise de
informacdes sobre a presenca e a participacdo dos indios no processo de formacao
do Brasil, especialmente no tocante a influéncia que esses marcos tiveram para a
elaboracdo de normas e reconhecimento de direitos voltados a protecdo desses
pOVOS.

Comumente, a histéria brasileira é confundida e narrada como a histéria da
colonizagéo, ou seja: “como a narrativa da transferéncia de pessoas, instituicbes e
conhecimentos para um novo cendrio, ndo-europeu, sobre o qual estas vieram a
estabelecer um progressivo controle, dando origem ao marco territorial atual’
(PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006, p. 17).

Isso se deve ao fato de que, infelizmente, ha poucos registros histéricos
acerca do periodo pré-colonizagdo, a0 mesmo tempo em que nao era uma
preocupacao dos colonizadores buscar entender e registrar a cultura e as tradigoes
dos povos amerindios.

Alie-se a isso o fato de que, desde o inicio, o objetivo era obter a “integragao”
dos indigenas a sociedade colonizadora e, de maneira gradativa, incorpora-los a
“‘comunh&o nacional”.

Por essas razdes, a politica indigenista do Estado foi caracterizada, conforme
aponta Garnelo (2012), por uma constante interven¢éo do poder publico no modo de
viver de tais populacdes, tendo por objetivo a inser¢cdo dos povos indigenas a

sociedade tradicional. Sobre o tema, referida Antropdloga e Sanitarista afirma que:

Essa politica tinha como base o pressuposto de que paulatinamente os
indigenas deixariam de existir como grupos culturalmente diferenciados.
Porém, o passar dos anos mostrou que tal presuncéo era infundada, pois,
longe de desaparecer, as sociedades indigenas tiveram grande crescimento
demografico, mostram grande vitalidade cultural e ampliaram suas pautas
de reivindicacdo por direitos ligados a diferenciacdo étnica. (GARNELO,
2012, p. 19).

Por intermédio da leitura de obras de antropélogos, sociologos, sanitaristas e
estudiosos do direito indigena, pretende-se ampliar o entendimento do contexto dos

direitos dos povos indigenas, notadamente a partir da promulgagédo da Constituicdo
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Federal de 1988, refletindo sobre as relacbes construidas entre o
portugués/brasileiro e os indigenas ao longo do tempo, as quais foram erigidas com
base da dicotomia uniformizacao/diversificacdo, ou, no entendimento de Evangelista
(2004), por meio da uniformizacdo do que é diverso, caracteristica intrinseca ao

processo de colonizagao.

21 Os indios do Brasil de 1500 e o sistema colonial

Segundo Magalhdes (2000), a chegada dos europeus & Ameérica ocasionou
um choque entre duas formas de sociedade totalmente diversas, com aspectos

culturais e valores muito distintos, uma vez que:

A Europa dos séculos XV e XVI possuia um imaginario simbdlico repleto de
crencas ligadas ao maravilhoso. Seu mundo era entdo restrito a uma
pequena porcdo do globo, ja que grande parte deste era desconhecido, o
que permitia uma série de especulacdes. (MAGALHAES, 2000, p. 74).

A ocupacao do territorio brasileiro pelos portugueses modificou de maneira
abrupta, e para sempre, a forma de viver das populacdes nativas, bem assim as
manifestacdes culturais e maneiras de sobrevivéncia de tais povos. Sobre o assunto,
Domingues (2017, p. 53-54) observa que “a nog¢ao de propriedade sobre a terra e a
natureza de modo geral coloca dois mundos distintos em rota de colisdo, duas
epistemologias diferentes que passam a se digladiar”.

De um lado, os colonizadores e toda a sua sanha pela busca de riquezas; do
outro, as populacdes amerindias que habitavam as terras acidentalmente
“conquistadas” pelos portugueses (para nao dizer invadidas), os quais acreditavam
inicialmente se tratar das “indias”.

Segundo registros historicos, as populacdes indigenas que habitavam o Brasil
a época portaram-se de inicio de maneira surpreendente e curiosa, acreditando
tratarem-se de divindades aqueles que atracaram seus navios na costa brasileira,

conforme esclarece Domingues (2017):

[...] a davida dos nossos antepassados em relagcdo aos invasores
portugueses nunca foi em relagdo a humanidade ou ndo deles, mas em
relagdo a sua divindade ou ndo, talvez por isso tenham sido tdo bem
recebidos inicialmente na costa brasileira, sobretudo pelos parentes tupi que
a ocupavam. (p. 54).
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Também acerca da receptividade dada pelos indigenas aos europeus quando

de sua chegada, Darcy Ribeiro aponta que:

Os indios percebem a chegada do europeu como um acontecimento
espantoso, s6 assimilavel em sua visdo mitica do mundo. Seriam gente do
sol, o criador — Maira —, que vinha milagrosamente sobre as ondas do mar
grosso [...]. Provavelmente seriam pessoas generosas, achavam os indios.
Mesmo porque, no seu mundo, mais belo era dar que receber. (RIBEIRO,
D., p. 42, 1995).

Contudo, a surpresa e duvida também existiam por parte dos europeus, 0S
quais ndo sabiam onde haviam chegado, uma vez que pretendiam chegar as
“Indias”, e ndo ao territério desconhecido em que atracaram suas caravelas.

Sobre o tema, Manuela Carneiro da Cunha, ao citar o Filésofo Tzvetan

Todorov, relata que:

[...] os navegadores pensaram que haviam atingido o paraiso terreal: uma
regido de eterna primavera, onde se vivia comumente por mais de cem
anos em perpétua inocéncia. Deste paraiso assim descoberto, 0s
portugueses eram o novo Addo. A cada lugar conferiram um nome —
atividade propriamente adamica — e a sucessdo de nomes era também a
cronica de uma génese que se confundia com a mesma viagem. A cada
lugar, o nome do santo do dia: Todos os Santos, Sdo Sebastido, Monte
Pascoal. Antes de se batizarem os gentios, batizou-se a terra encontrada.
De certa maneira, dessa forma, o Brasil foi simbolicamente criado. Assim,
apenas nomeando-o, se tomou posse dele, como se fora virgem
(TODOROV, 1983, apud CUNHA, 2012, p. 08)

O francés Jean de Léry, missionario calvinista que participou do projeto
denominado “Franca Antartica”, em 1555, que objetivava a dominacao francesa do
Brasil e a exploracdo de suas riquezas, assim descreveu os indigenas da etnia
Tupinambd, que habitavam a época o territério onde atualmente se encontra o

Estado do Rio de Janeiro:

Direi, inicialmente, a fim de proceder com ordem, que os selvagens do Brasil,
habitantes da América, chamados Tupinambas, entre os quais residi durante
guase um ano e com 0s quais tratei familiarmente, ndo sdo maiores nem
mais gordos do que os europeus; sdo, porém mais fortes, mais robustos,
mais entroncados, mais bem dispostos e menos sujeitos a moléstias,
havendo entre eles muito poucos coxos, disformes, aleijados ou doentios.
Apesar de chegarem muitos a 120 anos,(sabem contar a idade pela lunacéo)
poucos sdo os que na velhice tém os cabelos brancos ou grisalhos, o que
demonstra ndo sé o bom clima da terra, sem geadas nem frios excessivos
gue perturbem o verdejar permanente dos campos e da vegetacdo, mas
ainda que pouco se preocupam com as coisas deste mundo. E de fato nem
bebem eles nessas fontes lodosas e pestilenciais que nos corroem 0s 0Ss0s,
dessoram a medula, debilitam o corpo e consomem o espirito, essas fontes
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em suma que, nas cidades, nos envenenam e matam e que Sdo0 a
desconfianca e a avareza, 0s processos e intrigas, a inveja e a ambicao.
(LERY, 1961, p. 91).

No tocante a legislacdo colonial, tem-se que, tendo em vista a visao tida dos
povos nativos pelos europeus, esta pautou-se desde o inicio em uma politica
integracionista, visando a incorporacao dos indigenas a sociedade tradicional que se
estruturava paulatinamente na Colonia.

Com a substituicdo dos costumes tradicionais dos povos amerindios pelos
dos europeus, objetivava-se a incorporacdo de suas populacbes a sociedade
brasileira colonial que estava sendo construida, onde a méo de obra de tais povos
seria muito Gtil para o progresso econdmico. Tinha-se, dessa forma, uma visédo
integracionista dos povos indigenas com um viés, sob a Gtica capitalista, utilitarista.

A partir dessa politica integracionista do Brasil colbénia, os indigenas eram
classificados em dois tipos: os aliados, que ndo se opunham a colonizacédo e eram
“‘mansos”, e 0s inimigos, os quais eram arredios as ag¢des portuguesas, sendo que
para cada grupo havia um tratamento totalmente diverso.

O tratamento diferenciado dado a tais categorias de indios é salientado da

seguinte forma por Evangelista (2004):

[...] os primeiros amigos e aliados, e os segundos inimigos ou bravos. Os
primeiros sdo, essencialmente, aqueles que foram descidos e participam do
aldeamento, ou ainda, aqueles que, mesmo em suas aldeias, celebraram
pacto com a Coroa e por isso sdo recrutados e servis a mesma em
momentos de guerra. A estes a Coroa concede liberdade durante todo o
periodo colonial. [...] Os segundos sdo aqueles que nao se submeteram as
regras da colénia e resistem a aproximacdo dos brancos e
consequentemente da Coroa. A esses era possivel sua escravizacéo pelos
colonos ou até mesmo sua exterminacdo com anuéncia da Coroa.
(EVANGELISTA, 2004, p. 13-14).

A ideia do indio selvagem e pagao, inimigo da Coroa que se negava a ser
catequizado e a “colaborar” com os colonizadores, trouxe ao Brasil uma pratica
medieval denominada “guerra justa”, em que o0s missionarios e colonizadores
poderiam aprisionar e até mesmo escravizar indigenas que se opusessem a ser
evangelizados, fossem “bravios”, atacassem colonos ou fossem antropofagos, isto €,
canibais (AMANTINO, online).
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A configuracdo de tais situagbes, contudo, ndo era objeto de qualquer
“‘julgamento imparcial”, sendo facilmente manipulavel e utilizada para obter mdo de
obra escrava e desocupar as terras habitadas pelos indigenas.

Assim, a pretexto de “civilizar” os indigenas resistentes, os portugueses
conseguiam mao de obra gratuita (escrava) e dominavam os territorios e riquezas
das populagbes aprisionadas, possuindo um objetivo de cunho essencialmente
comercial, o qual impulsionava praticas dessa natureza.

Ao comentar acerca das guerras justas no periodo colonial, Freire (2006)

apontou que:

A legislagdo sobre guerras justas, originaria do direito de guerra medieval
(Thomas, 1982), foi instrumentalizada no séc. XIV em Portugal. Era uma
doutrina que autorizava a Coroa e a Igreja a declararem guerra aos pagaos.
Este direito foi limitado a autoridade real no séc. XVI (idem). Nessa época, a
existéncia de costumes bérbaros e o impedimento a propagacéo da fé ja
ndo bastavam para a declaracdo de uma guerra justa, decretada quando
havia impedimentos ao comércio e a expansao do projeto territorial colonial.
Os indios que se tornariam aliados (chamados de “mansos” ou “cristdos”)
eram aqueles trazidos de suas aldeias através de descimentos,
deslocamentos “forgados”, “compulsérios” (Alencastro, 2000:119), e
novamente aldeados proximos a povoagdes coloniais. Ai eram catequizados
e civilizados, tornando-se “vassalos d’El Rei”. (p. 36-37)

No tocante a esse periodo, o manuscrito de Frei Vicente do Salvador,
finalizado em 1627 e publicado pela Fundacédo Darcy Ribeiro em 2014 na Colecédo
Biblioteca Béasica Brasileira, foi o primeiro livro a oferecer uma interpretacéo
sistematica da “histéria do Brasil”.

Nesse sentido, Fausto (2001b) defende que o primeiro livro de histéria do
Brasil foi, de fato, o escrito em 1627 por Frei Vicente do Salvador, padre franciscano
nascido na Bahia em 1560 e que era filho de um escudeiro portugués que veio para
o Brasil em busca de fortuna, no inicio da colonizacao.

Conforme apresentado na referida obra, os indigenas eram vistos como
povos hostis, que “s6 se distinguem em serem uns mais barbaros que outros (posto
que todos o sdo assaz)’ (SALVADOR, 2014, p. 41). Reproduzindo a ideia tida pela
sociedade colonial & época acerca dos indigenas, identificando-os como pagéaos e

hostis, Frei Vicente do Salvador afirma em seu livro que:

[...] também carecem de fé, de lei e de rei. [...] Nenhuma fé tém, nem
adoram a algum Deus; nenhuma lei guardam ou preceitos, nem tem rei que
Iha dé e a quem obedecam, sendo é um capitdo, mais para a guerra que
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para a paz, o qual entre eles é o mais valente e aparentado. (SALVADOR,
2014, p. 42).

Nesse periodo da historia brasileira, os “indios bons” eram aqueles que se
permitiam ser catequizados e ndo se rebelavam contra os interesses da Coroa.

Frei Vicente, relatando a sociedade da época e os costumes indigenas,
também ressaltou aspectos positivos relativos a tais povos, especialmente quando
descreve que “sem terem caixas nem fechadura, e os ranchos sem portas, todos
abertos, séo tdo fiéis uns aos outros que ndo had quem tome ou bula em coisa
alguma sem licenca de seu dono” (SALVADOR, 2014, p. 46).

Ribeiro (2014), ao elaborar o Prefacio do referido livro de Frei Vicente do
Salvador, bem sintetizou o contexto social vivenciado quando da elaboragéo da obra
e a sua contribuicao histérica:

[...] como a valorizagdo do indio convertido e aculturado, a distingdo entre
aqueles que se integraram a terra e 0os outros que nao a valorizaram, a
exaltagdo a Caramuru, ‘0 que conservou a posse da terra tantos annos’ e
aproximou Tomé de Sousa ao gentio, ‘fazendo-o servir aos brancos’ ou,
ainda, a excec¢do concedida a D. Jodo lll, que deu inicio ao povoamento —
conferem ao livro um status especial. Nao propriamente o de articulador dos
interesses fiscalistas do Estado portugués, mas o de arquiteto de uma
profunda reorganizacdo, em bases politico-teolégicas, desse mesmo
Estado. Discurso articulador de um grande ‘Império catdlico’, cujo centro
ndo fosse nem Lisboa, nem Madri, mas a cidade brasileira de Salvador.
Discurso de um projeto ousado imaginado para o Brasil e Portugal, que, tal
como o livro na época em que foi escrito, ndo aconteceu. (p. 33)

Existiam no Brasil colénia leis referentes as questdes locais e aos indigenas,
sendo que as legislacdes atinentes aos indios variavam conforme estes fossem
aliados ou inimigos da Coroa. Sobre o assunto, Pacheco de Oliveira e Freire (2006,
p. 36) aduzem que “eram poucas as leis nas quais ndo ocorriam tais distingdes.
Como exemplos, temos as leis de 20/3/1570 e 24/2/1587, em que o rei de Portugal
estabeleceu quais indios podiam ser transformados em cativos ou nao”.

Como dito anteriormente, existia no periodo colonial a possibilidade de
aprisionamento e escravizagdo dos indigenas “hostis” por meio das chamadas
“guerras justas”, que se baseavam em leis que consideravam determinadas praticas
barbaras e justificavam tal medida, a exemplo do canibalismo, paganismo,

poligamia, dentre outros.
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Apesar de ndo se saber precisamente qual a popula¢édo do Brasil & época da
chegada dos portugueses em 1500, ha algumas obras que estimam tal populagéo, a
exemplo de Black (1994, p. 63), que apresenta 0s seguintes dados:

A populacao indigena do Brasil foi estimada em cerca de quatro milhdes de
pessoas em 1500 (Denevan, 1976); em 1970 os seus descendentes diretos

perfaziam menos de cem mil individuos (Akerren et. al., 1970) — uma
reducédo da ordem de 99%.

Ao se considerar a estimativa como referéncia, na contramao da populacéo
da “sociedade tradicional” brasileira, que, passados mais de 500 anos, cresceu de
forma exponencial, os povos indigenas atualmente sdo uma fracdo do que
representavam no passado, quando habitavam terras legitimamente suas, povos
estes que, hoje, lutam para verem demarcadas glebas territoriais visando apenas
uma vida com dignidade e preservacao de seus valores e cultura centenarios.

Além das “guerras justas”, epidemias de variola, sarampo, coqueluche,
catapora, tifo, difteria, gripe, peste bubbnica, e malaria ocasionaram a morte de
milhares de indios a época da colonizacdo, seja pela auséncia de tratamentos de
saude adequados e o abandono da Coroa, que Ihes deixava morrer a mingua, seja
pela auséncia de imunidade a tais moléstias por parte dos indigenas.

Sobre o assunto, Cunha observa que:

O sarampo e a variola, que entre 1562 e 1564 assolaram as aldeias da
Bahia, fizeram os indios morrerem tanto das doencas quanto de fome, a tal
ponto que os sobreviventes preferiam vender-se como escravos a morrer a
mingua [...] (CUNHA, 2012, p. 15)

Dessa forma, tem-se como grandes fatores do exterminio indigena as guerras
provocadas contra aqueles considerados hostis e suas consequéncias, tais como a
fome ocasionada pela fuga para locais desconhecidos e as doengas que acometiam

tais populagdes, conforme conclui Cunha:

Mas ndo foram sé os micro-organismos 0S responsaveis pela catastrofe
demografica da América. O exacerbamento da guerra indigena, provocado
pela sede de escravos, as guerras de conquista e de apresamento em que
os indios de aldeia eram alistados contra os indios ditos hostis, as grandes
fomes que tradicionalmente acompanhavam as guerras, a desestruturacao
social, a fuga para novas regides das quais se desconheciam os recursos
ou se tinha de enfrentar os habitantes [...], a exploracdo do trabalho
indigena, tudo isso pesou decisivamente na dizimacdo dos indios. (CUNHA,
2012, p. 15)



26

Para os indigenas que se “alinharam” aos interesses mercantis portugueses,
0s primeiros anos de colonizacdo foram menos tragicos, uma vez que, em troca
especialmente de pau-brasil, conseguiam fazer escambo com os europeus de
objetos que ndo possuiam, a exemplo de foices, machados e facas.

Contudo, com a expanséo dos interesses comerciais portugueses, que nao se
limitavam mais apenas a extracdo de madeira, a Col6nia modificou os interesses
relativamente aos indigenas, enxergando-os como mao de obra para as empresas

instaladas, vez que:

N&o eram mais parceiros para escambo que desejavam os colonos, mas
mao de obra para as empresas coloniais que incluiam a prépria reprodugéo
da mao de obra, na forma de canoeiros e soldados para 0 apresamento de
mais indios: problema estrutural e ndo de alguma indole ibérica. (CUNHA,
2012, p. 18)

O tratamento dado aos indigenas a época foi eminentemente integracionista e
utilitarista, ndo havendo interesse em sua cultura, habitos e tradicbes, mas téao
somente em apossar-se de suas terras e utilizar a sua mao de obra.

Sobre esse periodo, Evangelista (2004) observa que as questdes indigenas
ficaram circunscritas a distribuicdo de terras por meio de um processo de
aculturacdo imposto a tais populagdes:

O reconhecimento de inexisténcia de comunidades indigenas, a partir de
uma graduacdo de niveis de aculturagdo ou integragdo dessas

comunidades, serviria de justificativa para extingdo de aldeias e
incorporacgdo dessas terras as provincias. (EVANGELISTA, 2004, p. 19)

Nesse processo de busca por novas terras e riquezas, ha, também, a
interiorizacdo da colonizacdo, o que gerou conflitos entre os colonizadores e 0s
indios mais isolados, inclusive no territério onde atualmente esta situado o Estado do

Tocantins, especificamente na regido da llha do Bananal, onde:

A coalizdo de Karaj4, Xerente e Xavante em Goias, que em 1812 destruiu 0
recém-fundado presidio de Santa Maria no Araguaia, € um exemplo da
amplitude que podia alcancar a politica indigena em seu confronto com os
recém-chegados. (CUNHA, 2012, p. 23).

Dada a necessidade de expansao territorial e busca por novas riquezas,

houve a criacdo de novos mecanismos de inser¢cdo dos povos indigenas a cultura
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tradicional nacional, a exemplo de um internato de crian¢as indigenas construido

proximo ao rio Araguaia. Sobre o assunto, é importante ressaltar que:

A legislacéo indigenista no inicio do século em pauta, até pelo menos 1845
guando é promulgado o Regulamento das Missdes, é quase inexistente,
preenchida apenas por uma legislacdo pontual e flutuante, carregada por
uma politica de terras. Esse regulamento € o Unico documento geral do
Império. Uma mudanca perceptivel nesse periodo sé ird acontecer em 70
com a criagao do internato de criangas indigenas no rio Araguaia. Sdo duas
as consequéncias da criagdo do internato: primeiro, possibilitava o
adestramento de um contingente de interpretes, e segundo, seria o
abandono da existéncia de aldeamentos, supondo a assimilagéo dos indios.
(EVANGELISTA, 2004, p. 20).

Havia a época uma relagdo muito estreita entre a religido e o poder colonial,
pois adotava-se o0 sistema do padroado, segundo o qual o rei exercia iniUmeras
funcdes de ordem religiosa, com 0 compromisso de patrocinar a Igreja e evangelizar
as colbnias conquistadas.

Nesse contexto, Portugal detinha apenas duas formas de incluir a populagao
indigena na sociedade que estava a se formar: por meio de atos violentos praticados
pelos apresadores de escravos nas denominadas guerras justas ou pela
catequizacao levada a efeito pelos missionarios, havendo assim forte necessidade
da atuacao dos jesuitas nesse processo de “civilizagao”.

Dada a sua relevancia, o papel dos missionarios no Brasil colénia sera
analisado de maneira mais detalhada no tépico a seguir, onde se dissertara sobre a
atuacdo dos jesuitas no povoamento do Brasil e na catequizacdo dos indigenas

brasileiros.

2.2 As acOes missionarias dos jesuitas

Como dito anteriormente, em troca da propagacao da fé cristd as populagdes
das terras recém-conquistadas, foi adotado por Portugal o regime do padroado, por
meio do qual a Igreja Catolica concedeu ao rei poderes eclesiasticos, tornando-o,
além de soberano que ja o era, também um chefe religioso.

A catequizacdo dos indios foi exercida pelos missiondrios jesuitas, 0os quais
tinham o papel de evangelizar os povos nativos, propagando a fé cristd, o que se

dava por meio de métodos pedagdgicos elaborados com a ajuda de intérpretes.
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O trabalho desenvolvido pelos missionarios no Brasil colonial pode ser
sintetizado da seguinte forma:

Do séc. XVI a meados do séc. XVIII, o trabalho catequético pode ser
dividido em ciclos litordneo, sertanejo e maranhense (Hoornaert et al.,
1979). Entre as principais caracteristicas da agcdo missionaria no litoral
citamos:

— O esforco para o dominio da lingua tupi, instrumento essencial para a
conquista e a reducao dos indios em aldeamentos.

— O desenvolvimento da técnica de catequese a partir da instalacao de
colégios jesuitas, permitindo o estabelecimento de um “sistema de
aldeamento” (definicho de normas de trabalho, convivéncia, costumes,
legislag&o interna, ritos e festas sacras).

— A polarizagdo em defesa da liberdade dos indios em varios momentos,
guando predominou o espirito missionario dos jesuitas diante dos interesses
comerciais do sistema colonial.

— A submisséao de ordens religiosas (como os franciscanos e os carmelitas)
aos projetos de expanséao do sistema colonial, endossando “guerras justas”
e a escravidao indigenas. Os franciscanos do nordeste participaram de
bandeiras de preacdo de indigenas e da guerra contra os indios Potiguara
em 1585 (Hoornaert et al., 1979:54-55) (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE,
2006, p. 48)

Inicialmente, todo o sustento dos missionarios era realizado por meio de
repasses feitos pela Coroa, nos termos do sistema de padroado adotado,
dependéncia esta que, contudo, foi paulatinamente sendo extinta em razdo da
realizacdo de producdo agricola nas terras dadas pela Coroa aos missionarios,
substituindo-se os proventos fornecidos pela Coroa pelos recursos advindos do
trabalho indigena na agricultura desenvolvida (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE,
2006).

Conforme observa Fausto (2001b), embora se posicionassem como
contrarios a escravizacdo dos indigenas, os jesuitas organizavam expedicfes
periédicas de “descimento”, processo que tinha por objeto retirar os indios que
comumente viviam no alto dos rios para aldeias situadas mais proximas dos
estabelecimentos portugueses, originando desse fato a expressao “descimento”.

A necessidade de proximidade dos indigenas com tais centros urbanos devia-
se ao objetivo dos colonos de utilizar a méo de obra indigena nas plantagdes para
impulsionar o sistema mercantil, processo que ocasionou severas consequéncias as

populacdes indigenas, consoante aponta Fausto:
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O trabalho dos missionéarios acabou tendo efeitos semelhantes a atividade
dos escravizadores — apesar de eles defenderem a liberdade do indigena. O
deslocamento de populacdes inteiras fazia desmoronar os sistemas sociais
nativos e contribuia para o despovoamento do pais. Nas missées ou nas
lavouras, catequizados ou escravizados, os indios se tornavam presas
faceis de doencas como a variola, o sarampo e a gripe. (FAUSTO, 2001b,
p. 61).

Dada a independéncia econémica dos missionarios advinda da agricultura, e
observando que estava surgindo um poder paralelo dentro da Colbnia, exercido
pelos jesuitas por meio de suas missdes, em meados do século XVIII o Ministro
portugués Marqués de Pombal adotou uma politica que considerava os jesuitas
como inimigos da Coroa, acusando-os de objetivarem constituir um novo estado
dentro do Brasil, ameacando a seguranca do pais, tendo havido a expulsdo dos
referidos religiosos do territério brasileiro em 1759 (REZENDE, 2006).

Contudo, tendo em vista a necessidade de garantir a seguranca dos extensos
territérios da fronteira amazbnica brasileira, pouco povoado e alvo de interesses
internacionais em suas riquezas, a partir de 1870, jA no Império, estimulou-se
novamente a atuacado dos missionarios no povoamento do Brasil (REZENDE, 2006).

Ocorre que o avanco colonizador portugués sobre os territorios indigenas
ocasionou a reacao de indios considerados nocivos pelos colonos e missionarios, 0s
quais sofriam maus tratos e eram escravizados. Diante de um contexto de
exploracdo de sua méo de obra e tentativa de aculturacdo, os indigenas
desertavam, afugentando-se em aldeias na floresta e, a fim de defender-se dos
ataques e tentativas de aprisionamento, adotavam taticas de emboscada, atacando
tropas de colonos que se aproximassem de suas terras (PACHECO DE OLIVEIRA;
FREIRE, 2006).

A participacao dos missiondrios na busca pela evangelizacdo indigena teve

forte influéncia na vida e cultura de tais populagdes, conforme observa Castro:

Como se sabe, as antigas missdes que estdo na origem de tantas cidades,
vilas, vilarejos e arraiais do interior do Brasil foram os lugares privilegiados
dessa fabricacao do componente indigena do “povo brasileiro”, ao sintetizar
os célebres indios genéricos, os indios de aldeamento, catecimenos do
sacramento estatal da transubstanciacéo étnica: a comunhao nacional [...].
(CASTRO, 2006, p. 06).

Dessa forma, a alegada supremacia cristd em relacdo aos costumes dos
povos nativos, considerados pagaos e “degenerados”, justificava a atuagdo dos

missionarios no sentido de modificar os seus habitos e cultura, bem como os
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autorizava a realizar a integragcdo dos indigenas a sociedade colonial, o que gerou
conflitos, mortes e extingao de populacées que foram “civilizadas” pela forte pressao

aculturativa exercida pelos jesuitas.

2.3 A Comissao Rondon e o regime tutelar

No século XX, ap0s a guerra do Paraguai (1865-1870), o governo do império
brasileiro implementou diversas medidas com o intuito de defender e ocupar a
extensa regido amazonica, sobretudo a fronteira oeste do pais, considerada a mais
fragil (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006).

Nesse sentido, a fim de controlar as fronteiras e povoar o territorio, 0 governo
imperial deu inicio a instalacdo de postos militares e a criacdo de vilas e povoados,
para que houvesse a realizacdo de atividades econdmicas locais.

Com o objetivo de viabilizar o povoamento e a protecdo das fronteiras,
inicialmente houve a instalacdo de linhas telegraficas ligando os centros urbanos as
regides longinquas do hoje Estado de Mato Grosso, processo este que se iniciou no
Império e continuou durante a Republica (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006).

Destacou-se nesse processo de instalacdo de telégrafos o militar Candido
Rondon, o qual atuou na “Comissédo Construtora da Linha Telegrafica de Cuiaba ao
Araguaia” a partir do ano de 1890, que, sob a orientacdo do Major Gomes Carneiro,
aprendeu a coordenar as atividades dos trabalhadores e a comunicar-se com 0s
indigenas de maneira pacifica, evitando conflitos (BIGIO, 2003).

Em um contexto ambiental bastante adverso, com a propagacdo da malaria,
variola e a insalubridade decorrente da auséncia de estrutura das areas
desbravadas, sob a lideranca de Candido Rondon conseguiu-se instalar 2.268
quildbmetros de linhas telegréficas, bem como fez-se a abertura de indmeras
estradas e cartografou-se uma extensa area territorial (PACHECO DE OLIVEIRA;
FREIRE, 2006).

Destacou-se nesse contexto a desenvoltura de Rondon no contato com 0s
indigenas, que, diferentemente do modo de agir dos colonos e missionarios,
defendia a ndo utilizacdo da forca e a realizagcdo de um contato de paz, mantendo
uma posicao defensiva até obter a confianga dos povos nativos.

A aproximacao realizada por Rondon se dava da seguinte forma:
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Ao se basear em nogdes militares, a estratégia de Rondon e seus
colaboradores era proceder a “um grande cerco de paz’ dos povos Indios
Kubenkrangnoti (Kayapd) armados pelo sertanista Francisco Meirelles (rio
Iriri/PA, 1957). Acervo Museu do indio 117 indigenas (Souza Lima, 1995),
apresentando-se como seu interlocutor principal e de confianca. Adotavam-
se, entdo, as seguintes técnicas de atracdo e pacificacdo: 1 A turma de
atracdo deveria ser constituida por trabalhadores esclarecidos. 2 O chefe da
equipe deveria ser um individuo experimentado no trato com os indios. 3
Era necessaria a participagdo de varios indios do mesmo tronco linglistico
dos indios arredios para trabalharem como guias e intérpretes. 4 A equipe
deveria instalar-se dentro do territério indigena. 5 Entre as primeiras
providéncias, seria construida uma casa protegida, além da plantacdo de
um rogado. 6 Era importante explorar as redondezas, conhecendo matas,
rios e tapiris. 7 Diante do ataque de indios hostis, exibir as armas de fogo e
até mesmo uséa-las (em tiros para o alto), evidenciando o poder de que
dispunha a equipe de atracdo, mas nunca usando-as contra os indigenas. 8
Armam-se tapiris com presentes e expdem-se 0s intérpretes pelas matas.
As trocas de presentes estabelecem a fase inicial da conquista: é o
“namoro”. 9 A partir do contato inicial, a conquista pode ser consolidada,
havendo confraternizacdo, ou se houver algum incidente grave, ocorrer o
colapso da equipe de atracdo (Erthal, 1992; Ribeiro, 1962). (PACHECO DE
OLIVEIRA; FREIRE, 2006, p. 116-117).

A partir do exitoso trabalho desenvolvido na instalagdo das Linhas
Telegraficas em Mato Grosso, Candido Rondon passou a defender a criacdo de um
orgao voltado a tutela das questdes indigenas, que, segundo ele, teria as seguintes

finalidades:

a) estabelecer a convivéncia pacifica com os indios; b) agir para garantir a
sobrevivéncia fisica dos povos indigenas; c) fazer os indios adotarem
gradualmente habitos “civilizados”; d) influir de forma “amistosa” sobre a
vida indigena; e) fixar o indio a terra; f) contribuir para o povoamento do
interior do Brasil; g) poder acessar ou produzir bens econébmicos nas terras
dos indios; h) usar a for¢ca de trabalho indigena para aumentar a
produtividade agricola; i) fortalecer o sentimento indigena de pertencer a
uma nacéo. (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006, p. 113)

A partir de tais ideias, foi criado em 20 de junho de 1910, por meio do Decreto
n° 8.072, o SPILTN (Servico de Protecdo aos indios e Localizacdo de Trabalhadores
Nacionais), a partir de 1918 somente Servico de Protecéo aos indios (SPI), o qual
tinha por finalidade prestar assisténcia aos povos indigenas e afastar a Igreja
Catolica da catequizacao de tais povos, tendo em vista o preceito de Estado nao
confessional (desvinculado da Igreja) inaugurado com a Constituicdo de 1891
(BRASIL, 1910, online).

Novamente sob um viés integracionista, o 6rgéo de tutela das populacdes
indigenas tinha por objetivo transformar os indios em trabalhadores nacionais, sob a

Otica de que a condigcdo de indio seria transitoria, existente somente enquanto ndo
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fosse exercido o papel civilizatério pelo governo republicano (PACHECO DE
OLIVEIRA; FREIRE, 2006).

Aproveitou-se a época o prestigio obtido por Candido Rondon no contato com
os indigenas e os métodos por ele adotados, mais humanistas, nomeando-0 como

primeiro diretor do 6rgao recém-criado:

Este era o periodo de penetragdo econdmica, onde se estava ampliando a
ocupacdo do territério brasileiro, e em consequéncia criando novas zonas
de tensdo entre indios e ndo indios. Ao governo era exigida agdo contra
inseguranca nos investimentos de colonizacdo destes novos espagos, como
também recuperar sua imagem no ambito internacional, apés denuncia de
massacre de indios em Viena, em 1908. O SPILTN contava com alguns
fatores favoraveis para a acéo que deveria desenvolver: a continuidade de
estratégias utilizadas, no contato com indios arredios, pela Comissao de
Linhas Telegréaficas; a experiéncia no sertdo de seus funcionarios; a
formacgao ideolégica ‘a luz da filosofia positivista e do movimento
republicano, por isso acreditavam na missao civica que a histéria lhes havia
reservado’; por serem militares em sua maioria representariam
simbolicamente a lei, ausente no sertdo; a reputacdo e prestigio que
desfrutava Candido Rondon. (EVANGELISTA, 2004, p. 21).

Contudo, embora contasse com o prestigio e experiéncia de Rondon, o SPI
NAo conseguiu atingir os objetivos que inicialmente haviam sido tragados, tendo sido
extinto e substituido pela Fundacéo Nacional do indio (FUNAI) por meio da Lei n°
5.371, em 05 de dezembro de 1967 (BRASIL, 1967b, online), a qual passou a ser o
orgdo responsavel pela tutela do Estado sobre os povos indigenas, mantendo-se,

assim, o regime tutelar.

