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Introducao

A busca global por commodities e fontes de energia tem gerado uma rapida expansio
no uso de terras agricolas para produzir graos e biocombustiveis, na construgio de grandes
obras, como as barragens hidréletricas e nas atividades mineradoras (LITTLE, 2013).
Essas ondas de expansio nio sdo necessariamente novas no contexto da expansao das
fronteiras amazdnicas; a novidade é que as intervencdes na Amazonia tém se pautado
atualmente no aumento do nimero de projetos construidos simultaneamente (aliados ao
tamanho e alcance geografico dos empreendimentos), na enorme quantidade de capital
injetado e em um padrio de coordenagio pan-amazdnico, que nao foi evidenciado antes.

Os Planos de Aceleracio do Crescimento (PAC I e II), no 4mbito nacional e a
[IRSA (Iniciativa para a Integracio da Infraestrutura da América do Sul), no &mbito sul-
americano, sdo programas voltados para a logistica de transporte, energia e comunicagio
e assumem a mesma orientagio do modelo de modernizagio com base em megaprojetos
(CASTRO, 2012). E reedita, de acordo com essa autora, o modelo de desenvolvimento
que orientou a expansio da fronteira amazdnica a partir dos anos 1970 e provocou conflitos
socioterritoriais que envolveram diferentes atores locais e intensificaram a exploracio de
recursos naturais e o desmatamento.

Barragens hidrelétricas sdo exemplos de projetos de desenvolvimento de grande
escala que trazem influxo repentino de pessoas e capital. Representam um evento de
grande magnitude que afeta a curto e longo prazo as trajetérias de uma regido, cujas
especificidades e profundidade sao ainda pouco entendidas. O processo de planejamento
pode levar muitos anos (23 anos no caso de Belo Monte), envolver multiplos reajustes ao
projeto original em resposta as pressoes politicas e interesses locais € nacionais (incluindo,
neste caso, mudangas na localizagdo da barragem e do reservatério), provocar impactos
durante os vérios anos de duragio da construgio, e as continuas consequéncias ao meio
ambiente, as condi¢oes de vida da populagio no sentido geral e na sua satide em particular,
por décadas apés o término da constru¢io (MORAN, 2016).
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A literatura esté repleta de exemplos que mostram as mudangas e os impactos
socioambientais decorrentes da construcdo de usinas hidrelétricas nos mais diferentes
contextos, bem como h4 um consenso entre especialistas quanto a repeticdo de situacoes
semelhantes em diversos contextos, especialmente quanto aos problemas derivados da
migracio e do reassentamento de pessoas (CERNEA, 1988, 2003; SCUDDER, 1997,
2005, FEARNSIDE, 2001, 2006, entre outros).

Porém, poucos sdo os estudos que conseguem tracar relagdes de causalidade
consistentes, notadamente quanto aos impactos a satide, a ponto de demonstrarem as
relacoes (exatas ou probabilisticas) de causalidade nos quais os impactos so decorrentes.
Provavelmente, isso esta relacionado ao fato de haver poucos projetos de pesquisa e de
avaliacdo que acompanham de forma longitudinal o processo pré-durante-depois da ins-
talacdo de uma usina hidrelétrica, e, no caso especifico dos impactos a satde, da falta de
estudos sobre a avaliacio das condigoes de satide que vao além dos aspectos puramente
médicos; das falhas existentes nos registros dos dados oficiais de sadde da populagio
atingida e da escassez de pesquisas sobre as condi¢des de saide humana e animal prévias
ao estudo dos impactos.

Nesse artigo, problematiza-se a pouca aten¢io dada aos aspectos ligados a sadde nos
estudos de impactos sociais e ambientais, bem como analisa-se os problemas relativos a
atribui¢@o de causalidade na emergéncia (ou reducio) de doengas ou lesdes, tendo como
exemplos a relacio entre migracio e doencas de trabalhadores (trazidas ou adquiridas),
os casos de sifilis em gestantes, mortes devido a violéncia (do tipo homicidio) e aos aci-
dentes de transito, no contexto da construgio da usina hidrelétrica de Belo Monte. Para
além da visdo deterministica das causas da doenca, mas sem anula-la, discutiremos os
desafios em construir uma complexa rede de relagdes causais (baseada numa concepgio
de causas multifatoriais das doengas) que incorpore as causas biofisiolégicas com outras
causas derivadas das acoes humanas e das decisdes ou omissdes politicas, assim como
hierarquize o grau de influéncia desses fatores causais nesse contexto especifico.

A anilise aqui apresentada, faz parte do projeto de pesquisa “Satide e Ambiente:
um estudo sobre os processos sociais e epidemioldgicos que acompanham a construgio
da hidrelétrica de Belo Monte/PA” (Cnpq). Para as finalidades desse artigo, utilizamos os
dados oficiais do Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC), do Sistema
de Informacio de Agravos de Notificagio (SINAN) e do Sistema de Informacio sobre
Mortalidade (SIM), bem como contamos com as andlises das entrevistas realizadas tanto
com profissionais das Unidades Bésicas de Saide quanto de profissionais do servico de
vigilancia epidemioldgica da cidade de Altamira.

