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Imigracdo haitiana no Brasil e saude
La inmigracion haitiana en Brasil y la salud
Jean Bart David'®

Resumo: A referida pesquisa teve por objetivo identificar e analisar barreiras que
impossibilitavam o acesso integral e universal aos servicos de satde oferecidos pela
rede publica de saide, por parte dos imigrantes haitianos residentes na cidade de
Toledo, Estado do Parana. Para atingir os objetivos tracados na pesquisa, foi aplicado
questionario padronizado, que teve por informantes imigrantes haitianos residentes no
municipio. Com base nos resultados encontrados, foi realizada a descri¢do das barreiras
de acesso aos servicos de saide ofertados pelo SUS. A partir da analise dos dados, foi
constatado que as diferencas linguisticas e a falta de circulagdo das informagdes sobre
o SUS constitufam as mais severas barreiras de acesso aos servigos publicos de saude
pelos imigrantes haitianos.

Palavras-chave: imigracdo e emigracio, saide, Sistema Unico de Sadde..

Resumen: Esta investigacién tuvo como objetivo identificar y analizar las barreras
que impedian el acceso pleno y universal a los servicios de salud ofrecidos por la
red de salud publica a los inmigrantes haitianos residentes en la ciudad de Toledo,
Estado de Parand. Para lograr los objetivos planteados en la investigacién, se aplico un
cuestionario estandarizado, que conté con informantes inmigrantes haitianos residentes
en el municipio. Con base en los resultados encontrados, se realizé una descripcion de
las barreras para acceder a los servicios de salud que ofrece el Sistema Unico de Salud.
Con base en el andlisis de datos, se encontré que las diferencias lingiifsticas y la falta
de circulacién de informacién sobre el Sistema Unico de Salud constitufan las barreras
mas severas para el acceso de los inmigrantes haitianos a los servicios de salud publica.
Palabras clave: inmigracioén y emigracion, salud, Sistema Unico de Salud.
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l. Introducao

O terremoto ocorrido no ano de
2010 no Haiti originou grandes fluxos
migratérios em direcdo ao Brasil. A
chegada desses imigrantes gerou e ainda
gera uma série de debates acerca da
preparacdo do governo brasileiro em
relacdo as medidas para seu acolhimento.
Os imigrantes haitianos comecaram
a chegar ao municipio de Toledo,
localizado na regiao oeste do Estado do
Parana, atraidos por ofertas de empregos
no setor frigorifico. A maior parte desses
imigrantes fixou residéncia no bairro Sao
Francisco.

Uma vez que na legislacdo brasileira
a saude ¢ declara “direito fundamental do
ser humano” (Lei Organica da Saude, art.
2°) o principio da universalidade implica
em que todas as pessoas sob jurisdi¢ao
brasileira, nacionais ou estrangeiras, tém
direito a prote¢do de sua saude, mediante
0 acesso aos servicos e acdes ofertados
pelo Sistema Unico de Sadde (SUS). Esse
direito deve ser concretizado pelo Estado,
que possui o dever de desenvolver
politicas publicas de satde destinadas
ao atendimento das necessidades da
populacao.

A referida pesquisa teve por
objetivo identificar e analisar barreiras
que impossibilitavam o acesso integral e
universal aos servicos de saude oferecidos
pela rede publica de satde, por parte dos
imigrantes haitianos residentes na cidade
de Toledo, Estado do Parana. Para atingir
os objetivos tracados na pesquisa, foi
aplicado questionario padronizado, que
teve por informantes imigrantes haitianos
residentes no municipio. Com base nos
resultados encontrados, foi realizada a
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descricio das barreiras de acesso aos
servicos de saude ofertados pelo SUS. A
partir da analise dos dados, foi constatado
que as diferencas linguisticas e a falta de
circulagao das informagdes sobre o SUS
constitufam as mais severas barreiras de
acesso aos servicos publicos de saude
pelos imigrantes haitianos.

2. Material e métodos

O presente estudo foi iniciado
mediante a realizacdo de pesquisa
bibliografica, na qual foram abordados
estudos que explanaram  aspectos
da imigracdo haitiana no Brasil e,
especialmente, as condi¢oes de satde e
0 acesso aos servicos de saude por parte
da populacio haitiana no pafs. O material
bibliografico foi selecionado por meio
de consulta as seguintes bases de dados:
Scientific  Eletronic  Library  Online
(SciELO), Centro Latino-Americano e
do Caribe de Informacées em Ciéncias da
Sadde (BIREME) e Google Académico
(Google  Scholar), utilizando-se  os
descritores migracao haitiana no Brasil,
acesso a saude dos imigrantes, politicas
e estratégias de satude, Sistema Unico de
Sadde.