2.4 Davisao de Darcy Ribeiro sobre as populacdes indigenas

No ano de 1952, a pedido da Organizacdo das Nacbes Unidas para a
Educacao, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO), Darcy Ribeiro deu inicio a uma extensa
pesquisa acerca de indios e brancos no Brasil, sendo que os resultados obtidos a
partir desse trabalho foram publicados no livro intitulado “Os indios e a Civilizagao: A
Integragcdo das Populagbes Indigenas no Brasil Moderno”, no qual o antropdlogo
analisou as relagcfes existentes entre varias sociedades indigenas e as frentes de
expansado da sociedade nacional, afirmando que este seria um estudo “[...] do
processo de integracédo das populagdes indigenas no Brasil moderno” (RIBEIRO, D.,
1968, apud COELHO, 2012, p. 165-166).
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Em 2001, Jodo Pacheco de Oliveira, antropologo e professor titular no Museu
Nacional, escreveu um capitulo dedicado a obra “Os Indios e a Civilizagéo”,
demonstrando que esse livro deveria ser inserido dentro de um conjunto seleto de
obras que constituem uma referéncia basica para o pensamento social brasileiro, ao
lado de classicos como “Casa-Grande & Senzala”, de Gilberto Freyre, e “Raizes do
Brasil”, do autor Sérgio Buarque de Holanda. Com relacdo ao estudo da mencionada
obra de Darcy Ribeiro para a compreensédo das populacdes indigenas brasileiras,

Pacheco de Oliveira afirma que:

Em termos de informacéo e sistematizacdo de dados, esse livro continua a
ser uma peca insubstituivel, referéncia obrigatéria para qualquer apreciacao
global da populagéo indigena brasileira. A compreensdo do processo de
transfiguracdo étnica, dos mecanismos de exclusdo atuantes na sociedade
brasileira, dos fatores extralocais, nacionais e internacionais, que interferem
e definem os limites da interacdo entre indios e brancos no Brasil,
continuam a ser diretivas importantes e atuais para a investigacao
antropolégica. (PACHECO DE OLIVEIRA, p. 421, 2001).

Em sua obra, Darcy Ribeiro dedicou-se a denunciar e pormenorizar as
dificuldades inerentes ao processo de incorporacéo do indio a sociedade nacional, 0
qual “[...] ndo resultaria na assimilagao do indio — como se esperava naquela época
—, mas na transfiguracdo étnica, processo pelo qual os diferentes grupos indigenas
perderiam suas peculiaridades culturais, transformando-se em ‘indios genéricos™
(GRUPIONI, 2001, p. 07). Sobre a transfiguracdo étnica, Darcy Ribeiro a conceitua
como sendo:

[...] o processo através do qual as populagdes tribais que se defrontam com
sociedades nacionais preenchem o0s requisitos necessarios a sua
persisténcia como entidades étnicas, mediante sucessivas alteragbes em

seu substrato biolégico, em sua cultura e em suas formas de relagdo com a
sociedade envolvente. (RIBEIRO, D., p. 13, 1986)

Na obra “O Povo Brasileiro: A Formagao e o Sentido do Brasil”, Darcy Ribeiro
também aborda o fenbmeno da transfiguracdo étnica, informando que ele é o
processo por meio do qual os povos, enquanto entidades culturais, nascem, se
transformam e morrem. Ao tratar da transfiguracdo étnica, Darcy Ribeiro aponta que
sdo quatro as suas instancias basicas, as quais podem ser simultaneas ou

sucessivas:

Primeiro, a biética, pela qual os seres humanos, interagindo com outras
forcas vivas, podem transfigurar-se radicalmente. E o caso das epidemias
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trazidas pelo europeu, pelo africano e pelo asiatico aos povos indenes das
Ameéricas, sobre os quais produziram imensa depopulacdo. [...] Uma
segunda instancia é a ecolégica, pela qual os seres vivos, por coexistirem,
afetam-se uns aos outros em sua forma fisica, em seu desempenho vital.
Exemplificaria esse caso a prépria introducdo do europeu, com sua
bicharada de vacas, bezerros, porcos, galinhas etc., que, disputando fatores
vitais com a populacdo autéctone, por um lado facilitam sua sobrevivéncia,
mas por outro lado podem ser fatais. [...] A terceira instdncia da
transfiguracédo étnica é a econdmica, que, convertendo uma populagdo em
condicdo de existéncia material de outra, em prejuizo de si propria, pode
leva-la ao exterminio. E o caso da escraviddo pessoal, que, desgarrando
uma pessoa de seu contexto vital para converté-la em mera forca de
trabalho a servigco de outrem, custa enorme desgaste humano. [...] Uma
Ultima instancia da transfiguracdo € a psicocultural, que pode dizimar
populacdes retirando-lhes o desejo de viver, como ocorreu com 0S povos
indigenas que se deixaram morrer por ndo desejar a vida que se lhes
ofereciam. Aqui tem também um papel capital o ethos ou orgulho nacional
de uma populacdo que, uma vez quebrado, a dissuade de lutar para
sobreviver na medida em que poderia fazé-lo. (RIBEIRO, D., p. 257-258,
1995).

Acerca do processo de integracdo dos indigenas pretendido desde o periodo
colonial, Tavares (2018) aponta que a denominada “civilizagdo” nunca conseguiu, ou
ao menos pretendeu, integrar, de fato, os indigenas, os quais permanecem até dias
atuais confinados em reservas e suscetiveis a morrer por doengas ou pela fome, ao
passo que aqueles que ingressaram no mundo dos “ndo-indios” ainda n&o sao
enxergados como brasileiros, mas tdo somente como indios, sempre como indios,
vinculando-se a essa terminologia toda a carga de preconceito e discriminacéo
enraizada no pais desde o Brasil colonia.

E envolta dessa triste realidade, que ja se mostrava patente nos anos 1960,
que Darcy Ribeiro elaborou sua obra mais importante sobre o tema indigena: “Os
indios e a Civilizagdo”, a qual foi publicada em 1970 apds uma profunda pesquisa
nos arquivos do SPI, criado por influéncia de Rondon (por quem Darcy sempre
demonstrou muita admiracgéo, inclusive dedicando referida obra literaria a ele).

Em seu livro, Darcy Ribeiro defende teses que destoam de tudo aquilo que
era retratado por antropologos e demais estudiosos dos povos indigenas a época,
pois, sobretudo no livro “Os indios e a Civilizacdo”, defendeu que durante o processo
de tentativa de integracdo do indigena no “mundo branco” nunca houve aculturagao
ou assimilagdo. O que ocorreu, na visdo do Antropodlogo, foi, em verdade, como dito
anteriormente, um processo de transfiguracdo étnica, isto €: os indigenas nao foram
assimilados e nem foram destruidos, eles tiveram gque se transfigurar para suportar a

uma cultura invasora, violenta e desagregadora.
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Darcy Ribeiro inovou ao tratar, de maneira descritiva, sobre a forma como os
povos amerindios foram se inserindo na vida nacional, utilizando, para esse fim, o
conceito da transfiguracdo étnica. Segundo o mencionado antropélogo (1986), as
diversas etnias que se espalhavam pelo territério brasileiro foram alcancadas por
uma poderosa etnia, que se encontrava em expansao, qual seja: a branca; e, a partir
do conflito surgido, as comunidades indigenas reagiram, cada uma a seu modo,
algumas resistiram por meio da luta, outras fugiram, e muitas, ndo conseguindo
suportar, deixaram-se “civilizar”.

Sobre o assunto, Darcy Ribeiro (1986) observa que cada uma das
comunidades indigenas procurou sobreviver por meio da definicdo de uma
estratégia de acordo com os direcionamentos dados por seus respectivos ancidaos. A
esse processo de criacdo de estratégias para a sobrevivéncia tendo por base a
sabedoria das comunidades, por intermédio dos conselhos dos ancidos, Darcy
Ribeiro denomina transfiguracao.

Segundo o citado antropdlogo, o processo de transfiguracdo étnica se daria
em dois niveis: o primeiro por meio do enfrentamento entre duas populacées
diferentes que se mesclam e se contagiam, realizando, por assim dizer, um legitimo
encontro (1986). O segundo nivel, por outro lado, que se amolda ao ocorrido no
Brasil, ocorre quando ha o enfrentamento entre sociedades distintas, em que uma
delas é evolutivamente devastada, mas possui coesdo interna, e a outra, por ser
mais “avangada”, acaba dominando, ocorrendo, pois, ndo um encontro cultural, mas
o controle de uma sociedade com relacdo a outra.

No decorrer do processo de ocupacdo do territorio brasileiro pelos
portugueses, o qual € marcado pela violéncia, 0s europeus, ao se portarem como
sociedade dominante, acabaram por se consolidar como a sociedade nacional,
atuando fortemente com relacdo as comunidades nativas e modificando todo o modo
de vida destas. Nao ocorreu, por parte dos colonos (e ainda permanece assim nos
dias atuais), uma preocupacdo em entender o modo de vida de cada etnia, o que
houve foi uma intensa dominagao e tentativa de destruicdo daquelas culturas.

Fragmentadas e sem uma tradicdo de unidade, vez que divididas no territorio
nacional em centenas de etnias com costumes e estruturacdo social diversas, as
comunidades indigenas foram, cada uma de uma forma, encontrando elas mesmas

o seu modo de resistir. Os indigenas acabaram se transformando, nas palavras de
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Darcy, em “indios genéricos”, a cada dia mais semelhantes uns com os outros, sem
entenderem o processo de dizimagé&o cultural em andamento.

Em suas aldeias e submetidos ao controle do Estado, os indios passaram a
se ver inseridos em uma outra economia, de viés nacional, que divergia por
completo da economia tribal a que estavam acostumados, de natureza de
subsisténcia. Nao bastasse isso, o indigena que optou por adentrar no “mundo
branco” acabou por ndo ser aceito, pois levava consigo uma marca (TAVARES,
2018).

Darcy Ribeiro, ao versar sobre o sistema econdmico, salienta que:

[...] € o carater capitalista do sistema econdmico vigente e a ordenacéao
sécio-politica a ele correspondente que lanca a sociedade nacional contra
as etnias tribais. Sdo também essas caracteristicas que a fazem incapaz de
implantar-se, de operar e de crescer em &reas onde sobrevivam grupos
indigenas sem condena-los a desagregacédo e a extincdo. (RIBEIRO, D., p.
371-372, 1986)

Ao escrever “Os indios e a Civilizagéo”, Darcy Ribeiro objetivava contribuir
para a busca de formas mais justas e adequadas de relacionamento com o0s
indigenas, possibilitando uma interacdo capaz de permitir aos povos indigenas a sua
sobrevivéncia e um destino melhor do que o existente a época em que escreveu sua
obra. Para isso, referenciado Autor enuncia que, enquanto perdurar o sistema

aplicado com relacdo aos povos indigenas,

[...] o indigena s6 poderd sobreviver se lhe for assegurado um amparo
especial, compensatério de suas caréncias, para a livre interagédo dentro do
ambiente conflitivo, impessoal e brutalizador das economias mercantis
privatistas. Esse mesmo amparo compensatorio, porém, importa para o
indio num agravamento de suas condicbes de desajustamento social e
psicoldgico. (RIBEIRO, D., p. 372, 1986)

Quando se refere & Fundacdo Nacional do indio (FUNALI), 6rgdo até os dias
atuais responsavel pela tutela dos direitos indigenas em ambito nacional, Darcy

Ribeiro, prevendo a ineficacia que permearia referido 6rgado no futuro, salientou em

sua obra “Os indios e a Civilizacdo” que:

[...] mais graves ainda do que as violéncias e os desalojamentos, podem vir
a ser os efeitos das novas diretrizes econdmicas e assistenciais adotadas
pelo 6rgdo oficial que substituiu o Servico de Protecdo aos indios: a
Fundacdo Nacional do indio. [...] A que conduzird esta nova politica de
espirito empresarial, num 6rgdo que ja ndo se inspira na ideologia
indigenista de Rondon e que também ja ndo conta com nenhum antrop6logo
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em seus quadros? E de se temer que os indios terdo de suportar tempos
ainda mais adversos. (RIBEIRO, D., p. 06, 1986)

Para Darcy (1986, p. 07), a grande extensdo territorial, bem assim a
desigualdade de desenvolvimento das suas varias regifes, transformaram o Brasil
em um pais de violentos contrastes, ocasionando que tribos indigenas virgens de
contato com a civilizacdo sejam contemporaneas de grandes metrépoles modernas,
na medida em que, “aquilo que para o Brasil litoraneo é a histéria mais remota, s6
registrada nos documentos da colonizagao, para o Brasil interior é crénica atual”.

No que toca a tematica da pacificacdo, Darcy enumera que:

[...] a obra de pacificagdo atende mais as necessidades de expansao da
sociedade nacional que aos indios. A obra de assisténcia, esta sim, é que
atendera as necessidades propriamente indigenas. [...] Pacificagbes
realizadas a custa de muitas vidas, de esfor¢o herbico para chamar novas
tribos & paz, conduziram seus executores a frustracdo, ao verificarem que a
sua vitéria era, afinal, a derrota dos seus ideais, que nem mesmo a posse
da terra era assegurada aos indios e que o convivio pacifico significava para
eles a fome, a doenca e o desengano. (RIBEIRO, D., p. 187, 1986).

O problema indigena, segundo o referido antropélogo, ndo pode ser analisado
fora dos quadros da sociedade brasileira, mesmo porque, consoante aponta, ele sé
existe onde e quando indios e nado-indios entram em contato. Em sendo assim,

surge

[...] um problema de interacéo entre etnias tribais e a sociedade nacional,
cuja compreensao é dificultada pelas atitudes emocionais que se tende a
assumir diante dele, tais como: 1. A atitude etnocéntrica, dos que concebem
os indios como seres primitivos, dotados de caracteristicas biologicas,
psiquicas e culturais indesejaveis, que cumpre mudar, para compeli-los a
pronta assimilacdo aos nossos modos de vida. Esta é a atitude tradicional
dos missionarios. [...] 2. A atitude romantica dos que concebem os indios
como gente bizarra, imiscivel na sociedade nacional, que deve ser
conservada em suas caracteristicas originais, quando mais ndo seja como
uma raridade que a nacdo pode dar-se ao luxo de manter, ao lado de
museus e dos jardins zooldgicos. Propugnam pelo estabelecimento de
“reservas” onde os indios sejam postos de quarentena, para que possam
viver livres de perturbacdes e servir, eventualmente, de amostra do que foi a
humanidade em eras pristinas. [...] 3. A atitude absenteista, dos que,
considerando inevitavel e irreversivel o processo de expanséo da sociedade
nacional sobre seu proprio territério, que a leva ao encontro de todos os
remanescentes das populacdes indigenas ainda isoladas e autbnomas,
postulam a inevitabilidade do contato, da deculturacdo e da desintegragéo
progressiva das culturas tribais, seguidas, necessariamente, da extingdo do
indio como etnia, e da incorporacdo dos remanescentes. Deste raciocinio
concluem que, estando os indios condenados a viver em condi¢cdes de
peniria e de ignorancia analogas as dos demais brasileiros pobres, de
diferente filiagdo racial ou cultural, devem receber idéntico tratamento
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porque somente juntos, indios e camponeses, se redimirdo, um dia, da
situacdo de miséria em que se encontram. (RIBEIRO, D., p. 194, 1986)

Assim € que, para Darcy Ribeiro (p. 204, 1986), o indigenismo brasileiro exige
medidas que resguardem o indio da extingdo e o0 preparem, pouco a pouco, para
interagir em igualdade de condigcdes com os demais brasileiros, sobretudo porque,
“apesar da copiosa legislagdo que Ihe diz respeito, o indio brasileiro, em face da lei,
é cidaddo por omisséo e tem uma situacdo juridica imprecisa, que da lugar a uma
série de problemas”. Sobre o tema, Grupioni (2001) afirma que a imagem de um
indio genérico, que vive nu nas matas, mora em ocas e tabas, cultua Tupa e Jaci e
fala tupi, ainda é predominante na sociedade brasileira, o que gera esse incorreto
tratamento.

Quanto ao modo de vida das populacdes indigenas antes da chegada dos
europeus, ha a ideia de que os indios viviam em paz entre si e em harmonia com a
natureza até a chegada dos portugueses, em 1500, quando, entdo, iniciou-se um
processo de exterminio resultante no desaparecimento de muitos povos e que
acabou por descaracterizar culturalmente os sobreviventes, ocasionando que estes
deixassem de ser indios, ndo em esséncia, mas no convivio em sociedade.

O encontro entre indios e brancos, no periodo da conquista e da consequente
colonizacdo, é relatado por Darcy Ribeiro na obra “O Povo Brasileiro: A Formagéao e
o Sentido do Brasil’, publicada em 1995. Especificadamente no capitulo
“‘Enfrentamento dos mundos”, o Antropdlogo reproduz este encontro sob a
perspectiva indigena, otica pouco utilizada, representada pelo olhar de Maira (Deus
Sol, o criador para os indigenas), tendo os indios, para o Autor, entendido os recém-
chegados colonizadores como “gente de seu Deus Sol”, os quais poderiam ser
“ferozes como pacificos, espoliadores ou dadores” (RIBEIRO, D., p. 42, 1995).

Verifica-se, no decorrer da mencionada obra, uma sintese de dados e relatos
decorrentes de textos de viajantes e de colonizadores. O “enfrentamento”, sob a
perspectiva indigena, mediado pela palavra de Darcy Ribeiro, € mostrado de forma
critica. No capitulo em referéncia, Darcy Ribeiro bem sintetiza as duas formas de
mundo vistas sob a 6tica dos indios e a dos europeus que atracaram Seus nhavios na

costa brasileira:

Para os indios, a vida era uma tranquila fruicdo da existéncia, num mundo
dadivoso e numa sociedade solidaria. [...] Para os recém chegados, muito
ao contrario, a vida era uma tarefa, uma sofrida obrigacdo, que a todos
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condenava ao trabalho e tudo subordinava ao lucro. (RIBEIRO, D., p. 47,
1995)

Permanece atualmente o pensamento que se tem com relacédo aos indigenas
no sentido de que eles pertencam a um todo uniforme, homogéneo, sendo que é
bastante comum quando se encontra alguém que foi a uma aldeia indagacdes do
tipo “o que eles comem”, “qual lingua falam”, “como séo as festas”, partindo-se da
ideia de que todos os povos sdo iguais, sem se considerar a intensa e rica
diversidade cultural existente em cada etnia brasileira.

Isso ocorre porque o Brasil ainda “ndo conhece a realidade indigena, e sabe
muito pouco a respeito dos indios e de suas sociedades, suas historias e seus
modos de vida. Sdo muitas as ideias equivocadas a eles associadas” (GRUPIONI,
2001, p. 10).

Fausto (2001a) sustenta que as populacbes humanas, no decorrer da historia
e conforme cada regido, organizaram-se de diferentes maneiras para prover as
necessidades béasicas de sobrevivéncia, reproduzir-se e dar sentido a sua
existéncia. Essa diversidade € fundamentada em uma caracteristica peculiar do ser
humano em relacdo aos demais seres vivos do planeta, qual seja: a flexibilidade
comportamental e o fato de que grande parte das atitudes e ideias humanas de
sobrevivéncia ndo esta determinada no codigo genético.

Nesse sentido, conforme a realidade se transforma, o homem busca novos
simbolos que possam traduzir o significado dessas novas realidades. Sobre esse
processo de evolucdo, Grupioni (2001) relata que o fato de consumir produtos de
origem industrializada, de adquirir novas técnicas e conhecimentos, ndo faz com que
uma comunidade deixe de ser indigena.

Para Grupioni (2001), os proprios indigenas possuem a consciéncia das
dificuldades de relacionamento na sociedade moderna e exigem, de diferentes
formas e em diversas esferas, novas formas de interacdo com o Estado e com os
segmentos da sociedade com o0s quais tém contato. Sobre o tema, referido

Antropélogo, Doutor em Antropologia Social, acrescenta que:

Outra ideia equivocada é que, ao aprender a falar portugués e a escrever,
ao utilizar produtos industrializados como panelas de aluminio, roupas,
relégios, gravadores e filmadoras, esses povos estariam deixando de ser
indios. As culturas indigenas ndo sdo paradas no tempo. Como todas as
culturas, vao se transformando em funcdo de novos acontecimentos e
novas situacdes. (GRUPIONI, 2001, p. 12).
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Durante a sua pesquisa, o Antropologo, Escritor e Politico brasileiro Darcy
Ribeiro testemunhou a morte de muitos indios e o desaparecimento de aldeias
decorrentes de doencas transmitidas pelos brancos, sobretudo o sarampo. Sobre o
assunto, Coelho (2012) destaca que o registro da viagem de Darcy Ribeiro, para
além de retratar a vivéncia indigena, tem, sobretudo, um carater politico, pois fez
uma denuncia as mas condi¢cdes dos postos indigenas, as situagbes de pobreza e
miséria vividas pelos indios e pelas populacdes de lugarejos e vilas igualmente
marginalizados.

De todo o exposto, pode-se perceber a importancia da reflexdo sobre os
indios realizada por Darcy Ribeiro, a partir de uma perspectiva do presente e do
passado, o qual se dedicou arduamente a analise cultural, histérica e social dos
povos indigenas.

Embora a sua obra literaria retrate a realidade vivenciada a época de sua
elaboracdo, as denuncias, 0s receios e as problematicas encontradas no
relacionamento entre indios e ndo-indios permanecem inalterados.

Para Darcy Ribeiro, somente a medida em que se reconhecer a diferenca
como valor positivo sera possivel atribuir aos indios um lugar efetivo e digno como
cidadaos brasileiros, onde uma plena cidadania serd concebida a partir de uma
construcgéao cultural plural (RIBEIRO, D., 1995).
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3 O DIREITO A SAUDE E O PAPEL DO PODER JUDICIARIO NA SUA
EFETIVACAO

Por meio da Constituicdo Federal de 1988 o legislador constituinte originario
erigiu o direito a saude ao patamar de direito fundamental social, informando que a
sua implementacgao constitui direito de todos e dever do Estado.

Contudo, nédo raras vezes o poder publico furta-se ao desempenho de seu
papel constitucionalmente assumido de oferecer politicas publicas de saude basica
aos cidaddos, o que exige o exercicio do direito de acesso a justica para o
questionamento da acdo/omissdo do Estado perante o Poder Judiciario.

Neste capitulo foram abordados o acesso a justica e o direito fundamental a

saude, bem como o papel do Judiciario na concretizacdo de tao relevantes direitos.

3.1 O acesso ajusticae o direito fundamental a satude

O acesso a justica foi incorporado ao ordenamento juridico brasileiro com
estatura constitucional como um direito fundamental de receber do Estado-Juiz, por
meio do Poder Judiciario, uma decisdo imparcial acerca de uma lesdo ou ameaca de
les&o a direito.

E fez bem a Constituicio de 1988 ao positivar referido direito como
fundamental, uma vez que ele constitui a principal forma de, sem o uso da forca,
buscar a observancia dos direitos assegurados aos cidadados pela legislacdo patria
frente a abusos e omissGes cometidos por particulares e, ndo raras vezes, pelo
préprio Estado.

Canotilho (2003, p. 377), ao lecionar acerca dos direitos fundamentais, assim
pondera quanto a necessidade de sua constitucionalizacdo e fundamentalizacéo:

Os direitos fundamentais serdo estudados enquanto direitos juridico-
positivamente vigentes numa ordem constitucional. Como iremos ver, o
local exacto desta positivacdo juridica é a Constituicdo. A positivacdo de
direitos fundamentais significa a incorporagdo na ordem juridica positiva dos
direitos considerados “naturais” e “inalienaveis” do individuo. Nao basta uma
qualquer positivacdo. E necessario assinalar-lhes a dimensdo de
Fundamental Rights colocados no lugar cimeiro das fontes de direito: as
normas constitucionais. Sem esta positivacdo juridica, os <direitos do
homem sdo esperancas, aspiracdes, idéias, impulsos, ou, até, por vezes,
mera retdrica politica>, mas nao direitos protegidos sob a forma de normas
(regras e principios) de direito constitucional.
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A sua relevancia se avoluma ainda mais no ambito do Brasil, onde a
judicializacéo de situacdes cotidianas e que em circunstancias ideais néo existiriam
exigem do Poder Judiciario atuacdo visando garantir a observancia de direitos
primarios dos cidaddos, a exemplo do direito a saude e a educacéao, resultado da
ineficiéncia do Estado na prestacao de servi¢os publicos basicos.

Nesse contexto brasileiro, pode-se afirmar que o acesso a justica consiste no
mais basico dos direitos fundamentais, considerando ser ele o principal instrumento
de efetivacdo dos demais direitos fundamentais por meio de uma determinacéo
expedida pelo Poder Judiciario. Conforme acentua Albéfaro (online), conferir um
direito e ndo dar-lhe a devida eficacia talvez seja mais angustiante do que nao
prevé-lo.

No Brasil, como dito anteriormente, 0 acesso a justica possui assento
constitucional estando disposto no art. 5°, inciso XXXV, da Constituicdo Federal de
1988 que a lei ndo excluira da apreciacdo do Poder Judiciario lesdo ou ameaca a
direito, disposicdo que é denominada pela maioria da doutrina como principio da
inafastabilidade da jurisdicdo (BRASIL, 1988, online).

Diante de diversas mudancas estruturais e concessao de direitos antes nao
previstos, o volume de processos judiciais visando concretizar tais previsdes
constitucionais aumentou de forma significativa, uma vez que, embora previstos, 0
Estado ndo conseguiu fazer face a demanda de politicas publicas voltadas a
determinados direitos, em especial o direito a saude.

A procura pelo Poder Judiciario tornou-se, dessa forma, diante da inércia
estatal na implementacdo de politicas publicas béasicas, a maior forma de
concretizacdo dos direitos fundamentais.

Contudo, o grande volume de processos que aporta no Poder Judiciario, o
qual ndo possui estrutura adequada para atender a tdo grande demanda, acabou
por ocasionar uma crise institucional. Sobre o assunto, Bonavides (1999, p. 23)

afirma que:

[...] ndo ha propriamente uma crise do judiciario, e sim do Estado, e
diretamente do Poder Executivo, controlador da politica estatal, sendo que
dentre os poderes, o Judiciario € o mais vulneravel e exposto as fraquezas
da organizacéo politica e as pressdes executivas de dominacao.

O acesso a justica ndo pode ser entendido como a mera possibilidade de se

apresentar uma demanda perante o Poder Judiciario. Mais do que isso, acessar a
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justica deve significar receber do Estado uma decisdo, em tempo razodvel, que
consiga fazer cessar a lesdo a direito ou concretizar eventual garantia nao
implementada e exigida em juizo por meio da acéo proposta. Nesse sentido, Paroski

(2008, p. 138) assevera que:

Na doutrina nacional predomina nos ultimos quinze ou vinte anos, pelo
menos, o0 entendimento de que o acesso a justica ndo significa somente
mero acesso aos tribunais, mas sim, obter concretamente a tutela
jurisdicional quando se tem raz&o, que tanto pode ser prestada ao autor
(procedéncia da demanda) como ao réu (improcedéncia da demanda).

E ha muito tempo a necessidade de celeridade para a garantia da eficacia da
decisao judicial proferida ja € acentuada pelos juristas brasileiros, podendo-se citar
sobre esse particular as ponderacdes feitas por Rui Barbosa em sua “Oragédo aos

Mocgos”, de onde se extrai que:

[...] justica atrasada ndo € justica, sendo injustica qualificada e manifesta.
Porque a dilacdo ilegal nas méos do julgador contraria o direito escrito das
partes, e, assim, as lesa no patrimoénio, honra e liberdade. Os juizes
tardinheiros sédo culpados, que a lassiddo comum vai tolerando. Mas sua
culpa tresdobra com a terrivel agravante de que o lesado ndo tem meio de
reagir contra o delinqiiente poderoso, em cujas maos jaz a sorte do litigio
pendente. (BARBOSA, R., 1997, p. 40)

De fato, é dificil proteger-se do arbitrio daquele que, na triparticdo de poderes
cunhada por Montesquieu, possui como fungao ser a “boca que profere as palavras
da lei”, tendo significado, na atualidade, um grande avan¢o nesse sentido a criacao
do Conselho Nacional de Justica.

Para além de significar a propositura de uma acao judicial, o acesso a justica
deve compreender, por sua natureza de fundamentalidade, um provimento
jurisdicional justo e efetivo, prestado com a celeridade exigida para a tutela do direito
invocado em juizo.

Contudo, como dito, em razdo da maior enumeragéao de direitos e do aumento
do nivel de conhecimento da populacdo como um todo, 0 numero de litigantes que
busca o Poder Judiciario tem aumentado de maneira desproporcional ao acréscimo
da estrutura institucional fornecida pelo Estado. Sobre o assunto, Boaventura de
Sousa Santos (2007, p. 15), acentua que “[...] nunca como hoje o sistema judicial

assumiu tdo forte protagonismo”, justificando referido movimento em razdo da
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precarizacao dos direitos econdmicos e sociais por parte do Estado em relacéo aos
cidadaos, o que gerou uma maior busca por direitos perante o Judiciério.

Sobre o tema, Cappelletti e Garth (1988) ponderam que, com 0 crescimento
das comunidades e o aumento da complexidade das relagbes sociais, os direitos
humanos sofreram uma grande transformacao, tendo o Estado assumido o papel de
responsavel pelo reconhecimento de direitos, exigindo-se-lhe, agora, uma atuacao
positiva na efetivacdo dos compromissos assumidos com a sociedade.

Tal concluséo pode ser aplicada no Brasil sem muitas dificuldades, uma vez
que, com o advento da Constituicdo Federal de 1988, emergiu um Estado bem mais
assistencialista do que aquele das ordens constitucionais anteriores.

Quanto ao direito a saude, nos termos do art. 196 da Constituicdo Federal de
1988, a saude é direito de todos e dever do Estado, garantido por meio de politicas
sociais e econbmicas que objetivem a reducédo do risco de doenca e de outros
agravos, bem como mediante o acesso universal e igualitario as acfes e servicos
para sua promogao, protecao e recuperacao (BRASIL, online).

Conforme se verifica do dispositivo constitucional citado, o Estado
expressamente incumbiu-se da efetivacdo do direito a saude dos cidadaos,
garantindo a todos um acesso isondmico e universal aos servicos para a sua
promocao.

Além disso, o constituinte incluiu no Titulo dos Direitos e Garantias
Fundamentais, no art. 6°, a saude como sendo um direito social do cidad&o,
demonstrando-se a relevancia da matéria pelo legislador (BRASIL, online).

O direito a saude, assim, é visto pelo constituinte sob dois prismas, a saber: o
da preservacdo da saude e o da protecdo e recuperacdo. Sobre o tema, assim

preleciona Marcelene Carvalho da Silva Ramos:

Oportuno destacar que o direito & saude tem duas faces: uma, a da
preservacdo da salde; outra, a da protecdo e recuperacdo da saude. O
direito & preservacao da salde tem como contrapartida as politicas que
visam a reducao do risco de doenca, situando-se o proprio direito a um meio
ambiente sadio. Esta aqui uma prevencdo genérica, ndo individualizavel, da
doencga. O direito a protecao e recuperagdo da saude € o direito individual a
prevencdo da doenca e seu tratamento traduz-se no acesso aos servigos e
acOes destinados a recuperagdo do doente. Enquanto o primeiro € tipico
direito de solidariedade, o segundo é tipico direito fundamental a prestagdo
positiva. (RAMOS, online)
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Embora o proprio Estado, por meio do poder constituinte originério, tenha
avocado para si o dever de prestar assisténcia a saude da populacdo, preservando-
a e recuperando-a, nao raras vezes a prestacdo de tao relevante servigco publico ndo
é feita de forma adequada, surgindo desse fato a necessidade de judicializacao do
assunto.

Contudo, h& divergéncia quanto a possibilidade de o Poder Judiciario impor
ao Poder Executivo uma obrigacdo prestacional envolvendo politicas publicas,
argumentando-se para tanto que haveria ofensa a triparticAo de poderes e,

especificamente quanto a tutela do direito & saude, a clausula de reserva do
possivel, temas que serdo abordados nos tdpicos a seguir.

3.2 Dacritica ao ativismo judicial em matéria de politicas publicas

Existe divergéncia na doutrina péatria acerca da possibilidade de o Poder
Judiciario interferir na atividade Executiva do Estado no sentido de compelir a
implementacdo de politicas publicas, a exemplo dos casos de determinacdes
judiciais para a realizacdo de cirurgias, realizacdo de tratamentos de saulde,
aquisicdo de remédios, dentre outros.

A critica relativa a essa atuacéo residiria no fato de que néo poderia um Poder
(o Judiciario) adentrar no mérito de atuacdo de outro (o Executivo), sob pena de
macular-se a triparticdo de poderes idealizada por Montesquieu (RAMOS, online).

Assim, a ingeréncia judicial relativamente as politicas publicas levadas a
efeito pelo Poder Executivo seria descabida, sendo que, mesmo em se tratando do
direito fundamental a saude, membros do proprio Poder Judiciario defendem a
impossibilidade de decisdes judiciais determinarem a realizacdo de alguma
providéncia em relacéo a tao relevante politica publica.

Sobre o assunto, assim preleciona Ingo Sarlet (2003, p. 286):

Sustenta-se, por exemplo, inclusive entre nds, que a efetivacdo destes
direitos fundamentais encontra-se na dependéncia da efetiva disponibilidade
de recursos por parte do Estado, que, além disso, deve dispor do poder
juridico, isto é, da capacidade juridica de dispor. Ressalta-se, outrossim,
gue constitui tarefa cometida precipuamente ao legislador ordinario a de
decidir sobre a aplicacdo e destinacdo de recursos publicos, inclusive no
gue tange as prioridades na esfera das politicas publicas, com reflexos
diretos na questdo orgcamentéria, razdo pela qual também se alega tratar-se
de um problema eminentemente competencial. Para os que defendem esse
ponto de vista, a outorga ao Poder Judiciario da funcdo de concretizar os
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direitos sociais mesmo a revelia do legislador, implicaria afronta ao principio
da separacdo dos poderes e, por conseguinte, ao postulado do Estado de
Direito.

Contudo, tal conclusdo ndo parece ser a mais adequada, até mesmo pela
propria razao de existir da triparticdo de poderes estatais.

Isso porque a ideia de separacdo dos poderes do Estado deveu-se ao fato de
gue a existéncia de um poder soberano detentor de todas as fungbes estatais
redundava em arbitrios por parte daquele que detinha o poder (o soberano), uma
vez que nao havia limites a sua atuacéo.

Dessa forma, a separag¢do dos poderes idealizada pelo filésofo Montesquieu
na classica obra “O Espirito das Leis”, do ano de 1748, veio a lume para que “o
poder freie o poder”, evitando-se arbitrariedades estatais, ndo podendo servir de
escudo para a pratica de omissdes inconstitucionais por parte de um desses
poderes.

