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RESUMO

Esta pesquisa visa analisar as Boas Praticas, no acesso a saude, aplicadas a populagdo migrante,
no Ceard e no Rio Grande do Norte, identificadas no Selo MigraCidades (2021), a luz da
cooperacao, para Vverificar suas consequéncias na governanca migratdria. Para tanto, de inicio,
sera feita uma contextualizacdo do Selo MigraCidades e buscar-se-a identificar iniciativas
destacadas como Boas Praticas no processo de certificacdo, por meio do acesso a saude. Em
seguida, caracterizar-se-8o Boas Praticas no contexto das RelacGes Internacionais, sua relacdo
com o tema de migracdo e reflgio e seus principios orientadores, para, entdo, explicar o
surgimento de Boas Préaticas por meio da teoria da cooperagdo entre atores. A pesquisa € basica,
qualitativa, exploratdria e bibliografica (doutrina e documentos), sob método comparativo e
abordagem indutiva, ou seja, analisara iniciativas identificadas como Boas Praticas na
certificacdo do Selo MigraCidades no Ceara e no Rio Grande do Norte, no acesso a saude, para
conferir visibilidade e perspectiva de fomento a novas agdes semelhantes em proporcoes
maiores. Em sintese, a cooperacao favoreceu a criacdo de Boas Praticas, porém é necessaria a
revisdo de algumas acOes para que a populacdo migrante seja, realmente, incluida no acesso a

saude.

Palavras-chaves: Boas Préaticas; Migrantes; Cooperacéo; MigraCidades.



ABSTRACT

This research aims to analyze the Good Practices in access to health, applied to the migrant
population in Ceara and Rio Grande do Norte, identified in the MigraCidades Seal (2021), in
the light of cooperation, to verify their consequences for migratory governance. To this end, we
will begin by contextualizing the MigraCidades Seal and seeking to identify initiatives
highlighted as Good Practices in the certification process, through access to health. Next, we
will characterize Good Practices in the context of International Relations, their relationship with
the issue of migration and refugee and their guiding principles, and then explain the emergence
of Good Practices through the theory of cooperation between actors. The research will be basic,
qualitative, exploratory and bibliographical (doctrine and documents), using a comparative
method and an inductive approach, i.e. it will analyze initiatives identified as Good Practices in
the certification of the MigraCidades Seal in Ceara and Rio Grande do Norte, in terms of access
to health, in order to give visibility and the prospect of encouraging new similar actions on a
larger scale. In summary, cooperation has led to the creation of Good Practices, but some
actions need to be revised if the migrant population is to be truly included in access to
healthcare.

Keywords: Good practices; Migrants; Cooperation; MigraCidades.
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CONSIDERACOES INICIAIS

A histdria da mobilidade mostra que, conforme consta na Biblia, a antiguidade ja
vivenciava experiéncias, por exemplo, de deportacéao e exilio, o que se confirma em diversas
referéncias (Ex 22,20; 23,9; Lv 19,34; 25,23; Dt 10,19; 1Cr 29,15).

Segundo Barreto (2010, p.12), por fundados temores de perseguicéo, relacionados a
questBes de raga, religido, nacionalidade, grupo social, opinido politica ou devido a violacéo
de direitos humanos e conflitos armados, milhdes de pessoas ja tiveram que deixar seus paises
e buscar protecdo internacional em outros paises.

Desse modo, a tematica de migracdo tem sido discutida de maneira mais proeminente,
em nivel nacional e internacional, envolvendo aspectos de seguranga, soberania e Direitos
Humanos, e ganhado relevancia nos debates politicos em diversos paises e organizacoes
multilaterais.

Embora o debate central ainda esteja muito direcionado para questdes de controle
migratorio, aspectos como saude e educacédo estdo ganhando espaco, com iniciativas como 0s
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel - ODS. Assim, integrar migrantes a sociedade
acolhedora e assegurar-lhes protecdo implica em desafios para as gestdes publicas e requer
acompanhamento constante.

Um exemplo de estratégia criada, com frequéncia, para proporcionar acolhimento e
integracdo da populacdo migrante as sociedades é a implementacdo de politicas publicas,
voltadas a inclusdo e a garantia de acesso aos servicos basicos, sendo essenciais para
transformacdes que se processam em toda uma sociedade, a partir de um olhar humanitario
para a politica migratoria. Contudo, existem outras iniciativas que fazem parte do horizonte
de fortalecimento da politica humanitaria brasileira, como a plataforma e o Selo
MigraCidades, o Programa de Apoio para a Recolocacdo de Pessoas Refugiadas (PARR) e a
plataforma Empresas com Pessoas Refugiadas.

Essa pesquisa analisa, especificamente, o Selo Migracidades, pois, no que lhe
concerne, contribui para a construcdo de politicas migratdrias, e, na préatica, tem corroborado
com 0s objetivos do Pacto Global para uma Migracdo Segura, Ordenada e Regular, com o
Pacto Global sobre Refugiados e com o desenvolvimento das politicas publicas brasileiras
voltadas a essa tematica (Lima et al., 2022).

Um ponto fundamental sobre o Selo MigraCidades é que sdo identificadas Boas
Praticas em prol do bem-estar dos migrantes, ao analisar as politicas de cada municipio e/ou

estado (Migracidades, s.d.). Desse modo, frisa-se que a certificacdo do Selo ndo é restrita
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apenas a municipios, também cabendo a Estados. Porém, para fins metodoldgicos de
comparacdo, escolheu-se analisar apenas estados, para manter a mesma unidade de analise.