As questdes de satide e sua posicao nas avaliacdes de impacto social (AIS) e
ambiental (AIA) de barragens hidrelétricas

Desde a formaco da comissdo mundial sobre barragens, em 1998, e a publicacio
da primeira avaliagio sistematica sobre grandes barragens mundiais, em 2000, a avaliacio
de impactos sociais tem sido exigida como parte do licenciamento de projetos hidrelé-
tricos, assim como a necessidade de incorporar a anélise de impacto 2 saude em todas
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as politicas de desenvolvimento foi incluida enquanto um dos principios fundamentais
da Agenda 21 (UN, 1993) e posteriormente ressaltado em vérios outros documentos e
tratados internacionais. Porém, ainda h4 pouco consenso sobre a melhor forma de utilizar
a AIA como uma ferramenta de pesquisa para o entendimento dos impactos das barra-
gens sobre comunidades humanas e quais varidveis a considerar no processo de avaliagao
(WHO, 2000) e como fundamentalmente utilizar todos esses dados para tornar efetiva
uma avaliacdo das condicoes de satde.

Apesar do avango nos acordos internacionais sobre os principios gerais, entre eles,
o principio da precaugio, igualdade intra e intergeracional, preservacdo da diversidade
social e cultural e a internacionalizagio dos custos associados com uma intervengio
planejada (TILT, BRAUN e HE, 2009), que poderiam guiar o processo de avaliacio dos
impactos sociais de grandes projetos de desenvolvimento, a aplicacdo desses principios em
diversos contextos internacionais tem se mostrado falhos (FEARNSIDE, 2001; MORET
e FERREIRA, 2009), e muitas vezes nio sio levados em consideracio pelos governos,
antes e durante o processo de execucio dos empreendimentos. E ilustrativa a declaracéo
de Jim Yong Kim, presidente do Banco Mundial (THE GUARDIAN, 09/03/2015) quanto
a faléncia da instituicio que ele representa para:

understand, monitor and deliver even on its most basic policies. A
review of 59 projects where resettlement was anticipated found that “a
disturbingly large number of projects had insufficient data available to
allow evaluation, and thus received ‘Don’t Know’ ratings.” The status
of people physically displaced was unknown for 61% of the projects
and in most of these there was “little or no information about the
replacement housing or what had happened to the relocated people.

Além disso, as avaliacdes dos impactos sociais e ambientais fazem pouca referén-
cia 2 satde humana, o que se traduz em pequenas somas de recursos ao setor saide e
grande somas de recursos aqueles setores cujas atividades provocam sérias repercussoes
ambientais sobre a saide humana (HASSAN e BIRLEY, 1999; TETTEH, FREMPONG
e AWUAH, 2004). Na maior parte dos casos, as proposicdes relacionadas a satide estao
mais orientadas para um sentido estritamente médico, e nio a uma visao multifatorial dos
problemas de satide na comunidade atingida. Essa perspectiva limitada se traduz em acoes
e recomendacdes de melhoria nos equipamentos e no acesso aos servicos de satide os quais,
embora importantes para suprir o aumento da demanda populacional, representam apenas
uma parte das medidas de mitigagao necessérias. Sio medidas que atendem 2 assisténcia
médica dos individuos afetados que, embora necessarios, pouco minimizam os problemas
encontrados no Ambito da satde ptblica ou da satide comunitaria. A satde, portanto,
nio é considerada parte fundamental do projeto a ser desenvolvido, sendo reduzida a
uma série de providéncias de tltima hora para reforcar os servicos para que os mesmos
possam lidar com os inevitaveis problemas de saide (COUTOQO, 1999).

Esse tipo de perspectiva tem uma implicagio importante nos resultados das avalia-
coes de impacto, pois tratam-se de dados diferentes: os equipamentos de satde disponiveis,
assim como, os dados clinicos (de satde individual) permitem identificar os recursos
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materiais que uma comunidade dispoe para propiciar a assisténcia médica dos individuos;
enquanto que os dados epidemiolégicos (validos no contexto populacional) permitem
identificar o quadro de incidéncia e preveléncia de determinadas doencas esperadas, o
que esta circulando no ambiente e como a populagio estd reagindo frente as mudangas
e, dependendo do grau de sofisticacdo do sistema de vigilancia e da pesquisa cientifica na
regifio, identificar casos inusitados e com potencial de impacto na satde ptblica.

Uma das solucdes propostas pela Organizagio Mundial da Satide (OMS), em relagio
a falta de uma rotina adequada de estudos que avaliem os impactos a satde, é conceder
a temética da satide um perfil mais forte dentro das avaliagoes de impacto ambiental.
Porém, como nem todos os problemas de satide possuem apenas determinantes ambientais
fisicos, mas também determinantes sociais — as questdes de satide precisam também fazer
parte das avaliacdes de impactos sociais. Os estudos ligados a sadde individual e coletiva
decorrentes da construgio de uma barragem possuem, portanto, uma parte vinculada aos
estudos de impacto ambiental e outra vinculada ao estudo de impactos sociais (WHO,
2000), além de suas propriedades emergentes: uma quantidade de caracteristicas originais
que os distinguem de qualquer um destes dois pélos, mas que emergem a partir da interagao
entre eles. Um primeiro desafio colocado: como evitar que os aspectos ligados a satde
fiquem escondidos ou negligenciados tanto na teoria quanto na pratica da avaliacdo de
impactos sociais e ambientais?

De acordo com a OMS, no caso de barragens, algumas doengas como filarioses,
maldria e esquistossomose sdo frequentemente estudadas e citadas em estudos, enquanto
outros impactos a satide sdo negligenciados, como por exemplo 0 aumento na incidéncia
de doengas sexualmente transmissiveis, aumento de lesdes, doencas e mortes associadas
com o movimento de pessoas envolvidas nesses projetos, além da falta de habilidade
para detectar outras doengas emergentes que nao fazem parte dos registros oficiais de
satde publica, mais especificamente daquelas contidas na lista de doencas de notificagao
obrigatdria.