Concluida a sistematizacio do
conteddo  bibliografico  selecionado,
foi elaborado protocolo de pesquisa,
finalmente submetido a analise por
Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos (CEP/CONEP), conforme
protocolo  93301318.8.0000.52  da
Platatorma Brasil. Apés aprovagao do
protocolo de pesquisa, foi realizada
a aplicacdio de um  questionario
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padronizado  (Anexo 1), mediante
a composicio de uma amostra por
conveniéncia, realizando-se busca ativa
nos domicilios de haitianos residentes
em Toledo-PR, ou em pontos de 6nibus
proximos a suas residéncias, durante um
periodo de quatro dias. Ao todo, foram
aplicados questionarios para 50 unidades
familiares. Os  questionarios foram
sempre respondidos por um membro
adulto da famfilia.

Os  dados  registrados  nos
questionarios foram tabulados em uma
planilha Excel e os graficos construidos
com o emprego do programa Prisma.
Em seguida, foi realizada analise dos
dados, utilizando-se a estatistica descrita
para sintese das informagoes.

3. Resultados e discussoes

O questionario foi aplicado para 50
pessoas adultas residentes no municipio.
Dentre os informantes, 30 eram adultos
solteiros e outros 20 eram membros

adultos de familias. Cada informante que
reside com sua familia no municipio de
Toledo-PR preencheu informagdes no
questionario acerca dos demais membros
da familia. Tabulando-se os dados,
observou-se a presenca de 30 criancas/
adolescentes de até 14 anos, 61 homens/
mulheres na faixa etaria de 26 a 50 anos e
9 homens/mulheres na faixa etaria de 15
até 25 anos. Entre os sexos, a distribuicao
encontrada foi de 67 homens e 33
mulheres. Observou-se que, em média,
uma familia imigrante é composta por 2
adultos e 2 criangas.

A TFigura 1 sintetiza os dados
demograficos da populagdo haitiana
residente em Toledo-PR durante a
realizacao desta pesquisa:

A analise dos dados
permite algumas inferéncias sobre
as  caracteristicas demograficas da
populagio de imigrantes haitianos
residentes no municipio de Toledo-PR.
A distribuicdo etaria dessa populagido
(61% da populagio com 26-50 anos)

obtidos

Figura 1. Perfil demografico da popula¢io haitiana residente em Toledo-PR, ano de 2018.
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Fonte. Elaboragdo propria dos autores, a partir dos questionarios aplicados.
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Figura 2. Ano de chegada dos informantes da pesquisa ao Brasil.
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Fonte: BElaboracio prépria dos autores, a partir dos questionarios aplicados

sugere uma demografia que corresponde
ao pafs de origem, onde a populacio
de jovens adultos ¢ dominante (OPAS;
OMS, 2019). Esse predominio de
jovens e a preponderancia de homens
entre os Imigrantes haitianos podem
ser explicados a partir de duas causas
fundamentais: a escassez de empregos no
Haiti e os riscos do processo migratério
(Gottardi, 2015). Com efeito, o principal
motivo para a imigracao ao Brasil foram
as oportunidades de emprego que o pais
oferecia durante os anos de estabilidade
e crescimento econémico (Cavalcanti
et al, 2016). E, como grande parte
dos imigrantes haitianos residentes em
Toledo-PR chegou ao Brasil por rotas
ilegais, consideradas perigosas, o risco
da migracio foi assumido, na maior
parte das vezes, por homens jovens das
familias. Segundo um estudo realizado
por Jean-Francois Véran et al., (2014),
as rotas ilegais que seguem os imigrantes
haitianos para chegar nas cidades
fronteiricas do Brasil sio marcadas
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por longas viagens terrestres feitas por
vezes a pé, outras vezes com meios de
transporte inseguros, com escassez de
comida e dgua, correndo-se os riscos
de serem submetidos ao trafico de seres
humanos e a situacoes de extorsio.