Assim, serdo analisadas a implementacdo de politicas publicas no acesso a saude
identificadas como Boas Préticas nos estados do Ceara e do Rio Grande do Norte, em 2021.
A escolha dos Estados se deu por dois motivos: primeiro, ambos receberam o Selo no ano
escolhido e, segundo, séo estados vizinhos, que fazem parte da mesma regido brasileira, o
Nordeste. Desse modo, a comparagdo ndo precisa relacionar necessariamente realidades
nacionais distintas, podendo corresponder também a ambientes sociais distintos, que se
pretende comparar (Barros, 2007, p. 14).

Ainda sobre as especificidades da pesquisa, vale destacar a que se refere o termo
populacdo migrante. Desse modo, em resumo, migrante ou populagdo migrante fara referéncia
aos migrantes internos (pessoas que se deslocam de uma regido do pais para outra, mas
permanece dentro do seu pais de origem) (OIM, 2009, p.41) e ao migrante internacional
(pessoa que deixa seu pais de origem ou de residéncia habitual para se fixar, permanente ou
temporariamente, noutro pais (OIM, 2009, p.2).

A pesquisa se refere, ainda, aos migrantes forcados (aqueles que sairam de seu local
de origem, com um elemento de coacdo e compulsoriedade, nomeadamente ameagas a vida
ou a sobrevivéncia) (OIM, 2009, p.42), que inclui pessoas refugiadas e deslocadas internos.
Por fim, o termo migrante também faz referéncia aos apatridas (pessoas que nao sejam
consideradas por qualquer Estado, segundo a sua legislacdo, como seu nacional) (art. 1.° da
Convencdo da ONU sobre o Estatuto dos Apatridas, de 1954). Todos os termos utilizados
pela plataforma MigraCidades fazem parte do Glossario da OIM e serédo explicados, de forma
detalhada, no capitulo um.

Outro ponto importante a ser mencionado, é o recorte temporal da pesquisa, 0 ano de
2021, que marca o periodo pandémico da COVID-19. Inclusive, ressalta-se o fato de que a
OMS decretou a COVID-19 como uma Emergéncia de Salde Puablica de Importéancia
Internacional (ESPII), o mais alto nivel de alerta da Organizacdo, conforme previsto no
Regulamento Sanitario Internacional (OPAS, 2023). Assim, além das implicacGes que a
migracdo, por si s0, acarreta as sociedades locais, soma-se aos efeitos desse movimento ao
contexto de pandemia, marcado pelo distanciamento social.

A dinamica da migracdo e as Boas Praticas utilizadas por diversos atores representam
um avango na forma como essa populacdo deve ser recebida em seus paises de acolhida.

Assim, analisar essas iniciativas e dar visibilidade para que sejam replicadas em outros locais,
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considerando as particularidades, para conseguir melhorar a experiéncia da pessoa migrante,
é uma ferramenta importante no aprimoramento da governanga migratoria.

A partir desse contexto, formula-se a seguinte pergunta norteadora para esta pesquisa:
Como as Boas Préticas identificadas no Selo MigraCidades e implementadas no Cearé e Rio
Grande do Norte impactam na governanca migratéria? Parte-se da hipdtese de que as Boas
Préticas do Selo MigraCidades, na dimensédo de acesso a salde, sdo estratégias para aprimorar
a governanga migratoria, uma vez que da visibilidade a iniciativas de municipios e estados
que foram positivas e podem ser replicadas.

Cabe destacar que, para obtencdo do Selo MigraCidades, é necessaria a analise de
critérios com base nas iniciativas e, no que depende da avaliagdo, caracteriza-la como Boa
Prética. Por isso, serdo adotadas apenas as iniciativas ja classificadas como Boas Préticas.
Nesse aspecto, 0 objeto da pesquisa sdo as Boas Praticas do Ceard e do Rio Grande do Norte,
identificadas no Selo MigraCidades, em 2021, na dimensdo de acesso a saude.

Dito isso, essa pesquisa objetiva analisar as Boas Praticas do Selo MigraCidades
(2021) aplicadas a populacdo migrante nos estados do Ceara e do Rio Grande do Norte, na
dimenséo de acesso a salde, a luz da teoria da cooperacéo e suas implicacGes na governanca
migratoria.

Quanto a metodologia, a pesquisa foi béasica, caracterizando-se como um estudo
sucinto para gerar conhecimento acerca das Boas Préticas, identificadas no Selo
MigraCidades, em prol do bem-estar da populacdo migrante. Ela aborda o problema de forma
qualitativa, ou seja, busca compreender, por um lado, as Boas Praticas do Selo MigraCidades
como resultado da cooperacgéo nos referidos estados, e, por outro lado, os reflexos na politica
migratoria dessa atuacao.

A pesquisa aplica o0 método de abordagem indutivo, pois analisa iniciativas
identificadas na certificacdo MigraCidades como Boas Préticas, no Cearad e Rio Grande do
Norte, para assim, replicar em outros locais, analisando as circunstancias. Foi um estudo com
auxilio do método comparativo, ou seja, apresenta as Boas Praticas nos dois estados, quanto
as suas caracteristicas, similaridades e diferencas, comparando-os no que diz respeito aos
critérios de Boas Praticas utilizados na pesquisa.

A técnica utilizada sera “most similar”, pois focard a analise comparativa em casos
comparaveis e adotara os pressupostos do método da variagdo concomitante de Mill ao, adotar
a perspectiva de comparacdo por area, no caso Nordeste, 0 que maximizaria a semelhanca
(Gonzalez, 2008).



15

Visando atingir os objetivos especificos propostos, a pesquisa é bibliogréfica, na
medida em que analisa tedricos da Cooperacdo entre atores, documentos emitidos pelos
governos estaduais, ONGs, OrganizacBGes Internacionais e o relatério da Plataforma
MigraCidades. Além disso, dados e informacdes pertinentes para o estudo foram coletados a
partir de documentos internos e de acesso publico disponiveis na plataforma do Selo
MigraCidades, no portal dos governos estaduais, e via Portal da Transparéncia.