Aliado a essa negligéncia quanto aos impactos 2 satide nos projetos de desenvolvi-
mento, a falta de estudos preliminares consistentes e a falta de avaliagdo e monitoramento
posterior da implantago de grandes projetos hidrelétricos estdo na base das dificuldades
da realizac¢io de relagdes de causalidade em epidemiologia e satde da populagio. Como
avaliar as mudangas ocorridas devido a instalacio de uma hidrelétrica se os estudos das
situacOes anteriores a instalagio sdo falhos, incompletos ou néo realizados? No caso espe-
cifico dos impactos na satde da populacéo, como atribuir uma relagao de causalidade se os
dados para efeito de comparagio sdo escassos e falhos? Por exemplo, entre outras doencas
endémicas do Norte do Brasil, a dengue é uma doenga subnotificada, pela dificuldade (ou
negligéncia) do servico de vigilancia epidemiolégica em realizar a busca ativa dos casos
que sdo tratados em casa (com paracetamol), sem contato com as unidades de satde. A
subnotificagio dos casos de dengue é corroborada tanto pela literatura (TEIXEIRA et. al.
2003; TAUIL, 2002; DUARTE e FRANCA, 2006; TOLEDO et al. 2006; MONTEIRO
et al. 2009; MORAES e DUARTE, 2005; LUCENA et al. 2011) quanto pelas entrevistas
realizadas com profissionais de satide de Altamira. Nesse sentido, como o ntimero de casos
nio representa a realidade da prevaléncia da doenga nessa regido, a correlagio entre o

Ambiente & Sociedade B SZo Paulov. XIX,n.2 ® p.291-310 ™ abr.-jun. 2016



A construcdo de relacdes de casualidade em saude no contexto da hidrelétrica de Belo Monte 295

aumento ou diminui¢do de casos de dengue com a construcéo da usina de Belo Monte
dificilmente poder4 ser compravada.

A construgio de barragens e a formagio de reservatdrios e sistemas de irrigacéo
em areas tropicais podem causar rapida degradacio ambiental e os riscos a saide podem
aumentar mesmo antes que qualquer precaucio seja tomada ou mesmo percebida sobre
os seus perigos (HUNTER, 1993).

Avaliar o impacto a sadde decorrente da construgio de uma hidrelétrica, a partir de
uma abordagem ecolégica e sistémica, pressupde anélise das caracteristicas do ambiente
regional e ndo apenas local. Isto é, em termos de satde publica, os estudos de impacto
precisam avaliar ndo apenas as doencas que prevalecem, assim como os equipamentos
médicos e servicos de assisténcia médica disponiveis no local atingido, mas também iden-
tificar, através de estudos sistematicos e continuos, os patdgenos que circulam ou venham
a circular no ambiente, os quais desconsideram as fronteiras geograficas.

A regifio amazdnica é um vasto territério, com o mais denso e variado ecossistema
do mundo, e, por isso, favoravel a transmissdo de numerosas doengas tropicais, as quais
expdem riscos particulares para as populagdes expostas as precérias condi¢oes de vida.
Muitas dessas doengas, que sdo bem conhecidas e endémicas na regido, como maléria,
dengue, leshmaniose tegumentar, febre amarela, doenga de chagas, convivem com outras
doengas como hanseniase, hepatites virais, micoses, as quais aumentaram em ndmero
de casos constatados por razdes ainda nao determinadas. O aumento da transmissao de
patégenos conhecidos pela introdug¢ao de novos modos de vida na regido, que favorecem
a sua circulagio e a emergéncia de patdgenos ndo detectados previamente na regido, e
a emergéncia de patdgenos recentemente reconhecidos na regiio amazonica (TAUIL,
2009), além de outras doengas e agravos de origem néo infecciosas (como por exemplo
lesdes e mortes provocadas por acidentes e violéncia) evidenciam a complexidade sob o
qual qualquer estudo devera ter em mente no inicio do trabalho de avaliagdo de impacto.

A complexidade torna-se maior quando paralelamente a uma dinAmica que j4 existe
‘naturalmente’ na regido, se procura atribuir uma relagao de causalidade entre a construgéo
de um grande empreendimento hidrelétrico (por exemplo, Belo Monte) e a mudanga na
dinAmica dessas doengas jé existentes e a emergéncia de outras nessa regido. Os estudos
realizados sobre impactos de hidrelétricas na satide humana e animal descrevem a emer-
géncia de doengas, bem como, de vetores e reservatdrios de doencas durante a fase de
construcdo da barragem e apds a finalizacdo do projeto. No entanto, pouco se sabe sobre
como eram as caracteristicas do ambiente e da satde antes do processo de construgio
da barragem; situagio que, consequentemente, mostra a fragilidade dos dados que vao
subsidiar os estudos de impacto social e ambiental e auxiliar nas previsdes de impactos
naquele contexto, tornando-os muito limitados em termos do alcance e profundidade de
anélise. Esse contexto evidencia que um dos impactos a satide originados pela construgio
de hidrelétricas seja exatamente a falta de estudos preliminares: o impacto decorrente
do que nio foi feito.

No caso das zoonoses, Avila Pires critica a falta de estudos detalhados sobre gru-
pos zooldgicos de importincia como reservatérios e vetores, além das listas faunisticas
resultantes de inventarios realizados em épocas distintas. Segundo ele, poucos dados
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sobre dinAmica de populagdes estido, em geral, disponiveis e os mapas de distribui¢io de
doencas, tradicionalmente plotam apenas casos humanos. Além disso:

o conceito de ‘foco’, o local onde se concentra a fonte transmissora
de uma doenga, é mal definido e investigado. No caso das zoonoses,
a possibilidade e ocorréncia de agravos especificos vai depender da
ecologia e biogeografia de reservatérios, vetores e patégenos em cada
caso e em cada regifo. Na realidade, o caso humano é um indicador
ecolégico do panorama nosoldgico em uma regido. Para a clinica
médica, interessam os agravos sintomdticos, agudos ou cronicos,
enquanto que para a epidemiologia, por outro lado, sdo importantes
os individuos ou portadores nio sintométicos ou sub-clinicos, e os
hospedeiros, reservatérios e vetores ou potenciais, existentes na regiio

biogeografica (AVILA PIRES, 2014).