Sobre o tema, Montesquieu esclarece os fundamentos desse sistema tripartite

de divisdo de poder asseverando que:

Quando, na mesma pessoa ou no mesmo corpo de magistratura, o poder
legislativo esta reunido ao poder executivo, ndo existe liberdade; porque se
pode temer que 0o mesmo monarca crie ou 0 mesmo senado crie leis
tirAnicas para executé-las tiranicamente. Tampouco existe liberdade se o
poder de julgar ndo for separado do poder legislativo e executivo. Se
estivesse unido ao Poder legislativo, o poder sobre a vida e a liberdade dos
cidadaos seria arbitrario, pois o juiz seria legislador. Se estivesse unido ao
poder executivo, o juiz poderia ter a forca de um opressor. (1996, p. 176-
168)

Dessa forma, trazendo-se a teoria da separacédo dos poderes para o contexto
atual, onde o Estado assumiu um papel positivo na prestacao de politicas publicas
fundamentais, inclusive inserindo tais fun¢gées no bojo do texto constitucional, n&o
pode ser retirada do Poder Judiciario a funcdo de decidir acerca da existéncia de
lesdo ou ameaca de lesdo a direito, originada de quem quer que seja, sob pena de
macular-se o proprio direito fundamental de acesso a justica.

A concepcao de ativismo judicial, assim, estad relacionada a uma maior
participacdo do Judiciario na busca pela efetivacdo de direitos fundamentais,
concretizando-os em hipoteses de omissdes estatais.

Abordando o assunto, Sampaio Junior assevera que:
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[...] é cedigo que os poderes Executivo e Legislativo possuem suas fungdes
tipicas delineadas em toda a Constituicdo e ndo deve o Poder Judiciario, de
modo algum, sem qualquer tipo de instigacdo, querer resolver todos os
problemas, principalmente os atinentes a legislacdo e a realizacdo de
politicas publicas como se fosse um salvador da patria. Ndo é essa a funcao
do Poder Judiciario e quando isso acontece estamos sim falando em
arbitrariedade e isso também é inadmissivel. Por outro lado, quando os
outros Poderes, no exercicio de suas funcdes tipicas ou quaisquer outras,
ndo obedecem aos comandos constitucionais, ao qual toda a atuacéo
estatal estd condicionada, deve necessariamente o Poder Judiciario,
guando chamado para tal, analisar os atos e em caso de desconformidade
com a Carta Magna, restabelecer os valores constitucionais, mesmo que
para tanto acabe, de alguma forma, atuando em uma esfera politica. (2011,
p. 407)

Na mesma linha de interpretacdo € o entendimento majoritario do Judiciario
patrio, podendo-se citar a titulo exemplificativo o Recurso Especial n® 773.573-RS,
do Superior Tribunal de Justica (STJ), de Relatoria do Min. Humberto Martins, o qual
versava sobre a possibilidade de imposicédo, pelo Judiciario, de obrigacdo ao Estado

de fornecimento de medicamento:

FAZENDA PUBLICA - FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS -
ASTREINTES - CABIMENTO - ART. 461, 8§ 5°, DO CPC -
PRECEDENTES.

1. A hipétese dos autos cuida da possibilidade de imposi¢cdo de multa diéria
ao Estado do Rio Grande do Sul, pelo ndo-cumprimento na obrigagdo de
fornecer medicamentos & portadora de doenca grave, como meio coercitivo
para impor o cumprimento de medida antecipatdria ou de sentenga definitiva
da obrigacéo de fazer ou de entregar coisa. (arts. 461 e 461-A do CPC).

2. A negativa de fornecimento de um medicamento de uso
imprescindivel, cuja auséncia gera risco a vida ou grave risco a saude,
€ ato que, per si, viola a Constituicdo Federal, pois a vida e a saude séo
bens juridicos constitucionalmente tutelados em primeiro plano.

3. Por isso, a decisdo que determina o fornecimento de medicamento
ndo esta sujeita ao mérito administrativo, ou seja, conveniéncia e
oportunidade de execucdo de gastos publicos, mas de verdadeira
observancia da legalidade. [...]. (BRASIL, online) (grifou-se)

Dessa forma, pode-se concluir que ndo héa ilegalidades na atuacdo do
Judiciério relativamente a imposi¢édo de obrigacdes de fazer ao Poder Publico para a

garantia da observancia de direitos fundamentais.

3.3 Da clausula de reserva do possivel em casos envolvendo o direito a

saude

Aléem do argumento de violacdo a triparticAo dos poderes, o Estado alega

como tese defensiva em a¢des versando sobre o direito a saude, a fim de esquivar-
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se de sua obrigacdo de prestar uma assisténcia basica de salude aos cidadaos, a
aplicacdo da denominada teoria da reserva do possivel.

Segundo Sarlet e Figueiredo (2008, online), a teoria da reserva do possivel é
originaria do Direito Aleméao, tendo surgido em meados da década de 1970 a partir
do paradigmético julgamento realizado pela Corte Constitucional Alema que ficou
conhecido popularmente como “numerus clausus”. Referido julgamento discutiu, a
partir de acdo proposta por alguns estudantes que almejavam realizar o curso de
medicina nas Universidades de Hamburgo e Munique, a limitacdo de vagas imposta
pelo Governo Alem&o nas universidades publicas (SARLET; FIGUEIREDO, 2008,
online).

Apreciando os pedidos formulados, a Corte Constitucional Alema entendeu,
com base na aplicacdo da teoria da reserva do possivel, que o acesso as
Universidades, prestacdo positiva do Estado consagradora do direito a educacéo,
encontrava 6bice na quantidade de vagas disponibilizadas (SARLET; FIGUEIREDO,
2008, online).

Para os idealizadores dessa teoria, ndo seria razoavel exigir-se do Estado
prestacdes publicas ilimitadas, sem a observancia de determinados limites, uma vez
que a limitacdo orcamentaria € insita a propria atividade estatal, que dispbe de
recursos publicos limitados para a efetivacdo de suas finalidades.

Dessa forma, o cerne da mencionada teoria reside na necessidade de
aplicacao do principio da razoabilidade no tocante a prestacéo exigida pelo cidadao
ao Estado, sobretudo quanto a possibilidade de universalizacdo, a todos os
cidadaos, do servico estatal exigido (SARLET; FIGUEIREDO, online).

Contudo, a aplicacdo de tal teoria deve ser contextualizada a realidade social
brasileira, pois na Alemanha o minimo existencial ja € garantido pelo Estado, de
forma que o Poder Judiciario atua analisando situacfGes diferentes daquelas
vivenciadas no Brasil.

Segundo Barcellos (2008), o minimo existencial engloba quatro elementos, a
saber:

Na linha do que se identificou no exame sistematico da propria Carta de
1988, o minimo existencial que ora se concebe € composto de quatro
elementos, trés materiais e um instrumental, a saber. a educacéo

fundamental, a salde basica, a assisténcia aos desamparados e 0 acesso a
justica. (p. 288)
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Ocorre que, invocando a aplicacdo da teoria da reserva do possivel, o Estado
tem utilizado em acdes judiciais, de forma genérica, 0 argumento de impossibilidade
financeira e auséncia de previsdo orcamentaria para negar-se a realizar politicas
publicas de natureza basica, em clara distor¢cdo da teoria criada pelo Direito Alemé&o.

Isso porque alegacBes genéricas de natureza or¢camentdria ndo podem
sobrepor-se a necessidades béasicas referentes ao direito a saude, aspecto da vida
humana de inegavel fundamentalidade que constitui um dos quatro elementos
essenciais do minimo existencial e esta intrinsecamente relacionado ao direito a
vida, sobretudo por se tratar de politica publica cuja responsabilidade € solidaria
entre os trés entes estatais (Unido, Estado e Municipio).

Analisando o tema, assim sao as ponderacdes de Alexy (2008):

Mesmo os direitos fundamentais sociais minimos tém, especialmente
quando sdo muitos que deles necessitam, enormes efeitos financeiros. Mas,
isso, isoladamente considerado, ndo justifica uma conclusdo contraria a sua
existéncia. A for¢a do principio da competéncia orcamentéaria do legislador
nao € ilimitada. Ele ndo é um principio absoluto. (p. 512)

Para Haonat et al. (2017), € por meio do estudo aplicado a plena efetivacéo
dos Direitos Humanos que a sociedade pode compreender como as atitudes dos
individuos interferem no ambito social, bem como a importancia das decisées dos
agentes politicos, os quais, por intermédio de sua atuagcédo, podem evitar prejuizos
de grande monta para com a saude, seguranca, educacéo e bem-estar dos cidadaos
brasileiros. Desse modo, em havendo escolhas erradas ou ma atuacao do gestor,
pode e deve o Poder Judiciario atuar para solucionar o impasse, ndo se inserindo as
politicas publicas de natureza béasica no rol de atos discricionarios do gestor.

Quanto a necessidade de apreciar-se a teoria da reserva do possivel de
forma contextualizada a realidade brasileira, o Superior Tribunal de Justica, quando
do julgamento do Agravo Regimental no Recurso Especial n° 1.107.511/SP, de
relatoria do Ministro Herman Benjamin, ressaltou que referida teoria, trazida do
Direito Alemao, tem sido utilizada de maneira repetida pelo Estado como “escudo”
para recusar-se ao cumprimento de obrigacdes prioritarias (BRASIL, online).

Em seu voto, o Relator ressaltou que nao se pode deixar de lado argumentos
relativos a limitagbes orgamentarias, inegavelmente existentes no Brasil, 0os quais de
fato constituem obstaculo a efetivacdo de todas as politicas publicas exigiveis do

Estado, o qual, desde a Constituicdo de 1988, adotou postura positiva no tocante a
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prestacao de diversos servicos relativos a direitos sociais (BRASIL, online).

No entanto, a teoria ndo pode ser utilizada de maneira indiscriminada no
ordenamento juridico brasileiro, porquanto a Alemanha adotou mencionada tese a
fim de delimitar que os cidaddos s6 podem exigir do Estado prestacdes que
observem os limites do razoavel, isto é, em hipdteses em que o individuo, de
maneira racional, pode esperar da sociedade e que podem ser universalizadas.

Ponderando acerca do assunto, o Ministro Herman Benjamin ressaltou em
seu voto que ndo se devem importar teorias advindas do direito comparado sem se
observar as peculiaridades sociolégicas locais, uma vez que a Alemanha,
diferentemente do Brasil, j& logrou éxito em concretizar os direitos sociais de
maneira satisfatoria, tornando universal 0 acesso a servi¢os publicos elementares e
possuindo elevados indices de desenvolvimento humano, realidade diversa da
brasileira.

Para o STJ, tendo em vista que na Alemanha j& sdo disponibilizadas a
populacdo prestacdes materiais capazes de proporcionar uma existéncia digna, o
individuo ndo pode, com base na teoria da reserva do possivel, exigir do Estado
prestacdes sem razoabilidade e que ndo podem ser universalizadas.

Situacao totalmente diversa é a do Brasil, onde sequer ha a universalizacao
de prestacdes basicas de saude, fato que demanda a atuacdo do Judiciario para a
efetivacdo de tdo elementar direito, que, como dito anteriormente, compde o cerne
do minimo existencial para o convivio em sociedade.

Nesse contexto, pode-se concluir que em havendo conflito entre a
concretizacdo do direito fundamental a salde e a possivel ocorréncia de
desequilibrio orcamentério, deve aquele ser privilegiado, impedindo que as garantias
constitucionais elementares assumidas pelo Estado tenham carater meramente

programético, sem efetividade.
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4 DA TUTELA A SAUDE INDIGENA: LEGISLACAO E COMPETENCIA

Partindo-se especificamente para a analise do direito a saude das populaces
indigenas e a sua protecdo legal, neste capitulo ser4 abordado o tratamento
conferido aos indigenas nas Constituicées brasileiras, o histérico legislativo acerca
da politica de saude indigena, bem como a competéncia jurisdicional para a

apreciacdo de acdes envolvendo os amerindios tocantinenses.

4.1 Breve andlise da questdo indigena nas Constituicbes brasileiras
anteriores a de 1988

A primeira Constituicdo do Brasil, datada ainda do periodo imperial, de 1824,
nada trouxe em seu bojo sobre os direitos das populagfes indigenas (BRASIL, 1824,
online). Contudo, o fato de néo ter havido dispositivos constitucionais relativos ao
tema, dado o contexto social vivenciado a época, foi até positivo, uma vez que se
pretendia incluir dispositivo constitucional determinando a criacdo de
estabelecimentos de catequese e “civilizagdo” para os indios, em claro desrespeito a
cultura e tradicbes dos povos nativos.

Sobre o tema, Oliveira (2009) considera que:

Em verdade, felizmente néo recepcionada, a proposta que constou no
anteprojeto, em especifico no artigo 254, em nada pretendia beneficiar o
indigena, ao revés, manifestava flagrante pretensdo integracionista, como
se pode depreender da leitura de tal artigo: “A Assembléia tera igualmente
cuidado de crear estabelecimentos para a Catechese e civilizagdo dos
indios, emancipagao lenta dos negros e sua educagéo religiosa e industrial”.
(OLIVEIRA, 2009, online)

Passado o periodo colonial, a Constituicdo Republicana de 1891 também em
nada inovou relativamente a questao indigena, ndo existindo em seu teor qualquer
dispositivo voltado aos direitos de tais populagdes (BRASIL, 1891, online).

Com o advento da Constituicdo de 1934, enfim houve a insercéo de direitos
das populacdes indigenas em ambito constitucional, especificamente no art. 5°,
inciso XIX, alinea “m”, e no art. 129 (BRASIL, 1934, online).

O art. 5° inciso XIX, alinea “m” da Constituicdo de 1934, estabeleceu que
competia privativamente a Unido legislar sobre a “incorporagdo dos silvicolas a

comunh&o nacional’, ao passo que o art. 129 estabelecia que deveria ser respeitada
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a posse de terras de indigenas que nelas se achassem permanentemente
localizados, sendo-lhes, no entanto, vedado aliena-las (BRASIL,1934, online).

Assim, embora de maneira “timida”, a Constituicao de 1934 foi a primeira a
dispor acerca de direitos das populacdes indigenas, destacando-se a garantia
expressamente conferida de respeito a posse de terras por eles permanentemente
ocupadas.

A Constituicdo de 1937, por seu turno, trouxe um anico dispositivo relativo a
matéria indigenista em seu bojo, o art. 154, o qual reproduziu o texto do art. 129 da
Constituicdo de 1934, relativo a garantia da posse das terras ocupadas pelos
indigenas (BRASIL,1937, online).

Posteriormente, foi promulgada a Constituicdo de 1946, a qual, de forma
idéntica a Constituicdo de 1934, continha apenas dois dispositivos relacionados as
populagdes indigenas, o art. 5°, inciso XV, alinea “r", e o art. 216, os quais tratavam,
respectivamente, da competéncia da Unido para legislar sobre a incorporacdo dos
silvicolas a comunh&o nacional e do respeito a posse das terras onde se achassem
permanentemente localizados, com a condicdo de ndo a transferirem (BRASIL,
1946, online).

Previamente a analise da Constituicdo de 1967, cumpre abrir um paréntese
para mencionar que, por meio do Decreto n° 58.824, de 04 de julho de 1966, foi
introduzida a legislacdo brasileira a Convencdo da Organizacdo Internacional do
Trabalho n° 107, de 05 de junho de 1957, a qual contém trinta e sete artigos e
estabelece diversos direitos as populacdes indigenas (BRASIL, 1966, online).

Dentre os direitos elencados na referida Convencao, notadamente quanto ao
tema objeto deste trabalho, pode-se citar o art. 20, segundo o qual os governos
deveriam assumir a responsabilidade de colocar servicos de saude adequados a
disposicdo das populacfes indigenas (BRASIL, online). Sem duvida, no ambito
infraconstitucional constituiu grande avanco a introducdo ao ordenamento juridico
brasileiro de referida Convencao, a qual trata especificamente sobre questdes
indigenas, contribuindo como um direcionamento e incentivo para uma abordagem
legislativa interna sobre a tematica, que veio a concretizar-se com a edi¢do da Lei
n°® 6.001, de 19 de dezembro de 1973, desde entdo conhecida como o Estatuto do

indio.
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Retornando a analise constitucional, a Constituicdo de 1967 também pouco
inovou quanto as populagbes indigenas, havendo em seu teor apenas trés

dispositivos relativos ao tema, a seguir transcritos:

Art. 4° — Incluem-se entre os bens da Unido:

[...]
IV — as terras ocupadas pelos silvicolas;
Art. 8° — Compete a Unido:

[..]

XVII — legislar sobre:

[...]

0) nacionalidade, cidadania e naturalizacdo; incorporacdo dos silvicolas a
comunhao nacional;

Art. 186 — E assegurada aos silvicolas a posse permanente das terras que
habitam e reconhecido o seu direito ao usufruto exclusivo dos recursos
naturais e de todas as utilidades nelas existentes. (BRASIL, 1967a, online)

Como “inovagao”, pode-se citar apenas a concessao aos indigenas, de forma
expressa, do direito ao usufruto exclusivo das riquezas naturais e de todas as
utilidades existentes nas terras por eles ocupadas.

Por meio da Emenda Constituicdo n° 01, de 17 de outubro de 1969,
mantiveram-se os dispositivos anteriormente citados e foi inserido na Constituigao

de 1967 o art. 198, o qual possuia a seguinte redacao:

Art. 198. As terras habitadas pelos silvicolas séo inalienaveis nos termos
que a lei federal determinar, a eles cabendo a sua posse permanente e
ficando reconhecido o seu direito ao usufruto exclusivo das riquezas
naturais e de todas as utilidades nelas existentes.

§ 1° Ficam declaradas a nulidade e a extincdo dos efeitos juridicos de
gualguer natureza que tenham por objeto o dominio, a posse ou a ocupacao
de terras habitadas pelos silvicolas.

§ 2° A nulidade e extingdo de que trata o paragrafo anterior ndo dao aos
ocupantes direito a qualquer acdo ou indenizagdo contra a Unido e a
Fundacéo Nacional do Indio. (BRASIL, 1969, online).

Houve, como se vé&, ampliagcdo e reforco juridico no que diz respeito a
garantia do direito as terras ocupadas pelos indigenas, tornando nulos, embora sem
direito a indenizacdo por eventual prejuizo suportado, os atos que tivessem por
objeto o dominio, a posse ou a ocupacao de terras habitadas pelos indigenas.

Conforme se pode verificar pela exposicéo relativa as Constituicdes de 1824,
1934, 1937, 1946 e 1967 anteriormente feita, referidos diplomas normativos

limitaram-se a trazer em seu conteudo dispositivos referentes a competéncia para
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legislar sobre matéria indigena e o regramento acerca da posse de terras por eles
ocupadas, ndo indo além relativamente aos demais direitos de tais populacdes.
A Constituicdo Federal de 1988, contudo, avangou no tocante aos direitos das

populacdes indigenas, sendo que o seu conteudo sera analisado no topico a seguir.

4.2  Datutela constitucional da questdo indigena na Constituicdo de 1988

Embora o periodo que antecedeu a edicdo da Constituicdo de 1988 tenha
sido bastante singelo no ambito constitucional quanto a matéria indigena, houve
importante inovagao no ano de 1973, com a elaboragédo da Lei conhecida desde
entdo como o Estatuto do Indio.

Com efeito, a Lei n°® 6.001, de 19 de dezembro de 1973, assim como nas
Constituicbes até entdo existentes no Brasil que trataram da questdo indigena,
trouxe em seu bojo um viés integracionista, uma vez que, conforme dispde 0 seu
art. 1°, referida Lei foi editada com o objetivo de regular a situacao juridica dos
indios ou silvicolas e das comunidades indigenas, com o propdsito de preservar a
sua cultura e integra-los, progressiva e harmoniosamente, a comunh&o nacional
(BRASIL, 1973, online).

Embora também haja a ideia de integracdo, sempre mencionada nas
Constituicbes que trataram do tema, ao menos constou-se a necessidade de
preservacao de sua cultura, algo que néo constava nas legislacdes anteriores.

Todavia, no ambito constitucional o fortalecimento das questdes indigenistas
somente ocorreu com a promulgacdo da Constituicdo de 1988, sobretudo pela
intensa atuacdo das populacdes indigenas e movimentos sociais, a exemplo do
Conselho Indigenista Missionario — CIMI.

Foi na efervescéncia da constituinte de 1988 e da democracia novamente
instaurada que as reivindicagées mais se intensificaram, sobretudo com a presenca
de populacdes indigenas no Congresso Nacional e de entidades de apoio as
guestbes indigenas, como o CIMI.

Acerca do papel do CIMI nas questdes indigenas e o motivo de sua criacéo,

Gandra e Nobre (2016, online) esclarecem que:

O CIMI foi criado em 1972, como organismo vinculado a Conferéncia
Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB), com o objetivo de coordenar e
apoiar a pastoral indigenista, “defender os grupos indigenas,
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particularmente na sua luta pela terra e autodeterminagéo; e conscientizar a
sociedade nacional em torno da causa indigena”.

O apoio de entidades como o CIMI influenciou sobremaneira para que as
populacées indigenas tivessem um maior destaque no texto constitucional de 1988
em comparacdo com as Constituicbes anteriores, em que houve pouquissima
mobilizacdo quanto as questdes atinentes aos indios (GANDRA; NOBRE, 2016).

Em razéo das pressodes sofridas, diferentemente das Constituigbes anteriores,
a de 1988, cunhada por Ulysses Magalhdes como a “Constituicdo Cidada”,
introduziu no ordenamento juridico brasileiro diversos dispositivos garantindo direitos
nunca antes concedidos as populacdes indigenas.

Os avancos constitucionais permitiram que tais populagdes fossem vistas de
maneira mais respeitosa pelo poder publico, sobretudo em razdo da inclusdo de
garantias e, além disso, da inédita atribuicdo conferida ao Ministério Publico de exigir
dos 6rgados competentes a observancia de tais direitos, conforme se vera adiante em
tépico acerca do papel do Parquet em matéria indigena.

Ha na Constituicdo de 1988 Capitulo especifico para tratar dos temas
relacionados as questdes indigenas, sendo que, malgrado ainda ndo seja o ideal,
em comparacdo com as Constituicbes ndo mais vigentes constituiu um grande
avanco (BRASIL, 1988, online).

O art. 231 da Constituicdo Federal de 1988 dispde que sao reconhecidos aos
indios sua organizacdo social, costumes, linguas, crencas e tradi¢des, e os direitos
originarios sobre as terras que tradicionalmente ocupam, competindo a Unido
demarca-las, proteger e fazer respeitar todos os seus bens (BRASIL, 1988, online).

Embora as Constituicbes anteriores versassem sobre a garantia da posse das
terras habitadas pelas populacdes indigenas, nada dizia a respeito da necessidade
de demarca-las e protegé-las, tampouco em relacdo ao respeito aos aspectos
culturais de tais populacbes, em contraponto a ideia do periodo imperial, de
necessidade de “catequizagédo”, e até mesmo dos textos constitucionais revogados,
que estabeleciam como competéncia da Unido legislar sobre a “incorporagao dos
silvicolas a comunh&o nacional”.

Em reforgo a intencdo de preservar a cultura de tais populagdes, o art. 210, 8
2°, da Constituicdo de 1988, determina que o ensino fundamental regular sera

ministrado em lingua portuguesa, assegurada as comunidades indigenas também a
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utilizacdo de suas linguas maternas e processos proprios de aprendizagem
(BRASIL, 1988, online).

Aléem disso, o art. 215, § 1° estabelece que o Estado protegera as
manifestacfes das culturas populares, indigenas e afro-brasileiras, e das de outros
grupos participantes do processo civilizatério nacional, em clara demonstracao de
respeito a cultura tradicional indigena, diferentemente de outrora (BRASIL, 1988,

online). Sobre o assunto, José Theodoro Mascarenhas Menck argumenta que:

Efetivamente com a nova ordem juridica, implantada pela Carta
constitucional de 1988, abriu-se um novo capitulo na histéria brasileira, em
relagdo ao indio [...]. Ao indio agora se reconhece o direito a diferenca a
uma individualidade prépria. Sem que tenha havido qualquer retorno a fase
colonial, concedeu-se-lhes direitos antes inimaginaveis. [...] Ndo se pode
negar que o tratamento juridico dispensado as populacdes indigenas foi
revolucionado pela Carta de 1988. (MENCK, 1991, p. 132)

Quanto a questdo das terras habitadas pelas populacdes indigenas, o art.

231, 8§ 1° da Constituicdo Federal de 1988 conceitua da seguinte forma tais
territorios:

Sao terras tradicionalmente ocupadas pelos indios as por eles habitadas em

carater permanente, as utilizadas para suas atividades produtivas, as

imprescindiveis a preservacdo dos recursos ambientais necessarios a seu

bem-estar e as necesséarias a sua reproducdo fisica e cultural, segundo
seus usos, costumes e tradicdes. (BRASIL, online)

Assim, pela primeira vez em ambito constitucional houve a conceituacdo do
gue sdo terras tradicionalmente ocupadas pelas populacdes indigenas.

Por seu turno, o 8 2° do art. 231 dispde que as terras tradicionalmente
ocupadas pelos indios destinam-se a sua posse permanente, cabendo-lhes o
usufruto exclusivo das riquezas do solo, dos rios e dos lagos nelas existentes, sendo
que, consoante estabelece o 8 3° do citado artigo, o aproveitamento dos recursos
hidricos, incluidos os potenciais energéticos, a pesquisa e a lavra das riquezas
minerais em terras indigenas s6 podem ser efetivados com autorizacdo do
Congresso Nacional, ouvidas as comunidades afetadas, ficando-lhes assegurada
participagéo nos resultados da lavra, na forma da lei (BRASIL, 1988, online).

Dessa forma, verifica-se que houve um cuidado do constituinte quanto a
realizagdo de lavra de minério em terras indigenas, a qual s6 pode ser realizada com

autorizacdo do Congresso Nacional e desde que ouvidas as populac¢des envolvidas.



57

O ideal seria a vedacdo de qualquer tipo de intervencdo nas terras
tradicionalmente habitadas pelas populacdes indigenas, ou a realizacdo apenas com
a autorizacdo da propria comunidade, uma vez que as terras sédo delas e, nesse
contexto, deve-se também considerar de forma excepcional que os minérios também
0 sédo (diferentemente da regra geral, que atribui tais riquezas ao Estado). Contudo,
essa “protecdo”, ainda que minima, ja constituiu certo avango, vez que, além da
aprovacao pelo Congresso Nacional, prevé a oitiva das comunidades.

Ainda no bojo do art. 231, o seu 8 4° determina que as terras ocupadas
tradicionalmente por populacdes indigenas sdo inalienaveis e indisponiveis, e os
direitos sobre elas imprescritiveis, ou seja, ndo podem ser objeto de usucapido,
sendo vedada, conforme consta do 8 5° a remocao dos grupos indigenas de suas
terras, salvo, com autorizacdo do Congresso Nacional, em caso de catastrofe ou
epidemia que ponha em risco sua populacéo, ou no interesse da soberania do Pais,
apos deliberacéo do Congresso Nacional, garantido, em qualquer hipétese, o retorno
imediato logo que cesse o risco (BRASIL, 1988, online).

Além disso, 0 § 6° do art. 231, assim como constou na Emenda Constitucional
n° 1 a Constituicdo de 1967, dispde que séo nulos e extintos, ndo produzindo efeitos
juridicos, os atos que tenham por objeto a ocupacédo, o dominio e a posse das terras
a que se refere este artigo, ou a exploracdo das riquezas naturais do solo, dos rios e
dos lagos nelas existentes, ressalvado relevante interesse publico da Unido,
segundo o que dispuser lei complementar, ndo gerando a nulidade e a extincédo
direito a indenizacdo ou a ac¢des contra a Unido, salvo, na forma da lei, quanto as
benfeitorias derivadas da ocupacéo de boa fé (BRASIL, 1988, online).

Contudo, ndo bastava prever direitos, necessitava-se, mais do que isso,
torna-los executaveis. Dessa forma, visando tornar efetivamente apliciveis tais
direitos, o art. 232 da Constituicdo dispds que os indios, suas comunidades e
organizacdes sdo partes legitimas para ingressar em juizo em defesa de seus
direitos e interesses, intervindo o Ministério Publico em todos os atos do processo
(BRASIL, 1988, online).

Em face da ultravulnerabilidade de tais populacdes em relacédo a postulagcéao
de direitos, fez-se a previsdo, no texto constitucional, de mecanismos visando
permitir o pleno gozo dos direitos que Ihes foram reconhecidos, onde se insere o

direito a saude.
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Nesse sentido, quanto ao aspecto instrumental da tutela de direitos da
populacdo indigena em sede judicial, tal andlise perpassa especialmente em relacéo
a competéncia jurisdicional e atribuicbes do Ministério Publico, aspectos que geram
certa discussao em se tratando da atuacdo do Poder Judiciario sobre a tematica.

Com efeito, a Constituicdo Federal de 1988, atenta a vulnerabilidade das
populacées indigenas decorrente de todo o processo historico de subjugacgéo de tais
povos e com o objetivo de conferir-lhes maior protecéo, inseriu, dentre as funcdes
institucionais do Ministério Publico, a de defender judicialmente os direitos e
interesses das populacdes indigenas (artigo 129, inciso V) (BRASIL, 1988, online).

Determinou o texto constitucional, também, a necessidade de atuacdo do
Parquet, na condicao de fiscal da lei, em todos os atos de processos que envolvam
direitos indigenas (artigo 232 da CF/1988).

De tais previsbes conclui-se que o Ministério Publico possui, atualmente,
grande importancia em se tratando da tutela dos direitos indigenas, pois atua nao
somente como fiscal da lei — apenas apresentando manifestacbes processuais —,
mas também propondo acdes em busca de protecdo as referidas comunidades e a
seus direitos, sendo que, na grande maioria dos casos, o Orgdo Ministerial vale-se
da acao civil publica, instrumento processual previsto no art. 129, inciso lll, da
CF/1988 (BRASIL, 1988, online).

Referido instrumento processual, inclusive, foi bastante utilizado para a tutela
do direito a saude das populacdes indigenas tocantinenses, conforme se vera
adiante nesta dissertacao.

ApOs tracar um panorama historico e contemporaneo acerca da tutela
constitucional dos direitos das populacdes indigenas, sera analisada, a seguir, a
evolucdo da legislacéo infraconstitucional relativa especificamente ao direito a saude

de tais povos.

4.3 Histérico da legislacéo brasileira acerca da politica de satude indigena

Antes da colonizacdo, segundo registros historicos, as doencas que
acometiam a populacdo indigena habitante do Brasil eram, sobretudo,
epidemiologicas, tendo como principais agravos o0s relacionados a infeccdes
geradas por machucaduras (a exemplo de ferimentos havidos durante a caga),
intoxicacdes alimentares e problemas respiratorios, derivados especialmente de

seus habitos culturais, mas que, pela natureza de tais enfermidades, eram
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facilmente trataveis por meio da medicina tradicional dos povos nativos (OLIVEIRA,
2009, online).

Com a chegada dos europeus ao Brasil, estes também trouxeram consigo
moléstias advindas da Europa, a exemplo da variola, doencas venéreas e sarampo,
as quais atingiram de forma brutal os amerindios, que, por ndo possuirem anticorpos
contra as novas enfermidades, tiveram alastradas sobre sua populagdo diversas
epidemias, tendo muitos, inclusive, morrido por doencas simples como a gripe
(OLIVEIRA, 2009, online).

Contudo, a essa época ndo existiam acles estatais de atencdo a saude
indigena, sendo tais povos renegados a um plano secundario da sociedade,
recebendo atencdo apenas da igreja, que lhes prestava auxilio por meio de
missionarios jesuitas.

Passado um extenso periodo de profundo descaso do Poder Publico quanto a
saude indigena, do periodo colonial ao império, em 1910 foi criado o Servico de
Protecdo aos indios — SPI, vinculado ao Ministério da Agricultura, o qual tinha por
finalidade, constou do Decreto de sua criacdo, “proteger” os indios e integra-los
progressivamente a comunhdo nacional, transformando-os em “trabalhadores
nacionais” (BRASIL, 1910, online).

Tendo em vista o descaso com a politica indigenista desde o periodo colonial
até a proclamacdo da Republica, pode-se afirmar que acdes diretas voltadas a tais
populacdes somente vieram a ocorrer com a criacdo do SPI, marcando, inclusive,
uma importante alteracdo no tocante a politica indigenista adotada pelo Estado,
porquanto retirou da Igreja Catélica o papel de se relacionar com os indigenas,
criando uma legislacdo especifica e trazendo novas garantias a tais povos
(PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006).

Referido Orgdo possuia atribuicdes amplas no tocante a questio indigena,
atuando em variadas areas, tais como saude, educacdo, protecdo a cultura,
desenvolvimento econdmico, matéria fundiaria, dentre outras (BRASIL, 1910,
online).

Contudo, embora possuisse inumeras atribuicbes voltadas a tutela dos
amerindios, o SPI ndo conseguiu satisfazer de maneira efetiva as inumeras
necessidades desses povos, sobretudo pela reduzida quantidade de recursos
financeiros a ele direcionados (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 2006).
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Tal fato deveu-se a pouca importancia dada a entidade pelas autoridades
competentes, que continuavam a ver o0s indigenas como um entrave ao
desenvolvimento econdémico nacional, cujas comunidades, em seu modo de ver,
seriam paulatinamente extintas (GARNELO, 2012).

No que tange ao tema saude, a problematica da auséncia de recursos
financeiros foi ainda mais preponderante, ocasionando um reduzido avanc¢o quanto a
assisténcia médica indigena, gerando insatisfacdo por parte das populacdes e
reivindicacdes feitas perante o governo pelos proprios indigenas e por entidades nao
governamentais indigenistas.

Embora tenham ocorrido avangcos em relagdo a politica indigenista com a
criacdo do SPI, houve diversos problemas que dificultaram o pleno exercicio das
funcbes por aqueles que estavam a frente do Orgdo, conforme acentua Dina

Czeresnia Costa:

[...] Apesar dos avancgos da legislagdo em relagdo aos seus direitos, na
pratica os indios ndo deixaram de ser encarados como um “entrave ao
desenvolvimento nacional”. Posi¢Bes idénticas tém sido defendidas e
praticadas no decorrer de todos esses anos. Segundo Darcy Ribeiro “a
criacdo de uma instituicio de imposicdo da lei, exatamente nos sertbes
mais ermos onde ela jamais pudera imperar” trazia dificuldades muito
grandes. Era necessario garantir verbas suficientes, pessoal altamente
qualificado e autoridade para se impor aos poderes locais. Nos trés
primeiros anos do SPI garantiu-se as verbas solicitadas. Em relacdo a
pessoal, Rondon contava com a equipe formada durante a construgédo das
linhas telegréficas e com intelectuais que participaram da luta pela criagao
do SPI. A autoridade garantiu-se através do exercicio pois o SPI era
constituido em sua maioria de oficiais. [...] Se, por um lado, é verdade que a
acdo do SPI salvou algumas tribos da extingdo total, também é verdadeiro,
por outro, que o processo de “pacificacdo das tribos hostis ocasionou a
disseminacao da fome, de doencas, da desintegracdo tornando os indios
parte do grupo mais miseravel dos segmentos marginais da sociedade”.
(COSTA, online)

Posteriormente, na década de 1950 foi criado, principalmente pela atuag¢édo do
meédico-sanitarista Noel Nutels, o Servico de Unidades Sanitarias Aéreas — SUSA,
Orgdo vinculado ao Ministério da Saude e que tinha o objetivo de fornecer
assisténcia em relacdo a saude indigena em locais de dificil acesso, sendo que as
acOes realizadas eram atinentes, de maneira preponderante, a vacinacao, controle
de tuberculose e outras doencas transmissiveis, a fim de evitar as recorrentes

epidemias da época.
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Referido Orgéo teve importante papel na protecédo a saude indigena, tendo
inclusive atuado de forma efetiva em areas onde atualmente se situa o Estado do

Tocantins, conforme apontam Pacheco de Oliveira e Freire:

Na area da Fundacédo Brasil Central, o trabalho do médico-sanitarista Noel
Nutels conseguiu conter a disseminacdo de tuberculose que atacou os
indios Karaja da Ilha do Bananal (GO), assim como a epidemia de sarampo
gue causou grande mortandade entre os indios do Alto Xingu. Com o apoio
do Correio Aéreo Nacional (CAN) e da Forca Aérea Brasileira (FAB), Nutels
implantou unidades volantes que trabalhavam junto as populagfes rurais e
indigenas para prevenir doencgas infecciosas, realizando vacinagfes em
massa nessas comunidades. (PACHECO DE OLIVEIRA; FREIRE, 20086, p.
123).