O primeiro capitulo trata, especificamente, do Selo MigraCidades. Nele sera
apresentada a criacdo do Selo como estratégia para aprimorar a governanga migratoria, além
de explicar o processo de certificacdo nos dois estados, Ceara e Rio Grande do Norte. O
segundo capitulo se dedica a analise das Boas Praticas na temdtica da migracéo, iniciando com
a caracterizacao e os principios de Boas Praticas, para entdo focar na relacdo das Boas Préticas
com a populagdo migrante no Brasil. Por Gltimo, o capitulo trés apresenta a cooperagéo entre
atores como instrumento para criar Boas Praticas implementadas nos estados, e exemplifica

por meio de que atores a cooperagao ocorreu.

1. O SELO MIGRACIDADES COMO ESTRATEGIA PARA FOMENTAR O ACESSO
A SAUDE DE PESSOAS MIGRANTES NO BRASIL
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A medida que as migracdes internacionais continuam a moldar a paisagem urbana, a
necessidade de solucBes inovadoras para gerenciar questdes relacionadas a habitagéo,
emprego, servicos de saude e educacado se torna cada vez mais evidente. Assim, com a chegada
dos migrantes nas cidades destino, surge a demanda por politicas e praticas que promovam a
incluséo e a integracao.

O “Selo MigraCidades" surge como um exemplo de uma iniciativa projetada para
auxiliar governos locais e comunidades a lidarem com a complexidade da migracdo urbana.
Este capitulo explora a origem, os objetivos e o funcionamento da Plataforma MigraCidades,
bem como sua relevancia no contexto da migracdo urbana global. Em seguida, aprofundara a
analise com base na a¢do desenvolvida no Ceara e no Rio Grande do Norte, em 2021, durante
a pandemia da COVID-19.

1.1 O acesso a saude e o Selo MigraCidades no Ceara e Rio Grande do Norte

Os movimentos migratérios no século XXI tém levado a uma série de questdes
relacionadas a habitagdo, emprego, saude, educacdo e participacdo civica de migrantes
(MigraCidades, 2021, p.7). Como resultado dessa mobilidade, as cidades que recebem a
populacdo migrante precisam de incentivos para adotar politicas eficazes e demonstrar seu
COmMpPromisso com a governanga migratoria.

Lidar com essa questdo requer uma abordagem colaborativa internacional e a
implementacdo de estratégias que visem garantir 0 acesso universal a saide, promovida e
defendida por organizacdes como a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e a Organizacgéo
das Nacbes Unidas (ONU), e pela Constituicdo Brasileira, no seu artigo 6° (Brasil, 1988)

Um exemplo notavel da importancia dada ao tema € a presenca desse ponto na Agenda
2030 dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), em que a garantia do acesso a
salde para todos é uma prioridade fundamental. Ou seja, tém sido dada uma importancia
crescente no tema da salide na defesa da igualdade de acesso aos servigos prestados e melhoria
da sua qualidade, especialmente no que tange a populacdo em vulnerabilidade.

Segundo a Organizacdo Internacional para Migracao (2009, p.279), dentro do contexto
migratorio, a vulnerabilidade é conceituada como a capacidade restrita de evitar, resistir,
enfrentar ou se recuperar de danos. Essa limitacdo de capacidade é o desdobramento de uma

interacdo complexa entre caracteristicas individuais, familiares, comunitarias e estruturais.



17

Desse modo, a populacdo migrante, publico analisado nessa pesquisa, frequentemente se
encontra em um contexto de vulnerabilidade acentuada.

Ressalte-se que migrante ou populacdo migrante sera, aqui, em referéncia aos
migrantes internos, pessoas que se deslocam de uma regido do pais para outra, mas permanece
dentro do seu pais de origem (por ex., migracdo de zonas rurais para zonas urbanas (OIM,
2009, p.41), e aos migrantes internacionais, pessoas que deixam seu pais de origem ou de
residéncia habitual para se fixar, permanente ou temporariamente, noutro pais.
Consequentemente, implica a transposicdo de fronteiras internacionais (OIM, 2009, p.2).

A pesquisa também inclui o migrante forcado, pessoa que saiu de seu local de origem,
com um elemento de coacdo e compulsoriedade, nomeadamente ameagas a vida ou a
sobrevivéncia, quer tenham origem em causas naturais, quer em causas provocadas pelo
homem (OIM, 2009, p.42).

Neste grupo, estdo, em primeiro, as pessoas refugiadas, migrantes forcados a fugir de
seu pais de origem, “por motivos de raga, religido, nacionalidade, grupo social ou opinides
politicas” (Convencdo Relativa Ao Estatuto Dos Refugiados De 1951) e, no Brasil, “devido a
grave ¢ generalizada violagdo de direitos humanos” (art. 1 da Lei n. 9.474, de 22 de julho de
1997).

Em segundo, ha os deslocados internos, pessoas forcadas ou obrigadas a fugir ou a
abandonar o seu local de residéncia habitual, “em consequéncia de conflitos armados,
situacOes de violéncia generalizada, violacGes de direitos humanos ou desastres naturais, ou
causados pelo homem e que ndo atravessaram nenhuma fronteira estadual internacionalmente
reconhecida” (OIM, 2009, p.54).Por fim, inclui-Se 0 apatrida, pessoa que ndo seja considerada
por qualquer Estado, segundo a sua legislacdo, como seu nacional (art. 1.° da Convencédo da
ONU sobre o Estatuto dos Apatridas, de 1954).

Todas essas categorias, migrante interno, migrante forcado (refugiado e deslocado
interno), e os apatridas, sdo sujeitos de analise da pesquisa, pois estdo sujeitos as politicas
publicas analisadas na pesquisa.