Em relag¢do a Belo Monte, em outubro de 2009, um painel de especialistas, com-
posto por pesquisadores de varias dreas realizou uma anélise critica do estudo de impacto
ambiental do empreendimento e, dentro de suas observagdes, destacam que o Estudo de
impacto Ambiental e Relatério de Impacto Ambiental (EIA-RIMA), nfo incluiu em seu
escopo um diagndstico situacional de satide da populagio de referéncia para o empreen-
dimento. De acordo com eles, “h4 uma referéncia a dados secund4rios, nio confiaveis,
por ndo representarem a realidade, o que poderia ser resolvido se o diagndstico tivesse
como metodologia o inquérito epidemiolégico da drea de influéncia com a participagiao
da comunidade“ (COUTO E SILVA, 2009, p. 88).

Uma das conclusdes do painel de especialistas é que as alteragdes ao meio ambiente
provocadas pelo projeto da usina hidrelétrica de Belo Monte promoverio consequéncias
maiores do que as previstas e anunciadas no RIMA.

De acordo com Gorayeb (2009), o RIMA de Belo Monte apresenta comentarios
sobre os problemas com os insetos vetores e de doengas como se fosse simplesmente
uma obrigagao cité-los e os estudos encomendados e apoiados por institui¢oes brasileiras
credenciadas foram baseados em pesquisas rdpidas de curto periodo e com limitacoes
de recursos. Para ele, estas institui¢des, usando suas infraestruturas de pessoal e fisica,
desenvolveram as pesquisas e fizeram bem além do esperado, como é o caso do relatério
de Limnologia, que esclarece sobre as fortes alteragdes que acontecerdo nos ambientes
aquéticos e ajudam a prever as alteracdes com as populacdes dos insetos e outros seres
aquaticos nos ambientes destruidos, alterados e novos. Nesse relatério, Gorayeb (2009)
destacou as recomendacdes sugeridas pelos pesquisadores sobre os insetos hematéfagos:
Culicidae (mosquitos, carapanis), os Simuliidae (piuns e borrachudos), Phlebotomus
(tatuquiras), e observou que barbeiros (triatomineos), vetor da doenca de chagas, Maruins
(Culicoides), vetor das arboviroses, e as mutucas (Tabanidae) nfo foram estudadas pelo
EIA-RIMA.

No caso dos insetos hematéfagos, Gorayeb (2009) chamou atencdo para as difi-
culdades em prever quais as espécies de mosquitos que responderio com superpopulacio,
que poderé atingir os grandes ntcleos urbanos de influéncia da hidrelétrica, dado que o
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aumento da populagio humana imigrante (mais vulnerivel) e a migracdo local intensa
de pessoas atuardo como fonte retro-alimentadora de recursos para as superpopulacoes
de mosquitos e descontrole de doentes.

As alteracoes ambientais antrépicas sdo apresentadas como agravantes
dos problemas causados na relacio destes insetos com as comunidades
humanas. As conseqiiéncias das grandes alteracdes nos ambientes
aquaticos relacionados ao rio Xingu, decorrentes da AHE poderio
trazer conseqiiéncias imprevisiveis nas populagdes das espécies de
Simuliidae (...). Outras espécies de regides que nao ocorrem em
Altamira podem vir a colonizar os criadouros aquéticos que serdo

criados (GORAYEB, 2009, p.79)

De acordo com Gorayeb (2009), o ideal em relacio aos insetos vetores e a possi-
bilidade de alastramento de doencas seria o incremento de agdes prévias para monitorar
e controlar as populagdes, os criadouros, os doentes, os animais reservatérios naturais,
etc., durante um bom perfodo.

A condicio fundamental para uma profunda avaliagdo de satde da populagio e
das correlacdes de causalidade entre antes e depois da instalagdo da barragem envolve
(ou deveria envolver) a producio detalhada e sistematica de dados relativos as condicoes
previamente existentes. Vérias medidas deveriam ser implementadas muito tempo antes
do infcio do empreendimento, para se produzir um conhecimento minimo que permita
enfrentar o agravamento de doengas ja existentes e a previsdao da emergéncia de outras.
A falta de producio de conhecimento detalhado sobre a regifo a ser impactada, assim
como, a falta de transparéncia nas relagdes entre o consércio construtor e os poderes
governamentais federais e locais, geraram problemas na gestdo de responsabilidades e
obrigacdes (em relacdo ao projeto e outras politicas publicas), quando foi transferido para
o poder ptblico municipal certas obrigacdes que deveriam estar embutidas nos custos
do projeto a serem executadas antes, durante a apds a instalagio da hidrelétrica — uma
situacio que teve consequéncias diretas na percep¢io e aceitabilidade social do projeto.

Com base nesse contexto exposto, analisaremos os problemas relativos a atribuicio
de relacoes de causalidade na emergéncia das doengas, tendo como exemplos os casos
de sifilis em gestantes, acidentes, violéncias, assim como, os aspectos ligados a relagiao
entre migragio e doencas de trabalhadores, no contexto da construcio da usina de Belo
Monte. Em alguns casos, como veremos, é praticamente impossivel tracar relagcdes de
causalidade, apenas de correlagoes simples em fungio da falta de dados retrospectivos;
em outros apontamos o que ainda é possivel ser feito com os dados disponiveis.