Em relagio ao ano de entrada
no Brasil, constata-se que, dentre os
imigrantes residentes no municipio de
Toledo-PR, o ritmo de chegada ao Brasil
foi crescendo, desde 2011 até 2016, ano
em que chegaram 32% deles. Desde
entdo, o grupo que dirigiu a Toledo-PR
tem diminuido seu ritmo de entrada: 26%
deles chegaram ao Brasil no ano de 2017
e apenas 12% no ano de 2018. O periodo
de maior volume de haitianos chegando
ao Brasil coincidiu com o momento em
que o governo brasileiro concedeu, a
partir da embaixada brasileira localizada
no Haiti, documentos que permitiram
os haitianos viajarem de forma legal
para o Brasil (Cavalcanti et al., 2018). A
Figura 2, registra os anos de chegada dos
informantes da pesquisa ao Brasil.
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Quanto a educacdo escolar, foi
constatado que, dentre os informantes
da pesquisa, 14 pessoas eram jovens com
educacio fundamental e outras 34 eram
jovens com ensino médio. Além desses,
34 pessoas com mais de 26 e menos de
50 anos atingiram o nivel de escolaridade
do ensino médio. Da mesma faixa etaria,
2 pessoas possufam formacdo escolar
em nivel superior. Nao foi constatada a
presenca de qualquer pessoa analfabeta
entre os informantes que responderam
ao questiondrio. Conclui-se, desses
dados, que grande parte dos imigrantes
haitianos residente em Toledo-PR no
ano de 2018 eram jovens que estudavam
regularmente no Haiti, e que tiveram
seus estudos interrompidos no periodo
imediatamente anterior a migracgao,
especialmente devido a destruicao de
escolas e universidades no terremoto
de 2010 (Seguy, 2014), o que levou ao
encerramento de suas atividades. Esses
jovens vieram para o Brasil em busca de
novas oportunidades de trabalho e de
estudo (Chandeline, 2015).

Constatou-se que 44% dos haitianos
exerciam sua atividade profissional em
setores que nao exigiam qualificacdo
escolar. Entre os que trabalhavam, foram
encontradas 22 pessoas empregadas em
frigorificos (especialmente as industrias
avicolas), 9 pessoas nos setores de
construcao civil e 8 no setor de servigos.
De acordo com Leido et al,, (2018) num
estudo realizado sobre imigra¢ao haitiana
em Mato Grosso, constatou que 0s
postos de trabalho que ocupavam nio
exigiam qualifica¢do prévia e praticavam
remuneragoes de baixo valor (Ledo et
al., 2018). Mesmo assim, considerando-
se a situacdo de vulnerabilidade em que
haviam chegado ao Brasil, os imigrantes
haitianos ~ aceitavam, num primeiro
momento, as ofertas de trabalho,
buscando assegurar um posto de trabalho
que lhes permitisse custear suas proprias
despesas e remeter algum dinheiro para
os familiares que permaneceram no Haiti
(Bortoloto, 2016).

Os dados levantados em campo
evidenciaram que a maioria da populacao

Figura 3. Grau de escolaridade e ocupagido profissional dos informantes.
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haitiana residente no municipio de
Toledo-PR  em 2018 era originaria
de regides do Haiti que ndo estio
cobertas por servicos publicos de satude.
Assinale-se também que, embora o
Haiti seja um pafs signatario da Carta
de Alma-Ata, o sistema de saude do
paifs nido esta estruturado segundo seus
principios, predominando o modelo
hospitalocéntrico na prestacio  dos
servicos de saide (OMS, 2019). Essa
realidade marca a visio dos imigrantes
sobre a organizacio dos servicos de
saude, e eles, caracteristicamente,
procuram pelos servi¢os de saude apenas
quando sentem grave abalo em seu
estado de satde. O conhecimento com
que chegam sobre o sistema de saude do
pais de origem condiciona a visao inicial
que possuem sobre os servigos de satide
no Brasil. Considerando-se que esses
imigrantes tinham, na maior parte das
vezes, possuem poucos conhecimentos
sobre o proprio sistema de satde do
Haiti, ao chegarem ao Brasil encontravam
maiores dificuldades para compreender o
funcionamento e as portas de entrada do
SUS.

Os imigrantes haitianos que
chegam ao Brasil obtém, quando de
seu ingresso no pafs, visto de entrada
permanente (Cavalcanti et al., 2018).
Nessa ocasido, recebem a informacio de
que podem exercer atividade profissional
e acessar servicos publicos em igualdade
de condi¢cbes com os nacionais. Em
consonancia com essa  otrientacio,
os resultados achados no campo
evidenciaram que, em relaco a situagio
migratéria dos haitianos no Brasil, ndo
foram identificadas restricbes para o
acesso de haitianos aos servicos de saude
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publicos, ofertados pelo municipio ou
pelo Estado do Parana. Para muitos
dos imigrantes, a garantia de acesso aos
servicos do SUS consistia na primeira
vivéncia concreta da saude como um
direito social, garantido pela prestacao de
servigos gratuitos por parte do Estado.