Dito isto, a populacdo migrante detém de uma vulnerabilidade muitas vezes
amplificada pela natureza de sua situacdo migratorias, seja pela presenca de
discriminacdo/xenofobia, por condicdes precarias de trabalho e moradia, por diferencas
culturais e linguisticas ou pelas limitagfes socioecondmicas que deterioram sua qualidade de
vida e os expdem a situacBes potencialmente prejudiciais a sua saude. Assim, conforme
indicam os materiais de apoio (Relatorios de Diagndsticos, 2021), ao fazer referéncia a

populacdo em situacdo de vulnerabilidade, € comum associar a populacédo migrante.
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A Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o principal ator da salide no cenario
internacional, conceitua saude como “um estado de completo bem-estar fisico, mental e social
e ndo apenas a auséncia de doenga ou enfermidade” (OMS, 1946). A organizacdo ampliou o
conceito de salde para além do organismo como corpo fisico e a dimensionou para as
condi¢des psicoldgicas ou emocionais e para 0s aspectos sociais, que deveriam atingir tal
ponto de equilibrio que proporcionasse o estado ideal do estar completamente bem. Assim,
salde € um bem-estar fisico, mental e social.

A Constituicdo da Republica do Brasil de 1988, por sua vez, estabelece que a salde €
um direito de todos e uma responsabilidade do Estado, nos artigos 6°, e 196 ao 200,
estabelecendo o Sistema Unico de Salde (SUS) com base nos principios da universalidade,

equidade e integralidade.

[...] A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducéo do risco de doenca e de outros agravos e
ao acesso universal e igualitario as acdes e servigos para sua promocéo, protecdo e
recuperacdo. A Constituigdo reservou a sociedade, ao individuo e ao Estado o dever
de cuidado com a saude publica (Brasil, 1988, art. 196)

Destarte, faz-se necessaria a reflexdo sobre a conceituacdo da satde no sentido do
minimo existencial, o qual trata da sobrevivéncia com dignidade. Ou seja, o Estado deve
prestar ao cidaddo condicGes dignas de sobrevivéncia. O art. 3°, da Lei n.° 8.080, de 1990, do
SUS trata da salude de forma abrangente, ndo se limitando apenas a auséncia de doengas, mas

sim como um termo multifacetado que engloba diversas variaveis.

Os niveis de salde expressam a organizagdo social e econdmica do Pais, tendo a
salide como determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacédo, a moradia,
0 saneamento basico, 0 meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacéo, a atividade
fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos essenciais. (Lei n.° 8.080,
de 1990, Art.3)

Dessa maneira, garantir o direito a saude requer a realizagdo de outros direitos
fundamentais. Assim sendo, a satide do migrante também perpassa esses determinantes sociais
elencados no artigo 3° e, considerando os estudos citados, que consideram o fato do migrante
geralmente se encontrar em maior risco e vulnerabilidade se comparado aos nacionais. E
possivel que a prépria condicdo de migrante seja considerada um determinante social, como
propde a OIM (2017, p.22), ou seja, o fato de ser uma pessoa migrante, por si so, ja requer a
atencdo quanto ao maior risco e vulnerabilidade.

A garantia de acesso aos servicos de saude, garantia de todos, sem discriminacéo, é
ainda, reafirmada pelo artigo 3 da Lei de Migracdo n.° 13.445/2017, que dispbe sobre os
direitos e os deveres do migrante, regula a sua entrada e estadia no pais e estabelece principios

e diretrizes para as politicas publicas, em ambito nacional.
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Seu Art. 4° versa sobre as garantias para a populacdo migrante no territdrio nacional,
em condigdo de igualdade com os nacionais: a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a
igualdade, a seguranga e a propriedade, assegurando, no inciso VIII, o “acesso a servigos
publicos de salde e de assisténcia social e a previdéncia social, nos termos da lei, sem
discrimina¢do em razdo da nacionalidade e da condigdo migratoria” (Lei n.° 13.445, de 24 de
maio de 2017).

Apesar de ter acesso aos direitos garantidos pela Lei de Migracao, a pessoa refugiada
e as pessoas solicitantes do reconhecimento da condicdo de refugiado estéo respaldadas por
uma legislagdo especifica, a Lei n.° 9.474/1997, conhecida como Lei do Reflgio, que
incorpora os principios da Convencéo do Estatuto do Refugiado de 1951 e seu Protocolo de
1967.

Embora a Lei do Refugio ndo aborde de forma direta a questdo da salde da pessoa
refugiada, ela faz referéncia ao Artigo 23 da Convencdo Relativa ao Estatuto dos Refugiados
de 1951, ao internalizar a legislacdo internacional, o qual estipula que “os Estados
Contratantes daréo as pessoas refugiadas que residam regularmente no seu territorio o0 mesmo
tratamento em matéria de assisténcia e de socorros publicos dado aos seus nacionais”
(Convencéo do Estatuto do Refugiado de 1951).

Desse modo, a interseccdo entre migracdo e saude no contexto brasileiro, de forma
ampla, se enquadra no principio da universalidade constante na Constituicdo da Republica de
1988, na Lei n.°13.445/2017, Lei n.° 9.474/1997 e na Lei n°® 13.444/2016.

Diante das consideracdes realizadas, é entendido que 0 acesso aos servicos de saude
no Brasil é assegurado a populacdo migrante e, especialmente, as pessoas refugiadas,
conforme estabelecido pela legislacdo nacional e acordos internacionais. No entanto, como
apontado por Ledoux et al. (2018, p.1), a simples existéncia de leis nacionais ou politicas
publicas ndo garante sua eficacia.