Migragio e efeitos a satide
A migracio é um processo no qual ocorre mobilidade de pessoas de um lugar
para outro, seja por um periodo de tempo pequeno, longo ou permenente. Ela tem

historicamente uma fungio importante na estruturacio das sociedades e nas mudancas
demograficas. Ao mesmo tempo, 0s processos migratérios, como um componente da
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globalizagio, favorecem o movimento de pessoas, animais e mercadorias e tém colocado
desafios importantes para a satide publica por aumentar o risco de disseminacéo de do-
engas infecciosas (WILSON, 1995).

A possibilidade de disseminacdo de doengas infecciosas pelos migrantes as comu-
nidades receptoras (e vice-versa), sdo desconhecidas pela falta de um protocolo, que
possa identificar as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas e estabelecer parAmetros
comparativos entre o antes, durante e depois; o que tem limitado as agdes de controle
das doengas infecciosas pelos processos migratérios (WHO, 2000). Em nosso estudo de
caso, como medir os efeitos dos processos de migracio sobre a satide dos trabalhadores
que vieram trabalhar na usina e sobre a populagio local?

Tendo em vista que no Brasil h4 uma grande mobilidade de pessoas, especialmen-
te na Amazonia, que procuram locais de emprego e renda temporariamente (portanto,
nfo permanecem muito tempo no local, migrando novamente), os gestores dos planos
de desenvolvimento muitas vezes ndo prevéem a montagem de uma infraestrutura per-
menente que, do seu ponto de vista, serd apenas temporaria. No entanto, essa decisdo
politica tem dois impactos.

Em primeiro lugar, os investimentos em infraestrutura governamental no setor da
satde sdo realizados em func¢do do niimero da populacio residente no municipio. Como
a popula¢do em Altamira (uma das principais cidades atingidas) aumentou aproxima-
damente em 30%, especialmente de trabalhadores migrantes que sio, na maior parte,
dependentes do sistema publico de satde, a execugio das condicionantes (por exemplo,
aumento da infraestrutura hospitalar) representa uma forma concreta de mitigagiao dos
impactos. Porém, a construcio de um hospital municipal em Altamira, outro em Vit4-
ria do Xingu e um Hospital na Vila dos Trabalhadores, como parte das obrigacoes do
consércio construtor, estio em atraso por mais de dois anos; o que significa que a regido
mantém a mesma infraestrura de hospitais que tinha antes do inicio da instalagdo da
usina. O consorcio, por outro lado, alega que o atraso na construc@o dos hospitais deve-
-se & entraves de ordem externa, que comprometeram o cronograma de entrega e que
isso ndo compromete a suficiéncia do atendimento hospitalar, devido ao superavit de
leitos existente na regifo “conforme ja devidamente justificado nos relatérios anteriores,
mesmo com afluxo populacional, a rede hospitalar de Altamira apresenta superavit de
leitos hospitalares, ndo sendo portanto comprometida pelo atraso na conclusio deste
hospital”. IBAMA, 2015, p. 5)

Essa afirmagio, porém, deve ser questionada pois durante o processo de constru-
¢io da usina ocorreram viérias paralisagoes dos trabalhadores que alegavam problemas
relacionados as condigdes de trabalho, acidentes e riscos cotidianos que, de acordo com
Conceigio (2014) e Acevedo e Oliveira (2012) tém levado ao estresse, adoecimento dos
operdrios e aumento da ocorréncia de acidentes de trabalho em func¢io da auséncia de
condi¢des de seguranga para o trabalhador, conduzindo muitos acidentados ao servico de
emergéncia do Hospital Municipal Sao Rafael de Altamira, j4 incapaz de suprir a demanda
com a populagio excedente do municipio.

Segundo, porque ha uma diferenca importante a ser considerada entre a avalia-
¢o da situagio de sadde dos operérios durante sua permanéncia no emprego, na usina
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(portanto, dados sobre a satde individual) e o perfil epidemioldgico proveniente do
processo (itinerdrio) migratorio desses operarios. No caso de Belo Monte, nos dois casos
ha negligéncia, mas especialmente em relagio ao itinerario do migrante, relativamente
pouco é conhecido, o que impossibilita o cruzamento de informagdes relativas aos diversos
locais/regides de moradia que o trabalhador vivia antes de se instalar na cidade, e servir
de comparacio e correlagoes.

As relagoes de causalidade entre os processos de migracio e efeitos na saide de-
pendem de dados consistentes sobre as condigdes de satde dos trabalhadores na regiao de
origem, durante a viagem (incluindo os itinerérios paralelos) e na instalagio e adaptagao
na nova localidade; esses dados influenciardo o perfil da sadde individual dos operarios
bem como o perfil epidemiolégico decorrente das interacdes com a populagio local.

De acordo com os relatérios fornecidos pelo consércio Norte Energia e divulgados
pelo IBAMA em relagio ao monitoramento do Projeto Basico Ambiental - PBA (IBAMA,
2015) as informagdes sobre o migrante sio escassas, tratando-se em geral da origem e do
percentual dos operérios migrantes e alguns aspectos de suas condigdes s6cio-econdmicas
na regio, sem a exigéncia de um exame admissional e de um protocolo de satide mais com-
pleto. As contratacoes sio realizadas muito rapidamente pois como a prépria empresa alega:

a contratacio de uma parte dos profissionais para cobertura daqueles
cerca de mil que, grosso modo a cada dia, ausentam-se temporaria-
mente de seus postos de trabalho 4 guisa do cumprimento de seus
periodos de “baixadas” (visitas aos familiares a cada noventa dias) e
(i) a taxa de turn-over que, em média, no primeiro semestre de 2014,
atingiu em torno de 7%, com pico de 10,65% em fevereiro deste ano.