Ao analisar o uso dos servicos
publicos de saude pelos imigrantes
haitianos residentes em Toledo-PR,
constatou-se que mais de 2/3 dos
informantes da pesquisa e seus familiares
jo haviam comparecido as unidades
publicas de saude pelo menos uma vez,
mesmo que apenas para confeccionar
o cartdo nacional de saude ou para
acompanhar familiares que buscavam
atendimento. A maior parte deles havia
tido um primeiro acesso a unidade
basica de saude do Jardim Sao Francisco.
Esse primeiro contato havia sido feito,
principalmente, por parte das criangas,
para participar de campanhas de
imunizacdo. Também as mulheres, ao
acompanharem as criangas, tiveram esse
primeiro contato. Quanto aos homens,
verificou-se que pequena propor¢io
havia procurado algum servigo de satde,
o que indica certa negligéncia com os
cuidados com a propria saide.

A utilizagio dos servicos de
saude pela populacio informante foi
diferenciada, de acordo com o tipo
do servico. Os dados da pesquisa
demonstraram que 066% tiveram um
primeiro contato nos servigos de aten¢ao
basica, enquanto 18% haviam realizado
a0 menos uma consulta hospitalar na
rede publica. Em relacio ao uso dos
servicos privados de saude, constatou-
se que 14% ja haviam feito uso desses
servicos, mesmo que acessassem Os
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servicos publicos de saide e possuissem
o cartdo nacional de sadde. A pergunta
acerca da satisfacdo dos cuidados de
saude prestados nos centros publicos de
saude do municipio de Toledo-PR, dos
50 que responderam ao questionario
aplicado, 94%, consideram-no como
bom, e 6% como ruim.

Entre os adultos, a principal
motivacdo para a busca por servicos de
saude foi a necessidade de realizarem
exames  médicos  Pré-admissionais.
Quanto as criangas, a principal motivac¢ao
foi a busca por vacinas incluidas no
Programa Nacional de Imunizag¢des, cujo
acesso no Haiti s6 é possivel mediante
pagamento. A alta incidéncia de acesso
dos informantes e de seus familiares
aos servicos de atencdo basica encontra
explicagilo em fatores concernentes
tanto as caracteristicas da populacdo
imigrante, quanto ao funcionamento
do SUS em Toledo-PR. De um lado,
o fato de tratar-se de uma populacio
predominantemente jovem faz rarear
a demanda por cuidados hospitalares,
ou de maior complexidade; dal que a
maior parte das necessidades de servigos
de saude por parte desses imigrantes
pode ser adequadamente atendida nas
unidades basicas de satde. De outro
lado, ao receberem a informacdo sobre
o direito de acesso aos servicos publicos
de satude, os haitianos invariavelmente
buscam habilitar-se para uso desses
servicos, procurando as  unidades
basicas de saide para a confec¢do do
cartdo nacional de saude, ou para a
atualizacdo de seu endereco domiciliar.
Por fim, o acesso as unidades basicas de
saude mostra-se facilitado, em relacio
as unidades hospitalares, uma vez que
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aquelas se localizam a uma distancia em
geral mais proxima do local de residéncia
dos imigrantes haitianos — especialmente
a UBS do Jardim Sao Francisco, bairro
onde se encontra grande parte da
populagio imigrante haitiana da cidade.

Deve ser assinalado, entretanto,
que, de modo geral, os haitianos
residentes no municipio de Toledo-PR
buscavam nas unidades basicas de saude
servicos predominantemente curativos,
e raramente detinham conhecimento
acerca da disponibilizagio de servigos
destinados a prevencdo e a promog¢ao
da satde. Nem mesmo a academia da
saude, localizada em praga proxima a
unidade basica de satude do Jardim Sio
Francisco, foi referida por qualquer um
deles. O acesso a servicos de prevencao
em saude fol restrito ao programa de
imunizac¢Oes, especialmente por parte
de criangas, cujas maes eram orientadas
a procurar o servico por ocasido do
acesso a rede escolar. Mesmo quanto a
disponibilizacdo de vacinas, grande parte
dos adultos demonstrou desconhecer a
oferta desses servicos no municipio.