No texto dos documentos norteadores citados acima, a salde € assegurada como direito
de todos. Todavia, reconhece-se que o desdobramento da realidade €, muitas vezes, conflitante
com 0 que asseguram 0s instrumentos normativos que regem 0 acesso a saude. Torna-se
crucial investigar o impacto dessas normativas no cotidiano da populacdo migrante e,
constantemente, avaliar o acesso e realizar estudos que gerem dados para elaborar politicas
mais adequadas as necessidades dessa populacao, considerando o contexto especifico de cada
pais.

No estudo do acesso da populacdo migrante aos servicos de salde, é essencial

considerar os determinantes sociais da salde, ou seja, tanto as caracteristicas prévias, como
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sexo, idade, etnia e religido, quanto aquelas que surgem apds o processo de migracdo, como
condi¢des de trabalho, situacéo de residéncia, status migratério e dominio do idioma.

Alguns elementos desempenham um papel significativo na incluséo ou na exclusao
desses grupos nos servicos de satde, como:

) Proximidade ou distancia do local de residéncia em relagdo aos servigos de

salide necessarios;

ii) Barreiras linguisticas que afetam a comunicacdo durante a avaliacdo médica,

dificultando o atendimento completo as suas necessidades;

iii) Percepcdo sobre conhecimentos e praticas médicas disponiveis;

iv) Capacidade financeira para arcar com 0s custos dos servigos; e

V) Outras diferencas culturais.

Portanto, 0 acesso dessa populacdo aos servicos de saude é influenciado por fatores
politicos, geograficos, sociais, culturais, religiosos, entre outros, que, por sua vez, Sdo
moldados pelo contexto historico-geografico em que se encontram.

Seguindo o estudo do acesso da populagdo migrante aos servicos de saude, tem-se a
plataforma MigraCidades, que surge, em 2020, como uma resposta direta aos desafios
enfrentados por cidades que experimentam um rapido aumento de migrantes, contribuindo
principalmente para a concretizacdo da meta 10.7 dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS), de “facilitar a migracdo e a mobilidade ordenada, segura, regular e
responsavel das pessoas, inclusive por meio da implementacdo de politicas de migracao
planejadas e bem geridas” (Migracidades, 2020, p.8).

Configurada como uma iniciativa para o estimulo do aprimoramento da governanca
migratoria em nivel estadual e municipal brasileiro, a plataforma MigraCidades resulta da
parceria entre a Organizacdo Internacional para as Migracdes (OIM) e a Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (UFRGS), com o apoio da Escola Nacional de Administracdo Publica
(ENAP).

Seu objetivo inicial era “capacitar atores locais, impulsionar o didlogo migratorio,
certificar o engajamento dos governos em aprimorar a governanca migratoria e dar
visibilidade as boas préticas identificadas nos estados e municipios brasileiros (UFRGS,
2021)”. Para isso, a plataforma dispde de trés ferramentas de andlise: o processo de
certificacdo para governos locais, curso online e Banco de Boas Praticas em Governanca
Migratéria Local. Essa pesquisa analisara, especialmente, o processo de certificacdo ou Selo
MigraCidades, que certifica municipios e estados que demonstraram Boas Préaticas na

governanca local das migracdes, no acesso a salde.
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Dito isto, importa ressaltar que o Selo Migracidades “¢ um instrumento que oferece
ferramentas que permitem aos governos locais (estados e municipios) apreciar a abrangéncia
de suas politicas migratdrias e identificar potencialidades a serem desenvolvidas em beneficio
de migrantes ¢ da sociedade local” (Lima et. al, 2022, p.10).

Ou seja, 0 propdsito desse processo de certificacdo, projetado para auxiliar governos
locais em questdes relacionadas as politicas migratdrias e as sociedades locais, é ndo somente
avaliar as politicas atuais, mas também ajudar governos a identificarem areas em que podem
melhorar ou aprimorar suas politicas migratdrias. Dessa maneira, o Selo busca valorizar
praticas de acolhimento de governos locais, aprimoréa-las e fomenta-las no sentido de realizar
um processo de integracdo social que promova uma concepcao de integralidade de acesso a
direitos humanos.

Conforme o MigraCidades (2021, p.7), em uma tentativa de conceituar “politicas de
migracdo planejadas e bem geridas”, conforme a Meta 10.7 ja citada, a OIM desenvolveu o
Marco de Governanca da Migracdo (Migration Governance Framework, MiGOF), que
estabelece os elementos essenciais da boa governanca migratoria. O MiGOF consiste em um
documento de estrutura de governancga, desenvolvido em 2015, considerado o primeiro quadro
politico a apresentar elementos essenciais para uma boa governanca da migracao.

Ressalta-se que €, ainda, uma referéncia para definir o indicador que sera utilizado para
medir a Meta 10.7 dos ODS, no que tange as politicas de migracdo planejadas e bem
administradas.

Segundo a OIM (2022, p.17), dentre os principios do MiGOF estdo: 1) Adesdo aos
padrdes internacionais e cumprimento dos direitos das pessoas migrantes; 2) Formulacdo de
politicas usando evidéncias e uma abordagem de “todo o governo”; e 3) Envolvimento com
parceiros para abordar a migracdo e questdes relacionadas. E, como objetivos, cita-se: 1)
Promover o bem-estar socioecondmico de migrantes e das sociedades de acolhida; 2) Abordar,
de forma efetiva, as dimensdes de mobilidade das crises; e 3) Garantir que a migracdo ocorra
de maneira segura, ordenada e digna.