Ulteriormente, em 1967 foi criada a Fundacdo Nacional do indio — FUNAI, por
meio da Lei n°® 5.371, de 05 de dezembro de 1967 (BRASIL, 1967b, online), a qual
originou-se de questionamentos a deficiente atuacdo do SPI e a casos de corrupgao
descobertos & época no Orgdo. A partir de entdo, foram criadas equipes volantes
para atenderem as demandas relativas a saude indigena, com a realizacdo de
vacinacao e supervisdo dos trabalhos de saude nas aldeias (GARNELO, 2012).

No ano de 1986 ocorreu a primeira Conferéncia Nacional de Protecdo a
Saude do indio, oportunidade em que se propds, pela primeira vez, um modelo de
atendimento préprio e singularizado aos povos indigenas brasileiros, dadas as
peculiares caracteristicas destas populacbes, ndo tendo sido originado nessa
ocasiao, contudo, nada de concreto nesse sentido (GARNELO, 2012).

Apés, com o0 advento da Constituicdo de 1988 destinou-se aos indigenas
Capitulo especifico da Carta Magna, como exposto anteriormente nesta dissertacao,
tendo o texto constitucional, no entanto, sido silente quanto a questdo da saude
indigena.

Contudo, em decorréncia de reivindicacdes feitas pelos indigenas e por
entidades de defesa dos direitos indigenas, editou-se, no ano de 1999, a “Lei
Arouca” (Lei n® 9.836, de 23 de setembro de 1999, cujo nome se deve a atuagao do
Deputado Sérgio Arouca na sua aprovacdo), a qual regulamentou as diretrizes
aprovadas na Il Conferéncia Nacional de Saude Indigena e que tramitava no
Congresso Nacional desde o ano de 1994 (BRASIL, 1999, online).

Com a edigcéo de tal norma, foi instituido um Subsistema de Atencdo a Saude
Indigena, componente do Sistema Unico de Satde — SUS, cabendo a Unido, com

Seus recursos proprios, financiar referido Subsistema.
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O Subsistema tem como base os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas
(DSEIs), os quais possuem relevante funcdo executiva em relacdo as politicas
voltadas a saude indigena, sendo que atualmente ha no Brasil 34 (trinta e quatro)
DSEls.

Os DSEls sédo distribuidos no territério nacional em razdo de critérios
populacionais/geogréficos e ndo, necessariamente, por Estados, tendo como
parametro para a sua instalacdo a localizacdo geografica das comunidades
indigenas, de modo que em alguns Estados onde existe maior nimero de indigenas
estdo instalados mais de um DSEI.

Esse € o caso do Tocantins, onde estéo localizados o DSEI-TO, que abrange
as aldeias das etnias das regifes central e norte do Estado, bem como o DSEI-
Araguaia, o qual estd incumbido da atencdo a saude dos indigenas que habitam o
oeste do Tocantins, na regiao conhecida como llha do Bananal, e populagbes dos
Estados de Mato Grosso e Goias.

Os 34 (trinta e quatro) DSEIs estdo distribuidos nacionalmente da seguinte

forma:

Figura 1 — Localizacdo dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs)

LOCALIZACAO DOS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIALS INDIGENAS

01 « Alagioas e Sergipe < ALSE
02 « Altamira - PA
O3 - Alte Rio Jurud - AC
04 « Al Rio Negro « AM
05 - Ao Rio Purus - ACZAMRO
06 - Allo Rio Solimbdos < AM
07 « Amapd ¢ None do Pard < APPA
OB - Araguala - GEYMITO
w 09 - Bahia < BA
10« Coard - CE
11 - Culabd - MY
Cuamd < Tocantioe « MAPA
13 ¢ Interior Sul « PR/RVSC/SH
14 < Calapd da Mato Crosso « MT/PA
"‘ 15 - Calapod do Park - PA
16« Leste de Roraima - RR

d(

17 < Litoml Sol < PR/RYRSSCS

18 - Manaus - AM

19 « Maranhio - MA

20 - Mato Grosso do Sul - mS

21 « Médio Rio Purus - AM

22 « Médio Rio Solimiws @ Afluentes - AM

25 - Minas Gerals » Espirito Santo - ESVMG
24 < Parintins - AMPA
25 « Pargue Indigena do Xingu « MT

26 - P'emambuco - L

27 « Pono Velho « AMMI/RO
20 - Poliguara - P

20 - Rio Tapajos - PA

10« Tocantins - TO

11 = Vale do Rio Javarl - AM
12 < Vilhena - MI/RO

33« Xavante < M1

34 < Yanomam| - AMRR

Fonte: FUNASA

Em suma, o DSEIl pode ser conceituado como uma unidade gestora

descentralizada existente dentro do Subsistema de Atencdo a Saude Indigena, que
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tem, no ambito de sua circunscricdo geografica, a funcdo de coordenar e gerir as
atividades relacionadas ao atendimento a saude indigena, possuindo relevante
papel administrativo (BRASIL, 2017b, online).

No ambito dos DSEIs existem as unidades denominadas de polos-base, que
possuem importante papel no tocante a atencdo a saude indigena.

Cada polo-base abrange um grupo determinado de aldeias, sendo que sua
equipe realiza a prestacdo de assisténcia a saude dos indigenas e € composta por
meédicos, enfermeiros, nutricionistas, dentistas e técnicos de enfermagem, entre
outros profissionais (BRASIL, 2017, online).

No ambito dos 34 (trinta e quatro) DSEIls atualmente existem 351 (trezentos e
cinquenta e um) polos-base, os quais sédo classificados em duas categorias, de
acordo com a complexidade das acbes por eles desenvolvidas (BRASIL, 2017b,

online):

Polo Base Tipo |l

O Polo Base Tipo Il localiza-se no municipio de referéncia. A sua estrutura
fisica € de apoio técnico e administrativo & Equipe Multidisciplinar, nédo
devendo executar atividades de assisténcia a salde. Estas atividades
assistenciais serfo realizadas em um estabelecimento do Sistema Unico
de Saude (SUS) no municipio de referéncia. As atividades do Polo Base
Tipo Il sdo as seguintes:

- armazenamento de medicamentos;

- armazenamento de material de deslocamento para outras areas indigenas;
- comunicacgao via radio;

- investigacéo epidemiolégica;

- informag0fes de doencas;

- elaboracéo de relatérios de campo e sistema de informacéo;

- coleta, andlise e sistematizacéo de dados;

- planejamento das ac¢des das equipes multidisciplinares na area de
abrangéncia;

- organizacdo do processo de vacinacdo na area de abrangéncia; e
administragéo.

Polo Base Tipo |

O Polo Base Tipo | caracteriza-se por sua localizagdo em terras indigenas.
Além das atividades previstas para o Posto de Saude Tipo Il, esse tipo de
estabelecimento realizara também as seguintes atividades:

Capacitagdo, reciclagem e supervisdo dos Agentes Indigenas de Saude
(AIS) e auxiliares de enfermagem;

- coleta de material para exame;

- esterilizacao;

- imunizag®es (quando se tratar de atividades de rotina);

- coleta e analise sistémica de dados;

- investigacéo epidemiolégica;

- informag0@es de doencas;

prevencao de cancer ginecoldgico (exame/coleta/consulta); eoutras
atividades compativeis com o estabelecimento.
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No Tocantins, atualmente existem 5 (cinco) polos-bases, 0s quais estéao
situados nos Municipios de Formoso do Araguaia-TO, Itacaja-TO, Santa Fé do
Araguaia-TO, Tocantinia-TO e Tocantinépolis-TO (BRASIL, 2019).

Além dos polos-bases, dentro do Subsistema ha a estrutura dos postos de
saude, situados comumente nas aldeias, os quais desempenham a funcdo de apoio
estratégico dos polos-base e sdo construidos conforme a necessidade de cada
regido, podendo ter uma estrutura simples ou com capacidade para atividades dos
profissionais da area de saude, possibilitando aos agentes de salude e as equipes
multidisciplinares a realizacdo de visitas periddicas.

Ha, no Tocantins, atualmente 31 (trinta e uma) Unidades Basicas de Saude
Indigena, sendo 07 (sete) nas aldeias de Formoso do Araguaia-TO, 10 (dez) nas de
Itacaja-TO, 03 (trés) na regido de Santa Fé do Araguaia-TO, 06 (seis) nas aldeias de
Tocantinia-TO e 05 (cinco) nas comunidades de Tocantinépolis-TO (BRASIL, 2019).

Por fim, existem as Casas de Apoio a Saude do indio (CASAI), onde s&o
acolhidos os indigenas em tratamento e seus familiares, exercendo o papel de dar-
Ihes alojamento, alimentacéo, prestar assisténcia de enfermagem, marcar consultas,
exames ou internacdo hospitalar, bem como providenciar o retorno dos indigenas as
suas comunidades apOs os tratamentos, existindo no Tocantins atualmente duas,
uma em Gurupi-TO e outra em Araguaina-TO (BRASIL, 2019).

Até o ano de 2010, a saude indigena ficou a cargo da Fundacédo Nacional de
Saude — FUNASA, quando foi editada a Medida Proviséria n°® 483, convertida na Lei
n° 12.314/2010, transferindo tal responsabilidade a Secretaria Especial de Atencao a
Saude Indigena — SESAI, 6rgdo integrante do Ministério da Saude (BRASIL, 2010d,
online).

A transferéncia de tal atribuicdo deveu-se, de forma preponderante, ao fato de
0 objetivo precipuo da FUNASA ser atuar em relacdo ao saneamento basico, de
modo que a saude indigena constituia questdo secundaria, 0 que gerava criticas a
eficacia de sua atuacdo e falta de estrutura para fazer face as demandas indigenas.

Caso o Subsistema ndo consiga atender as necessidades do indigena, ele é
encaminhado ao Hospital de referéncia do Sistema Unico de Saude (SUS) mais
proximo. Assim, apesar de os recursos de financiamento do Subsistema da Saude
indigena serem de responsabilidade da Unido, os demais entes respondem de

maneira solidaria pela prestacéo de referido servi¢co publico para tais populagfes, as
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quais néo estdo excluidas do Sistema Unico de Satde, sobretudo por se tratarem de
pessoas carentes financeiramente e igualmente cidadaos nacionais.

Dessa forma, embora exista o Subsistema, isso ndo impede que o indigena
procure e obtenha atendimento junto ao Sistema Unico de Salde, assim como
qualquer outro cidadéo brasileiro.

O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena pode ser resumido por meio do

seguinte fluxograma:

Figura 2 — Fluxograma do Subsistema de Atencéo a Saude Indigena

Posto de SalGde

.
o« A .A a
A4 A
Posto de Saude Comunidade Indigena Posto de Saude
* » * 4 DB
MR D‘A AN A,
AN A AN A
Comunidade Indigena \ Polo-Base / Comunidade Indigena

Referéncia SUS Casa de Sadde

/‘ £) \ do Indio
s . S

Fonte: SESAI/MS

Em que pese a existéncia de Orgdo especifico para a aten¢do a saude
indigena e de legislacdo prépria, ha inUmeros casos em que € necessaria a
intervencao do Sistema de Justica para o amparo de tais minorias em relagcéo a este
direito basico.

Isso porque, por residirem, em sua maioria, em aldeias afastadas dos centros
urbanos, os indios tém maiores dificuldades de atendimento quando acometidos de
alguma moléstia, as quais variam desde a caréncia de recursos para a aquisicédo de
medicamentos até a complicacdo de locomover-se a cidade para a realizacdo de

tratamento médico, sobretudo quando se trata de tratamento de longa duragéo,
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como se verd quando da andlise dos casos concretos apreciados pelo Sistema de
Justica.

Pela peculiaridade cultural dos povos indigenas, especialmente em razao do
descaso histérico com politicas publicas a eles voltadas, inegavelmente eles se
encontram em situagéo de “vulnerabilidade” social em comparagéo com a populacéo
brasileira de maneira geral, sendo que tal condicdo se reflete no que tange a
postulacdo e busca de seus direitos, inclusive os relativos a saude, refor¢cando,
infelizmente, a necessidade de intervencdo de 6rgdos estatais para a garantia de

direitos fundamentais, cuja atribuicdo sera melhor analisada no tépico a seguir.

4.4 Dacompeténcia para a andlise de acdes envolvendo a saude indigena

Tema de grande relevancia quanto a tutela da saude indigena diz respeito a
legitimidade para propositura de acBes e a competéncia jurisdicional para a
apreciacdo dos processos propostos.

Quanto a legitimidade para a propositura de eventuais acdes envolvendo o

1Pt

tema saude indigena, o art. 6° inciso VII, alinea “c”, e inciso XlI, da Lei
Complementar n® 75/1993 (Lei Organica do Ministério Publico da Unido) disp6em

que:

Art. 6° Compete ao Ministério Publico da Uniéo:

[...]

VIl — promover o inquérito civil e a a¢éo civil publica para:

[...]

c) a protecdo dos interesses individuais indisponiveis, difusos e coletivos,
relativos as comunidades indigenas, a familia, a crianca, ao adolescente, ao
idoso, as minorias étnicas e ao consumidor;

[...]

Xl — defender judicialmente os direitos e interesses das populagbes
indigenas, incluidos os relativos as terras por elas tradicionalmente
habitadas, propondo as a¢fes cabiveis; (BRASIL, 1993, online)

No mesmo sentido, o artigo 37, inciso Il, da mesma Lei estabelece que:

Art. 37. O Ministério Publico Federal exercera as suas funcgdes:

[...]

Il — nas causas de competéncia de quaisquer juizes e tribunais, para
defesa de direitos e interesses dos indios e das populagdes indigenas,
do meio ambiente, de bens e direitos de valor artistico, estético, historico,
turistico e paisagistico, integrantes do patriménio nacional; (BRASIL, 1993,
online) (grifou-se)
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Da leitura dos referidos dispositivos verifica-se que, no ambito das atribuicdes
dos vérios ramos do Ministério Puablico brasileiro, incumbe ao Ministério Publico
Federal intervir nas causas de competéncia de quaisquer juizes e tribunais, para
defesa de direitos e interesses dos indios e das populacfes indigenas.

Isso se deve ao fato de que, atento ao estado de ultravulnerabilidade das
populacées indigenas, o legislador constituinte originario, quando da elaboragcédo da
Constituicdo Federal de 1988, entendeu que seria necessaria a designacdo de um
orgao para defender, em juizo, os direitos de tais minorias.

Nesse sentido, da andlise dos dispositivos legais anteriormente mencionados
verifica-se que a legitimidade para a propositura de acdes versando sobre a saude
indigena incumbe as proprias populacdes e ao Ministério Publico Federal, sendo que
a atuacdo do Parquet abrange, além de situacfes gerais (das etnias como um todo),
também casos de interesses individuais indisponiveis dos membros das
comunidades, uma vez que o art. 37, inciso Il, da Lei Complementar n° 75/1993
utiliza as expressdes “indios” e também “populacdes indigenas” (BRASIL, 1993,
online).

De um modo sintético, pode-se conceituar os direitos individuais indisponiveis
como sendo aqueles que estdo relacionados de maneira indissociavel com a
sobrevivéncia do homem, de modo que a sua protecdo deve ser garantida pelo
Estado.

Como exemplo de direitos individuais indisponiveis, 0s quais ndo podem ser
objeto sequer de rendncia pelo seu titular, tendo em vista a sua relevancia, pode-se
citar o direito a vida, a saude, a moradia, a educacdo, a nacionalidade, a liberdade,
dentre outros.

Assim, por se tratar a saude de direito individual indisponivel, mesmo que no
caso concreto a tutela seja de um unico indigena o Ministério Publico Federal tera
legitimidade para a propositura de eventual acéo.

Nesse sentido é o entendimento do Tribunal Regional Federal da 42 Regiéo,
conforme acordao a seguir transcrito, referente a(ao) Apelacdo/Reexame Necessario
n°® 5019608-73.2012.4.04.7001-PR:

DIREITO CONSTITUCIONAL. ADMINISTRATIVO. APELACAO. ACAO
CIVIL PUBLICA. DIREITO INDIGENA A SAUDE. IMPLEMENTACAO DE
POLITICA PUBLICA DE SAUDE JA REGULAMENTADA EM LEL
ANTECIPACAO DE TUTELA CONTRA A FAZENDA PUBLICA.
POSSIBILIDADE. PRECEDENTE DO TRF DA 42 REGIAO.
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1. A acdo civil publica manejada pelo Ministério Publico Federal é
instrumento habil a veicular pretensdo de implementacdo de servico de
prestacdo de saude em favor de comunidade indigena das aldeias de Séo
Jerdnimo e de Bardo de Antonina.

2. Inequivoca a legitimidade do Ministério Publico, que tem atribuicao
constitucional tanto para a defesa dos direitos dos indios e das
comunidades indigenas, como para a defesa do direito a salde (artigo 129,

incisos IlI, Ill e V da Constituicdo Federal), a par de possuir, também,
atribuicdo para tal mister prevista na LC 75/93 (artigo 5°, Ill, 'e', artigo 6°, XI
e artigo 37, 11).

3. Nao procede a alegacao de ingeréncia do Poder Judiciario na esfera de
discricionariedade do poder executivo ou da assun¢do da conducdo de
politicas pulblicas. A obrigacdo de prestagdo de servicos de saude as
comunidades indigenas estdo previstas na Lei n° 8.080/1990 e tem sido
sistematicamente descumprida pela Secretaria Especial de Saude Indigena
— SESAI desde entao, 6rgdo que tem o dever de gerenciar o Subsistema de
Atencdo & Saude Indigena. Assim, ndo se trata de uma simples faculdade
ou de atuacdo discriciondria da Unido, uma vez que a Lei 8.080/1990
apenas regulamenta o comando previsto no artigo 196 da Constituicdo
Federal. A interven¢do do Poder Judiciério, portanto, justifica-se em razéo
da omisséo estatal na implementacdo de politicas publicas previstas na
Constituicdo Federal.

4. E possivel a concesséo de antecipacdo dos efeitos da tutela em face da
Fazenda Publica, diante das provas colhidas no Inquérito Civil Pablico, uma
vez identificada a mora estatal em garantir o acesso da comunidade
indigena aos servicos de salde — cujas obras vem sendo postergadas ha
oito anos -, autorizando a intervenc¢do judicial postulada. A salde é bem
difuso protegido pela ConstituicAo Federal e a mora na prestacdo de
servigos nesta area pode caracterizar graves e irreparaveis consequéncias
as comunidades indigenas, razéo pela qual se justifica a manutencéo tutela
antecipadamente concedida. Precedente do TRF da 42 Regiéo.

5. Apelagbes a que se nega provimento. (BRASIL, 2012, online)

Quanto ao aspecto jurisdicional, a competéncia da Justica Federal para a
apreciacdo de acdes envolvendo a saude indigena decorre inicialmente do fato de a
atencdo a saude indigena ser de atribuicdo da Unido, conforme estabelecido na Lei
n°® 8.080/1990, especificamente em seus arts. 19-B e 19-C:

Art. 19-B. E instituido um Subsistema de Atencdo a Saude Indigena,
componente do Sistema Unico de Saude — SUS, criado e definido por esta

Lei, e pela Lei n0 8.142, de 28 de dezembro de 1990, com o qual funcionara
em perfeita integracao. (Incluido pela Lei n°® 9.836, de 1999)

Art. 19-C. Cabera a Unido, com seus recursos proprios, financiar o
Subsistema de Atencdo a Saude Indigena. (Incluido pela Lei n° 9.836, de
1999) (BRASIL, 1990, online)

Com a edicdo da Lei n° 12.314/2010, a atribuicdo, que anteriormente
pertencia a FUNASA, foi transferida para a SESAI — Secretaria Especial de Saude
Indigena, a qual é integrante do Ministério da Saude, Orgdo da Unido (BRASIL,
2010d, online).
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Por se tratar a saude de direito fundamental de segunda geragdo, ha a
imposicdo de uma prestacdo positiva do Estado para a sua concretizagéo,
diferentemente dos direitos de primeira geracdo, que apenas impedem a intervencgao
do Estado em desfavor das liberdades individuais (como o direito a liberdade). Sobre
0 assunto, o doutrinador Alexandre de Moraes, trazendo excerto de acorddo do
Supremo Tribunal Federal (STF), preleciona que:

Modernamente, a doutrina apresenta-nos a classificacdo de direitos
fundamentais de primeira, segunda e terceira geracdes, baseando-se na
ordem histérica cronolégica em que passaram a ser constitucionalmente
reconhecidos. Como destaca Celso de Mello:

“Enquanto os direitos de primeira geragao (direitos civis e politicos) — que
compreendem as liberdades classicas, negativas ou formais — realgcam o
principio da liberdade e os direitos de segunda geracao (direitos
econdmicos, sociais e culturais) — que se identificam com as
liberdades positivas, reais ou concretas — acentuam o principio da
igualdade, os direitos de terceira geragdo, que materializam poderes de
titularidade coletiva atribuidos genericamente a todas as formagfes sociais,
consagram o principio da solidariedade e constituem um momento
importante no processo de desenvolvimento, expansao e reconhecimento
dos direitos humanos, caracterizados, enquanto valores fundamentais
indisponiveis, pela nota de uma essencial inexauribilidade’ (STF — Pleno —
MS n° 22164/SP — rel. Min. Celso de Mello, Diario da Justica, Secéo |, 17-
11-1995, p. 39.206)". (MORAES, 1998. p. 44-45) (grifou-se)

Dessa forma, os direitos de segunda geracdo conferem aos cidaddos a
garantia de requerer que a prestacdo devida pelo Estado seja devidamente
concretizada, a exemplo do direito a saude, que especificamente quanto as
comunidades indigenas incumbe de forma preponderante a Unido, embora ndo haja
a exclusao da responsabilidade solidaria dos demais entes, caso necessario.

Isso porque o direito a saude possui relacdo estreita com o principio da
dignidade da pessoa humana, descrito no art. 1°, inciso lll, da Constituicdo Federal
como um dos fundamentos da Republica Federativa do Brasil, e, como tal, impde a
sua defesa e promocgéo por parte do Estado (BRASIL, 1988, online).

Versando acerca da dignidade da pessoa humana e do papel do Estado na
sua garantia, Daniel Sarmento, em sua obra intitulada “A Ponderagao de Interesses

na Constituicao”, assevera que:

Na verdade, o principio da dignidade da pessoa humana exprime, em
termos juridicos, a maxima kantiana, segundo a qual o Homem deve
sempre ser tratado como um fim em si mesmo e nunca como um meio. O
ser humano precede o Direito e o Estado, que apenas se justificam em
razdo dele. Nesse sentido, a pessoa humana deve ser concebida e
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tratada como valor-fonte do ordenamento juridico, como assevera
Miguel Reale, sendo a defesa e promocéo da sua dignidade, em todas
as suas dimensdes, a tarefa primordial do Estado Democréatico de
Direito. Como afirma José Castan Tobena, el postulado primario del
Derecho es el valor préprio del hombre como valor superior e absoluto, o lo
gue es igual, el imperativo de respecto a la persona humana.

Nesta linha, o principio da dignidade da pessoa humana representa o
epicentro axiolodgico da ordem constitucional, irradiando efeitos sobre todo o
ordenamento juridico e balizando ndo apenas os atos estatais, mas também
toda a miriade de relagdes privadas que se desenvolvem no seio da
sociedade civil e do mercado. (SARMENTO, 2000. p. 59) (grifou-se)

Além disso, a Lei n® 6.001/1973 (Estatuto do indio) traz em seu bojo uma
série de direitos concedidos as populacfes indigenas, dentre os quais a obrigacdo
imposta ao Estado de, na infancia, na maternidade, na doenga e na velhice, ser

assegurada ao indigena especial assisténcia dos poderes publicos:

Art. 2° Cumpre a Unido, aos Estados e aos Municipios, bem como aos
orgdos das respectivas administragfes indiretas, nos limites de sua
competéncia, para a protecdo das comunidades indigenas e a preservacao
dos seus direitos:

| — estender aos indios os beneficios da legislagdo comum, sempre que
possivel a sua aplicacao;

Il — prestar assisténcia aos indios e as comunidades indigenas ainda nédo
integrados a comunhao nacional;

Il — respeitar, ao proporcionar aos indios meios para o0 seu
desenvolvimento, as peculiaridades inerentes a sua condi¢ao;

[...]

V — garantir aos indios a permanéncia voluntaria no seu habitat,
proporcionando-lhes ali recursos para seu desenvolvimento e progresso;
[...]

X — garantir aos indios o pleno exercicio dos direitos civis e politicos que em
face da legislacéo lhes couberem.

Art. 54. Os indios tém direito aos meios de prote¢do a saude facultados a
comunhdo nacional.

[...]

Paragrafo Unico. Na infancia, na maternidade, na doenca e na velhice,
deve ser assegurada ao silvicola, especial assisténcia dos poderes
publicos, em estabelecimentos a esse fim destinados. (BRASIL, 1973,
online) (grifou-se)

Por fim, ainda sobre a competéncia jurisdicional, o art. 109, inciso Xl, da
Constituicdo Federal de 1988 dispde que compete aos juizes federais processar e
julgar a disputa sobre direitos indigenas, o que também reforca a competéncia da
Justica Federal em relacdo a tematica indigena (BRASIL, 1988, online).

Diante do exposto, verifica-se que incumbe ao Ministério Publico Federal a
propositura de ac¢des visando a tutela da saude das populacdes indigenas, ao passo

que o julgamento destas demandas compete a Justica Federal.
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5 DA ATUACAO DO MINISTERIO PUBLICO FEDERAL E DA SECAO
JUDICIARIA DO ESTADO DO TOCANTINS NA TUTELA DA SAUDE DOS POVOS
INDIGENAS TOCANTINENSES

Conforme exposto no capitulo anterior, incumbe ao Ministério Publico
Federal, dentre outras atribuicdes relacionadas a questdo indigena, a tutela do
direito a saude de tais populacdes, sendo que a competéncia jurisdicional para o
julgamento de acdes propostas €, nos termos da Constituicdo Federal, da Justica
Federal.

Por vezes, contudo, a atuacdo do Orgdo Ministerial no ambito extrajudicial
mostra-se suficiente, sendo que o0 objetivo do procedimento administrativo
instaurado é atingido sem a necessidade de intervencéo judicial.

Em outras situacdes, entretanto, em que pese o esforgco do Parquet no
tocante a sua atuacao extrajudicial, este ndo se mostra suficiente para a garantia do
direito pretendido, sendo necesséria a intervencéo do Judiciario para fazer cessar a
lesdio a direito a que se acha submetido o indigena que buscou o auxilio do Orgéo
Ministerial.

Assim, por meio do presente capitulo foi abordada, apds ampla pesquisa feita
quanto a casos concretos, a atuacdo do Ministério Publico Federal tanto nas
situacdes em que o objetivo foi atingido extrajudicialmente quanto nas hipoteses em
gue se fez necessaria a intervencao judicial, sobretudo analisando-se a celeridade
da referida atuacao.

Também foi realizada uma andlise, para além de casos individuais nos quais
o Ministério Publico Federal atuou, acerca dos procedimentos instaurados no
referido Orgédo com o objetivo de tratar a tematica da saltde indigena de maneira
mais ampla, especialmente o procedimento instaurado com o objetivo de investigar
as causas do alto indice de suicidios das populac¢des indigenas tocantinenses.

Partindo para a atuagdo judicial, a partir das acdes propostas fez-se um
estudo quanto a atuagédo da Secao Judiciaria do Estado do Tocantins, sobretudo no
tocante a celeridade em sua atuacao e no devido cumprimento das ordens judiciais
proferidas.

Inicialmente, no entanto, tendo em vista a delimitacdo da pesquisa aos casos
em que houve a atuacdo do Ministério Pubico Federal no ambito da competéncia da

Secdao Judiciaria do Estado do Tocantins (também h& as Subsecdes de Gurupi-TO e
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Araguaina-TO, com suas respectivas areas de competéncia), serdo abordadas as
etnias do Estado e suas respectivas regioes, para que se possa verificar quais estao
inseridas na competéncia jurisdicional onde foi realizada a pesquisa.

Por fim, apds a explanacdo acerca da atuacdo do Ministério Publico Federal e
da Secéao Judiciaria do Estado do Tocantins, sobretudo sob o viés da celeridade e
eficicia, em tdépico especifico serdo expostas, a partir dos resultados da pesquisa,

solucdes possiveis para o aperfeicoamento do Sistema de Justica tocantinense.

5.1 Quem éindio?

Antes da andlise dos casos concretos, impde-se uma indagacdo: quem €
indio no Brasil? A resposta ndo € tdo facil. Segundo Oliveira (2009, online), os
historiadores apontam que a denominacgao “indio” (indigena) origina-se de equivoco
cometido por Cristévao Colombo, que, ao chegar ao territério americano, achou ter
atracado nas “indias”, destino inicialmente pretendido, erro que foi repetido por
Pedro Alvares Cabral, e, em raz&o disso, passou a chamar aqueles que habitavam o
territorio recém-descoberto de “indios”.

N&o obstante a denominacdo originar-se de erro, desde entdo 0Ss povos
nativos que habitavam o territério americano sdo denominados de indios.

Consoante apontado por Oliveira (2009, online), a definicdo de indio é
realizada com base em diversos critérios, sendo que geralmente sao utilizados os
seguintes: a) racial (bioldgico); b) linguistico; c) cultural; e d) identitario (identidade
ou autoidentificag&o).

Contudo, a identificacdo de uma pessoa como indigena ndo deve ser feita
com base em apenas um dos critérios, mas sim pela sua conjugacao.

No caso do Brasil, pais originado de uma intensa miscigenacao de racas,
sobretudo de povos de origem africana, europeia e americana (indigenas), ndo ha
como utilizar-se, por exemplo, apenas o critério bioldgico, pois inUmeros brasileiros,
embora ndo se declarem indios e ndo aparentem sé-lo, possuem em seus genes
origem indigena.

A fragilidade do critério unicamente biologico € criticada por Darcy Ribeiro,

que assim pondera:
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Um critério puramente racial incluiria entre os indigenas milhdes de
brasileiros que, por todas as demais caracteristicas, ndo poderiam ser
definidos como tal, uma vez que em vastas regides da Amazbnia, do
Nordeste e do extremo Sul predomina na populacdo um fendtipo
flagrantemente indigena. (RIBEIRO, D., 1986, p. 254)

O critério linguistico, por sua vez, considerado por si sO, também se mostra
fragil, servindo de maneira mais adequada para identificar as subdivisGes internas
de cada etnia, até mesmo porque as comunidades, no decorrer do tempo, podem
modificar a lingua utilizada ou até mesmo substitui-la por outra, 0 que ndo tem o
condao de afastar a condicéo de indigena, por se tratar de consequéncia natural da
evolugcdo humana e de suas comunidades (RIBEIRO, D., 1986).

O critério cultural, por seu turno, que consistiria em definir como indigenas
aqueles que possuem uma “cultura indigena”, isoladamente também nao possui
substrato suficiente para a caracterizacdo de tais povos, pois conforme preleciona

Darcy Ribeiro:

Um amplo critério de fundamento culturalista que definisse como indigenas
as comunidades em que se registrasse a conservacdo de elementos
culturais de origem pré-colombiana abrangeria outros milhdes, t&do grande é
a massa de tracos culturais aborigines incorporados a vida brasileira. Tudo
isto s6 prova a impossibilidade de definir o indio mediante critérios
estritamente racionais e culturais, num pais de populagdo formada pelo
caldeamento de brancos, indios e negros e culturalmente plasmado pela
confluéncia de diversas etnias. (RIBEIRO, D., 1986, p. 254)

Além de nédo servir, de maneira isolada, para definir quem é indio, a sua
utilizacdo sem a mescla com outros critérios pode até mesmo desconsiderar
populacbes que, pelo intenso contato com a populacdo nao-indigena, acabou por
adotar praticas culturais por ela repassada.

Sobre o tema, Melatti (2017) pondera que:

[...] tal critério seria insuficiente para explicar a situagdo de alguns grupos
indigenas como, por exemplo, os do Nordeste do Brasil. Tais grupos
adotaram a maior parte dos costumes da populacéo brasileira, havendo a
maioria esquecido a prépria lingua [nesse ponto fragiliza o critério linguistico
supra retratado] em favor do portugués. Segundo o critério cultural, estando
reduzidos a poucos elementos culturais pré-europeus entre eles, ja ndo
poderiam ser chamados de indios. Entretanto, os membros desses grupos
continuam a considerar-se indios e a serem considerados como tais pelos
brasileiros [...] As deficiéncias deste critério se devem ao fato de apoiar-se
num conceito antiquado e ja ultrapassado de cultura com um mero conjunto
de tracgos culturais, a simples soma de costumes, crencas e técnicas. (p. 35)
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Por fim, h& o critério da autoidentificacdo, segundo o qual sdo considerados
indios aqueles que assim se identificam e que s&o identificados como tal pela
populagcéo que os cerca.

No ambito juridico, quanto a conceituacdo de indio pode-se citar
inicialmente o conceito trazido pela Convencdo n° 169 da Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT) sobre Povos Indigenas e Tribais, internalizada no
ordenamento juridico brasileiro por meio do Decreto n® 5.051, de 19 de abril de

2004, que, em seu art. 1°, assim dispde:

1. A presente convengédo aplica-se:

a) aos povos tribais em paises independentes, cujas condi¢des sociais,
culturais e econdmicas os distingam de outros setores da coletividade
nacional, e que estejam regidos, total ou parcialmente, por seus proprios
costumes ou tradi¢gbes ou por legislacdo especial;

b) aos povos em paises independentes, considerados indigenas pelo fato
de descenderem de populagBes que habitavam o pais ou uma regido
geogréfica pertencente ao pais na época da conquista ou da colonizagéo
ou do estabelecimento das atuais fronteiras estatais e que, seja qual for
sua situacdo juridica, conservam todas as suas proprias instituicbes
sociais, econémicas, culturais e politicas, ou parte delas.