Conceicio (CONCEICAO, 2014, p. 74)

Apresenta, dessa forma,, com base nos dados do Ministério do Trabalho e Empre-
go, que Os constantes recrutamentos para a obra estdo relacionados com as constantes
demissoes realizadas pela construtora: no periodo de janeiro a julho de 2013, do total de
12.289 trabalhadores contratados, 52% foram demitidos no mesmo periodo'. Essa situa-
¢éo de rotatividade foi denunciada pelos movimentos sociais da regido e representa um
dos aspectos concernentes as diversas greves dos trabalhadores da usina - duas em 2011,
quatro em 2012 e tres em 2013 (CONCEIQAO, 2014).

Do ponto de vista da satide publica, esse processo frequente de admissio e demissao
aliado 2 falta de informagdes consistentes sobre o perfil de sadde desses trabalhadores
gera um vacuo na construcio de dados e indicadores de satde para acompanhamento
do projeto de forma continua e sistemdtica para que possam servir para correlacionar
as condi¢des de morbidade antes e depois da instalagdo da usina. No caso de controle
da maldria, por exemplo, realizar o diagnéstico laboratorial para essa doenga em todos
os individuos recrutados e, nos casos positivos, avaliar a permanéncia destes na area e
paralelamente implementar tratamento apropriado deveria ser uma agio priméria do
consOrcio construtor.

Nesse contexto de falta de dados consistentes sobre a satide do trabalhador (antes
de sua vinda para Altamira e durante a sua estadia), dificilmente serd possivel realizar
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relacoes de causalidade fidedignas sobre os impactos da migracio na incidéncia e preva-
léncia de doencas na regido.

Sifilis em gestantes

Da mesma forma que as dificuldades apontadas na correlacio entre migracdo
dos trabalhadores e disseminagio de doengas, apontamos outro exemplo desse impasse
encontrado na cidade de Altamira.

Durante uma reunifo da Camara de Satide do PDRSX (Plano de Desenvolvi-
mento Sustentavel do Xingu), emergiu o debate sobre 0 aumento de casos de sifilis em
gestantes na cidade de Altamira (como mostra o grafico 1). Quais as causas para esse
aumento?! O agente responsivel pelas questdes de satide do consércio Norte Energia
argumentou que esse aumento representava a faléncia do Programa de satde da familia
na assisténcia ao pré-natal e o Secretério de Satide de Altamira, por sua vez, retrucou
dizendo que o problema foi ocasionado pelo aumento do ntimero de trabalhadores
(homens) na cidade em fun¢do de Belo Monte. Dois problemas analiticos (interde-
pendentes entre si) estdo aqui colocados: o primeiro diz respeito a demonstragao da
relacdo de causalidade entre a vinda de trabalhadores para a cidade de Altamira e
aumento do nimero de casos. Foram varios homens positivos que infectaram vérias
mulheres? Foram poucos homens positivos que contamiram varias parceiras? Qual a
relac@o desses casos com o aumento da prostituicio na cidade? Como dimensionar os
casos ocorridos em Altamira com o aumento dos casos notificados em vérias outras
regides do Brasil ocorridos entre 2005 e 2013 (de 1.865 casos em 2005 para 21.382
em 2013, de acordo com dados do Ministério da Satde)? Foi o aumento da capaci-
dade de deteccio de casos, via sistema de notificacio que tornou visivel o que antes
estava subdiagnosticado. Em relagfo a essa dltima pergunta verificamos, através de
entrevistas realizadas com profissionais do sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
Altamira que esse municipio passou a notificar sifilis em gestantes a partir do ano de
2010, o que complexifica ainda mais a pesquisa e corrobora com o argumento desse
artigo sob o qual a falta de dados e/ou a precariedade dos dados existentes sobre a
satde da populagio antes do inicio da obra de Belo Monte impede a construgio de
relacdes de causalidade fidedignas.

Nossa pesquisa em Altamira finalizard em 2017, quando esperamos responder
essas perguntas, por meio do acesso aos prontudrios e entrevistas para compreender o
comportamento sexual da populagio atingida.

Se essa relacdo de causalidade for confirmada, o segundo problema analitico
refere-se a quem é responsével pelo aumento dos casos: o consércio, o qual deveria ter
implementado as condicionantes previstas no EIA-RIMA ou o setor ptblico de satide do
municipio que deveria garantir a educagio e prevengio em satde da populagdo do mu-
nicipio? Ou ainda, os préprios parceiros envolvidos nos casos, por se tratar de liberdade
na escolha do comportamento sexual?

De qualquer forma, enquanto nio se sabe as causas, o poder ptblico tenta reme-
diar o problema com programas de tratamento e educacdo em satide que, provavelmente
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existird até a reduc@o dos casos e nio como um programa continuo colocado em prética
por todas as geragdes da populacdo da cidade.

Griafico 1. Incidéncia de sifilis em gestante por municipio de residéncia — Altamira/PA

Série historica de mortliade por acidente em Altamira, em residentes 2006 22015

Mortalidade por 100.000

2006.0 2007.0 2008.0 2009.0 2010.0 2011.0 2012.0 2013.0 2014.0 2015.0

OBS: Conforme nota técnica do CONASS - A incidéncia de sifilis em gestante é medida com o ntimero de
casos de gestantes com sffilis correlacionando com o niimero de nascidos vivos no mesmo periodo.