Ao analisar o nivel de informacio
sobre o sistema unico de saude nos
dados obtidos pelos imigrantes haitianos,
constatou-se o baixo nivel de informacio
acerco do sistema tnico de saude (SUS).
As respostas oferecidas pelos informantes
a parte do questionario padronizado
permitiram concluir que, dentre eles,
92% ndo possuem informagdes sobre
as caracteristicas do Sistema Unico de
Saude, e 100% desconhecem as normas
juridicas constitucionais e legais do
Brasil que protegem o direito a satde
e garantem O acesso aos servicos de
saude. Do mesmo modo, nenhum entre
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os respondentes soube informar onde
poderia realizar reclamagdes ou apontar
sugestbes para melhoria dos servigos
prestados pelas unidades de saude
publicas.

Virios fatores podem ter originado
esse baixo nivel de conhecimento acerca
do sistema de saude brasileiro. Em
primeiro lugar, constatou-se que a maioria
da populagio de imigrantes haitianos
que responderam ao questionario veio
do meio rural no Haiti. Considerando-
se a baixa cobertura do sistema de
saude publico no Haiti (OMS, 2019),
essa populagdo nio costumava obter
atendimento nos servicos de saide no
pais de origem, e ainda ndo concebeu por
completo, em seu imaginario, a existéncia
e o funcionamento de um sistema de
saude publico e gratuito. Em dltima
instancia, nio concebem a saude como
um direito, e imaginam que o acesso a0s
servicos de satde de que necessitam tém
de ser pagos, como no pais de origem.

Adicione-se a  essa  primeira
condicdo a baixa disponibilidade de
informagées sobre o Sistema Unico
de Saude para a populagdo imigrante
haitiana. De fato, embora saibam
possuir o direito de acesso aos servigos
publicos em igualdade de condi¢oes com
os nacionais, os haitianos imigrantes
nio treceberam maiores informagoes
sobre o sistema de saide brasileiro na
oportunidade em que chegaram ao Brasil.
Nio tiveram acesso a qualquer material
informativo sobre o SUS e, como a
maioria deles chegou ao pafs sem dominar
adequadamente a lingua portuguesa,
mesmo as informacdes transmitidas nos
meios de comunica¢io se mostravam
muitas vezes incompreensiveis.
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Tampouco os servicos de saide do
municipio de Toledo-PR disponibilizam
informagbes especificamente  dirigidas
a esses imigrantes. Apesar de muitos
desses imigrantes possuirem o cartio
nacional de saide — o que indica que
compareceram a algum servico publico
de saude para confecciona-lo— constatou-
se que entre eles ndo houve a circulagio
das informacSes acerca das normas de
acesso e uso dos servicos ofertados pelo
Sistema Unico de Satde.

O baixo nivel de informacao
acerca do Sistema Unico de Satde
entre os imigrantes haitianos ocasiona
o surgimento de variadas barreiras de
acesso a0 sistema. A partir das respostas
a0 questionario padronizado constatou-
se que, entre os informantes, todos
desconheciam as leis que protegem e
garantem o direito a saude no Brasil
Além disso, nio sabiam responder
corretamente quando indagados sobre
quem pode utilizar os servigos de saude
mantidos pelo municipio, nem sabiam
dizer se um estrangeiro poderia utilizar
os servicos de satde municipais. Alguns
imaginavam que o atendimento nos
servicos municipais de saude dependia
de pagamento por parte do usuario,
outros nao sabiam responder a este
quesito. Embora se recordem acerca
do procedimento para confeccionar o
cartao nacional de satde, desconhecem
as portas de entradas do sistema e o
fluxo de atendimento dos servicos. Ao
final, a caréncia de informacGes acerca
da organizacdo e funcionamento dos
servicos publicos de saude acaba por
comprometer as oportunidades de acesso
aos servicos, dificultando a concretizaciao
do principio da universalidade na
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Tabela 1. Nivel de informagao geral sobre o SUS entre os informantes.

INFORMACAO N %
Conhecimento sobre satude publica

Sistema Nacional de saude do Brasil 4 8,0
Satde publica no municipio 21 42,0
Plano de saude privada 3 6,0
Nio sabe 22 440
Total 50 100
Leis sobre o SUS

Sabe 0 0,0
Nio sabe 50 100,0
Total 50 100

Fonte: Elaboracio propria dos autores, a partir dos questionarios aplicados.

estruturacao dos servicos de saude.
A Tigura 4 registram, em percentis, a
propor¢ao de respostas dadas pelos
entrevistados sobre o Sistema Unico de
Satde.