2. A consciéncia de sua identidade indigena ou tribal deverd ser
considerada como critério fundamental para determinar os grupos aos
gue se aplicam as disposi¢6es da presente Convencéo.

3. A utilizagédo do termo “povos” na presente Convengado n&o devera ser
interpretada no sentido de ter implicacdo alguma no que se refere aos
direitos que possam ser conferidos a esse termo no direito internacional.
(BRASIL, 2004, online)

Consoante se verifica da analise do referido dispositivo legal, para a
definicdo de indigena utilizou-se dos critérios cultural (“que estejam regidos, total ou
parcialmente, por seus proprios costumes ou tradigdes”), biolégico (“‘considerados
indigenas pelo fato de descenderem”) e de autoidentificagcao (“consciéncia de sua
identidade indigena ou tribal”).

Contudo, apesar de utilizar diversos critérios para a definicdo dos indigenas,
referida Convencéo estabeleceu que a consciéncia da identidade indigena ou tribal
devera ser considerada como critério fundamental para determinar 0s grupos aos
quais se aplicam as disposicdes da mencionada norma internacional, dando
prevaléncia, portanto, ao critério identitario.

No ambito da legislacao brasileira, em relagéo a identificacdo da pessoa como
indigena o Estatuto do indio (Lei n° 6.001, de 19 de dezembro de 1973) dispde que
indio é “todo individuo de origem e ascendéncia pré-colombiana que se identifica e é

identificado como pertencente a um grupo étnico cujas caracteristicas culturais o
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distinguem da sociedade nacional” (artigo 3°, inciso |) (BRASIL, 1973, online). Nessa
mesma Lei estabelece-se, em seu art. 3°, inciso Il, que comunidade indigena ou

grupo tribal é:

Um conjunto de familias ou comunidades indias, quer vivendo em estado de
completo isolamento em relacdo aos outros setores da comunh&o nacional,
quer em contatos intermitentes ou permanentes, sem contudo estarem
neles integrados (artigo 3°, inciso Il). (BRASIL, 1973, online)

Como se nota, o Estatuto do indio utiliza-se dos critérios bioldgico (“todo
individuo de origem e ascendéncia pré-colombiana”), cultural (“caracteristicas
culturais”) e identitario (“que se identifica e é identificado”) para a defini¢gdo de indio.
Embora existam profundas criticas acerca da desatualizacdo da referida norma,
criada ainda quando vigente a ditadura militar no Brasil, periodo em que os indios
eram vistos como Obice ao avango econdmico, € ela que, por ora, regula a questédo
indigena no pais e estabelece normas a serem seguidas em relagéo ao tema.

Por fim, diante das varias espécies de definicdo, convém trazer a este
estudo a conceituacdo apresentada por Darcy Ribeiro, que define o indio sob a

seguinte Otica:

Indigena é, no Brasil de hoje, essencialmente aquela parcela da populagéo
gue apresenta problemas de inadaptacdo a sociedade brasileira, em suas
diversas variantes, motivados pela conservacdo de costumes, hébitos ou
meras lealdades que a vinculam a uma tradicdo pré-colombiana. Ou, ainda
mais amplamente: indio é todo individuo reconhecido como membro por
uma comunidade de origem pré-colombiana que se identifica como
etnicamente diversa da nacional e € considerada indigena pela populagéo
brasileira com que esta em contato. (RIBEIRO, D., 1986, p. 254)

Conforme se verifica da conceituacao elaborada por Darcy Ribeiro, nela estao
inseridos de forma preponderante os critérios cultural e de autoidentificagdo, uma
vez gque traz em seu teor a nogdo de manutencao de costumes tradicionais e, além
disso, de pertencimento a uma comunidade de origem pré-colombiana, a qual
também reconhece o individuo como tal, conceito que se mostra adequado e
condizente com a realidade contemporanea dessas populacdes, que tanto sofreram
com o processo de transfiguracdo étnica e pouco a pouco tentam resgatar seus

tradicionais valores culturais.
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5.2 Das populagdes indigenas tocantinenses

Segundo o censo do Instituto Brasileiro e Geografia e Estatistica — IBGE de
2010 — dltimo que realizou nacionalmente uma pesquisa censitaria especifica das
populacdes indigenas —, no Brasil ha 817.963 indigenas (BRASIL, 2010b, online).
Comparando-se os censos realizados nos anos de 1991, 2000 e 2010, observa-se
um expressivo aumento populacional indigena, sobretudo entre os anos de 1991 e
2000, uma vez que em 1991 a populacdo indigena brasileira era de 294.131
pessoas e em 2000 passou a ser de 734.127 habitantes, conforme tabela a seguir
exposta:

Tabela 1 — Comparativo entre os Censos Indigenas realizados nos anos de
1991, 2000 e 2010 pelo IBGE
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Fonte: IBGE, Censo Demografico 1991/2010(BRASIL, 2010c, online)

O relevante acréscimo populacional indigena em tao reduzido lapso temporal

foi explicado pelo IBGE da seguinte forma:

O crescimento de 10,8% ao ano da populagédo que se declarou indigena, no
periodo 1991/2000, principalmente nas areas urbanas do Pais, foi atipico.
Nao existe nenhum efeito demografico que explique tal fenébmeno. Muitos
demoégrafos atribuiram o fato a um momento mais apropriado para 0s
indigenas, em que estavam saindo da invisibilidade pela busca de melhores
condi¢cbes de vida, mais especificamente, 0s incentivos governamentais.
Segundo Luciano (2006), esse incremento poderia estar associado a
melhoria nas politicas publicas oferecidas aos povos indigenas. (BRASIL,
2010b, online)

No Estado do Tocantins, ha nove etnias, a saber: Karaja, Xambioa, Javaé,

Xerente, Krah6, Krah6-Kanela, Apinajé, Pankarart e Ava-Canoeiro.
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Os indigenas da etnia Apinajé, pertencentes ao tronco linguistico macro-jé,
residem em aldeias na regido tocantinense conhecida como “bico do papagaio”,
localizadas nos Municipios de Tocantinépolis-TO, Maurilandia-TO, Cachoeirinha-TO
e Sao Bento do Tocantins-TO, sobrevivendo tradicionalmente por meio da
agricultura de subsisténcia, da realizacdo de caca e também da coleta de babacu,
de onde retiram o 6leo das castanhas e utilizam a palha para o fabrico de utensilios
e cobertura de suas casas (BARBOSA, 2016, online).

Os indios da etnia Karaja (povo Iny) vivem na llha do Bananal, regido com
agua em abundancia por abrigar a maior ilha fluvial do mundo e que est4 situada no
oeste do Estado do Tocantins. Como forma de subsisténcia, utilizam-se do
extrativismo, da coleta de frutos do cerrado e também da pesca, destacando-se
culturalmente pela rica producdo de artesanato, manifestada por meio da arte
plumaria e pinturas corporais, que reproduzem figuras de passaros, répteis, peixes e
outros animais (BARBOSA, 2016, online).

Quanto ao artesanato dos Karajas, destacam-se as bonecas Ritxoko, feitas
em ceramica e que retratam atos do cotidiano dessas populacdes, tais como o parto,
a morte e a caca. Referido artefato artesanal foi inclusive tombado pelo Instituto do
Patriménio Historico e Artistico Nacional (IPHAN) e tornou-se patrimdnio histérico e
cultural (BARBOSA, 2016, online).

Os indios da etnia Javaé, também de origem Iny, assim como os Karajas
residem na regido da llha do Bananal, a margem esquerda do rio Javaé.
Sobrevivem, sobretudo, da pesca efetuada em lagos e rios no periodo da seca,
sendo que, na época chuvosa, realizam a caca e coletam produtos agricolas
cultivados no periodo seco (BARBOSA, 2016, online).

Os indios Xambioas, também chamados de Karaja do Norte por se originarem
do povo Iny, residem em terras situadas na regiao noroeste do Estado, no Municipio
de Xambioa-TO. Conforme ressalta Barbosa (2016, online), em razdo do contato
com a sociedade ndo indigena, os indios Xambioas acabaram tendo fortes
interferéncias em sua cultura, perdendo seu identificador natural, qual seja, a lingua
materna de seus ancestrais, e, por decorréncia disso, outros aspectos de sua cultura
também estdo sendo perdidos, ocorrendo, ao que tudo indica, o fenémeno
conceituado por Darcy Ribeiro como transfiguracao étnica.

Os Kraho-Kanela foram denominados dessa forma porque descendem de

grupos da etnia Krah6 e, também, dos Kanela do Estado do Maranh&o, habitando
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atualmente a regido centro-oeste do Tocantins, sobretudo no Municipio de Lagoa da
Confuséo-TO. Segundo Barbosa (2016, online), tais populacdes vivem do cultivo de
pequenas plantacdes, da criacdo de aves, porcos e também de gado.

Tendo em vista a crescente perda da identidade cultural dessa etnia, foi
criado, por meio de parceria entre a Secretaria Estadual da Educacao, Juventude e
Esportes e a Universidade Federal do Tocantins, um projeto de resgate de sua
cultura denominado de “Revitalizagao da Cultura Indigena Krahd”, que consiste na
realizacdo de intercambio cultural entre a etnia Krahd de Itacaja-TO e os indigenas
Krah6s-Kanelas residentes em aldeias do Municipio de Lagoa da Confuséo-TO, os
quais, duas vezes ao ano, se alternam na visitacao das aldeias do outro povo, a fim
de resgatar os seus valores culturais por meio do aprendizado da lingua materna e
também dos costumes e tradicdes dos ancestrais (BARBOSA, 2016, online).

Uma parte dos integrantes da etnia Krah6-Kanela possui area demarcada e
outro grupo reside atualmente em um assentamento, ndo possuindo ainda suas
terras demarcadas.

Os indigenas do povo Krah6 residem em terras localizadas nas proximidades
dos Municipios de Itacaja-TO e Goiatins-TO, sendo que suas casas sao feitas em
um formato circular rodeado de um grande patio vazio, denominado de “Ka”, que
consiste em um espaco destinado a convivéncia comunitaria em que séo realizados
os debates da aldeia relativos ao seu modo de viver. No “Ka” ocorre uma das mais
tradicionais festas dos Krahoés, a corrida de tora de buriti. Sobrevivem do cultivo de
milho, batatas, feijao, dentre outros, bem como fabricam artesanato a partir de
sementes de frutos do Cerrado, tais como pulseiras e colares de miganga e tiririca
(BARBOSA, 2016, online).

O povo Xerente, que se intitula “Akwé”, termo que em sua lingua significa
“gente importante”, vive em aldeias situadas a margem direita do rio Tocantins, nas
proximidades da cidade de Tocantinia-TO, constituindo a etnia com maior populagéao
do Estado, sendo que, em razdo da proximidade com as Cidades que circundam
suas aldeias, h4 um contato bastante intenso com o0s centros urbanos, o que
influencia de certa maneira na cultura desses povos, a exemplo da alteracdo de
habitos alimentares e de préaticas socioculturais tradicionais (BARBOSA, 2016,
online).

Rodeados de maneira préxima por esses centros urbanos e também por

grandes empreendimentos agricolas, os povos Xerentes, apesar das dificuldades,
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buscam a manutencdo de suas tradigcbes por meio do fabrico de artesanato com o
uso da palha, fibra do babacu e capim dourado, bem como com a confec¢ao de
ornamentos corporais utilizados em suas festas tradicionais (BARBOSA, 2016,
online).

Tratando dos povos indigenas tocantinenses da etnia Xerente, com quem
mantém contato desde a década de 1980, o filosofo Gomes (p. 83, 2012) assevera
que os indigenas “encontram maneiras de teimosamente se fazerem presentes
como agentes sociais no cenario tocantinense e ndo apenas como figuras
decorativas de um passado exatico ou folclorico”, sendo essa a realidade vivenciada
por esta etnia do Tocantins, que tenta resistir ao processo de transfiguracdo étnica
em curso ha anos.

Vivendo atualmente no Municipio de Gurupi-TO, ha ainda os indigenas da
etnia Pankararu, os quais sdo provenientes do sertdo de Pernambuco, tendo
migrado ha mais de 30 anos para o antigo norte goiano ao serem expulsos pela
acado dos posseiros em suas terras, ndo possuindo area demarcada no Estado do
Tocantins (NAKASHIMA; ALBUQUERQUE, online).

Por fim, ha a etnia Ava-Canoeiro, povo que ainda ndo possui suas terras
demarcadas e que atualmente vive em aldeias da llha do Bananal da etnia Javaé,
situacdo que lhes causou intensos danos e que motivou a propositura de Acao Civil

Publica por parte do Ministério Publico Federal, a qual teve o seguinte resultado:

O Poder Judiciario condenou a Unido Federal e a Fundacdo Nacional do
indio (Funai) a pagar o correspondente a quatro mil salarios minimos, a
titulo de danos morais coletivos, aos integrantes da etnia indigena ava-
canoeiro. A decisdo na primeira instancia da Justica Federal saiu em 2015,
mas os indios até hoje ndo receberam os valores. A 62 Camara reafirmou
gue os indios tem autonomia para gerirem esse recurso por meio de sua
associacdo. A acao civil que garantiu indenizacdo a etnia tem como base
estudo que levantou informacdes acerca dos ava-canoeiro desde a segunda
metade do século XVIII, quando passaram a ocupar as cachoeiras do rio
Tocantins e o vale do rio Araguaia. Em raz8o da atuacao violenta de uma
frente de atrac@o da Funai na década de 1970, os ava-canoeiro perderam
definitivamente sua autonomia e a posse da terra que ocupavam. Por
imposicao da Funai, foram transferidos para uma aldeia da etnia javaé, seus
inimigos historicos, passando a viver na condicdo de povo dominado e
sujeito a humilhagBes, constrangimentos e abusos, incluindo violéncias
fisicas e o cerceamento da liberdade de se locomover. A partir de 2009, a
situacdo atual dos ava-canoeiro, aparentemente esquecida por talvez se
presumir sua integracao a etnia javaé, foi relembrada pelo Estado Brasileiro.
Mesmo em condi¢des adversas, 0 grupo preservou sua organizagéo social,
costumes, crencas e tradi¢des [...] (BRASIL, 2018b, online)
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Conforme dados fornecidos pelo Distrito Sanitario Especial Indigena para
subsidiar a presente pesquisa, atualizados até janeiro de 2019, a populacdo das

aldeias tocantinenses estéa distribuida da seguinte forma:

Tabela 2 — Populacéo das etnias indigenas tocantinenses

Municipio de Abrangéncia Etmias Pop Aldeia
[DSEIfTO)

Formoso do Araguaia

Lagoa da Confus3o . B
Jlavae- Karaja da llha- 1.730 18

Krahd Kanela, Krahd e

Araguagu 3 .
F— Awva- Canoeiro.
Sandolandia
Pium
Itacaja
Goiatins Krahd 3.530 35

Santa Fé do Araguaia

Sanita Maria das Barreiras (PA) Kalﬁjia—n.':znmahioé = 388 oo
Tocantinia

Pedro Afonso Xerente 3.875 67
Tocantinopolis

Maurildndia

Cachosininha Apinajé e Fulni-& 2.739 37
Sdo Bento

TOTAL 12.262 166

Fonte: DSEI-TO

Como se nota, ha grande densidade populacional nas aldeias da etnia
Xerente proporcionalmente as demais do Estado, o que justifica, conforme se vera
em topico especifico adiante, a quantidade de casos envolvendo tais povos levados
a apreciacdo do Sistema de Justica tocantinense.

Apesar de tratarem-se de povos tradicionais de cultura diferenciada em
relacdo a sociedade nacional, com crencgas, linguas e organizacdo social que lhes
sdo peculiares, especificidades que devem ser respeitadas e preservadas pelo
poder publico, tais populacbes demandam atencdo especial do Estado para a sua
protecdo quanto ao acesso a politicas publicas, o que muitas vezes se da por meio
da atuacao do Sistema de Justica.

Nos topicos seguintes desta pesquisa sera abordada a atuacdo dos orgaos do

Sistema de Justica no tocante a efetivacdo do direito a saude de tais populagdes.
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5.3 Da atuacdo extrajudicial do Ministério Publico Federal no Estado do
Tocantins (MPF-TO)

Conforme exposto anteriormente nesta dissertacdo, foi conferida pela
Constituicdo Federal de 1988 ao Ministério Publico a atribuicdo de defesa dos
direitos das populacdes indigenas, que, dentre os ramos do Parquet, coube por lei
ao da esfera Federal.

No Estado do Tocantins, em relacdo a organizacdo do Ministério Publico
Federal ha a Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins (PR-TO), com sede
em Palmas-TO, e mais duas Procuradorias em Municipios do interior, que sédo as de
Araguaina-TO (PRM-Araguaina) e Gurupi-TO (PRM-Gurupi).

A referida divisdo deveu-se ao fato de que, além da Secdo Judiciaria da
Justica Federal com sede na Capital, em Palmas-TO, hd Subsec¢des Judiciarias
sediadas em Araguaina-TO e Gurupi-TO com o objetivo de atender a demanda
processual existente nessas regides do Estado do Tocantins.

Cada uma dessas Subsecdes possui a sua area de jurisdicdo (competéncia),
de modo que os conflitos existentes nos municipios por elas abrangidos, inclusive
indigenas, devem ser julgados com respeito a diviséo jurisdicional em questéo.

Assim, por exemplo, caso surja alguma demanda relacionada a conflitos
envolvendo comunidades indigenas de Gurupi-TO a acdo eventualmente proposta
deverd ser julgada por aquela Subsecao, sendo que as atribuicbes do Ministério
Publico Federal (PRM-Araguaina e PRM-Gurupi) coincidem com as respectivas
competéncias da Justica Federal.

A competéncia jurisdicional da Justica Federal no Estado do Tocantins esta

distribuida da seguinte forma atualmente:

Secdo Judiciaria do Estado do Tocantins, perante a qual atua a PR-TO:
Abreulandia, Aparecida do Rio Negro, Araguacema, Barrolandia, Bom Jesus
do Tocantins, Brejinho de Nazaré, Caseara, Centenério, Chapada de Areia,
Colméia, Cristalandia, Divinépolis do Tocantins, Dois Irm&os do Tocantins,
Fatima, Fortaleza do Tabocdo, Goianorte, Guarai, Ipueiras, Itacaja,
Itapiratins, Lagoa da Confusdo, Lagoa do Tocantins, Lajeado, Lizarda,
Marianépolis do Tocantins, Mateiros, Miracema do Tocantins, Miranorte,
Monte do Carmo, Monte Santo do Tocantins, Nova Rosalandia, Novo
Acordo, Oliveira de Fatima, Palmas, Paraiso do Tocantins, Pedro Afonso,
Pequizeiro, Pindorama do Tocantins, Pium, Ponte Alta do Tocantins, Porto
Nacional, Pugmil, Recursolandia, Rio dos Bois, Rio Sono, Santa Maria do
Tocantins, Santa Rita do Tocantins, Santa Tereza do Tocantins, Sdo Félix
do Tocantins, Silvandpolis, Tocantinia e Tupirama.
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Subsecdo Judiciaria de Araguaina-TO, perante a qual atua a PRM-
Araguaina: Aguiarnépolis, Ananas, Angico, Aragominas, Araguaina,
Araguand, Araguatins, Arapoema, Augustinépolis, Axixa do Tocantins,
Babaculandia, Bandeirantes do Tocantins, Barra do Ouro, Bernardo Sayao,
Brasilandia do Tocantins, Buriti do Tocantins, Cachoeirinha, Campos
Lindos, Carmolandia, Carrasco Bonito, Colinas do Tocantins, Couto de
Magalhdes, Darcinépolis, Esperantina, Filadélfia, Goiatins, Itaguatins,
ltapord do Tocantins, Juarina, Luzinépolis, Maurilandia, Muricilandia,
Nazaré, Nova Olinda, Palmeirante, Palmeiras do Tocantins, Pau d'Arco,
Piraqué, Praia Norte, Presidente Kennedy, Riachinho, Sampaio, Santa Fé
do Araguaia, Santa Terezinha do Tocantins, S&do Bento do Tocantins, S&o
Miguel do Tocantins, Sao Sebastido do Tocantins, Sitio Novo do Tocantins,
Tocantindpolis, Tupiratins, Wanderlandia e Xambiog;

Subsec¢ao Judiciaria de Gurupi-TO, perante a qual atua a PRM-Gurupi:
Alianca do Tocantins, Almas, Alvorada, Araguacu, Arraias, Aurora do
Tocantins, Cariri do Tocantins, Chapada da Natividade, Combinado,
Conceicdo do Tocantins, Crixds do Tocantins, Diandpolis, Dueré,
Figueiropolis, Formoso do Araguaia, Gurupi, Jal do Tocantins, Lavandeira,
Natividade, Novo Alegre, Novo Jardim, Palmeirépolis, Parand, Peixe, Ponte
Alta do Bom Jesus, Porto Alegre do Tocantins, Rio da Conceicao,
Sandolandia, Santa Rosa do Tocantins, S8o Salvador do Tocantins, S&o
Valério da Natividade, Sucupira, Taguatinga, Taipas do Tocantins e
Talisma. (BRASIL, online)

A pesquisa foi delimitada as acdes propostas perante a Secdo Judiciaria do
Estado do Tocantins e procedimentos administrativos autuados no ambito da
Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins entre os anos de 2012 a 2017.

Inicialmente, foram abordados os casos analisados no ambito extrajudicial
pelo Ministério Publico Federal para, posteriormente, focalizar-se aqueles que
tiveram que ser judicializados perante a Secao Judiciaria do Estado do Tocantins, o

gue sera feito nos tdpicos seguintes.

5.3.1 Dos procedimentos extrajudiciais instaurados a partir de casos individuais e

solucionados sem a intervencao judicial

No ambito da Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins, a maior
parte dos procedimentos instaurados relaciona-se a casos individuais em que ha o
encaminhamento de noticia ao Parquet de descaso do poder publico quanto ao
direito a saude de algum indigena individualmente.

Grande parte desses casos € solucionada pela via extrajudicial, com a
atuacdo do Ministério Publico Federal perante os 6rgdos responsaveis pela leséo
noticiada. Em outras situagdes, contudo, faz-se necessaria a atuacao do Judiciario

para fazer cessar a lesdo a direito.
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As hipoteses em que a solugdo foi encontrada extrajudicialmente seréo
analisadas a seguir por meio de tdpicos especificos, ao passo que, posteriormente,
em topico proprio serad feita a abordagem das hipéteses em que houve a

necessidade de judicializacao.

5.3.1.1 Do Procedimento Preparatério n° 1.36.000.000848/2017-87

Em 28/08/2017 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000848/2017-87, com o objetivo de buscar obter o necessario tratamento a
saude do indigena S. S. Xerente (BRASIL, 2017e).

A instauracdo dos autos foi decorrente de Termo de Declaracdes prestado
pelo filho do mencionado indigena, C. A. Xerente, por meio do qual relatou que o
seu genitor encontrava-se no Hospital-Geral de Palmas-TO (HGP) em razdo da
existéncia de uma fratura no fémur, e estava aguardando cirurgia, a qual teria sido
remarcada por cinco vezes.

Como diligéncia inicial, expediu-se Oficio, em 29/08/2017, ao HGP
requisitando informacdes quanto a situacdo do tratamento do referido indigena. Em
resposta a requisicdo ministerial, o Hospital encaminhou o Oficio n°® 282/2017, em
05/09/2017, esclarecendo que a compra da prétese necessaria para a realizacdo da
cirurgia do paciente estava inserida em processo de aquisicao.

Por meio do Oficio n® 290/2017, em 14/09/2017 o HGP informou ao MPF-TO
que o paciente indigena havia sido submetido ao procedimento cirlrgico necessario
em 10/09/2017, tendo recebido alta hospitalar em 11/09/2017.

Considerando o teor dos expedientes em questdo, a fim de confirmar se o
atendimento ao indigena havia sido devidamente realizado, o MPF-TO entrou em
contato, em 30/10/2017, com o filho do indigena atendido, o qual declarou que seu
genitor de fato havia realizado a cirurgia no fémur e ja se encontrava na aldeia.

Dessa forma, entendendo que o Procedimento Preparatério atingiu a sua
finalidade, tendo sido garantido o direito ao tratamento a saude do indigena da etnia
Xerente, e ndo havendo nenhuma outra providéncia a ser adotada, foi promovido o
arquivamento dos autos, em 30/10/2017, nos termos do artigo 17 da Resolucéao do
Conselho Superior do Ministério Publico Federal n° 87, de 06 de abril de 2010.

A Resolucdo citada assinala que se se o 6rgdo do Ministério Publico,

esgotadas todas as diligéncias, se convencer da inexisténcia de fundamento para a
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adocdo das medidas previstas no artigo 4°, I, lll e IV (promover a agdo cabivel,
celebrar compromisso de ajustamento de conduta e expedir recomendacéo),
promovera o arquivamento dos autos do inquérito civii ou do procedimento

administrativo, fazendo-o fundamentadamente (BRASIL, 2010a, online).

5.3.1.2 Do Procedimento Administrativo n°® 1.36.000.001102/2016-18

Em 16/12/2016 foi instaurado o Procedimento Administrativo n°
1.36.000.001102/2016-18, a fim de obter o necessario tratamento a saude da
indigena B. Karaja (BRASIL, 2016b).

Os autos foram autuados a partir de documentos encaminhados ao MPF-TO
pelo DSEI-Araguaia, que abrange as aldeias situadas na divisa entre os Estados de
Goias, Mato Grosso e Tocantins, apontando a necessidade de a referida indigena
ser submetida a uma biépsia renal com urgéncia para finalizacdo de seu diagnéstico
médico.

Inicialmente, tendo em vista a localizacdo da aldeia onde reside a indigena,
na divisa com o Estado de Mato Grosso, os autos foram autuados, em 15/12/2016,
pela Procuradoria da Republica no Municipio de Barra do Garcas-MT, tendo havido
declinio de atribuicdes, no mesmo dia 15/12/2016, em favor da Procuradoria da
Republica com sede em Palmas-TO, em decorréncia da noticia de que a
mencionada indigena havia sido encaminhada pelo DSEI-Araguaia, tendo em vista a
existéncia de quadro de dor abdominal, nduseas, vémitos e andria, para tratamento
no Hospital-Geral de Palmas-TO em 21/10/2016.

Aportados os autos na Procuradoria da Republica em Palmas-TO, como
providéncia inicial, em 16/12/2016 determinou-se a expedicdo de oficio ao HGP
requisitando informacdes acerca do caso.

Em resposta, em 21/12/2016 informou-se que a indigena B. Karaja havia sido
submetida a uma cirurgia de laparotomia exploradora no dia 22/10/2016, recebendo
alta no dia 29/11/2016, informando-se que ela tinha recebido todo o
acompanhamento médico necessario e que por ocasido de sua alta foi devidamente
orientada em relacdo aos procedimentos futuros.

Tendo em vista a resposta em questdo, foi designada reunido para o dia
01/02/2017 para tratar do tema, com a participacdo do Secretario Estadual de Saude

e de representantes do HGP e do DSEI-TO, tendo sido informado na reunido que



85

havia sido realizado o agendamento de data, o dia 03/02/2016, para a efetivacéo da
biépsia renal que a paciente necessitava.

Em seguida, o HGP informou que a paciente havia sido submetida ao
procedimento de biopsia renal em 14/02/2017, bem como que o material seria
encaminhado para diagnéstico em laboratorio externo ao Hospital.

Ulteriormente, ap0s ser questionado sobre a situacdo da indigena, o DSEI-TO
informou que, analisando-se 0s exames, a equipe médica constatou que a indigena
possuia doenca renal crénica, sem necessidade de hemodialise até entdo, sendo
que estava fazendo uso, no Polo Base do DSEl de Santa Terezinha, dos
medicamentos necessarios.

Apoés analise dos autos do Procedimento Administrativo, entendendo que o
seu objetivo foi atingido, uma vez que a indigena recebeu o devido tratamento de

saude, foi promovido o seu arquivamento.

5.3.1.3 Do Procedimento Administrativo n°® 1.36.000.000746/2016-81

Em 26/08/2016 foi autuado o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000746/2016-81, com o objetivo de buscar o necesséario atendimento a
saude do indigena M. G. H. de B. Xerente (BRASIL, 2016a).

Referido Procedimento foi instaurado em decorréncia de manifestacao
encaminhada ao Ministério Publico Federal, por meio da Sala de Atendimento ao
Cidadao, pelo pai do mencionado indigena, o qual narrou que seu filho recém-
nascido encontrava-se internado no Hospital Dona Regina, em Palmas-TO, ja& em
condicdo de alta, mas ndo poderia recebé-la enquanto néo tivesse a garantia do
fornecimento do leite pregomim/alfaré.

Isso porque seu filho foi diagnosticado com a sindrome de intestino curto e
com ilostomia, 0 que gerou a necessidade de manter uma dieta, durante seis meses,
a base do referido leite especial, conforme laudo médico a ele fornecido. Relatou o
indigena, ainda, que apOs buscar ajuda junto a Secretaria Estadual de Saude do
Estado do Tocantins (SESAU-TO) foi informado que o leite pregomin/alfaré ndo é
fornecido pelo Estado.

Como providéncia preliminar, o MPF-TO requisitou, em 26/08/2016,
informacdes ao DSEI-TO e a SESAU-TO quanto ao fornecimento do mencionado

leite receitado a crianca indigena. Em resposta, o DSEI-TO informou que
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disponibilizaria as instalagdes da Casa de Salde do indio (CASAI) ao indigena e
que havia protocolizado requerimento de fornecimento do leite junto a SESAU-TO.

Apoés tomar conhecimento de que o recém-nascido havia recebido alta, o
MPF-TO requisitou, novamente, informacdes ao DSEI-TO quanto a situacdo de
saude da crianca, tendo sido informado que, no dia 31/08/2016, ela havia sido
liberada do Hospital.

Posteriormente, com 0 objetivo de obter informacfes sobre a saude da
crianca e dar continuidade a instrucdo do Procedimento, o MPF-TO requisitou
informacdes atualizadas sobre o quadro de salude ao DSEI-TO, sendo que o referido
Orgéo informou em resposta, por de Relatério de Enfermagem, que: a) desde
13/10/2016 a crianca estava sendo acompanhada pela equipe da CASAI de Gurupi-
TO; b) durante esse periodo, manteve aleitamento materno com complementacéo
alimentar de férmula infantil pregomim pepti; ¢) no dia 16/01/2017, realizou consulta
médica com especialista em pediatra, no Hospital e Maternidade Dona Regina, em
Palmas-TO, tendo sido diagnosticado, a partir da analise de exames, que o quadro
de saude da crianca estava dentro dos padrdes normais.

Assim, apés a instrucdo dos autos, por entender que o seu objetivo foi
cumprido, tendo em vista as informacbes prestadas pelo DSEI-TO quanto a
normalidade do quadro clinico da crianca indigena, bem como diante da inexisténcia
de irregularidade especifica a ser apurada, foi determinado o arquivamento do

Procedimento.

5.3.1.4 Do Procedimento Preparatério n° 1.36.000.000385/2017-53

Em 11/04/2017 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000385/2017-53, com a finalidade de obter o necesséario atendimento a
saude do indigena J. L. I. Javaé (BRASIL, 2017d).

O Procedimento foi autuado em virtude de manifestagdo encaminhada ao
Ministério Publico Federal, por meio da Sala de Atendimento ao Cidadado, pelo
genitor do citado indigena, o qual relatou que seu filho nasceu em Gurupi-TO com o
problema de saude denominado neuropatia cronica e ventilagdo mecanica invasiva
prolongada.

Em razao desta enfermidade, foi transferido para o Hospital Dona Regina, em

Palmas-TO, tendo sido submetido a uma cirurgia e, desde entdo, aguardava uma
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vaga na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) pediatrica para a continuidade do
tratamento e reabilitacao.

Como diligéncia preliminar, em 11/04/2017 o MPF-TO requisitou informacdes
ao DSEI-TO sobre as providéncias adotadas para buscar o necessario tratamento
do paciente. Requisitou-se também a Diretora-Geral do Hospital e Maternidade Dona
Regina, em 11/04/2017, informa¢Bes quanto a situacdo do tratamento do citado
indigena, bem como cépia do prontuario médico e quais providéncias estavam
sendo adotadas em relacéo ao caso.

Em resposta, o Hospital informou que ndo dispunha de UTI pediatrica, mas
apenas de UTI neonatal; contudo, ressaltou que havia sido disponibilizada uma vaga
pela regulacédo do Estado, em 13/04/2017, e o paciente tinha sido transferido para a
UTI pediatrica do Hospital Osvaldo Cruz, também em Palmas-TO.

Sendo esse 0 quadro fatico, e entendendo néo ter sido verificada nenhuma
irregularidade, tendo em vista que o tratamento a saude da crianca indigena estava
sendo prestado, a Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins promoveu o

arquivamento dos autos.

5.3.1.5 Do Procedimento Preparatério n° 1.36.000.000329/2015-57

Em 10/04/2015 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000329/2015-57, com 0 escopo de conseguir 0o necessario tratamento a
saude do indigena P. H. S. M. Xerente (BRASIL, 2015c).

Os autos foram instaurados em razdo de Termo de Declaragbes prestado
perante o MPF-TO pela indigena B. S. M. Xerente, a qual relatou problemas no
atendimento e prestacdo de acles relacionadas a saude de seu filho, o qual teria
dificuldades para obter o transporte para o necessario deslocamento entre a aldeia
onde mora, no Municipio de Tocantinia-TO, e Palmas-TO, onde realizava tratamento
médico.

Argumentou, ainda, dificuldades em relacionadas a aquisicdo de
medicamentos de uso continuo de que necessitava seu filho. Como providéncia
inicial, o MPF-TO expediu, em 16/04/2015, Oficio ao DSEI-TO requisitando as

seguintes informacdes:
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Por que nédo estava sendo disponibilizado o transporte para o deslocamento
do indigena entre a Aldeia Salto, Municipio de Tocantinia-TO, e a Cidade de
Palmas-TO para seu tratamento de saude?

Qual a providéncia foi adotada pelo DSEI-TO ou pelo Polo Base de
Tocantinia-TO no sentido de obter os medicamentos prescritos a crianca
indigena?

Por meio de resposta encaminhada em 23/04/2015, o DSEI-TO esclareceu
gue no dia 05/03/2015 havia sido solicitado pela mae do paciente P. H. S. Xerente
ao responséavel técnico do Polo Base indigena o transporte para levar seu filho a
Cidade de Palmas-TO, pois a crianca tinha agendamento no dia 06/03/2015, onde
realizaria consulta/exame, pedido esse que foi atendido.

Contudo, segundo o DSEI-TO, foi orientado a familia do indigena que da
proxima vez a solicitacdo fosse realizada com antecedéncia de no minimo 02 (dois)
dias, devido a grande demanda de agendamentos de exames e consultas nos
Municipios de Palmas-TO e Miracema-TO.

Informou o DSEI-TO, ainda, que no dia 07/04/2015 recebeu outra ligacdo da
genitora do menor solicitando a liberacédo de veiculo para desloca-la juntamente com
seu filho até Palmas-TO em 08/04/2015 para outra consulta médica, ou seja,
contrariando a orientacdo passada pelo Polo Base indigena de que o pedido fosse
feito com pelo menos 02 (dois) dias de antecedéncia.