Mortalidade por tipo de violéncia (Homicidio, Suicidio e Acidentes)

Amplamente denunciado na imprensa local e nacional, a violéncia na cidade de
Altamira aumentou drasticamente, como mostra o grafico 2, especialmente no periodo
de 2011 a 2014, em homens com idade entre 15 a 34 anos (SINAN, 2015).

O aumento da violéncia na cidade coincide com o periodo de inicio da construcéo
da usina e da vinda dos trabalhadores. Porém, como a violéncia é uma situagio que tem
aumentado em vérias regides do pafs, onde nfo ha nenhuma obra de infraestrutura em
questio, a atribuicdo da relagio de causalidade (Belo Monte = aumento de violéncia)
dependera das respostas as seguintes questdes: no caso dos homicidios quem sio os agres-
sores e as vitimas, qual sua a procedéncia e quais os motivos que levaram a esse aumento
da violéncia? Os agentes que incitam a violéncia na cidade de Altamira sdo as pessoas
que migraram para a cidade ou ¢ a sociedade local que ficou mais violenta e esté reagindo
as mudangas sociais e econdmicas ocorridas na cidade?
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Grafico 2- Mortes devido a violéncia — tipo acidentes, homicidio e suicidio - na cidade
de Altamira

Série histdrica de mortalidade por tipo de violéncia em Altamira,
2006 a 2015
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Fonte : SINAN e SIM, 2015

Do ponto de vista social, as mudangas em curso na cidade de Altamira ja colocam
varios problemas a serem estudados e acompanhados, a longo prazo, quanto as suas reper-
cussoes na satide das populacdes afetadas e, em particular, ao aumento da violéncia. Por
exemplo, apds receber dezenas de dentincias de ribeirinhos o Ministério Pablico Federal
(MPF) em Altamira, realizou uma inspe¢io no inicio de julho de 2015, conjuntamente
com outras institui¢des, onde foi constatado violaco sistematica de direitos assegurados
na Constitui¢io, nas leis e no licenciamento da usina, com a destruicio de comunidades
tradicionais e a impossibilidade de que os atingidos possam reconstruir suas vidas apds
a remocao.

De acordo com a procuradora, “a destrui¢io do modo de vida ribeirinho e a
transformacdo compulséria de populagdes tradicionais que sempre tiraram o sustento do
rio e da terra em moradores desempregados e subempregados da periferia de Altamira é
prova definitiva de que as regras do licenciamento da usina, maior obra civil promovida
pelo governo federal, ndo estdo sendo cumpridas”. O que esse processo podera reverter
em aumento (ou ndo) da violéncia é um aspecto que tentaremos acompanhar em nossa
pesquisa a longo prazo na regido (MPF, 2015).

Da mesma forma como o aumento da violéncia, tipo homicidio, houve um aumento
no namero de acidentes de transito nessa cidade, como mostra os dados do Sistema de
Informacio sobre Mortalidade - SIM (2014) no gréfico 3.

As duas ocorréncias de mortes por violéncia — homicidios e acidentes - em uma
primeira andlise podem ser atribuidas a0 aumento do niimero de migrantes vindos para a
construcio de Belo Monte, sendo essa uma correlacio basicamente difundida nos meios
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académicos e na midia. De fato, hd uma correlac¢@o possivel dado 0 aumento populacional
na cidade. Porém, quando outras varidveis entram em cena, a complexidade na atribuigiao
de causalidade aumenta.

Griafico 3 - Mortalidadde por acidentes de transito na cidade de Altamira

Série historica de mortliade por acidente em Altamira, em residentes 2006 a 2015
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Fonte : SIM — Sistema de Informagio de Mortalidade

Em relacdo as mortes decorrentes por acidentes de transito, por exemplo, verifi-
camos, com base em entrevistas feitas com as policias Civil e Militar, com o Corpo de
Bombeiros local e com funciondrios do Departamento de Transito (Detran), que entre
2008 e 2010, em duas operagdes chamadas “Sinal Vermelho”, realizada na cidade de Al-
tamira, a Policia Federal desmontou uma quadrilha formada por funcionérios do Detran
e proprietarios de autoescolas que facilitavam a emissio de carteira de motoristas em
troca de propina, venda de gabaritos e provas aos pretendentes a carteira de motorista
e outras fraudes relacionadas a fiscalizac@o do trinsito e na vistoria irregular de veiculos
que extorquia ou aceitava propina de motoristas foram descobertas. Qual o impacto
dessas fraudes no aumento de acidentes de transito na cidade? Como dimensiona-lo,
conjuntamente com o aumento de migrantes, nos dados apresentados sobre o aumento
de mortes de acidentes de trinsito?

Nossa pesquisa pretende averiguar a rede de causalidade onde estio em jogo, por
um lado, o aumento populacional decorrente da construgiao de Belo Monte, e por outro
lado, os interesses envolvidos nas tomadas de decisdes ou omissdes dos agentes das politicas
publicas locais. Ou seja, identificar o impacto decorrente da construcéo de Belo Monte
no contexto da fragilidade das politicas pablicas locais, com a finalidade de contribuir
no debate sobre as estratégias de implantagio de futuros projetos de desenvolvimento no
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Brasil, especificamente em relagdo a gestdo integrada dos interesses ptblicos e privados
envolvidos em obras de infraestrutura de grande impacto.

Consideracdes finais

Apesar da pouca atengio dada aos aspectos ligados a satide nos estudos de impactos
sociais e ambientais de grandes obras de infraestrutura, procuramos mostrar nesse artigo
como essa dimensao permite problematizar uma série indicadores, justamente por ela ser
uma receptora direta dos varios impactos socioambientais.