Em sintese, os principios e os objetivos delineados pelo MiGOF, conforme a OIM
(2022), representam um passo significativo na direcdo de uma abordagem mais abrangente e
humanitaria para lidar com as questdes relacionadas a migracao. Com base no MiGOF, a OIM
também desenvolveu os Indicadores da Governanga Migratéria (Migration Governance
Indicators — MGI), um conjunto de 90 indicadores que ajudam 0s governos a apreciarem a

abrangéncia de suas estruturas de governanga de migracéo.
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Segundo Robinson (2018, p.428), esses indicadores sdo uma estrutura analitica e uma
metrica de referéncia para a comparacdo global da governanga da migracéo especifica do pais.
Em consonéancia ao MiGOF, os indicadores de governanca migratéria (MGI) funcionam como
ferramenta baseada em insumos politicos, que fornece informacgdes sobre o desenvolvimento
da governanga migratoria no seu pais. Eles funcionam como uma estrutura para auxiliar os
paises na avaliacdo da abrangéncia de politicas de migracdo e na identificacdo de lacunas e
areas que poderiam ser fortalecidas.

Assim, o Selo MigraCidades parte da experiéncia da OIM com estas iniciativas,
adaptando-as para criar um processo de certificacdo adequado para o contexto brasileiro, que
contribua para 0 mesmo objetivo em comum: facilitar a migrag&o e a mobilidade ordenada,
segura, regular e responsavel das pessoas.

Por meio dos indicadores de governanga migratoria adaptados a realidade brasileira,
surgiram as dez dimensdes essenciais no processo de andlise das iniciativas dos governos
locais, levadas em conta pelo Selo MigraCidades. As cinco primeiras dimensdes apreciam a
estrutura de governanga migratéria local, como segue: 1) Estrutura institucional de
governanga e estratégia local; 2) Capacitacédo de servidores publicos; 3) Participacéo social e
cultural de migrantes; 4) Transparéncia e acesso a informacdo para migrantes; e 5) Parcerias
institucionais.

As outras cinco dimensdes se referem ao acesso a direitos, quais sejam: 6) Acesso a
salde; 7) Acesso e integracdo a educacdo; 8) Acesso a assisténcia e a protecdo social; 9)
Acesso ao mercado de trabalho; e 10) Acesso aos servicos de protecdo: género, LGBTIQ+ e
igualdade racial.

No geral, as dez dimensdes fornecem um quadro abrangente para avaliar e aprimorar
as politicas e as praticas relacionadas a migracdo. Cada uma representa um aspecto
fundamental da gestdo da migracdo, abordando desde a transparéncia e o0 acesso a informacao
para migrantes até a colaboracéo institucional e o acesso ao mercado de trabalho.

A compreensdo detalhada dessas dimensfes ajuda a identificar areas de melhoria,
garantindo que as politicas publicas sejam eficazes, justas e inclusivas. Além disso, ao
reconhecer a complexidade da migracdo e a diversidade de desafios que 0s migrantes
enfrentam, a analise das dimensbes de governanca migratéria ajuda a promover uma
abordagem mais holistica e coordenada, visando a integracdo bem-sucedida e o respeito pelos

direitos dos migrantes (Migracidades, 2020).
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Levando em consideracdo como o Selo MigraCidades avalia as politicas publicas, de
acordo com cada dimenséo citada, importa ressaltar como funciona o processo de certificacao,
isto €, para obtencdo do Selo. Ele prevé cinco etapas obrigatorias, conforme o seguinte fluxo:

1) Inscricdo: o gestor publico manifesta o interesse de seu governo participar do
processo;

2) Diagnostico: os governos preenchem um formulédrio informando as agoes
desenvolvidas em cada uma das dez dimens@es de governanca migratoria;

3) Priorizacdo: 0s governos identificam &reas e acdes prioritarias a serem
desenvolvidas em um periodo de seis meses;

4) Certificacdo: ocorre a entrega do selo MigraCidades aos governos que se engajaram
em todas as etapas; e

5) Monitoramento: 0s governos monitoram o desenvolvimento das a¢des apresentadas
como prioritarias na etapa de priorizagéo (OIM, 2022, p.41).

Esta pesquisa focara na etapa de certificacdo, a qual resulta na entrega do Selo ao
governo local e a emissdo de um relatério com as agdes certificadas. Esse relatorio sera
utilizado para analise das acdes dos Estados nos tépicos 1.2 e 1.3.

Na primeira edi¢do do processo de certificacdo, em 2020, 27 governos (21 municipios
e 6 estados) completaram com sucesso todas as etapas. J& no ano de 2021, o numero de
governos engajados foi ampliado, tendo 32 municipios e 9 estados certificados. Em 2022, 67
governos (56 municipios e 11 estados) participam do processo.

Apesar da premiacdo ocorrer apenas nos estados e municipios, o engajamento de
diversos atores por meio de parcerias é fundamental, tanto para o desenho das acdes e das
politicas publicas locais quanto para a execucdo e ampla divulgacdo delas (Migracidades,
2020). As parcerias institucionais também tém como potencial o compartilhamento de
experiéncias e 0 alinhamento das a¢cGes em curso no atendimento das populacdes migrantes.

A busca pelo Selo Migracidades, frequentemente, envolve a colaboracdo com
organizacdes da sociedade civil, organismos internacionais e outras partes interessadas. 1sso
pode fortalecer redes de cooperacdo e parcerias, fundamental para abordar desafios complexos
relacionados a migracdo, por meio de colaboracdo entre governos, organizacGes
internacionais, organizacdes da sociedade civil, setor privado ou outros atores relevantes para
enfrentar questdes relacionadas a migracéo.

A participacdo no Selo Migracidades é importante porque reconhece, incentiva e

fortalece esforcos de estados e municipios na promoc¢do de politicas migratorias eficazes,
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inclusivas e respeitosas dos direitos humanos. Isso é benéfico tanto para migrantes quanto
para sociedades locais, contribuindo para um ambiente mais favoravel a migracao.