Analisando-se as respostas a0
questionario padronizado, constatou-se
que 66% dos respondentes nao souberam
indicar quais documentos necessitam
apresentar para a realizacdo de atividades
rotineiras, tais como a confeccio do
cartdo nacional de saide, a marcacio de
consultas na rede de atencdo basica e a
busca de atendimento nos servicos de
urgéncia e emergéncia.

Registre-se, por fim, que os
imigrantes haitianos recebem as parcas
informagdes que possuem sobre os
servicos publicos de saide de outros
membros da populagdo imigrante. A
esse respeito, todos os que responderam
a0 questionario padronizado indicaram
como fonte de informacio sobre os
servicos de saiude outros imigrantes,
parentes ou amigos. Dessa forma,
considerando-se o baixo nifvel de
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conhecimento sobre as caracteristicas
do sistema entre os informantes,
conclui-se que a populacio imigrante
haitiana residente em Toledo-PR possui
poucas chances de romper a barreira do
desconhecimento acerca dos servicos de
saude. Apenas uma acdo de educacio
sanitaria originada fora da comunidade
haitiana poderia romper esse circulo
vicioso.

Essa conclusio acima apontada
¢ corroborada pelas conclusGes de um
estudo dedicado 2 mesma temdtica, e
desenvolvido no municipio de Porto
Alegre, estado do Rio Grande do
Sul. Segundo o estudo realizado por
Edilene Reinehr Nievov (2016) a falta
de compreensio do idioma, a falta
de disponibilidade de informacoes
acerca dos servicos publicos de saude
e a dependéncia de terceiros foram as
principais dificuldades que impediram
0 acesso a0s servicos publicos de saude
pelos imigrantes haitianos no Brasil, na
cidade de Porto Alegre do estado Rio
Grande do Sul. Também em Toledo-



Revista MERCOSUR de politicas sociales. 5(1), 115-128, junio 2021

Figura 4. Barreiras de acesso e de atendimento aos servigos publicos de
saude no municipio de Toledo-PR pelos imigrantes haitianos.
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PR, ao procurarem atendimento nas
unidades publicas de saide, os imigrantes
haitianos se deparam com dificuldades
para compreender o funcionamento do
Sistema Unico de Satde.

Constatou-se que a dificuldade de
dominio da lingua portuguesa constitui
importante barreira no acesso 2a0s
servicos publicos de saude por parte
dos haitianos residentes no municipio
de Toledo-PR.  Respondendo  ao
questionario  padronizado, 82% dos
informantes afirmaram que a principal
dificuldade que os membros de sua
familia encontraram para obter servigos
de saude foram as limitacbes em sua
capacidade de comunica¢do com a
populagdo brasileira, uma vez que nio
conseguem fazer-se compreender quanto
as suas necessidades nem quanto aos
sintomas de doencas que apresentam. Ao
analisar esse aspecto, na maioria dos casos,
os imigrantes haitianos participantes
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na pesquisa tem essa dificuldade de
expressar na lingua portuguesa devido
a falta de aprendizagem. Ao procurar
os servicos de saude, essa dificuldade
de se expressar na lingua do pais pode
engendrar o n3o entendimento das
verdadeiras demandas em satde por
parte dessa populacdo pelos profissionais
de saude que realizam o atendimento nos
centros de saude publicos.

Outros  48% dos informantes
relataram que a falta de tempo influi
decisivamente ~ na  impossibilidade

de acessar os servicos de saide. Em
decorréncia da jornada de trabalho dos
haitianos que coincide com o horario de
funcionamento das unidades de satde, foi
constatado que os horarios de repouso
da maior dos haitianos que trabalham
sdo nos finais de semana, principalmente
nos domingos, horario no qual, nio
funciona as unidades basicas de saude.
Essa barreira afeta sobretudo os homens
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adultos, mesmo quando trabalham em
regime de turnos de revezamento, porque
isso lhes impossibilita marcar a consulta
inicial ou, quando a realizam, retornar ao
mesmo médico nas semanas seguintes.
Mas também afeta as mulheres casadas
que, conservando uma tradi¢io cultural
vigente no meio rural haitiano, somente
comparecem ao atendimento médico
acompanhadas de seus maridos. Nao se
verificou a incidéncia dessa barreira de
acesso em relacdo as criangas, pois as maes
e familiares incumbidos de seus cuidados
encarregam-se de leva-las aos servigos
de sadde, quando necessitam. Por fim,
32% dos informantes responderam
que as filas de espera para marcacio de
consultas sao um importante barreira de
acesso aos servicos de saude.

