Eliminacdo da malaria no Brasil demanda
respeito a Amazonia

Retrocesso historico na floresta contribui para o avanco dessa doenga
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No ultimo dia 11, o Ministério da Satude lancou o Plano Nacional de
Eliminacdo da Maldria com a meta de eliminar a transmissao local até
2035. Em 2021, foram registrados 139.967 casos de maléria no Brasil, 99%
nos estados da regido amazonica. Apesar de a mortalidade ser baixa, o
custo humano da doenga ¢ alto e inclui perda de dias de trabalho e escola,
eventos adversos na gravidez, dentre outros.

O plano de eliminac¢do consiste em quatro fases com objetivos especificos.
A primeira, chamada de fase de preparacdo para eliminacao, tem como
objetivo reduzir o numero de novos casos de maldria para menos de 68 mil
até 2025.

A segunda, fase de consolidacdo da reducao, almeja, até¢ 2030, reduzir o
numero de 6bitos por maldria para zero, diminuir o nimero de novos casos
para menos de 14 mil e eliminar a maléria falciparum.

A terceira fase tem como meta manter o pais sem 6bitos por maldria e sem
transmissao de malaria falciparum a partir de 2030, e eliminar a
transmissao de malaria até 2035.

A quarta e ultima fase, chamada de preven¢do do restabelecimento da
transmissao, tem como objetivo manter o Brasil livre da doenca.

O plano ¢ bem-vindo. Entretanto, h4 desafios e o projeto recém-langado
elenca cinco: expansao da atencdo primaria nas agdes de combate a doenga,
diagndstico e tratamento rapidos em areas remotas, adaptacao das agoes de
vigilancia para um cenario de eliminagdo, capacitacao técnica e combate a
maldria em dreas indigenas e garimpos.

O Brasil tem comprometimento € motivagdo de equipes locais, além de
capacidade técnica e cientifica para vencer parte desses desafios. Até 2019,
havia integracao direta entre o Programa Nacional de Controle da Malaria e
cientistas através de um comité técnico assessor.

Infelizmente, o plano recém-langado nao prevé a reinstituigao do antigo
comité assessor ou a criagdo de um novo, ainda que esta seja uma das



recomendacdes do guia de eliminacao disponibilizado pelo Programa
Global de Malaria.

A expansao da atencao primaria demanda fortalecimento e melhoria no
financiamento do SUS, além de formas inovadoras de incorporar
tecnologia. Isto permitiria melhorar e expandir o acesso em areas remotas,
sem demandar altos custos de combustivel para deslocamento, uma despesa
que grande parte dos municipios da Amazonia ndo tem como arcar. No
entanto, o atual teto de gastos limita essas agdes.

Um dos grandes desafios, entretanto, sdo as estratégias do atual governo no
que tange as questdes ambientais e indigenas, que representam um
retrocesso historico e tém contribuido para o aumento do desmatamento, a
expansdo do garimpo ilegal e a violagdo de direitos dos povos indigenas.

Essas estratégias contribuem para o aumento da malaria, e colocam em
xeque a viabilidade da eliminagdo da doenca no Brasil até 2035.

Dados do Ministério da Saude confirmam essa preocupagao. De 2007 a
2018, em média, 13% dos casos de malaria eram observados em areas
indigenas e 5% em areas de garimpo.

De 2019 a 2021 (atual governo), as médias aumentaram para 31% e 10%,
respectivamente. Em 2021, 33% dos casos foram reportados em areas
indigenas, um aumento de 31% comparado com 2018, enquanto 15% dos

casos foram em areas de garimpo, um aumento de 274% comparado com
2018.

Nunca, desde 2007, o percentual de casos nessas areas foi tdo alto. Ainda
que o numero de diagndsticos de malaria venha declinando desde 2018, as
unicas areas que registram aumento a cada ano sdo as indigenas e de

garimpo.

Se a "boiada" continuar passando na Amazonia, um cenario de Brasil sem
malaria € uma utopia. Nao ha como eliminar a malaria sem que haja
respeito a floresta e aos povos da floresta.