O Selo Migracidades, criado como uma iniciativa essencial na gestdo da migracéo,
reflete a colaboracdo global e o compromisso com politicas de migra¢do. Ao longo de sua
criagéo, governos locais, organismos internacionais, organizagdes da sociedade civil e atores
diversos se uniram para reconhecer e celebrar esforgos notaveis dessas sociedades, na
implementacdo de politicas e praticas que respeitam os direitos humanos e incentivam a
inclusdo.

Desde 2020, tem sido crescente, como visto, 0 interesse dos governos locais em
receber o0 Selo Migracidades. Isso se deve, em grande parte, ao reconhecimento de que a
migracdo desempenha um papel cada vez mais relevante em suas comunidades e a
compreensdo de que a gestdo da migracdo € uma responsabilidade compartilhada
(Migracidades, 2020).

Governos locais tém adotado politicas e praticas alinhadas com metas globais de
migracéo, para ndo apenas garantir o bem-estar de migrantes, mas também contribuir para o
desenvolvimento econémico e social local (Junger da Silva et al., 2023, p.7). O Selo
Migracidades representa um instrumento importante para o reconhecimento e certificacdo das
acOes desenvolvidas no Brasil.

Parte fundamental desse processo é a criacdo dos Relatérios de Diagnostico, que
consolida respostas do governo local nas etapas de Diagndstico e Priorizacdo, incluindo
revisoes e recomendacdes realizadas pela equipe do MigraCidades. Ou seja, 0 Relatorio é uma
ferramenta que fornece uma visdo abrangente e detalhada das politicas migratorias em vigor
e das praticas em andamento nas respectivas sociedades.

Esses relatorios ndo apenas identificam desafios a serem superados, mas também
destacam areas de exceléncia nas politicas de migracdo, oferecendo um roteiro Util para o
fortalecimento da governanca migratoria. Neste capitulo, exploram-se iniciativas dos estados
do Ceara e do Rio Grande do Norte que o Selo Migracidades certificou como Boas Préticas,
em 2021, por meio da andlise dos relatdrios de diagnostico como instrumentos fundamentais
para o aprimoramento das politicas de migracdo nesses contextos especificos.

Inicia-se o estudo com o Ceard, com mais experiéncia no processo de certificacéo,
tendo alcancado o Selo em todas as edic@es, ou seja, em 2020, 2021 e 2022. Em 2021, o Ceara

foi certificado devido as ac¢des listadas no quadro 1 abaixo.

Quadro 1: Dimensdes de governanga e Boas Préaticas do Ceara (2021)



25

Dimenséo de
governanca Boa Pratica Do Ceara (2021)
migratoria
Capacitacdo dos “Curso de Comunicagao Inclusiva em Direitos Humanos”, ofertado

servidores publicos | pelo Programa Estadual de Atencdo ao Migrante, Refugiado e
Enfrentamento ao Trafico de Pessoas;

Inclusdo de pessoas migrantes nas acbes de enfrentamento a
pandemia de COVID-19 e criacdo de acOes especificas para o
Acesso a salde publico migrante, para que o documento de referéncia das pessoas
migrantes residentes no estado passasse a ser o CPF, ao invés do
passaporte; o auxilio para expedicdo do CPF; e o auxilio no
preenchimento do cadastro estadual de vacinagao “Saude Digital”.

Insercdo de pessoas jovens e adolescentes migrantes nas
Acesso ao mercado de | capacitacdes para 0 mercado de trabalho e nos programas de

trabalho aprendizagem, além da oferta de apoio para a regularizacdo
documental.

Fonte: Elaborado pela autora com base em Migracidades (2021, p. 10)

Sobre a dimensdo de “acesso a saude”, objeto desta pesquisa, que serd analisada de
forma detalhada no préximo tépico, o governo indicou fazer esforgos para incluir as pessoas
migrantes nas acOes de enfrentamento a pandemia de COVID-19 e, neste sentido, foram
criadas politicas especificas, tendo como publico-alvo as pessoas migrantes.

Alguns exemplos de agdes criadas séo: articulacdo com a Secretaria da Saude do
Estado do Ceara para que o documento de referéncia das pessoas migrantes residentes no
estado passasse a ser o CPF, ao invés do passaporte; o auxilio para expedicdo do CPF,
documento necessario para cadastro da Vacina contra a COVID-19; e o auxilio no
preenchimento no cadastro estadual de vacinagdo “Saude Digital” (explicado com detalhes no
topico 1.3 desta pesquisa)

O estado indicou que ainda ndo existem orienta¢bes, fluxos ou protocolos
estabelecidos na rede de salde para facilitacdo e qualificacdo de acesso, acolhimento e
atendimento para migrantes (Migracidades, 2021b, p.19). O estabelecimento dessas
orientacdes, fluxos ou protocolos € um aprimoramento potencial para qualificar essa
dimenséo. E valido ainda, que, uma vez estabelecidos, fluxos, diretrizes e protocolos de
cuidado e atendimento sejam compartilhados com os municipios da regido e as acdes sejam
coordenadas regionalmente.

As acdes implementadas pelo Ceara e certificadas como Boas Praticas pelo Selo

Migracidades, em 2021, refletem o compromisso com uma politica migratdria sensivel as
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necessidades dos migrantes e se caracteriza como exemplo de compromisso na promogéo de
politicas migratdrias, conforme sera explicado no capitulo 3.