Em razdo disso, segundo informou o Orgédo, foi verificado no livro de
agendamentos e constatado que na data solicitada j4 havia o agendamento de 10
(dez) gestantes para realizarem exames obstétricos no Municipio de Miracema-TO,
motivo pelo qual ndo foi possivel atender a solicitacao.

Tendo em vista o0 teor da resposta, posteriormente, em 18/06/2015 foi
expedido novo Oficio ao DSEI-TO requisitando informacdes quanto as providéncias
adotadas no sentido de obter os medicamentos prescritos a crianca indigena.

Em resposta & mencionada requisicdo, o DSEI-TO informou ao MPF, com
base em relatorio técnico da equipe multidisciplinar de saude do Polo Base indigena,
gque apos visitas a familia da crianca indigena realizadas nos meses de abril e junho
de 2015 constatou-se que ela se encontrava em bom estado geral de saldde e que a
familia ndo relatou queixa, bem assim que ndo havia sido apresentada pelos pais a
prescricdo medica da ultima consulta.

Ainda conforme a resposta, no dia 28/06/2015 um integrante da equipe

técnica apresentou a receita médica, onde se constatou que os medicamentos que
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dela constavam nao estavam elencados na lista da Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais — RENAME.

Tendo em vista as informacdes prestadas pelo DSEI-TO, foi realizado contato
por telefone com a genitora do menor, a fim de informa-la do seu conteudo, tendo
referida indigena informado ao MPF-TO que seu filho se encontrava em bom estado
de saude.

Informou-se ao MPF-TO, ainda, que quanto aos medicamentos a familia
estaria adquirindo os remédios para o tratamento da crianca, pois eles ndo faziam
parte da RENAME.

Diante disso, entendendo que o indigena P. H. S. M. Xerente encontrava-se
em bom estado de saude, bem assim que, quanto aos medicamentos necessarios
ao seu tratamento, eles estavam sendo comprados pelos genitores, pois néo
constavam da RENAME, determinou-se o arquivamento do Procedimento, por néo

haver qualquer outra providéncia a ser adotada nos autos.

5.3.1.6 Do Inquérito Civil n°® 1.36.000.000156/2013-13

Em 20/02/2013 foi autuado o Procedimento que deu origem ao Inquérito Civil
n° 1.36.000.000156/2013-13, o qual teve como objetivo buscar o necessario
tratamento de saude da indigena I. R. G., integrante da comunidade indigena Kraho-
Kanela (BRASIL, 2013a).

O primeiro Procedimento instaurado foi preparatério, a partir de reunido
realizada na Aldeia Lankraré, da etnia Krahd-Kanela, no dia 15 de fevereiro de 2013,
oportunidade em que a indigena I. R. G. relatou que vinha apresentando ha mais de
trés anos problemas nos seios e ndo conseguia o devido tratamento junto ao
Sistema Unico de Saude.

Em razéo dos fatos relatados, visando instruir os autos, foi enviado Oficio, em
20/02/2013, requisitando ao DSEI-TO coOpia dos prontuarios meédicos de que
dispusesse relacionados a mencionada indigena, bem como informagdes sobre o
seu tratamento.

Em 06/03/2013 o DSEI-TO encaminhou ao MPF-TO relatério emitido pela
Enfermeira e pela Assistente Social da CASAI de Gurupi-TO, além do prontuério

médico da indigena.
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Diante das informac6es prestadas, o MPF-TO expediu Oficio, em 23/09/2013,
requisitando ao DSEI-TO informacdes sobre as providéncias tomadas quanto a
obtencdo dos medicamentos prescritos a indigena junto a Assisténcia Farmacéutica
do Estado do Tocantins. Em resposta, o DSEI-TO, em 30/09/2013, encaminhou o
relatorio de enfermagem da mencionada indigena.

No dia 09 de junho de 2014, a indigena I. R. G. compareceu
espontaneamente a sede da Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins e,
apos indagada sobre o acompanhamento de seu problema de saude, declarou que
havia passado por uma consulta com um meédico mastologista, oportunidade em que
foi solicitado um exame de mamografia.

Relatou a indigena, ainda, que tinha entregue a solicitacdo do exame a base
de apoio do DSEI-TO em Lagoa da Confusdo-TO, mas que ndo havia obtido
resposta até entdo quanto ao agendamento para a realizacdo do exame.

Como providéncia diante desse fato, o0 MPF-TO expediu Oficio ao DSEI-TO
requisitando informacdes quanto ao agendamento do exame da indigena. Em
seguida, o DSEI-TO informou que quando o médico solicitou o exame de
mamografia para a indigena ela se recusou a fazé-lo alegando que doia muito.

Diante da recusa, o DSEI-TO relatou que nada podia fazer. No entanto,
mesmo diante dessa negativa, ja estavam sendo tomadas providéncias para que
fosse realizado o exame na indigena, mas os agendamentos ocorreriam somente a
partir de 1° de agosto de 2014.

Em contato telefénico realizado pelo MPF-TO com a indigena, esta confirmou
que inicialmente havia recusado realizar o exame de mamografia, mas que,
posteriormente, instruida por seus professores, decidiu fazé-lo, solicitando ao Polo
Base do DSEI-TO o seu agendamento.

Por meio de um novo contato telefénico feito pelo MPF-TO, a indigena
informou que ainda ndo havia realizado o exame de mamografia e que sequer tinha
sido feito o agendamento, bem assim que néo tinha recebido nenhuma justificativa
para a demora.

Diante das informacdes repassadas ao MPF-TO, foi expedido novo Oficio ao
DSEI-TO requisitando informacdes relativas ao agendamento do exame da citada
indigena. Em resposta, o DSEI-TO informou que o exame tinha sido realizado na
Cidade de Gurupi-TO e anexou o relatério do Polo Base indigena de Formoso do

Araguaia-TO, bem como o prontuario da CASAI de Gurupi-TO.



91

Em razdo dessa informacédo, foi realizado pelo MPF-TO outro contato
telefébnico com a indigena, oportunidade em que ela informou que havia sido
realizado o exame de mamografia e que, ao apresentar o resultado ao médico, foi
solicitada uma ultrassonografia, exame que também ja tinha feito.

Tendo em vista os fatos verificados, entendeu o MPF-TO que a indigena teve
a sua necessidade de tratamento de saude suprida, sendo que, caso novas
dificuldades relativas ao seu tratamento viessem a surgir, estas deveriam ser objeto
de um novo procedimento.

Dessa forma, considerando que o procedimento atingiu o seu objetivo, uma
vez que a indigena obteve 0 necessario tratamento de saude, foi determinado o

arquivamento dos autos.

5.3.1.7 Do Procedimento Preparatério n° 1.36.000.000513/2013-35

Em 03/06/2013 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatorio n°
1.36.000.000513/2013-35, com a finalidade de apurar a situacdo relatada pela
Secretaria de Educacao do Estado do Tocantins (SEDUC-TO) por meio do Oficio n°
2.259/2013, que noticiou o problema de saude suportado por uma crianca da Aldeia
Manoel Alves Pequeno, da etnia Krah6, Municipio de Goiatins-TO (BRASIL, 2013b).

Segundo relatou ao MPF-TO a referida Secretaria, em razdo de
desenvolvimento educacional insatisfatorio apresentado por crianca indigena da
etnia Krahé, foi diagnosticado que tal fato ocorria devido a problemas de saude, os
quais foram identificados como sendo uma infestagao de “bicho-de-pé”.

Ainda de acordo com a Secretaria, foi oferecido ao aluno o tratamento médico
necessario, mas, em razao dos costumes da comunidade indigena, o avd da crianca
estaria opondo resisténcia a continuidade do acompanhamento médico.

Diante de tais fatos, como providéncia inicial, em 10/06/2013 o Parquet
expediu Oficio ao DSEI-TO requisitando, em carater de urgéncia, fosse feita visita a
referida crianca e providenciando o devido tratamento.

Atendendo a requisi¢cdo do MPF-TO, o DSEI-TO, em 28/08/2013, por meio de
relatorio de enfermagem, relatou que, apos o uso da medicacdo prescrita pelo
médico do Polo Base de Itacaja-TO, a crianca havia apresentado resultados
satisfatérios, retornando a comunidade indigena e recebendo acompanhamento

médico do técnico de enfermagem responsavel pela referida comunidade.
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Ademais, com o objetivo de prestar informagdes acerca das doencas que
podem ser transmitidas por animais domeésticos, o DSEI-TO informou que ministrou
uma palestra educativa na escola indigena, com a participacdo dos alunos e da
comunidade em geral.

Diante de tais informacbes, o MPF-TO requisitou a SEDUC-TO, em
29/08/2013, que informasse se o problema referente ao tratamento a salude da
crianca indigena residente na Aldeia Manoel Alves tinha sido solucionado.

Em resposta, a SEDUC-TO informou que, de acordo com o Diretor da
Unidade Escolar Indigena, apesar dos tratamentos realizados no Polo Base de
Itacaja-TO e do desenvolvimento de projetos de conscientizacdo na Unidade
Escolar, a crianca ainda necessitava de acompanhamento médico.

Diante desse quadro, por entender que foi prestado o devido tratamento a
saude da crianca, sendo que a sua conclusdo dependia exclusivamente da familia
do menor, ndo podendo o MPF-TO, ou qualquer outro 6rgdo, coagir os familiares ao
cumprimento das orientacbes dadas pela equipe do DSEI-TO, foi determinado o
arquivamento dos autos, pois os érgdos publicos envolvidos haviam adotado todas

as medidas necessarias a solugdo do impasse.

5.3.1.8 Da Noticia de Fato n° 1.36.000.001022/2017-35

Em 31/10/2017 foi autuada a Noticia de Fato n® 1.36.000.001022/2017-35,
apos encaminhamento de documentacéo pela Promotoria de Justica de Itacaja-TO.
(BRASIL, 2017c).

O procedimento foi instaurado na Promotoria de Justica de Itacaja-TO apos a
remessa de documentos pelo Hospital Municipal de Araguaina-TO informando que a
crianca indigena M. C. Krahd, de aldeia situada no Municipio de Itacaja-TO,
encontrava-se de alta médica na referida unidade hospitalar, mas a Secretaria de
Saude do Municipio de Itacaja-TO néo havia providenciado a locomocédo da
paciente, a qual é portadora de neuropatia.

Foi relatado, ainda, que o Municipio de Itacaja-TO recusou-se a fornecer as
instalacdes e materiais necessarios para que os pais pudessem cuidar da crianca

em ltacaja-TO.
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Como medida inaugural, foi oficiado ao DSEI-TO, em 14/11/2017,
requisitando-se informacdes quanto a situacdo de saude da crianca indigena,
sobretudo em relacéo ao local onde se encontrava e sob os cuidados de quem.

Em resposta, o DSEI-TO informou que a crianca havia sido admitida no
Hospital de Pequeno Porte de Itacaja-TO em 04/09/2017, mas dois dias depois 0
seu quadro clinico se agravou, fazendo com que retornasse ao Hospital Municipal de
Araguaina-TO. Lamentavelmente, segundo informado pelo Orgdo, houve o
agravamento da doenca e o quadro evoluiu para 6bito em 15/09/2017.

Dessa forma, tendo em vista a noticia da ocorréncia de 6bito da indigena, o
MPF-TO considerou que o Procedimento perdeu o seu objeto, tendo sido

determinado o arquivamento dos autos.
5.3.1.9 Do Procedimento Preparatério n® 1.36.000.000911/2017-85

Em 18/09/2017 foi autuado o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000911/2017-85, a fim de obter o necessério tratamento a saude da idosa
indigena L. A. da S. Xerente (BRASIL, 2017f).

O Procedimento foi autuado em virtude de manifestacdo encaminhada pelo
filho da citada indigena ao Ministério Pablico Federal, em 18/09/2017, por meio da
Sala de Atendimento ao Cidadao, relatando que sua mée L. A. da S. Xerente,
nascida em 06/05/1941, domiciliada na Aldeia Baixa Funda, no Municipio de
Tocantinia-TO, necessitava com urgéncia de cirurgia de catarata para melhorar a
visdo e controlar a pressao intraocular no olho direito.

Informou na representacgéo, ainda, que o problema de sua genitora também ja
teria atingido a visdo do olho esquerdo, sendo que ja havia tentado de todas as
formas administrativas realizar a cirurgia, porém sem sucesso, o que o fez procurar o
MPF-TO para que atuasse junto aos Orgdos responsaveis para que a mae do
Declarante conseguisse a cirurgia que necessitava.

Como providéncia inaugural, em 17/11/2017 oficiou-se ao DSEI-TO e a
SESAU-TO requisitando informacdes sobre as providéncias adotadas para buscar o
necessario tratamento da mencionada indigena.

Em resposta, a SESAU-TO informou que a regulacdo para acesso a cirurgia

oftalmoldgica é realizada pela Central de Regulacdo do Municipio executor.
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Por sua vez, o DSEI-TO relatou que, em 07/11/2017, a indigena havia
consultado com médico oftalmologista, o qual, ap6s avalia-la, decidiu que ela ndo
estava apta a fazer a cirurgia.

Em seguida, tendo em vista as informacfes prestadas, o Municipio de
Tocantinia-TO foi oficiado para prestar esclarecimentos quanto a regulacdo da
cirurgia oftalmolégica em questéo.

Em atendimento a requisicdo, o0 Municipio esclareceu que a cirurgia
oftalmoldgica da indigena havia sido autorizada e que os documentos pertinentes
haviam sido entregues ao DSEI-TO.

Diante da informagé&o prestada, o DSEI-TO foi novamente indagado acerca do
tratamento da indigena e, em resposta, informou que no dia 18 de janeiro de 2018
enviou e-mail para o Polo-Base de Tocantinia-TO comunicando que a indigena L. A.
da S. Xerente tinha uma reavaliacdo com o médico especialista em oftalmologia, na
qual a paciente, contudo, ndo compareceu por ter viajado para receber tratamento
de curador tradicional.

Com o retorno da indigena a sua aldeia, em 16 de fevereiro de 2018 foram
retomados 0s contatos e 0s procedimentos para o seu tratamento, tendo sido
agendada nova consulta para o dia 02 de marco de 2018, oportunidade em que a
indigena seria novamente avaliada pelo médico especialista.

No dia 02 de marco de 2018 a indigena L. A. da S. Xerente foi reavaliada pelo
médico, conforme relatério de acompanhamento e laudo oftalmoldgico encaminhado
ao MPF-TO pelo DSEI-TO.

Tendo em vista o teor da documentacéo, o MPF-TO tentou contato com o
filho da indigena para saber noticias de sua genitora, por meio do telefone constante
da representacdo que deu inicio ao Procedimento, e, no entanto, o numero
informado né&o recebia ligagdes.

Sendo esse 0 quadro fatico, entendeu o MPF-TO que a indigena estava
recebendo o devido tratamento oftalmologico de satde pelo Sistema Unico de

Saude, de modo que em 17/08/2018 determinou o arquivamento do Procedimento.
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5.3.2 Dos procedimentos extrajudiciais instaurados a partir de casos individuais em
gue houve a necessidade de judicializacao

Feita a andlise dos casos em que nado foi necessaria a propositura de acao
judicial, seja pela resolugcdo da situacao pela via extrajudicial, ou pela perda de
objeto do procedimento, serdo analisadas a seguir as situagbes em que houve a

necessidade de judicializacao.

5.3.2.1 Do Procedimento Preparatério n°® 1.36.000.000729/2013-09

Em 06/08/2013 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatorio n°®
1.36.000.000729/2013-09, o qual foi autuado apds informacdo encaminhada pelo
DSEI-TO noticiando que haviam na etnia Krah6é 07 (sete) criangcas com albinismo
gue precisavam com urgéncia de protetores solares do tipo FPS 50, os quais néo
faziam parte da Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais da Saude Indigena
(BRASIL, 2013c).

Como providéncia inicial, requisitou-se ao DSEI-TO, em 06/08/2013,
documentos e informagdes relativos ao caso. Em resposta, o DSEI-TO encaminhou
ao MPF os documentos solicitados em 28/08/2013.

Com base na documentacdo contida nos autos e considerando que a
situacdo nao seria resolvida pela via extrajudicial, em peticdo datada de 03/09/2013
0 MPF ajuizou Acgéo Civil Publica n°® 6452-08.2013.4.01.4300, tendo como objetivo a
prestacdo da tutela jurisdicional que assegurasse as sete crian¢as indigenas da
etnia Krah6 com albinismo, e as pessoas que demonstrassem devidamente a sua
necessidade, o recebimento continuo, enquanto necessario, de filtro solar (FPS 50),
as expensas da Unido e do Estado do Tocantins, bem como sua inclusdo na
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais da Saude Indigena e na lista de
medicamentos a serem distribuidos de forma gratuita pelo Estado do Tocantins.

De acordo com os documentos remetidos pelo DSEI-TO, haviam a época no
povo Krahd 07 (sete) criancas com albinismo, as quais eram acompanhadas pela
Equipe Multidisciplinar de Saude Indigena (EMSI).

Ainda de acordo com a documentacdo em questdo, especialmente o0s
prontuarios das criancas indigenas, em decorréncia de sua situacdo de saude e da

exposicdo ao sol, elas apresentavam quadro clinico com diversas doencas
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decorrentes de tal situacao, tais como lesdes causadas pelo sol e escabiose, tendo
todas recebido a prescri¢céo de filtro solar FPS 50.

O DSEI-TO informou, ainda, que devido a vulnerabilidade econémica e social
as quais as criancas estavam expostas, todas necessitavam de cuidados especiais,
com o uso diario do protetor solar, item nado integrante da Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais da Saude Indigena e que também néo consta da relacéo
do componente basico estratégico e especializado da assisténcia farmacéutica,
sendo que o acompanhamento adequado das criancas pelo Orgdo estava sendo
prejudicado pela falta do protetor solar.

Isso porque, conforme esclarecido pelo DSEI-TO, o albinismo é uma condi¢ao
genética em que ha uma auséncia de melanina nos tecidos, onde os olhos, o cabelo
e a pele sdo os mais afetados, sendo que a melanina, além de dar cor a pele,
protege o corpo da luz solar, de modo que, em razao disso, o portador de albinismo
€ muito mais sensivel aos raios ultravioletas.

O MPF-TO ressaltou na peticdo inicial da acdo proposta que foram
empreendidos esforcos no sentido de se obter os filtros solares a serem
disponibilizados as criancas albinas da etnia Krahd, residentes em aldeias situadas
no Municipio de Itacaja-TO, e as demais pessoas necessitadas, sendo que a
informacao obtida tanto do DSEI-TO quanto da Secretaria de Saude do Estado foi
de que tal item ndo constava da relacdo de medicamentos disponiveis e que néo
seria possivel sua disponibilizacéo.

Dessa forma, tendo em vista a existéncia de prescricdo meédica informando
acerca da importancia e extrema necessidade do filtro solar para as sete criancgas, e
a fim de se oportunizar menor sofrimento e um melhor estado de saude aos
referidos indigenas, negado pelos Orgdos responsaveis, o Parquet entendeu que a
conduta omissiva e questdo deveria ser judicializada, uma vez que as criangas e
seus familiares nao tinham condi¢cdes de arcar com os custos dos medicamentos.

Ressaltou-se, ainda, para além da questdo da questdo individual das sete
criancas, que todas as pessoas residentes no Estado do Tocantins que tivessem
maior necessidade do uso de filtro solar (como os albinos, por exemplo) e que nao
tém condi¢cbes financeiras de adquiri-lo, encontravam-se a mercé de sofrimentos
irreparaveis decorrentes de queimaduras por todo o corpo provocadas pela
incidéncia dos raios solares, uma vez que o Estado do Tocantins € um dos mais

quentes do Brasil.
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Acrescentou-se, também, que no tocante as crian¢as indigenas a situacdo €
ainda mais severa, uma vez que passam grande parte do seu dia expostas aos raios
solares, tendo em vista viverem em aldeias e seus habitos serem eminentemente
desenvolvidos ao ar livre.

Sendo esse o quadro fatico, e considerando que as criangas indigenas
albinas, assim como outras pessoas necessitadas em situacdo congénere,
encontravam-se expostas aos raios solares por falta de filtros solares, fato este que
vinha causando queimaduras em seus corpos e efeitos colaterais, e ndo havendo
perspectivas de solu¢do do problema por parte dos poderes publicos envolvidos (no
caso, a Uniao e o Estado do Tocantins), o MPF-TO pontuou na peti¢do inicial da
acao que s6 havia restado a alternativa de buscar a tutela jurisdicional, em caréter
de urgéncia, para a solucéo do impasse.

O tramite da referida Acao e o desfecho do caso serdo pormenorizadamente
analisados em topico especifico tratando da atuacdo da Secédo Judiciaria do Estado

do Tocantins.

5.3.2.2 Do Procedimento Preparatério n°® 1.36.000.001148/2014-67

Em 17/10/2014 foi instaurado o Procedimento Preparatorio n°
1.36.000.001148/2014-67 ap6s comunicacdo remetida ao MPF-TO pelo DSEI-TO
informando que o paciente indigena V. N. Xerente encontrava-se internado no
Hospital-Geral de Palmas-TO, com diagnéstico de artrite séptica e septicemia, e
desde 11/09/2014 estava sem o uso das medicacfes prescritas por auséncia dos
remédios no mencionado Hospital (BRASIL, 2014).

Como diligéncia inicial, em 17/10/2014 foi expedido Oficio ao HGP
requisitando informacdes acerca do caso, o qual foi respondido em 07/11/2014. Na
resposta, 0 HGP encaminhou relatorio expedido pela Geréncia da Farmacia do
referido Hospital.

No dia 12 de novembro de 2014 a mae do indigena compareceu a sede da
Procuradoria da Republica no Estado do Tocantins e informou que seu filho teve
uma infeccdo que havia atingido o seu coracdo, bem assim que estava aguardando
a realizagdo de cirurgia cardiaca que, no entanto, ndo tinha previsdo de ser

realizada no HGP por auséncia de materiais para realizar a operagao.
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Tomando ciéncia da situagdo, o MPF-TO oficiou ao HGP, em 12/11/2014,
requisitando cépia integral do prontuario médico do paciente, bem como informacgdes
e justificativas para a nao realizacdo da cirurgia.

Em resposta, o HGP informou que o paciente V. N. Xerente estava recebendo
todos os cuidados necessérios ao tratamento de sua patologia e acrescentou que o
procedimento cirdrgico havia sido marcado para o dia 18/11/2014, as 07 horas da
manha.

Posteriormente, em 20/11/2014, oficiou-se novamente ao HGP requisitando
informacdes sobre o caso. Respondendo a requisicAo ministerial, o Hospital
encaminhou copia do prontuario médico do indigena, o qual ainda ndo havia
realizado a cirurgia.

Em razdo disso, entendendo que o0 caso ndo seria solucionado pela via
extrajudicial, o MPF-TO propds a Acao Civil Pablica n° 13108-44.2014.4.01.4300
visando a tutela do direito a saude do indigena da etnia Xerente, cujos
desdobramentos e desfecho serdo analisados nesta dissertacdo em topico

especifico adiante, quando do estudo da atuacao da Justica Federal.

5.3.2.3 Do Procedimento Preparatério n® 1.36.000.000528/2016-46

Em 24/06/2016 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000528/2016-46 apOs comunicacdo remetida pelo DSEI-TO informando
que o indigena N. S. Xerente era portador de insuficiéncia renal cronica, hepatopatia
cronica e insuficiéncia cardiaca congestiva e, desde o ano de 2009, encontrava-se
residindo na CASAI de Gurupi-TO devido a necessidade de realizar tratamento
dialitico e ja ha algum tempo manifestava seu desejo de retornar para o convivio dos
seus familiares, residentes na Aldeia Sao José, localizada no Municipio de
Tocantinia-TO (BRASIL, 2016d).

Visando buscar uma solucdo para o impasse, expediu-se, em 27/06/2016,
expedientes ao DSEI-TO, a FUNAI-TO e a Secretaria Municipal de Saude de
Tocantinia-TO convidando para uma reunido que seria realizada no dia 06/07/2016
na sede do MPF-TO para tratar do assunto.

Foi realizada a reunido com a presenca do paciente indigena e de sua familia,

bem como de representantes do DSEI-TO e da FUNAI-TO, sendo que, embora
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convidado, o Secretario Municipal de Saude de Tocantinia-TO ndo compareceu ou
enviou representante.

Na oportunidade, o indigena N. S. Xerente reafirmou seu desejo de voltar a
residir na Aldeia S&o Joseé, retornando ao convivio de seus familiares.

Encaminhando informagdes ao MPF-TO acerca do assunto, o Secretario
Municipal de Saude de Tocantinia-TO argumentou que competiria ao Subsistema de
Saude Indigena transportar o indigena até o Municipio de Palmas-TO para a
realizacdo de hemodialise e demais assisténcias de média e alta complexidade, e
ndo a municipalidade.

Tendo em vista a celeuma instaurada, foi realizada nova reunido para tratar
do tema na sede do MPF-TO, dessa vez com a presenca de representantes do
Municipio de Tocantinia-TO, tendo em vista a noticia do surgimento de uma vaga
para hemodiélise em Palmas-TO, oportunidade em que o DSEI-TO se comprometeu
a providenciar o transporte do paciente da aldeia até a sede do Municipio.

No entanto, o Municipio continuou entendendo que ndo seria de sua
responsabilidade o transporte em questao, recusando-se a oferecer a locomocédo do
indigena de Tocantinia-TO a Palmas-TO para a realizagdo do tratamento,
inviabilizando, assim, que este retornasse a residir com sua familia.

Diante de tais fatos, o MPF-TO entendeu que, embora tenha sido assegurado
ao indigena o tratamento necessario em Gurupi-TO durante alguns anos, o
distanciamento familiar e comunitario a que ele estava sendo submetido resultou em
um intenso e crescente adoecimento psiquico, motivo pelo qual seria necessaria a
garantia da continuidade de seu tratamento no territério em que reside, tendo em
vista a possibilidade de realizacdo do tratamento em Palmas-TO, que dista cerca de
82 (oitenta e dois) quildmetros de Tocantinia-TO, bem mais proxima que o0s 296
(duzentos e noventa e seis) quildbmetros necessarios para se chegar a Gurupi-TO.

Por essas razdes, considerando que a situacdo ndo seria solucionada no
ambito extrajudicial, tendo em vista a resisténcia dos 6rgdos responsaveis em
chegarem a um consenso, o0 MPF-TO prop6s a Acdo Civil Publica n° 0005592-
02.2016.4.01.4300 em face da Unido e do Municipio de Tocantinia-TO, cujo tramite
e desfecho serdo analisados diante em topico especifico.
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5.3.2.4 Do Procedimento Preparatério n° 1.36.000.000099/2015-26

Em 28/01/2015 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000099/2015-26, a fim de obter o necesséario tratamento a saude da
indigena M. S. P. Xerente (BRASIL, 2015b).

O Procedimento foi instaurado porque no dia 19 de janeiro de 2015
compareceu espontaneamente ao MPF-TO o indigena E. D. C. Xerente, residente
na Aldeia Brejo Cumprido, Municipio de Tocantinia-TO, o qual declarou que sua
mae, M. S. P. Xerente, de 62 anos de idade, vinha passando por problema grave de
saude, uma vez que realizou exames que apontaram a existéncia de cistos em seu
ovario, com prescricdo médica de cirurgia a ser realizada com urgéncia.

Ressaltou o filho da indigena, ainda, que a familia ndo teria condi¢cdes de
fazer a cirurgia em hospital particular, sendo que ao procurar o DSEI-TO foi
informado que a sua mée deveria passar novamente por todos os exames na rede
publica, bem assim que no final de outubro de 2014 ela passou pelos referidos
exames e, no entanto, ainda ndo havia sido agendada a cirurgia para a retirada dos
cistos.

Como providéncia inicial, tendo em vista o teor das declaragdes prestadas em
19/01/2015, foi expedido oficio na mesma data para o DSEI-TO requisitando
informacdes acerca do caso.

Em resposta, o DSEI-TO informou que todas as medidas de responsabilidade
do referido Orgéo ja haviam sido tomadas, bem assim que estava sendo aguardada
apenas a liberacdo do agendamento para averiguar o risco da cirurgia, 0 que seria
de atribuicdo da rede municipal de saude.

Em seguida, tendo em vista a manifestacdo do DSEI-TO e a noticia de que
havia sido dado inicio ao tratamento de M. S. P. Xerente no Hospital e Maternidade
Dona Regina, em Palmas-TO, requisitou-se ao referido nosocémio informacdes e
justificativas a respeito da nao realizag&o da cirurgia na aludida paciente.

Em atendimento a requisicdo ministerial, referido Hospital informou que ja
haviam sido marcados os exames para a realiza¢do da cirurgia de M. S. P. Xerente,
com agendamento para ocorrer em 6 de fevereiro de 2015, data em que a indigena

poderia comparecer a instituicdo hospitalar.
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Todavia, conforme e-mail encaminhado ao MPF-TO em 24/04/2015 pelo filho
da referida indigena, até a mencionada data a sua genitora ainda ndo havia
realizado a cirurgia.

Por esse motivo, observando tratar-se de pessoa idosa (62 anos), que ja
possuiria insita uma maior fragilidade em razéo da idade, e com grave problema de
saude, uma vez que, conforme consignado pelo médico em sua ficha de
encaminhamento, cuidava-se de “cisto volumoso” e “urgente”, o Parquet federal
propés, em 29/04/2015, a Acédo Civil Publica n® 3753-73.2015.4.01.4300 requerendo
fosse compelido o Estado do Tocantins a realizar a referida cirurgia com urgéncia, a
qual ja vinha sendo postergada h& bastante tempo.

O tramite da referida Acédo Civil Publica na Secao Judiciaria do Estado do

Tocantins sera analisado mais diante nesta pesquisa.

5.3.2.5 Do Procedimento Preparatério n® 1.36.000.000111/2016-83

Em 10/02/2016 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000111/2016-83 buscando obter o necessario tratamento a saude da
indigena L. Q. Xerente (BRASIL, 2016c).

Os autos foram autuados em razdo de documentos apresentados pelo
Conselho Indigenista Missionario do Tocantins (CIMI-TO) em 04/02/2016 informando
que a indigena L. K. Xerente encontrava-se internada no Hospital-Geral de Palmas-
TO desde o dia 10 de julho de 2015, em razao de fratura em sua coluna decorrente
de acidente, necessitando de cirurgia.

Referida indigena havia sido transferida do Hospital Regional de Miracema-
TO, na data acima especificada, em carater de urgéncia em razédo do seu quadro
clinico, tendo sido ressaltado que apresentava grave déficit neurolégico.

Segundo o MPF-TO, consignou-se em expediente médico datado de
23/11/2015 a persisténcia de quadro infeccioso na coluna da indigena e utilizacao de
medicamentos sem apresentar a melhora esperada, sendo que a paciente ja havia
sido operada trés vezes apenas para drenagem da infecgdo que possuia.

Como diligéncia inicial, em 11/02/2016 oficiou-se ao HGP requisitando
informacdes e justificativas para a ndo realizacao da cirurgia na referida indigena.

Em resposta, informou-se que a paciente encontrava-se internada na clinica

de neurocirurgia do HGP aguardando a realizagdo de procedimentos de terapia
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hiperbérica (sessfes), servico médico nao fornecido no referido Hospital, conforme
solicitacdo feita pelas equipes médicas de infectologia e neurocirurgia.

Segundo o MPF-TO, foi apontado pela equipe médica que referido
procedimento seria de suma importancia para o tratamento da indigena, pois visava
combater e eliminar a infecgcdo bacteriana existente, sendo necessario para a
viabilizacdo da cirurgia na coluna, que, dado o quadro de saude apresentado, seria
de natureza urgente.

A fim de justificar a demora no tratamento da paciente, o Estado informou que
0 processo das sessbes encontrava-se ainda em fase de cotacdo de precos, nao
tendo sido informada, contudo, qualquer previsdo de conclusdo e contratacdo dos
servicos meédicos necessarios.

Segundo consta do Procedimento Preparatério, os fatos que desencadearam
o estado de saude apresentado pela indigena L. K. Xerente, conforme informacdes
prestadas ao MPF-TO pelo CIMI-TO, que vinha acompanhando o caso da indigena,
foram os seguintes: (1) a indigena da etnia Xerente havia sofrido um acidente que
lesionou a sua coluna no més de agosto de 2014; (2) feitos os exames médicos
necessarios a época, realizou-se cirurgia em sua coluna, feita no Hospital-Geral de
Palmas-TO, e, aparentando estar bem, a indigena obteve alta e retornou a aldeia;
(3) no entanto, decorrido algum tempo a indigena comecou a sentir fortes dores na
barriga e, além disso, sofreu novo acidente ocasionador de outra lesdo na coluna;
(4) apés ser transferida de Miracema do Tocantins-TO ao Hospital Geral de Palmas-
TO e tendo sido realizados 0os exames necessarios, constatou-se que quando da
realizacédo da primeira cirurgia foram “esquecidos” pela equipe médica curativos
dentro da barriga da paciente, sendo este o motivo das dores sentidas; (5) retirados
0S curativos em questdo, verificou-se que, em decorréncia do longo periodo de
tempo em que o material estava alocado na barriga da paciente, foi gerada uma
bactéria que alojou-se no local da leséo.

E foi exatamente a existéncia da infeccdo bacteriana no local da lesdo na
coluna da paciente que gerou a protelacao da realizagdo da nova cirurgia na coluna
da indigena, pois a sua presenca impedia a feitura do procedimento cirargico, o que
fez com que a paciente vivesse em situacdo angustiadora e de intensa dor por
Varios meses.

Contudo, segundo o MPF-TO, embora o fato impeditivo da realizacdo da

cirurgia tivesse sido ocasionado pelo préprio Hospital, a indigena estava aguardando
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hé& cerca de sete meses, em estado degradante, a realizag&o da cirurgia.

Sendo esse o contexto, tendo em vista que a situagdo de saude da indigena
se prolongava ha bastante tempo (desde julho de 2015) e somente em fevereiro de
2016 foram iniciados o0s procedimentos administrativos para viabilizar o seu
tratamento, entendeu o Parquet que o caso deveria ser judicializado, tendo sido
proposta a A¢éo Civil Publica n® 1528-46.2016.4.01.4300.

O tramite da mencionada Acdo na Justica Federal, bem como o seu desfecho

serdo melhor analisados adiante neste trabalho.

5.3.3 Dos procedimentos extrajudiciais gerais de tutela da saude indigena

Ha, também, embora em menor numero, procedimentos referentes a
situacbes mais amplas que estdo sob a andlise da Procuradoria da Republica no
Estado do Tocantins, os quais serdo analisados a seguir.

5.3.3.1 Do Procedimento Administrativo n° 1.36.000.000890/2015-36

Em 28/09/2015 foi instaurado o Procedimento Administrativo n°
1.36.000.000890/2015-36, apdés o0 encaminhamento de documentos pela
comunidade indigena ao MPF-TO, o qual tinha por finalidade acompanhar algumas
reivindicacdes feitas pela etnia indigena Krahd da Aldeia Barra, Municipio de Itacaja-
TO (BRASIL, 2015a).