Quanto ao acolhimento  que
recebido por si por alguém de sua
familia que tenha procurado os servigos
publicos de satde, 82% dos haitianos
que responderam a0  questionario
padronizado disseram que se sentiram
acolhidos e respeitados pelos funcionarios
dos centros de saude publicos em Toledo-
PR. Em contrapartida, 18% afirmaram
que se sentiram discriminados durante
o atendimento assistencial, pelo fato de
serem estrangeiros.

Ao analisar as barreiras de acesso,
conclui-se que a maioria dos participantes
da pesquisa frequentou os servicos de
saude em casos de urgéncia, ou para
realizar unicamente o cartdao SUS. Essa
falta de acesso aos servicos de saude
se deve ao fato de que os imigrantes
haitianos tém essa preocupagio em
aceder o mercado de trabalho e deixar
de lado os cuidados de satde. Constatou-
se que, em decorréncia dos turnos de

125

trabalho que desempenham, absorvidos
pela intensa rotina de trabalho, muitos
imigrantes negligenciam o cuidado com
sua saude, procurando os servicos de
saude apenas em situagdes emergenciais,
quando seu quadro clinico se encontra

agravado.
As barreiras de acesso aos servicos
publicos de saude relatadas pelos

imigrantes haitianos sdo devidas as
condigOes sociais em que se encontram.
Ao exercerematividadeslaborais comuma
jornada de tempo que nio lhes permite
realizar outras tarefas no cotidiano
(Martins, 2017), perdem o acesso a
servicos assistenciais e preventivos.
Nesse sentido, uma reorientacio do
fluxo de acesso, ou a adequacido dos
horarios de funcionamento das unidades
de unidades que se localizam préximo ao
bairro onde residem os haitianos, pode
permitir a superagio desta barreira.

Foi  constatado  ainda  uma
pequena parcela dos haitianos relatou
ja ter sofrido situagdes discriminatorias,
principalmente no atendimento
assistencial. O fato dos haitianos
possuirem dificuldades de compreender
a lingua portuguesa, pode engendrar
situacoes de discussGes desnecessarias.
Para compreender melhor esses fatos
relatados, uma investigagdo separada
com os profissionais de saude permitiria
colocar conclusdes sobre esses relatos
de discriminacio mencionados pelos
haitianos. No entanto, essa investigacao
nao pode ser realizada no escopo do
presente trabalho.

4. Consideracoes finais

A realizacdo desta pesquisa permitiu
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detalhar as  barreiras  encontradas
pelos imigrantes haitianos residentes
no municipio de Toledo-PR quando
necessitam acessar os servicos de satde
ofertados pelo SUS. Tais barreiras podem
ser sintetizadas da seguinte forma:

a) Os imigrantes  haitianos
desconhecem os servicos de satude
ofertados pelo SUS, bem como os
direitos  garantidos pela legislacdo
brasileira no que se refere ao acesso
gratuito aos servicos de saide estatais.
Por essa razdo, ndo procuram os servigos
preventivos e promocionais de saude e,
mesmo quanto a assisténcia médica, raras
vezes utilizam os servicos de atencio
basica em saude. Em regra, os imigrantes
haitianos residentes no Brasil buscam os
servicos assistenciais de satde apenas
em casos nos quais suas condi¢oes
de saude encontram-se gravemente
debilitadas. Nao ¢é incomum que, por
desconhecerem possuir o direito de
acesso aos servicos publicos de saude,
dirijam-se  aos servicos hospitalares
privados quando sdo acometidos de
alguma enfermidade, tendo de angariar
recursos para o pagamento da assisténcia
médica recebida.

b) Osimigrantes haitianos residentes
no Brasil nido recebem informacoes
suficientes sobre as formas de acesso
aos servicos do SUS, desconhecendo
aspectos basicos do sistema, tais como
a organizacdo dos servicos de forma
regionalizada e  hierarquizada.  Por
desconhecerem a organizacdo basica
do sistema, encontram dificuldades
adicionais para ingressar no fluxo de
acesso e atendimento estabelecido.