No caso de Belo Monte, as medidas compensatérias relacionadas a satdde reduziram-
-se A instalacdo de equipamentos médicos-sanitérios, como por exemplo, a construcio
de unidades de satde e hospitais (embora esses tGltimos ainda no concluidos) e de sa-
neamento bésico (esse também com problemas de efetivacio devido a indefini¢do sobre
quem é responsavel para fazer a ligagio entre a rede geral construida e as residéncias).
Nao houve uma defini¢io de indicadores de satide para acompanhamento do projeto de
forma continua e sistemética; nem de sistema de acompanhamento das acdes e atividades
do projeto e da capacidade institucional para esse acompanhamento, como foi reiterado
pelo painel de especialistas.

Antecipagio e mitigagio dos riscos a satide sdo possiveis a partir de estudos sobre as
condi¢oes de satide e do ambiente anteriores e posteriores a instalacio de barragens, que
permitam criar condi¢Oes para o estabelecimento de relacoes de causalidade em escala
temporal e que possam transformar dados e informacdes em conhecimento cientifico.
Como vimos, os estudos anteriores sio escassos, falhos e incompletos e a falta de estudos
preliminares consistentes, de avaliacio e monitoramento posterior da implantacio de
grandes projetos hidrelétricos estdo na base das dificuldades da realizagio de relagoes de
causalidade em epidemiologia e satde da populagio.

As decisdes e omissdes politicas durante o processo de instalagio e implantagio da
usina, as incertezas em relacdo aos dados e as consequentes dificuldades nas suas correla-
coes de causalidades criam uma indefini¢io das responsabilidades na tomada de decisdo em
relac@o as medidas mitigatdrias e finalmente na efetividade do desenvolvimento regional.

Para o setor elétrico, a geragao de energia é a condigao essencial para promover o
desenvolvimento econdmico do Brasil. Nao h desacordo quanto a essa premissa; o que
se reivindica enquanto estratégia para reduzir os riscos a saide das populagdes em futuros
projetos de desenvolvimento é uma produgio detalhada dos dados e estudos socioam-
bientais preliminares da regido atingida e uma articulagio intersetorial, com defini¢ao
de responsabilidades, elaboragio de estratégias que reforcem os servigos, programas e
infraestruturas da 4rea de influéncia dos projetos.

Nota

i Observando que os cargos de menor hierarquia tém maior percentual de demissdes, como de servente de obras que
chegou a 53%; os de pedreiro e carpinteiros chegaram a 70,7% e 60,4%, respectivamente; operador de escavadeira chegou

a atingir 72% (CONCEICAQ, 2014).
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A CONSTRUGAD DF RELACDES UF CRUSALIORDE e CAUDE N0
CONTEXTO DR HDRELEIRICH DE BELO TONTE

MARCIA GRISOTTI

Resumo: Avaliacio de impactos e riscos a satde é possivel a partir de estudos sobre as
condi¢oes de satide (e do ambiente) anteriores e posteriores 2 instalacio de barragens.
Essa condicio possibilita a construcio de relacdes de causalidade em escala temporal e a
transformacio de dados e informagdes em conhecimento cientifico e politicas publicas.
Nesse artigo, analisa-se os problemas relativos a atribuicio de causalidade na emergéncia
(ou redugio) de doencas ou lesdes, tendo como exemplos a relagdo entre migracio e
doencas de trabalhadores (trazidas ou adquiridas), os casos de sifilis em gestantes, mortes
devido a violéncia (do tipo homicidio) e aos acidentes de transito, no contexto da cons-
trugio da usina hidrelétrica de Belo Monte. Apontam-se os desafios para a construgio
de uma complexa rede de relagdes causais que incorpore as causas biofisiolégicas, com
outras causas derivadas das acdes humanas e das decisdes (ou omissoes) politicas nesse
contexto especifico.

Palavras-chave: Hidrelétricas; Satde; Doencas; Impactos socioambientais; Belo Monte

Abstract: The assessment of the impacts and risks to health is possible through studies
on health (and environmental conditions) before and after the installation of dams. This
condition allows the construction of causal relations in timescale and the transformation
of data and information on scientific knowledge and public policy. In this article, it is
analyzed the issues regarding the attribution of causality in the emergency (or decrease) of
the diseases or injuries, taking as examples the relationship between migration and workers’
diseases (brought or acquired), cases of syphilis in pregnant women, deaths due to violence
(such as homicide) and traffic accidents in the context of the construction of the Belo
Monte hydroelectric dam. It is analyzed the challenges for the construction of a complex
network of causal relations, that incorporate the bio-physiological causes with other causes
derived from human actions and political decisions (or omissions), in this specific context.

Keywords: Hydroelectric dams; Health; Diseases; Socio-environmental impacts; Belo
Monte.



Resumen: La evaluacién de los impactos y riesgos para la salud es posible atraves de los
estudios sobre las condiciones de salud (y del medio ambiente) antes y después de la ins-
talacién de represas. Esta condicién permite la construccion de relaciones de causalidad
en escala de tiempo y la transformacién de los datos y informaciénes en conocimiento
cientifico y politicas pablicas. En este articulo, se analizan los problemas relativos a la
atribucién de la causalidad en caso de la emergencia (o reducién) de enfermedades o
lesiones, tomando como ejemplo la relacién entre migracién y enfermedades de trabaja-
dores (traidas o adquiridas), los casos de sifilis en mujeres embarazadas, muertes debido a
violencia (como asesinato) y los accidentes de trafico, en el contexto de la construccién
de la central hidroeléctrica de Belo Monte. Se analizam los desafios para la construccién
de una compleja red de relaciones causales.

Palabras clave: Plantas hidroeléctricas; Salud; Enfermedades; Impactos socioambientales;
Belo Monte.