Conforme documentos manuscritos enviados ao MPF, a comunidade pleiteou:
a) a construcdo de uma escola na aldeia; b) a recuperacéo de estradas de acesso a
comunidade; c) a garantia de manutencédo do territério, diante de proposta de
emenda a Constituicdo que transferia ao Congresso Nacional a atribuicdo para a
demarcacdo de terras indigenas; d) a construcdo de um posto de saude; e) o
abastecimento de agua.

Diante das reivindicacdes expostas, foram expedidos, em 26/11/2015, Oficios
ao DSEI-TO, a Secretaria de Educacédo do Estado do Tocantins e ao Municipio de
Itacaja-TO.

No Oficio expedido ao Municipio de Itacaja-TO recomendou-se a realizacdo

de melhorias e garantia de trafegabilidade na estrada que d& acesso a aldeia Barra.
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Por seu turno, no expediente encaminhado ao DSEI-TO solicitou-se
informacdes e providéncias ao Orgéo em relagéo as reivindicagdes.

Por fim, no Oficio remetido a SEDUC-TO requisitou-se informacdes sobre a
reivindicacdo de construcdo de uma escola na aldeia Barra.

Em seguida, por entender que o objeto do Procedimento era o
acompanhamento da prestacdo de servigos publicos a comunidade da aldeia Barra,
bem assim em razéo de ja ter sido instaurado um Procedimento mais amplo, de n°
1.36.000.001060/2015-26, com o objeto de acompanhar as politicas publicas de
sustentabilidade, protecdo territorial e cultural voltadas a comunidade indigena

Krahd, promoveu-se o arquivamento dos autos.

5.3.3.2 Do Procedimento de Acompanhamento n° 1.36.000.000858/2018-01

Em 25/11/2015 foi instaurado pelo MPF-TO o Procedimento de
Acompanhamento n°® 1.36.000.001059/2015-00, transformado em 01/08/2018 no
Procedimento de Acompanhamento, na forma eletrénica, n°® 1.36.000.000858/2018-
01, com o objetivo de acompanhar as politicas publicas voltadas a situacao
psicossocial das comunidades indigenas no Tocantins (BRASIL, 2018a).

Antes de ser autuado como Procedimento de Acompanhamento, referidos
autos tramitavam como o Inquérito Civil de n® 1.36.000.000667/2007-89, o qual
havia sido autuado em 18/09/2007 para tratar especificamente sobre o alcoolismo e
ao alto indice de suicidios nas aldeias indigenas da Ilha do Bananal.

Com a autuacdo do Procedimento de Acompanhamento n°
1.36.000.000858/2018-01 o objeto de investigacdo foi ampliado, passando a
abranger as politicas publicas voltadas a situacdo psicossocial dos povos indigenas
tocantinenses, ndo estando mais limitada ao alcoolismo e suicidio.

Desde o ano de 2007 tém sido realizadas diversas reunifes para tratar do
assunto, todas com a participacdo de liderancas indigenas e dos érgaos envolvidos
na tematica, tais como o DSEI-TO, FUNAI-TO e outros 6rgéos ligados a atencdo a
saude indigena e a politicas publicas voltadas as comunidades indigenas do
Tocantins.

Como providéncias efetivas mais recentes adotadas pelo Ministério Publico
Federal, podem-se citar as recomendacdes expedidas em 28/04/2016 a Secretaria
Estadual de Educacdo (SEDUC), Secretaria Estadual da Fazenda (SEFAZ),
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Secretaria Estadual de Saude (SESAU), Secretaria Estadual do Trabalho e da
Assisténcia Social (SETAS), Secretaria Estadual de Cidadania e Justica, Secretaria
Estadual de Planejamento (SEPLAN) e Secretaria Estadual do Desenvolvimento da
Agricultura e Pecuéaria (SEAGRO) recomendando que, por meio da Camara
Intersecretarial de Seguranga Alimentar e Nutricional do Tocantins (CAISAN-TO),
fossem acrescentadas a Politica e ao Plano Estadual de Seguranca Alimentar e
Nutricional acOes especificas voltadas as comunidades indigenas no Estado do
Tocantins, sobretudo que objetivem ofertar assisténcia técnica rural, acodes
educativas, praticas econdmicas, sociais e culturais, sob pena de serem adotadas as
medidas judiciais cabiveis.

Além disso, realizou-se reunido no dia 14/09/2017, no auditério do MPF-TO,
para a qual foram convidados a Coordenacdo Regional da FUNAI-TO, a
Coordenadora-Geral de Promocao da Cidadania da FUNAI, e representantes da
SEDUC, Universidade Federal do Tocantins (UFT), Instituto Federal de Educacao,
Ciéncia e Tecnologia do Tocantins (IFTO), Secretaria Nacional de Esporte,
Educacao, Lazer e Inclusdo Social do Ministério do Esporte, DSEI-TO, Secretaria
Estadual do Desenvolvimento Econémico, Ciéncia, Tecnologia, Turismo e Cultura,
Secretaria Estadual de Cidadania e Justica, Secretaria Especial de Saude Indigena
(SESAI), Prefeitura Municipal de Lagoa da Confusdo-TO, Instituto de
Desenvolvimento Rural do Tocantins (RURALTINS) e SETAS, com o objetivo de
apresentar o Programa de Saude Mental elaborado pela equipe multidisciplinar do
DSEI-Araguaia e sua operacionalizagao.

Como resultado da referida reunido, ap6s apresentacdo do Projeto pela
equipe do DSEI-Araguaia, o representante da SESAI comprometeu-se a tratar junto
ao Secretario Nacional de Saude Indigena acerca da necessidade de ampliacdo da
equipe de saude mental do DSEI-Araguaia e propor acdes emergenciais relativas a
alta taxa de suicidios no povo Karaja.

Constou-se, também, que seria agendada nova reunido para o fim do més de
outubro de 2017 com o objetivo de tratar acerca da execucéo de uma agéo integrada
emergencial sobre o tema.

Em cumprimento aos compromissos assumidos no dia 14/09/2017, realizou-
se nova reunido, em 26/10/2017, no auditério do MPF-TO, com o objetivo de tratar
sobre a acao integrada emergencial de combate ao suicidio no povo Karaja, sendo

que, além dos o6rgdos que participaram da reunido anterior, foram convidados
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representantes da Secretaria Estadual da Juventude, do Batalhdo de Infantaria do
Exército, do Conselho Regional de Psicologia, da Policia Militar, do Instituto
Brasileiro do Meio Ambiente e dos Recursos Naturais Renovaveis (IBAMA), do
Servico Brasileiro de Apoio as Micro e Pequenas Empresas (SEBRAE) e do Instituto
Teribré.

Na referida reunido, da qual também participaram liderancas indigenas, a
FUNAI esclareceu inicialmente que esta buscando parcerias com outros 6rgaos
visando realizar um projeto voltado a questédo dos suicidios, especialmente por meio
da “Agao Karaja”, levando oficinas e esporte as aldeias.

O DSEI-TO, por seu turno, informou que busca fazer o que esta ao seu
alcance com o reduzido nimero de servidores do Orgdo, mas informou que estava
aberto processo seletivo para contratacdo de mais profissionais para atuacdo na
area de saude mental indigena.

O representante do Instituto Teribré informou que tinha conhecimento de que
adolescentes estavam recebendo vozes do além para cometer o suicidio,
acreditando se tratar de bruxaria (magia), a qual ndo estava sendo combatida e cuja
autoria seria de dificil identificacao.

Em seguida, a representante da etnia Karaja relatou o choque cultural com o
acesso dos indigenas aos bens e costumes do “homem branco”, sendo que os
indios possuem o desejo de adquirir determinados bens como celular, videogame,
ténis, mas nao possuem recursos para tanto.

Posteriormente, o representante do RURALTINS colocou o Orgédo a
disposicéo para auxiliar no combate ao problema, informando acerca da existéncia
de projetos de fomento ao plantio da maniva e producéo de mel.

O SEBRAE ressaltou os cursos de capacitacao oferecidos pela Instituicdo,
especialmente no tocante ao empreendedorismo e artesanato.

Ao fim da reunido, foram definidos os seguintes encaminhamentos: formar um
Comité Executivo para acompanhamento das politicas e propostas, bem como
articular e organizar todas as acgbfes dos oOrgdos envolvidos, composto por
representantes da FUNAI-TO, DSEI-TO, DSEI-Araguaia e PR-TO; como primeira
providéncia do Comité criado, fazer uma ampla reunido com a comunidade indigena
com o objetivo de sensibiliza-los no sentido de buscar parcerias para a execugéo de

projetos de desenvolvimento comunitario, tais como os disponibilizados pelo
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RURALTINS e SEBRAE; realizar um balcdo de atendimento por parte dos érgaos
envolvidos.

Posteriormente, o MPF-TO designou reunido para o dia 04/09/2018, para a
qual foram convidados representantes do Comité Executivo (FUNAI-TO, DSEI-TO e
DSEI-Araguaia) e da Secretaria de Cidadania e Justica do Tocantins com 0 escopo
de discutir as a¢fes realizadas pelos referidos érgaos.

Na oportunidade, o representante do DSEI-Araguaia informou sobre o
engessamento de acfes ocasionado pela falta de recursos financeiros, que impediu
a execucdo das atividades que haviam sido propostas, mencionando um corte de
verbas de R$ 205.000,00 (duzentos e cinco mil reais) para R$ 49.000,00 (quarenta e
nove mil reais).

Ressaltou, ainda, que existia projeto de realizacdo de um evento voltado para
os jovens da llha do Bananal ainda no ano de 2018, e que estavam buscando
parcerias com outros 6rgdos. Destacou, também, a importancia de interlocucdo com
0S municipios onde estavam situadas as aldeias, uma vez que 50% (cinquenta por
cento) da populacéo indigena atendida pelo DSEI-Araguaia reside em municipios do
Tocantins.

Respondendo acerca do questionamento sobre a possibilidade de destinagao
para o projeto de recursos de multas ambientais e transacdes penais, 0
representante do MPF-TO esclareceu como funcionam estes procedimentos na
atualidade e mencionou que é possivel dialogar com o Procurador da Republica
responsavel com o objetivo de buscar formas de favorecer financeiramente as acfes
de combate ao suicidio.

A representante da FUNAI-TO problematizou a questdo da depressao, tida
pelo senso comum como causa dos episodios de suicidio, avaliando que nem
sempre ha esta relacdo direta. Neste mesmo sentido, o representante do DSEI-TO
ressaltou que também nao é possivel definir causalidades diretas entre alcoolismo e
suicidio, destacando ambos o0s representantes, os quais possuem formacdo em
psicologia, que € preciso tomar cuidado para ndo estigmatizar ainda mais 0s
indigenas.

Apos as discussdes, foram definidos os seguintes encaminhamentos: o MPF-
TO solicitard agendamento de reunides com 0s gestores dos Municipios de Pium-
TO, Lagoa da Confusdo-TO e Formoso do Araguaia-TO, em data a ser definida,

para que seja apresentado 0 projeto e solicitado apoio; serdo realizadas reunides
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para apresentar o projeto a Secretaria Estadual da Educacgéo, a Secretaria Estadual
da Saude e a Secretaria Estadual do Trabalho e Assisténcia Social, bem como
outras que sejam consideradas possiveis parceiras.

Apos referida data ndo foram adotadas outras providéncias nos autos do

Procedimento de Acompanhamento.

5.4 Das acdes que tratam da saude indigena perante a Secao Judiciaria do

Estado do Tocantins

Conforme ressaltado anteriormente, ha casos em que o Ministério Publico
Federal ndo consegue encontrar uma solucdo extrajudicialmente, sendo necessaria
a propositura de acéo judicial visando a obtencdo de decisdo nesse sentido.

Assim, a seguir serdo analisados os desfechos dos casos em que foi
necessaria a intervencao judicial, observando-se, especialmente, se a decisao
proferida, em sendo de procedéncia da acéo, foi efetivamente cumprida pelo ente

destinatario da determinacéo.

5.4.1 Da Acéao Civil Publica n® 6452-08.2013.4.01.4300

Em 03/09/2013 o MPF-TO ajuizou a Acdo Civil Publica n° 6452-
08.2013.4.01.4300, com pedido de tutela antecipada, visando que fosse
determinado ao Estado do Tocantins e a Unido o fornecimento continuo de filtros
solares (FPS 50) a sete crianc¢as indigenas portadoras de albinismo da etnia Krahd,
medicamento este que o fornecimento havia sido recusado pelos 6rgaos envolvidos
(BRASIL, 2013).

A peticao inicial foi recebida por meio de decisédo datada de 12/09/2013, mas
a apreciacdo do pedido liminar foi postergada para apos a apresentacdo de defesa
pelos réus.

Por meio de peticdo contida nos autos datada de 06/12/2013, o MPF-TO
argumentou que, em sendo o caso de ouvir a parte ré quanto ao pedido de
antecipacao de tutela, dada a natureza urgente do provimento judicial pretendido,
nao deveria ser aguardado o extenso prazo que detém a Fazenda Publica para
apresentar contestacdo, devendo-se haver a intimacdo para apresentacdo de
manifestacdo defensiva no prazo de 72 (setenta e duas) horas, requerendo ao final,
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diante do transcurso de trés meses desde a propositura da Acdo, a apreciacao
imediata do pedido de antecipacgao de tutela.

Contudo, o Juizo ndo acolheu o pedido do MPF-TO e aguardou a defesa dos
réus para apreciar o pedido liminar.

Apresentadas as contestagcOes pela Unido e pelo Estado do Tocantins, por
meio de decisdo datada de 17/02/2014 foi deferida parcialmente a tutela de urgéncia
pretendida, determinando-se a Unido e ao Estado do Tocantins, de forma solidaria e
imediata, o fornecimento, de maneira continua e gratuita, enquanto necessario, dos
filtros solares FPS 50 as sete criancas indigenas da etnia Krahé.

Apés a instrucdo dos autos da Acdo Civil Publica, por meio de sentenca
datada de 21/10/2014 foi confirmada a tutela antecipada deferida anteriormente,
mantendo-se a determinacéo de fornecimento dos filtros solares as criancas albinas.

Inconformado com a sentencga proferida, o Estado do Tocantins apresentou
recurso de apelacao, o qual, contudo, foi rejeitado por unanimidade quanto ao mérito
da Acéo Civil Publica proposta, conforme acérddo prolatado em 21 de janeiro de

2019 nos seguintes termos:

CONSTITUCIONAL E PROCESSUAL CIVIL. A(;AO CIVIL PUBLICA.
ILEGITIMIDADE PASSIVA. INEXISTENCIA. TRATAMENTO MEDICO.
CONCESSAO JUDICIAL. POSSIBILIDADE. PRINCIPIO DA SEPARAGAO
DOS PODERES. VIOLAGCAO. INEXISTENCIA. MULTA. POSSIBILIDADE.
PROPORCIONAL. HONORARIOS  ADVOCATICIOS  AO MPF.
IMPOSSIBILIDADE. SENTENCA PARCIALMENTE REFORMADA.

I — “O tratamento médico adequado aos necessitados se insere no rol dos
deveres do Estado, porquanto responsabilidade solidaria dos entes
federados. O polo passivo pode ser composto por qualquer um deles,
isoladamente, ou conjuntamente.” (RE 855178 RG, Relator(a): Min. LUIZ
FUX, julgado em 05/03/2015, PROCESSO ELETRONICO REPERCUSSAO
GERAL — MERITO DJe-050 DIVULG 13-03-2015 PUBLIC 16-03-2015).

Il — “Nao podem os direitos sociais ficar condicionados a boa vontade do
Administrador, sendo de fundamental importdncia que o Judiciario atue
como 0rgdo controlador da atividade administrativa. Seria uma distor¢éo
pensar que o principio da separacédo dos poderes, originalmente concebido
com o0 escopo de garantia dos direitos fundamentais, pudesse ser utilizado
justamente como Obice a realizagdo dos direitos sociais, igualmente
fundamentais”. Precedente do Colendo Superior Tribunal de Justica: AgRg
no REsp 1136549/RS, Rel. Ministro Humberto Martins, Segunda Turma,
julgado em 08/06/2010, DJe 21/06/2010.

Il — A prestagdo jurisdicional é medida que se impde na hipétese
“considerando a vulnerabilidade econdmica e social as quais estdo expostas
e que todas as criangas descritas necessitam de cuidados especiais, com
uso diario do protetor solar, item que nado faz parte da Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais da Saude Indigena e também ndo consta na
relagdo do componente basico estratégico e especializado da assisténcia
farmacéutica, o acompanhamento adequado das criancas tém sido
prejudicado pela falta do protetor solar”.
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IV — Aplica-se no caso o entendimento jurisprudencial do Colendo Superior
Tribunal de Justica e desta Corte no sentido de ser dever Constitucional do
Estado, assim entendido a Unido, Estados, Municipios e Distrito Federal,
garantir o acesso a salde, principalmente ao paciente de baixa renda que
ndo tem condicdes de custea-lo, disponibilizando o tratamento ou o
medicamento mais eficaz e adequado ao caso concreto. Precedentes.

[...] (BRASIL, 2013, online)

Assim, embora tenha havido certa demora na apreciacédo do pedido de tutela
antecipada, a Acdo foi julgada procedente em primeira instancia quanto ao
fornecimento de filtros solares as criancas albinas e mantida recentemente por

unanimidade pelo TRF-1.

5.4.2 Da Acéo Civil Publica n® 13108-44.2014.4.01.4300

Em 27/11/2014 foi proposta pelo MPF-TO a Acdo Civil Puablica n°® 13108-
44.2014.4.01.4300, com pedido de tutela antecipada, visando condenar o Estado do
Tocantins a arcar com os 6nus financeiros da realizacdo de cirurgia cardiovascular
no paciente indigena V. N. Xerente, disponibilizada em algum hospital da rede
publica ou privada que disponha de vaga, seja em Palmas-TO ou em qualquer outra
localidade que o Estado considerasse viavel (BRASIL, 2014).

Ocasionou a propositura da Acdo a internacdo do referido indigena no
Hospital-Geral de Palmas-TO, com diagndstico de artrite séptica e septicemia, bem
como a informagéo prestada no dia 12 de novembro de 2014 pela genitora do
paciente de que a infeccdo havia atingido o seu coragao e a cirurgia necessaria nao
teria previsdo para ocorrer por auséncia de materiais para realizar a operacao.

Por meio de decisdo datada de 27/11/2014 concedeu-se a antecipacao de
tutela, a fim de que o Estado do Tocantins realizasse imediatamente a cirurgia do
paciente, na rede publica ou particular, em Palmas-TO ou em qualquer outra
localidade que o Estado do Tocantins considerasse viavel.

Constatou-se nos autos que a cirurgia do paciente indigena foi devidamente
realizada, cumprindo-se a determinacao judicial.

Em seguida, apos instrugcdo do processo, confirmando-se a liminar concedida
foram julgados procedentes os pedidos formulados pelo Ministério Publico Federal,
condenando o Estado do Tocantins a arcar com os 6nus financeiros da realizagcao

da cirurgia cardiovascular realizada no paciente V. N. Xerente.
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Irresignado com a sentenca proferida, o Estado do Tocantins interpds recurso
de apelacdo, o qual foi rejeitado por unanimidade pelo TRF-1 por meio de acérdao

datado de 31 de maio de 2017, que teve o seguinte teor:

CONSTITUCIONAL. ADMINISTRATIVO. PROCESSUAL CIVIL. SAUDE.
ACAO CIVIL PUBLICA. MINISTERIO PUBLICO FEDERAL.
LEGITIMIDADE ATIVA. ENTES FEDERADOS. LEGITIMIDADE PASSIVA.
TRATAMENTO MEDICO.

1. O Ministério Publico Federal possui legitimidade para ajuizar acdo que
visa a protecdo de direitos individuais indisponiveis, como na hipétese dos
autos, em que se busca resguardar o direito a salde e a vida de pessoa
enferma e carente de recursos financeiros para o custeio de tratamento
médico, bem assim, a a¢éo civil publica constitui meio adequado para que o
6rgao ministerial promova a protecéo dos referidos direitos.

2. O entendimento jurisprudencial predominante neste colegiado € de que o
Estados de Tocantis € parte legitima para figurar no polo passivo da causa,
onde se objetiva o fornecimento de medicamentos e/ou procedimentos
médico-hospitalares através do Sistema Unico de Salde. Assim, pode ser
demandada qualquer uma, visto que lhe compete garantir, por meio de
politicas publicas que visem & protecdo e recuperagdo da saude, a plena
observancia do direito a salde, independente do custo, aos
hipossuficientes, em situagdo de risco a saude.

3. Nega-se provimento ao recurso de apelacdo. (BRASIL, 2014, online)
(grifou-se)

Dessa forma, verifica-se que nesse caso houve rapida apreciacdo do pedido
liminar, ocorrida no mesmo dia da propositura da Acdo, bem como a decisdo foi
cumprida pela parte ré, com a realizacao da cirurgia necessaria.

Constatou-se, ainda, que a sentenc¢a foi mantida por unanimidade pelo TRF-
1, refutando-se as teses rotineiramente alegadas pela Fazenda Publica de
ilegitimidade ativa do MPF e ilegitimidade passiva do Estado em se tratando de

politicas publicas voltadas as populacdes indigenas.

5.4.3 Da Acéo Civil Publica n°® 5592-02.2016.4.01.4300

Conforme exposto quando da analise da atuacdo extrajudicial do MPF-TO, o
indigena N. S. Xerente, portador de insuficiéncia renal cronica, hepatopatia cronica e
insuficiéncia cardiaca congestiva, estava desde o ano de 2009 até o ano de 2016
residindo na CASAI de Gurupi-TO devido a necessidade de realizar tratamento
dialitico e ja ha algum tempo manifestava seu desejo de retornar para o convivio dos
seus familiares que residiam na Aldeia S&o José, localizada no Municipio de
Tocantinia-TO (BRASIL, 2016).
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Obteve-se vaga para a realizacado do tratamento em Palmas-TO, local bem
mais préximo da aldeia onde os familiares do indigena residiam, contudo houve
divergéncias entre o DSEI-TO e o0 Municipio de Tocantinia-TO quanto a
responsabilidade para o transporte do paciente, o0 que ensejou a propositura de
Acdo Civil Publica, uma vez que o impasse ndo pdde ser solucionado
extrajudicialmente com a intervengéo do MPF-TO.

Como objetivo da referida acéo, pretendeu-se fosse determinado ao Municipio
de Tocantinia-TO e a Unido que viabilizassem a continuidade do tratamento de
saude do indigena da etnia Xerente em Palmas-TO, especificamente em relacdo ao
transporte do paciente da aldeia até o local de tratamento.

A Acado Civil Publica foi proposta em 04/08/2016 e a liminar requerida pelo
MPF-TO foi analisada por meio de decisdo datada de 04/08/2016, a qual indeferiu o
pedido de tutela antecipada, por entender que néo havia perigo na demora, uma vez
que o tratamento de salde ja estava sendo realizado em Gurupi-TO, designando-se
audiéncia de conciliagéo para o dia 21/11/2016.

Em relacdo a esse caso, na audiéncia de conciliagdo chegou-se a um
consenso, tendo ficado estabelecido que o transporte do indigena até o Municipio de
Tocantinia-TO e o seu retorno a aldeia ficariam a cargo do DSEI-TO e o
deslocamento até Palmas-TO e o0 seu retorno a Tocantinia-TO seriam de
responsabilidade da Prefeitura local, tendo havido acordo entre as partes.

Como houve acordo, ndo ocorreu a interposicdo de recursos e o caso foi
solucionado em razoavel periodo de tempo, uma vez que a Acao foi proposta em
04/08/2016 e chegou-se a uma solugéo definitiva em 21/11/2016, pondo-se fim ao

conflito.

5.4.4 Da Acéao Civil Publica n® 1528-46.2016.4.01.4300

Em 01/03/2016 o MPF-TO propés a Acao Civil Publica n° 1528-
46.2016.4.01.4300, com pedido de tutela antecipada, requerendo provimento
jurisdicional determinado a Unido e ao Estado do Tocantins que disponibilizassem a
indigena L. K. Xerente tratamento de oxigenoterapia hiperbarica, bem como a
realizagéo de cirurgia na coluna (BRASIL, 2016).

Referida indigena sofreu acidente que lesionou sua coluna em agosto de

2014, razéo pela qual foi submetida a uma cirurgia no Hospital-Geral de Palmas-TO,
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onde foram esquecidos curativos no interior do seu corpo, 0 que ocasionou a
presenca de uma bactéria alocada no local da lesdo na coluna, cuja causa foi
atribuida ao longo periodo de tempo em que o material estava alocado na barriga da
paciente, impedindo a realizacdo de nova cirurgia na coluna.

Por meio de decisao proferida em 18/03/2016, foi deferida a tutela antecipada
requerida e determinada a realizacdo do tratamento de oxigenoterapia hiperbarica
na indigena.

Em razdo da decisdo em questdo, a paciente indigena foi submetida a 60
(sessenta) sessGes de oxigenoterapia hiperbarica no periodo de 04/07/2016 a
08/10/2016.

Apoés ser realizado o tratamento de oxigenoterapia hiperbarica, conforme
atestado pelo préprio MPF-TO nos autos por meio de peticdo datada de 19 de julho
de 2018, a paciente apresentou melhora no quadro de saude, tendo sido informado
pela Secretaria Estadual de Salude que a indigena encontrava-se sendo submetida a
tratamento conservador, sem necessidade de hospitalizacdo, ndo havendo indicacéo
da necessidade de nova cirurgia.

Dessa forma, entendeu o MPF-TO que, quanto ao pedido inicial de realizagao
de cirurgia, este restou prejudicado.

Em seguida, a Justica Federal julgou parcialmente procedente a Acdao,
confirmando a liminar concedida e condenando a Unido e o Estado do Tocantins,
solidariamente, a fornecerem/custearem sessfes de oxigenoterapia hiperbarica a
indigena L. K. Xerente, na quantidade prescrita pela equipe médica que lhe
acompanha.

Feita a analise do andamento do processo, verifica-se que houve uma
demora de mais de trés meses entre a data da prolagéo da deciséo determinando a
realizacdo do tratamento e o seu efetivo cumprimento pelo érgao estatal destinatario
da ordem, o que, em se tratando de direito a saude, ndo configura um prazo
razoavel.

Assim, embora a Acao tenha sido proposta em 01/03/2016 e a decisao
antecipando os efeitos da tutela tenha sido proferida em 18/03/2016, o seu efetivo
cumprimento so6 veio a ocorrer em 04/07/2016, quando foi dado inicio ao tratamento
determinado, havendo, portanto, injustificAvel demora no cumprimento da ordem

judicial.
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5.4.5 Da Acéao Civil Publica n® 3753-73.2015.4.01.4300

Em 29/04/2015 o MPF-TO propés a Acao Civil Publica n° 3753-
73.2015.4.01.4300, com pedido de tutela antecipada, visando tutelar direito
indisponivel relativo a vida e a salude de indigena idosa (sessenta e dois anos) da
etnia Xerente, a qual necessitava, com urgéncia, da realizagdo de cirurgia para a
retirada de cistos volumosos no ovario (BRASIL, 2015).

Contudo, analisando os requisitos para o processamento da Acdo perante a
Justica Federal, a Magistrada atuante no caso entendeu, por meio de decisdo
datada de 30 de abril de 2015, pela ilegitimidade ativa do Ministério Publico Federal
para a sua propositura e, via de consequéncia, declarou a incompeténcia daquele
Juizo para o julgamento do feito, declinando-o a Justica Estadual da Comarca de
Palmas-TO.

Em face da citada decisdo, o MPF-TO interpds recurso perante o Tribunal
Regional Federal da 12 Regido (TRF-1), em 05/05/2015, alegando em sintese que:
a) ndo houve a intimacdo da decisdo com o0 encaminhamento dos autos do
processo, conforme determina o Cddigo de Processo Civil e a Lei Orgéanica do
Ministério Publico da Unido, o que gera a nulidade do ato intimatério; e b) o MPF é
parte legitima para figurar no polo ativo da Acao proposta, uma vez que se trata de
direito individual indisponivel e, além disso, de pessoa idosa.

Contudo, em recente consulta ao andamento processual verificou-se que 0s
autos encontram-se conclusos desde 06/05/2015 no TRF-1 para andlise do Relator,
ndo tendo havido qualquer decisdo, mesmo o caso versando sobre direito & saude
de pessoa idosa, que, nos termos do art. 71 do Estatuto do ldoso (Lei n°
10.741/2003), possui prioridade na tramitacdo dos processos judiciais.

No entanto, apOs consulta ao andamento do processo declinado na Justica
Estadual, distribuido a 42 Vara de Feitos das Fazendas e Registros Publicos da
Comarca de Palmas-TO sob o n°® 0013226-84.2015.827.2729, verificou-se que ele
foi extinto por meio de sentenca datada de 22 de julho de 2015, diante da
informacao prestada pelo MPF-TO em 25/06/2015 de que o procedimento cirurgico
da paciente indigena havia sido realizado (TOCANTINS, 2015, online).

Contudo, diante das teses contidas na sentenca de primeiro grau acerca da
impossibilidade de o Ministério Publico Federal propor acdes versando sobre direito

a saude nos moldes veiculados na demanda proposta (direito individual indisponivel
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a saude de pessoa indigena idosa), sera importante o pronunciamento do TRF-1
acerca do mérito juridico recursal, a fim de firmar jurisprudéncia que servird para

orientar os juizes de primeira instancia relativamente a casos semelhantes.

5.5 Consideragcfes gerais acerca da atuacdo do Ministério Publico Federal e

aperfeicoamentos possiveis

Da analise feita da atuacdo do MPF-TO por meio dos casos concretos
anteriormente esmiucados, pode-se concluir que o Orgdo, quando provocado em
casos individuais relativos a atencdo a saude indigena, tem atuado de maneira
bastante r4pida, solucionando grande parte das situacdes pela via extrajudicial, sem
a necessidade de judicializacdo da matéria.

A celeridade em questéo pode ser constatada por meio da seguinte tabela:

Tabela 3 — Prazo transcorrido entre a autuacao do procedimento administrativo
e a primeira providéncia adotada

QUANTIDADE DE DIAS

NUMERO DO DATA DE F%AI‘EIDRAA DECORRIDOS ENTRE
PROCEDIMENTO AUTUACAO PROVIDENGIA A AUTUAqu EA
PROVIDENCIA
Procedimento Preparatorio | ,q,005917 | 20/08/2017 01 dia

n° 1.36.000.000848/2017-87
Procedimento
Administrativo n° 16/12/2016 16/12/2016 0 dia
1.36.000.001102/2016-18
Procedimento
Administrativo n° 26/08/2016 26/08/2016 0 dia
1.36.000.000746/2016-81
Procedimento Preparatério

n° 1.36.000.000385/2017-53 = 11/04/2017  11/04/2017 0 dia
iLofgg.ic%%hégogrzegegﬁtgfsi? 10/04/2015  16/04/2015 06 dias
1.3&.%%%%(3%1&572012-13 20/02/2013  20/02/2013 0 dia
o 1.56.000.000515/5015.35  03/06/2013  10/06/2013 07 dias
1.32858.?0?%2':28?2002;-35 31/10/2017  14/11/2017 15 dias
Procedimento Preparatorio 18/09/2017 T 61 dias

n° 1.36.000.000911/2017-85

Fonte: Ministério PUblico Federal no Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor
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Verificou-se, ainda, que o MPF-TO, assim que acionado, expede oficios aos
orgdos envolvidos nos casos postos a sua analise exigindo explicacdes e
providéncias para sanar o problema, sendo que na maioria das vezes 0s
destinatarios de tais expedientes sdo a Unido, Estado e Municipios, responsaveis
constitucionalmente pelas politicas publicas voltadas a saude dos cidadaos.

Constatou-se, também, que ha boa interlocucdo entre o MPF-TO e o Orgéo
envolvido na atencdo a saude indigena dentro do Subsistema voltado a tais
populacdes, o DSEI-TO, o qual participa com frequéncia de reunides, é acionado
para prestar informacdes e, além disso, enxerga no Parquet a figura de uma
Instituicdo que pode auxiliar na solucdo de problemas relacionados a saude dos
indios.

Além disso, péde-se verificar que os proprios indigenas veem no MPF-TO um
Orgéo capaz de solucionar situagbes conflituosas relativas aos seus direitos, tendo
sido observado que a maioria das representacbes que deram origem aos
procedimentos administrativos e processos judiciais propostos pelo Parquet foram
feitas pelas préprias comunidades, seja por meio de familiares, seja por solicitacédo
do préprio indigena afetado, o que demonstra que conhecem as funcbes
institucionais do Org&o.

Nesse sentido, a tabela a seguir, que analisa os 6rgados e pessoas que
impulsionaram a autuacdo dos procedimentos administrativos, demonstra essa

predominancia:

Tabela 4 - Origem do representante que deu inicio a instauracdo do
procedimento administrativo pelo MPF-TO

NUMERO DO PROCEDIMENTO REPRESENTANTE

Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000848/2017-87
Procedimento Administrativo n®
1.36.000.001102/2016-18
Procedimento Administrativo n°
1.36.000.000746/2016-81
Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000385/2017-53
Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000329/2015-57

Inquérito Civil n® 1.36.000.000156/2013-13 A propria paciente indigena

Filho da indigena
DSEI — Araguaia
Pai da indigena
Pai do indigena

Mae do indigena
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Procedimento Preparatério n°
1.36.000.000513/2013-35 SIS,
Noticia de Fato n°® 1.36.000.001022/2017-35 Hospital Municipal de Araguaina/TO

Procedimento Preparatdrio n°

1.36.000.000911/2017-85 Filho da indigena

Fonte: Ministério PUblico Federal no Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor

Quanto ao percentual de casos das etnias abrangidas pela area de atuagéo
da Procuradoria da Republica com sede em Palmas-TO, verificou-se a prevaléncia

de situa¢cBes envolvendo a etnia Xerente:

Gréfico 1 — Percentual de procedimentos autuados por etnia

QUANTIDADE POR ETNIA:
= Xerente - 08
= Karaja - 01
= Javae - 01
= Kraho - 03
» Kraho-Kanela - 01

Quantidade total de procedimentos autuados: 14

Fonte: Ministério PUblico Federal no Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor

A predominancia observada pode ser explicada em razdo de ser a etnia mais
populosa do Estado do Tocantins, bem como em decorréncia de suas aldeias
situarem-se préximas a Palmas-TO, o que facilita 0 acesso dos indigenas ao MPF.