©) As informacdes disponibilizadas
nos diferentes veiculos de informacio
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sobre direitos de imigrantes que chegam
a populagio haitiana ndo contém
informacoes relevantes sobre o direito
de acesso aos servicos de saude do SUS.
Em geral, as tematicas privilegiadas por
esses velculos sdo atinentes aos direitos
civis dos imigrantes, pouco se abordando
a tematica dos direitos sociais — e, menos
ainda, o direito de acesso aos servicos
publicos de satde, em igualdade de
condi¢coes com 0s nacionais.

d) Por fim, mesmo quando recebem
informagbes parciais sobre as formas
de acesso aos servicos de saude, os
imigrantes haitianos vivenciam situa¢oes
de conflito cultural ao buscarem esses
33servicos. Em geral, a principal
barreira cultural de acesso aos servicos
de saude ¢é a auséncia de dominio da
lingua portuguesa, a impedir a plena
compreensao, pelo profissional de satide,
das informacOes prestadas pelo usuario
haitiano, bem como a compreensio deste
acerca do diagndstico sobre sua condi¢io
de saude e das orientagOes terapéuticas
que lhe sdo transmitidas.

Mas  ha  também  barreiras
relacionadas a0 comportamento
atavico da populagdo haitiana oriunda
da zona rural, especialmente quanto
a possibilidade de frequéncia das
unidades de saude por mulheres
haitianas desacompanhadas. Em relacdo
aos imigrantes haitianos residentes no
municipio de Toledo-PR, constatou-
se alnda que ndo existe restricdo em
relacdo ao acesso aos servigos publicos
de saude. Por outro lado, para atender
as demandas em saude dessa populacio
nova, alcancando-se a satisfacio de
suas necessidades, as politicas de satde
do municipio devem ser direcionadas
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de modo a incluir medidas como a
disseminacdo de informagoes acerca do
SUS, em linguagem adequada, entre a
populagio imigrante, e a capacitacdo dos
profissionais de satide sobre as condi¢Ges
sociais e as peculiaridades dos costumes
e outros aspectos culturais da populacao
haitiana. Constatou-se que os imigrantes
haitianos residentes no municipio de
Toledo-PR  procuram  informacdes
acerca do SUS principalmente através
de outros membros da comunidade
imigrante. Nesse sentido, os atores
envolvidos no planejamento das agoes
e servicos de saude devem direcionar
esforcos no sentido de disseminar
essas informacdes entre os membros
da propria comunidade. Isso pode ser
feito por meio de agdes de educacio
sanitaria, cujo custo ¢ baixo, e envolve
basicamente recursos organizacionais.
Considerando-se a grande concentracao
desses imigrantes nas empresas avicolas
instaladas no municipio, uma parceria que
permitisse aos agentes publicos abordar
o publico-alvo no ambiente empresarial
possibilitaria a dissemina¢do imediata de
informacgdes sobre o SUS a uma grande
parcela da populacdo haitiana residente
no municipio.

Adicionalmente,  imigrantes
haitianos residentes nos municipios
proximos, e que trabalham nessas

empresas, receberiam ao mesmo tempo
essasinformacoes,demodoqueo trabalho
de educacio sanitiria seria maximizado
em seus efeitos. Por fim, registre-se que
a efetivacio do principio sanitario da
equidade na oferta de servigos de saude
para a populagdo imigrante haitiana
depende do adequado reconhecimento
das necessidades de satde concretas
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dessa populagiao. Compete aos servigos
publicos de satde a adogao de estratégias
que proporcionem a identificagio das
necessidades mais prementes dessa
populacio, oportunizando-se a ela o
acesso aos servicos de que necessita,
tanto no ambito assistencial, quanto no
ambito da prevencio, da promocio e da
educacio em saude.
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Haitian immigration in Brazil and health

Abstract: This research aimed to identify and analyze barriers that prevented full
and universal access to health services offered by the public health network, by
Haitian immigrants residing in the city of Toledo, State of Parana. To achieve the
objectives outlined in the research, a standardized questionnaire was applied, which
had informants from Haitian immigrants living in the municipality. Based on the results
found, the description of barriers to access to health services offered by SUS was
carried out. From the data analysis, it was found that linguistic differences and the lack
of circulation of information about SUS constituted the most severe barriers to access
to public health services by Haitian immigrants.

Keywords: immigration and emigration, health, Health Unic System.
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