No Estado do Tocantins existem outras etnias também com populacdes
consideraveis, a exemplo dos Karajas e Javaés, mas como as aldeias relativas a
esses povos situam-se no oeste do Estado, em Cidades abrangidas pela Subsecao
Judiciaria de Gurupi-TO, sdo raras as ocasifes em que ha a atuacdo, em casos
individuais, da Procuradoria da Republica com sede em Palmas-TO, o que s6 tem
ocorrido, conforme se verificou nos casos concretos analisados anteriormente, nas
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hip6teses em que o tratamento pretendido deve ser realizado na Capital em um dos
Hospitais de referéncia.
Quanto aos resultados dos 14 (catorze) Procedimentos autuados, verificou-se

gue em grande parte dos casos ha a solucao pela via extrajudicial:

Gréfico 2— Resultado dos procedimentos administrativos de natureza
individual

QUANTIDADE DE CASOS:
mCirurgia realizada: 01
mExame realizado: 03
mintervencdo desnecessaria

(perda de objeto): 02

mTratamento realizado: 02

m Obito- 01

mAcdo judicial: 05

TOTAL:14

Fonte: Ministério Publico Federal no Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor

Prosseguindo para as observacdes acerca dos procedimentos mais gerais
versando sobre o tema saude indigena, verificou-se, sobretudo quanto ao
Procedimento de Acompanhamento n° 1.36.000.000858/2018-01, instaurado com o
objetivo de acompanhar as politicas publicas voltadas a situacdo psicossocial das
comunidades indigenas no Tocantins, que a atuacdo do MPF-TO deve se dar de
maneira mais incisiva, especialmente para a solucdo do problema do alto indice de
suicidios entre as etnias residentes na regido da llha do Bananal.

Darcy Ribeiro, em sua obra “O Povo Brasileiro: A Formacgédo e o Sentido do
Brasil” (p. 258, 1995), ao tratar da transfiguragao étnica, descreveu o processo que
aparentemente vem ocorrendo nas aldeias da llha do Bananal. Segundo o renomado
Antropdlogo, a Ultima instancia da transfiguracdo seria a psiconatural, da qual

resultam as numerosas tentativas de suicidios entre os indigenas, posto que “o
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preconceito social e a discriminagdo, interiorizados em seus valores basicos,
representam também um importante papel etnocida”, surgindo desse fato a ideagao
suicida, por ndo desejarem a vida que lhes é oferecida e, com maior razdo, em
virtude da discriminacdo e extremo preconceito com 0s quais tém que lidar
diariamente quando se relacionam com a sociedade nacional.

Segundo recentes dados divulgados pelo Ministério da Sadde por meio do
Boletim Epidemioldgico Volume 48, n° 30 (BRASIL, 2017a, online), entre os anos de
2011 a 2015 registraram-se 55.649 6bitos por suicidio no Brasil, com uma taxa geral
média de 5,5 a cada 100 mil habitantes, indo de 5,3 em 2011 para 5,7 no ano de
2015.

Em relacdo aos indigenas, o proprio levantamento realizado pelo Ministério
da Saude aponta que o indice é bem mais elevado, com uma média nacional de
15,2 a cada 100 mil habitantes, quase trés vezes mais que a populacdo branca
(BRASIL, 2017a, online).

Verifica-se, portanto, que nacionalmente o indice de suicidios entre as
populacdes indigenas ja € elevado, ndo havendo, contudo, politicas publicas em
ambito nacional relativas ao tema, o que pode ser explicado pelo tratamento nao
prioritario recebido por tais populacdes desde o periodo colonial.

No entanto, embora em ambito nacional a situacao ja seja preocupante, no
Estado do Tocantins ela € ainda mais alarmante, sobretudo entre os indigenas
residentes em aldeias da regido da Ilha do Bananal, das etnias Javaé e, sobretudo,
Karaja.

Sobre o assunto, Santos Junior e Soares realizaram pesquisa objetivando
listar e discutir os dados relativos as causas da ideacdo suicida existente entre 0s
indigenas da llha do Bananal, bem como 0s aspectos positivos e negativos das

acOes realizadas pelo poder publico, tendo observado que:

Segundo dados obtidos nos estudos de Nunes (2013) e de Brasil (2013a),
os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls) Araguaia e Tocantins
registraram, no periodo entre 2010 até julho de 2013, 22 mortes por suicidio
ou suspeitos de intencdo suicida, além de muitos casos de intento. [...]
Conforme dados do SIASI apud Nunes (2013) e Brasil (2013a), o primeiro
caso de suicidio de um Iny registrado na Ilha do Bananal ocorreu em 2002,
no povo Karaja. Depois disso, outros cinco casos foram registrados até o
ano de 2010, de forma que em 2010 ocorreram duas mortes, em 2011
ocorreram sete e em 2012 foram oito mortes por suicidio entre os Karaja.
Nos ultimos trés periodos apontados, a situacao configura-se no que pode
ser considerado um surto de mortes por suicidios. No caso dos Javaé,
houve registros de tentativas no ano de 2012, mas os 0bitos por suicidios



120

foram registrados, de fato, no ano de 2013, sendo trés no primeiro
semestre, 0 que também se configura como surto. (SANTOS JUNIOR;
SOARES, 2016, p. 10-11)

A partir de dados mais recentes obtidos apos solicitacdo feita ao DSEI-TO,
colheu-se registros mais atualizados acerca do histérico de tentativas de suicidios
nas aldeias indigenas tocantinenses abrangidas pelo mencionado Distrito, conforme

o disposto no gréfico a seguir:

Grafico 3 — Historico de tentativas de suicidios nas etnias indigenas
tocantinenses entre os anos de 2013 a 2018

Historico de tentativas de suicidio
DSEI/TO

0 PP
16

6

2013 2014 2015 2016 2017 2018

Fonte: Referéncia Técnica do Programa de Saude Mental Indigena (DSEI-TO)

Obteve-se, ainda, informacdes atualizadas relativas aos casos em gue 0S

indigenas vieram a 0Obito, consoante grafico a sequir:

Grafico 4 — Historico de Obitos por suicidios nas etnias indigenas
tocantinenses entre os anos de 2013 a 2018

Série historica de obitos por suicidio
DSEI/TO
5
\/\ . 3
2013 2014 2015 2016 2017 2018

Fonte: Referéncia Técnica do Programa de Salde Mental Indigena (DSEI-TO)
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Por meio de expediente remetido a Procuradoria da Republica no Municipio
de Gurupi-TO datado de 18 de junho de 2018, contido na Noticia de Fato n°
1.36.002.000102/2018-34 (a qual posteriormente teve coOpia juntada ao
Procedimento de Acompanhamento n° 1.36.000.000858/2018-01), o DSEI-TO fez
um breve relato sobre a situacdo dos suicidios indigenas nas aldeias da llha do
Bananal entre os anos de 2012 e 2017, bem como ressaltou a importancia da
chegada de uma profissional de psicologia no local para compor a equipe de saude

do Orgao:

A inexisténcia dos profissionais de Psicologia has Equipes de Saude limita a
realizacdo de atividades referentes ao programa, sobretudo o suporte as
pessoas em situacdo de sofrimento relacionadas a salde mental, na medida
em que os profissionais da equipe ndo tem a formagé&o especifica.
Evidencia-se tal fato, a partir das acdes desenvolvidas e dos resultados
positivos alcancados pelo Polo Base de Formoso do Araguaia, na
comparacdo com PBIs que ndo possuem profissional de psicologia. De
acordo com o sistema de andlise dos dados do SIASI, no periodo de
2012 a 2017, houve uma média de 18 de tentativas de suicidio. No ano
de 2018, até o més de junho, foram 2 tentativas, enquanto no ano
anterior, na mesma época, ja se havia registrado 12 (com 2 6bitos),
totalizando mais de 80% de reducéo. O resultado pode ser explicado
pela atuacdo da profissional da sede do Distrito no ano de 2017 e pela
continuidade do trabalho pela psicéloga contratada para atuar no PBI
de Formoso a partir do segundo semestre, justamente pela prevaléncia
do agravo na etnia Javaé. Considerando a subjetividade humana e o
processo de cosmologia dos povos indigenas, os resultados da atuacao do
profissional de psicologia depende da criagdo de vinculos com a
comunidade e da evolucdo propria de cada paciente, o que justifica os
resultados obtidos em 2018. (BRASIL, 2018) (grifou-se)

Verificou-se durante a pesquisa que a auséncia de recursos financeiros para a
execucdo de projetos voltados ao combate do alto indice de suicidios em etnias
tocantinenses, bem como a baixa quantidade de servidores especializados
existentes nos orgados envolvidos foram fatores sempre lembrados durante as
reunides realizadas pelo MPF-TO para tratar do tema.

Sobre o tema, importante ressaltar que em recente reunido ocorrida no MPF-
TO, em 04/09/2018, o representante do DSEI-Araguaia, local onde ha a maior
concentracdo de suicidios (llha do Bananal), informou acerca da paralisacdo de
acOes voltadas as comunidades da regido ocorrida pelo corte de verbas inicialmente
previstas de R$ 205.000,00 (duzentos e cinco mil reais) para R$ 49.000,00 (quarenta
e nove mil reais) (BRASIL, 2018a).
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Acerca da reduzida equipe especializada, os resultados obtidos a partir da
chegada de uma profissional da area de saude mental (psicologia) revelados pelo
DSEI-TO, anteriormente descrita nesta dissertacdo, demonstram que a alocacao de
recursos humanos e financeiros para o desenvolvimento de projetos relacionados a
tematica dos suicidios sem duvidas ira influenciar na alteracéo deste triste cenario
vivenciado no Tocantins, onde o indice de mortes por tal motivo é muito superior ao
da populagao “branca”, fato que muito se deve ao descaso quanto ao tratamento do
assunto pelo poder publico, uma vez que os povos indigenas ndo sao prioridade nos
orcamentos aprovados pela Unido, Estado e Municipios.

Nesse contexto, dado o relevante papel constitucionalmente atribuido ao MPF
de tutela das questdes indigenas, e sobretudo levando-se em consideracado o lapso
temporal decorrido entre a instauracdo do primeiro procedimento administrativo
objetivando tratar do tema (ano de 2007) até a presente data (2019) sem a tomada
de medidas mais concretas, faz-se mister que, no ambito de suas atribuicdes legais,
o Parquet exija dos 6rgdos publicos responsaveis a tomada de providéncias efetivas
para tratar do assunto.

As causas para o alto indice de suicidios entre as etnias Karaja e Javaé ainda
estdo sendo debatidas e dificilmente se chegard a um consenso, havendo varias
teorias sobre o assunto, a saber: a) estdo relacionadas ao alcoolismo; b) tém como
causa o conflito cultural com o0 homem branco e a impossibilidade de adquirir bens
materiais desejados (eletrbnicos, roupas etc.); c) liderancas indigenas acreditam
tratar-se de feitico.

Acerca do alcoolismo e sua relagdo com o suicidio ha diversos estudos,
podendo-se citar, exemplificativamente, o realizado pelos sanitaristas Basta,

Orellana e Arantes, 0s quais sustentam que:

O alcoolismo e o suicidio, entre os grupos indigenas no Brasil, sao
problemas complexos, potencializados pelo processo de interacdo com a
sociedade envolvente, que muitas vezes promove a desestruturacao
sociocultural e econémica dos grupos nativos. As chamadas doencas
sociais necessitam de uma abordagem interdisciplinar, na qual a
contribuicdo da antropologia é fundamental. A discussao desse problema e
o enfrentamento desses agravos requer atencéo e esforco redobrados das
instituicbes governamentais responsaveis pela atencdo a salude dos povos
indigenas, para que se faga frente ao aumento de sua magnitude nos
Ultimos anos. Também é necessario o auxilio de instituicbes de ensino e
pesquisa, de organizagbes da sociedade civil, além do profundo
envolvimento das préprias comunidades indigenas. (2012, p. 89)
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Acerca do choque cultural e do alcoolismo como fatores responsaveis pelo
alto indice de suicidios no Tocantins, o CIMI, por meio do “Relatério Violéncia Contra
os Povos Indigenas no Brasil (Dados de 2012)” e a partir de dados obtidos junto ao
DSEI e MPF, observou quanto aos casos ocorridos na etnia Karaja, onde ha uma

maior incidéncia no Estado, que:

Segundo informacdes do Distrito Sanitario Especial Indigena de Sao Félix
do Araguaia, de janeiro a agosto de 2012 ocorreram sete mortes em
decorréncia de suicidio, além da constatacdo de aproximadamente 80
situac6es de vulnerabilidade que englobam tentativas e ameacas. Os indios
relataram que € muito alta a incidéncia de alcoolismo na comunidade e
reivindicam a manutencdo de uma guarda indigena empenhada na
fiscalizagdo da entrada e consumo de &lcool nas aldeias. Em diversos
momentos, em reunido com o procurador da Republica, Alvaro Manzano, os
indios ressaltaram sua condigdo cultural conflituosa, pois vivem
simultaneamente a influéncia de seus costumes tradicionais e da sociedade
envolvente, com valores opostos, fato apontado como sendo um dos fatores
gue podem estar relacionados ao alcoolismo e aos suicidios. (CONSLEHO
INDIGENISTA MISSIONARIO, 2012, p. 87)

Sobre a delicada situacdo vivenciada pelos indigenas da etnia Karaja, a
ativista de direitos humanos Narubia Werreria, pertencente a referida etnia do
Estado do Tocantins, diante dos numerosos casos de suicidio e tentativa de suicidio
de indigenas de sua comunidade, escreveu uma peticdo denominada “Presidente do
Brasil, Dilma Rousseff: Salvem os jovens Iny (Karaja e Javaé) do suicidio”. Em sua

peticdo, Werreria assevera que:

Pensar sobre o suicidio que vem acontecendo em meio ao noSsSO povo me
deixa paralisada, falar e ndo encontrar as lagrimas no rosto, parece
impossivel. Nao sei se saberei descrever nossa dor, nem o quanto esses
Ultimos anos estdo sendo aterradores para nés. Queria manchar essa tela
de sangue, talvez o nosso sangue clame mais por socorro que minhas
palavras! [..] N6s ndo temos mais seguranca, o alcoolismo, drogas e
prostituicdo invadiram nossas aldeias, o atendimento béasico a saude e
educacdo sdo precérios, a assisténcia em saude mental ndo consegue
cuidar dos atuais transtornos de nossos jovens e nos ndo sabemos lidar
com esses problemas que vieram com a sociedade n&do nativa (ndo
indigena). Tenho esperanca que nosso povo venha superar esses traumas e
gue nossos jovens voltem a sonhar e nao terem pensamentos de morte e
autodestruicdo, precisamos de uma intervengdo urgente, com uma equipe
multidisciplinar e que venham psic6logos e psiquiatras que realmente
gueiram nos tratar e nos ver saudaveis. [...] Queremos viver. Nao queremos
apenas resistir, queremos existir com dignidade. (WERRERIA, online).

Embora dificiimente se identifique(m) a(s) causa(s) do problema, medidas

devem ser tomadas para e execucao de politicas publicas voltadas a tematica, a fim
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de levar esclarecimento aos indigenas e também formas de geracdo de renda para
tais povos, uma vez que, embora ndo possa ser caracterizado como o Unico ou o
maior fator, certamente o choque cultural e a auséncia de renda da maioria € um dos
fatores.

Dessa forma, como medida sugerida para a melhoria da atuagdo ministerial
relativamente a esse caso pode-se citar a possibilidade de propositura de acdes
judiciais determinando a Unido, Estado do Tocantins e Municipios onde se situam as
aldeias mais afetadas a alocacdo de recursos no orcamento dos anos seguintes
para a realizacdo de politicas publicas de combate aos suicidios.

Providéncia semelhante a ora sugerida foi adotada pelo Ministério Publico
Federal no Estado de S&do Paulo, onde foi proposta no ano de 2016, com base na
garantia do direito a saude, assegurado pelo art. 6° da Constituicdo Federal de 1988,
a Acao Civil Pablica n°® 0005038-45.2016.4.03.6100 em face do Municipio de S&o
Paulo-SP, do Estado de Séo Paulo, da Unido e da FUNAI em razéo da ineficiéncia —
ou quase auséncia — de politicas publicas voltadas especificamente ao tratamento
de alcodlatras e dependentes quimicos residentes nas aldeias do Jaragua, no
Estado de S&o Paulo, buscando por meio da mencionada ac¢éo judicial que fosse
determinado aos réus a implementacdo de politicas voltadas a salde indigena, a
qual ainda nao foi julgada em primeira instancia até a presente data (BRASIL, 2016,
online).

Além dessa sugestédo, poderia ser analisada a possibilidade de destinacdo de
recursos financeiros oriundos de transagfes penais e suspensdes condicionais do
processo em que o MPF-TO seja parte para projetos realizados por 6rgaos publicos
(DSEI-TO, DSEI-Araguaia e FUNAI-TO), o que poderia ser obtido por simples
peticdo nos autos dos processos e dialogo com os juizes federais titulares das Varas
respectivas.

Sobre essa possibilidade, importante ressaltar que a destinacao seria apenas
para os 6rgdos mencionados, que deveriam prestar contas dos atos praticados ao
MPF-TO e dos recursos financeiros gastos.

Por fim, cumpre ressaltar que ha nas aldeias da lIlha do Bananal o
desenvolvimento de projeto voltado a geracdo de renda para as comunidades
relacionado a criagéo de gado.

Pelo referido projeto, denominado de bovinocultura, os povos indigenas de

algumas aldeias permitem que, em determinadas areas de suas terras, produtores
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rurais cologuem gado em troca de contraprestacao financeira, a qual é calculada e
repassada de acordo com a quantidade de bovinos contida em cada local.

Tal projeto foi referendado pelo MPF-TO apos intensa discussao e inclusive
oposicao de algumas entidades e esta vigente atualmente. Contudo, ndo ha uma
comissdo ou grupo de entidades voltadas a analise dos reais beneficios e, além
disso, direcionadas a verificacdo da forma como estdo sendo utilizados os recursos
obtidos.

Dessa forma, sobretudo em razdo da situacéo vivenciada pelos povos da llha
do Bananal, referido projeto, cujo prazo de vigéncia de dez anos encerra-se em 31
de dezembro de 2020, para ser prorrogado deveria ser aprimorado por meio da
atuacao do Ministério Publico Federal.

Nesse contexto, para fins de prorrogacdo, poderia ser exigida a criacdo de
uma comissao responsavel pela fiscalizacdo da aplicacdo dos recursos em prol de
toda a comunidade, sobretudo visando a obtengc&o de mais renda, com uma ampla
inclusédo dos indigenas nesse processo.

Com a participacdo de liderancas indigenas e representantes de oOrgaos e
entidades envolvidos na questdo indigena, tais como o MPF, FUNAI, DSEI e CIMI,
referida comisséo, sob a presidéncia de uma lideranca indigena, poderia melhor
gerir 0s recursos e, a partir disso, obter ainda mais renda para as comunidades
beneficiadas com o projeto, investindo, por exemplo, em projetos voltados ao
incentivo do turismo no local, uma das regides mais bonitas do Estado, vez que
abriga a maior ilha fluvial do mundo.

Assim, seriam proporcionados a comunidade mais renda, ocupacao/emprego,
e formas de se desenvolverem/financiarem mais projetos voltados a saude mental
de tais povos.

Essas, em suma, seriam as medidas que poderiam ser adotadas ou ao
menos discutidas com o escopo de se buscar uma solucdo mais efetiva para os
problemas psicossociais existentes nas comunidades da llha do Bananal ja ha

alguns anos.
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5.6 Consideragfes gerais acerca da atuagdo da Secao Judiciaria do Estado
do Tocantins e sugestdes para a transposi¢cdo das deficiéncias encontradas

Da analise feita da atuacdo da Secéo Judiciaria do Estado do Tocantins por
meio dos processos judiciais vistos em topico anterior, p6de-se observar que, de
modo geral, a Justica Federal tocantinense, quando provocada, tem atuado de
maneira relativamente rapida levando-se em conta a morosidade inerente ao
Judiciario pela grande carga de processos existente, solucionando a maioria das
situagOes com certa celeridade.

A atuacdo da Secdo Judiciaria tocantinense, quanto a celeridade, pode ser

resumida da seguinte forma:

Tabela 5 — Prazo transcorrido entre a data de distribuicdo da acéo judicial e a
apreciacédo do pedido liminar

QUANTIDADE DE DIAS

NUMERO DO Lelln D Lelln D, DECORRIDOS ENTRE A
PROCESSO DISTRIBUICAO | APRECIACAG DISTRIBUICAO DA ACAO
= DA ACAO DA LIMINAR

E A DECISAO LIMINAR

Acéo Civil Publica

n° 3753- 29/04/2015 30/04/2015 02 dias
73.2015.4.01.4300
Acdao Civil Publica

n°® 13108- 27/11/2014 27/11/2014 0 dia
44.2014.4.01.4300
Acdao Civil Publica

n° 5592- 04/08/2016 04/08/2016 0 dia
02.2016.4.01.4300
Acéo Civil Publica

n° 1528- 01/03/2016 18/03/2016 18 dias
46.2016.4.01.4300
Acdao Civil Publica

n° 6452- 03/09/2013 17/02/2014 168 dias
08.2013.4.01.4300

Fonte: Secéo Judiciaria do Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor

Das cinco Agdes propostas, em uma delas houve conciliagdo e em outras trés
foram deferidas as tutelas antecipadas requeridas pelo MPF-TO, contudo o prazo
para andlise do pedido de liminar da Acédo Civil Publica n° 6452-08.2013.4.01.4300,
gue demorou 168 dias, ndo condiz com a tematica contida no processo (direito a

saude), a qual demanda uma especial celeridade.
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Além disso, observou-se que o cumprimento da decisdo prolatada na Acéo
Civil Pablica n° 1528-46.2016.4.01.4300, proposta em 01/03/2016, demorou quase
trés meses para ocorrer, uma vez que a deciséo foi proferida em 18/03/2016 e o
tratamento determinado so veio a ser iniciado em 04/07/2016.

Embora a prolagcdo da decisdo tenha se dado em prazo razoavel, o seu
cumprimento demorou cerca de trés meses para ocorrer, 0 que demonstra que, em
termos de efetividade, a determinacdo judicial foi de certa forma maculada pela
demora.

Contudo, de modo geral os resultados das Ac¢des foram positivos, conforme

demonstra o gréfico a sequir:

Gréafico 5 — Resultado das acdes judiciais propostas visando a tutela da saude
indigena

QUANTIDADE POR
RESULTADO:

= Procedéncia - 03
= Declinio de competéncia - 01
» Conciliagdo - 01

Quantidade total de agoes ajuizadas: 05

Fonte: Secéo Judiciaria do Estado do Tocantins
Nota: Dados trabalhados pelo Autor

Para evitar-se situaces semelhantes a demora ocorrida na Acao Civil Publica
n® 1528-46.2016.4.01.4300 para o cumprimento da decisdo proferida, como forma
de aperfeicoamento, seria adequado estipular-se no mandado judicial um prazo para
o cumprimento da decisdo e, também, a adverténcia de que o retardamento
injustificado do seu tempestivo cumprimento ensejaria 0 encaminhamento de copia
dos autos ao MPF para a apuracdo de eventual crime de desobediéncia pela

autoridade destinataria da ordem, o que certamente diminuiria a recalcitrancia dos
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orgdos estatais, uma vez que, atualmente, na pior das hipéteses tém se imposto
multas pelo atraso ao ente publico responsavel (Estado, Unido ou Municipio), de
modo que, em razdo de os recursos para o referido pagamento serem publicos, 0s
gestores, transitorios que sdo nos cargos publicos politicos, pouco se importam, pois
nao serao eles que “pagarao a conta”.

Além disso, importante acrescentar observacbes sobre a decisdo que
determinou o encaminhamento da Acéo Civil Publica n° 3753-73.2015.4.01.4300 a
Justica Estadual, por entender que o MPF n&o possuia legitimidade para a
propositura do referido processo.

Mencionada decisdo vai de encontro ao entendimento jurisprudencial
majoritario, inclusive do préprio Tribunal Regional Federal da 12 Regido, segundo o
qual o Parquet federal possui legitimidade para propor a¢des visando a protecdo de
direitos individuais indisponiveis (onde se inclui a saude), conclusdo externada até
mesmo quando da analise do recurso interposto pelo Estado do Tocantins na Acéo
Civil Publica relativa ao fornecimento de filtros solares para as sete criancas albinas
da etnia Krahd (BRASIL, 2013).

Contudo, por se tratar de questao ligada a autonomia funcional do magistrado
federal que proferiu a decisdo, ndo ha como impor-lhe a adocdo de determinado
entendimento, embora amplamente minoritario e que vai de encontro a tese adotada
pelo proprio Tribunal ao qual estd vinculado, cabendo ao MPF utilizar-se das vias

judiciais cabiveis (recursos) com o objetivo de reformar decisdes dessa natureza.
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CONCLUSAO

Na presente pesquisa inicialmente fez-se uma breve analise historica do
indigena no Brasil, desde o sistema colonial as a¢des missionarias dos jesuitas,
passando-se pelo periodo Republicano e a Comissdo Rondon, que teve forte
influéncia na criacdo do 6rgédo indigenista SPI, até, mais recentemente, chegar-se a
abordagem realizada pelo Antropb6logo Darcy Ribeiro sobre os povos amerindios.

Das obras utilizadas como fonte de pesquisa, em sua maioria elaboradas por
historiadores e antropdlogos, verificou-se que, desde o periodo colonial até a
presente data, os indios sdo tratados sob a forma tutelar, sempre com o Estado
buscando assumir o papel de tracar os rumos de tais populac¢des nativas.

Do inicio do periodo colonial até a promulgacdo da Constituicdo Federal
brasileira de 1988, 0 que se observou foi a utilizacdo de uma viséo integracionista
por parte do poder publico em relacdo as populagbes indigenas, as quais sempre
foram vistas como passageiras e que deveriam gradativamente ser integradas “a
comunhao nacional’.

Pela atuacdo do Estado, sobretudo no periodo colonial com o uso das
“guerras justas”, houve a extingdo de diversas etnias utilizando-se até mesmo de
processos de escravizacdo daqueles considerados arredios, isto €, que se opunham
aos interesses da Coroa.

Desde o inicio, os portugueses encaravam tais povos como um entrave ao
desenvolvimento econdmico, seja pela ocupacdo de terras que poderiam ser
utiizadas para o cultivo de lavouras, seja pela negativa de submeter-se as
determinagdes dos “homens brancos”, que desejavam utilizar a méao de obra nativa
para a extracdo de riquezas das terras brasileiras.

A estigmatizacdo dos povos indigenas € centenaria, sendo que tais povos
foram tratados desde o século XVI ao fim do século XIX de maneira indiferente, sem
a atribuicdo de direitos ou respeito as suas especificidades culturais.

Com a necessidade, para fins de defesa das fronteiras, de interiorizacdo da
ocupacdo do solo brasileiro, surgiram as constru¢gbes das linhas telegraficas no
extremo oeste do territdério nacional, iniciando-se na regido onde hoje se localiza o
Estado de Mato Grosso, em 1890, com a “Comissdo Construtora da Linha

Telegrafica de Cuiaba ao Araguaia”.
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Nesse processo de construcdo destacou-se o militar Candido Rondon, que,
inovando a forma como o Estado se relacionava com os indigenas, defendia a néo
utilizacdo da forca, com a adocdo de uma posicédo defensiva até obter a confianca
dos indios, diferentemente da abordagem dos colonos e missionarios, 0s quais
invocavam as “guerras justas” caso os povos nativos fossem hostis.

A partir da atuacdo de Rondon, os indios comegaram a ser vistos de forma
um pouco diferente pelo Estado, tendo sido criado em 20 de junho de 1910, por meio
do Decreto n° 8.072, o SPILTN (Servico de Protecdo aos Indios e Localizacdo de
Trabalhadores Nacionais), a partir de 1918 somente Servigo de Protecdo aos indios
(SPI), o qual tinha por objetivo prestar assisténcia as popula¢des indigenas e afastar
a Igreja Catolica da catequizacdo de tais povos, tendo em vista a laicidade
(separacao de Estado e Igreja) instaurada com a Republica.

Contudo, no decorrer dos anos verificou-se que o SPI ndo conseguiu cumprir
0 papel institucional a que se destinava, o que levou a sua extingdo no ano de 1967
e a criacdo da FUNAI, 6rgdo que desde entdo esta incumbido do desenvolvimento
de politicas publicas perante as populacdes indigenas.

Posteriormente, a Lei n° 6.001, de 19 de dezembro de 1973, criou o
denominado “Estatuto do indio”, mas, assim como nas Constituicbes até ent&o
existentes no Brasil, trouxe em seu bojo um viés integracionista, afirmando em seu
art. 1° que referida Lei tinha o objetivo de regular a situacéo juridica dos indigenas
com o propoésito de preservar a sua cultura e integra-los, progressiva e
harmoniosamente, & comunh&o nacional.

A diminuicdo da visdo integracionista tida pelo Estado em relacdo as
populacdes indigenas sO veio a ocorrer com a Constituicdo Federal de 1988, por
meio da qual criou-se direitos nunca concedidos a tais populacdes, reconhecendo
aos indios em seu art. 231 a sua organizagdo social, costumes, linguas, crencas e
tradicdes, e os direitos originarios sobre as terras que tradicionalmente ocupam,
competindo a Unido demarca-las, proteger e fazer respeitar todos os seus bens.

N&o ha no novo texto constitucional expressées de cunho integracionista,
diferentemente de todas as Constituicbes anteriores que abordaram a situacao
indigena (nem todas o fizeram), as quais versavam acerca do indigena sempre
mencionando a necessidade de integra-lo a “comunh&o nacional”.

Como consequéncia da forma um pouco diferente de visdo dos indigenas

pelo Estado, mais atenta as suas especificidades sociais e culturais, e em razdo de
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pressao realizada por entidades de defesa dos direitos indigenas (a exemplo do
CIMI), houve inclusive a criagdo do Subsistema de Atencdo a Saude Indigena no
ano de 1999, com a edi¢cao da “Lei Arouca” (Lei n® 9.836, de 23 de setembro de
1999).

Com a edicdo de tal norma, foi instituido um Subsistema de Atengéo a Saude
Indigena, com a criagdo de 34 (trinta e quatro) Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas (DSEI’s), responsaveis pela gestdo do sistema em ambito regional, os
quais foram distribuidos em razéo de critérios territoriais onde existem mais aldeias
indigenas e n&o, necessariamente, por Estados, havendo no Tocantins dois, o DSEI-
TO, que atua na parte central e norte, e o DSEI-Araguaia, que atua na regido oeste
do Estado especialmente nas etnias da llha do Bananal.

Contudo, embora tenha havido a criagdo do Subsistema, em diversas
ocasides ele ndo consegue suprir as necessidades dos povos indigenas, o que
exige o direcionamento de casos para o SUS, onde, contudo, com frequéncia o
atendimento é obstaculizado, seja pela alegada auséncia de recursos, seja pela
ineficiéncia do Estado na gestéo de tal politica publica disfargcada pelo argumento da
existéncia de alta demanda.

Assim, em inUmeros casos sdo necessarias medidas para compelir os entes
publicos a cumprirem o seu papel constitucional de oferecer a atencdo basica de
salude a seus cidadaos, sendo que, nos termos da Constituicdo Federal de 1988, a
defesa dos direitos das populacdes indigenas incumbe as préprias comunidades e,
também, ao Ministério Publico, Orgdo que atua com frequéncia na tutela da satde
dos indios, tanto extrajudicialmente quanto judicialmente.

No ambito extrajudicial, observou-se que relativamente a casos individuais o
MPF-TO tem atuado de maneira célere, buscando logo que acionado a solucdo do
problema e, nos casos mais complexos, propondo as medidas judiciais cabiveis.

Em se tratando de casos gerais, contudo, especialmente quanto ao
Procedimento de Acompanhamento visando acompanhar as politicas publicas
voltadas a situacdo psicossocial das comunidades indigenas no Tocantins, a atuacéo
relativamente ao alto indice de suicidios nos povos indigenas das aldeias da Ilha do
Bananal demanda aperfeicoamentos, sobretudo visando a busca de solucdes
efetivas para o caso.

Quanto a atuacédo da Secdo Judiciaria do Estado do Tocantins na apreciacéo

de acOes propostas atinentes a saude indigena, constatou-se que, de uma maneira
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geral, consideradas as especificidades inerentes ao Poder Judiciario (demora em
razdo da sobrecarga de processos), h4 uma resposta de maneira célere aos pedidos
formulados pelo MPF.

Verificou-se, contudo, demora no cumprimento da decisdo judicial em uma
das cinco acbes propostas, uma vez que 0 ente publico destinatario da ordem
protelou por cerca de trés meses a sua implementacdo, prejudicando-lhe a
efetividade.

Houve, ainda, a observacédo de que em um dos processos adotou-se tese que
contraria frontalmente o entendimento da jurisprudéncia patria sobre a legitimidade
do Ministério Publico Federal para atuar em casos relativos a saude, direito
indisponivel consagrado no texto constitucional, encaminhando-se 0 processo a
Justica Estadual.

Feitas essas consideracdes, e ap0s todo o exposto no bojo desta dissertacao,
pode-se afirmar que o direito indigena tem evoluido a passos lentos desde o Brasil
colonial até a presente data, tendo havido por parte do Estado certo descaso.

N&o se ignora que a Constituicdo Federal de 1988 representou relevante
avanco na concretizacdo dos direitos de tais populagdes, sucedida da criacdo do
Subsistema de Atencdo a Saude dos indios, mas a verdade é que ainda ha muito a
ser feito para preservar a cultura e os direitos dos povos indigenas.

Desde o inicio da colonizacdo até a contemporaneidade, a pretexto de
“civilizar” os povos nativos do territério brasileiro, utilizou-se de mecanismos
(algumas vezes de forma violenta) que se enquadram no que Darcy Ribeiro
conceituou como sendo uma transfiguracdo étnica, segundo a qual as diversas
comunidades indigenas perderiam suas particularidades culturais, transformando-se
em “indios genéricos”, enfraquecendo os lagos que sustentam a existéncia secular
de tais povos (GRUPIONI, 2001, p. 07).

Citando o célebre sociélogo Boaventura de Sousa Santos (p. 56, 2003),
“temos o direito a ser iguais quando a nossa diferenga nos inferioriza; e temos o
direito a ser diferentes quando a nossa igualdade nos descaracteriza”, e essa
maxima deve ser aplicada as populacdes indigenas, com toda a sua rica diversidade
social e cultural, mas que, todavia, merece atencdo especial do Estado para a
manutenc¢ao do seu tradicional modo de viver, téo interferido por agdes danosas dos
“‘homens brancos” ha varios séculos, desde a invasdo do Brasil pelas caravelas

europeias.
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Por fim, quanto a necessidade de ver os povos indigenas como protagonistas
e diretores de sua propria historia, evitando-se a visdo tutelar e integracionista
segundo a qual os indios séo vistos desde a colonizacdo, Gomes (p. 07, 2012),
Filosofo e estudioso da etnia Xerente no Estado do Tocantins, acentua que “as
novas geracbes amerindias falam por si mesmas, e se fazem representar
politicamente na arena do poder frente aos demais grupos e campos sociais”.

Os indigenas séo, na visdo de Gomes (2012), agentes socioistoéricos,
cabendo a cada um deles o seu quinhdo de gozos e, com maior razdo, de
responsabilidades. E €& essa a Otica que, apdés a andlise historico-critica
empreendida na presente dissertacdo, deve ser adotada na modernidade acerca dos
indios, concedendo-lhes o direito de manter suas tradicdes e construir o futuro por

eles proprios almejado e escolhido.
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