J& a participacdo do Rio Grande do Norte no Selo MigraCidades se iniciou em 2020,
e seguiu em 2021. No ano de 2021, o estado foi certificado pelas a¢des elencadas no quadro

2 abaixo.
Quadro 2: Dimensdes de governanga e Boas Préticas do RN (2021)
Dimensao de governanga Boa Pratica Do Rio Grande Do Norte (2021)
migratoria
Estrutura Institucional de | Aprovacdo do Plano Estadual de Atencdo aos Refugiados,
Governanga Apétridas e Migrantes
Parcerias Institucionais "Manual de OrientacBes Técnicas para Atendimento de

Refugiados Venezuelanos Indigenas Warao™

Criacdo do Plano Emergencial para Prevencdo e
Enfrentamento da COVID-19 para a Popula¢do em Situagéo
Acesso a saude de Rua, Refugiados, Apatridas e Migrantes do Rio Grande do
Norte, coordenado pela Secretaria de Estado da Salde
Publica (SESAP)

Fonte: Elaborado pela autora com base em MIGRACIDADES, 2021c, p.10)

Sobre a Boa Pratica de “acesso a saude”, o governo indicou ter adotado medidas para
incluir pessoas migrantes nas acdes de enfrentamento a pandemia de COVID-19 e criou agcdes
especificas de enfrentamento a COVID-19, tendo como publico-alvo pessoas migrantes.

Dentre as acbes, o governo destaca o Plano Emergencial para Prevencdo e
Enfrentamento da COVID-19 para a populacdo migrantes do Rio Grande do Norte,
coordenado pela Secretaria de Estado da Saude Publica (SESAP), que apresenta medidas e
recomendacdes para 0 atendimento de necessidades coletivas, urgentes e transitorias
destinadas as populacdes em situacdo de vulnerabilidade (Migracidades, 2021c, p.19). O
detalhamento deste plano, sera feito no subcapitulo 1.2.

O Estado do Rio Grande do Norte também emerge como um exemplo de compromisso
e acao na promocao de politicas de migracao e, sobretudo, no contexto do Selo MigraCidades.
Ao participar ativamente do Selo MigraCidades, o Rio Grande do Norte reforca a importancia
da cooperacdo interinstitucional, do respeito aos direitos humanos e do apoio efetivo aos
migrantes (OIM, 2021).
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Além disso, a cria¢do do Plano Emergencial corresponde a uma resposta do estado as
necessidades de salde desses grupos em tempos de crise, devido ao ano analisado
corresponder ao periodo pandémico (2021).

Em concluséo, foram citadas as iniciativas certificadas pelo Selo, no que tange ao
acesso a saude de ambos os estados, Ceara e Rio Grande do Norte. Essas a¢des constam no
banco de Boas Praticas da plataforma MigraCidades e podem ser acessadas por qualquer
pessoa no endereco online. Assim, servem como exemplo de iniciativas ja implementadas na
resposta a governanga migratoria, e que segundo o Selo MigraCidades, possuem evidéncias
comprovadas quanto aos seus resultados (O1M, 2021)

O caminho a ser percorrido, contudo, é continuo e ha desafios persistentes a serem
enfrentados. A manutencdo do impeto e o aprimoramento das politicas de migracdo
permanecem. Os Estados devem continuar buscando maneiras de envolver atores-chave,
promover a conscientizacdo e garantir que as politicas reflitam as necessidades em constante
evolucdo da populacdo migrante.

A seguir, serdo analisadas as a¢0es consideradas Boas Praticas pelo Selo MigraCidades
em cada estado pesquisado, incluindo sua implementacdo e monitoramento, na dimensao de

saude.

1.2 O acesso a saude no Rio Grande do Norte

O Rio Grande do Norte ¢ um estado da regido nordeste do Brasil, cuja populacéo,
segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2021) é de 3.560.903
pessoas. De janeiro de 2000 a junho de 2021, 14.349 migrantes obtiveram o Registro Nacional
Migratorio como habitantes do estado, de acordo com dados do Sistema de Registro Nacional
Migratério (SISMIGRA) fornecidos pela Policia Federal (Migracidades, 2021, p.8).

Segundo o Ministério da Justica e Seguranca Publica e a Secretaria Nacional de Justica,
por meio de solicitacdo, via portal da transparéncia, a Coordenacdo de Politicas de Refugio
informou que, no Ceard, no ano de 2021, havia 547 pessoas migrantes e refugiadas. Esse
publico inclui pessoas com registro temporario, permanente e de residéncia (Diretoria De
Policia Administrativa, 2023).

Desse numero, segundo o Painel de Interiorizacdo (2024), da Operacdo Acolhida, de
abril de 2018 a dezembro de 2021, 267 venezuelanos foram interiorizados no Rio Grande do

Norte. Sendo em 2021, interiorizadas 15 pessoas em Extremoz, Natal e Mossord. No ano
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anterior (2020), foram 55 pessoas interiorizadas no Rio Grande do Norte (Painel de
Interiorizacéo (2024).

Segundo o Relatdrio de Diagnéstico do Selo MigraCidades (2021, p.10), na dimensao
de acesso a salde, a criagdo do Plano Emergencial para Prevencdo e Enfrentamento da
COVID-19 para a Populacdo em Situacdo de Rua, Refugiada, Apatrida e Migrante do Rio
Grande do Norte, coordenado pela Secretaria de Estado da Saude Publica (SESAP), foi
considerado uma Boa Prética que apresenta medidas e recomendac¢des para o atendimento de
necessidades coletivas, urgentes e transitorias destinadas as populacbes em situacdo de
vulnerabilidade.

Desse modo, ao analisar o Plano acima, identificam-se algumas estratégias
emergenciais de enfrentamento & COVID —19, voltadas a populacdo migrante:

1. Disponibilizar sala de situagéo virtual com dados sobre a COVID-19;
2. Produzir material de comunicacdo com orientacdes sobre as medidas de prevencao a

COVID-19;

3. Disparar mensagens de alerta para os municipios que tém populacdo em situacéo de
vulnerabilidade social;

4. Articular espacos de acolhimento pela prefeitura;

5. Dialogar e articular diretamente com a intersetorialidade estadual para o
enfrentamento da COVID19.

6. Apoiar acdes de educacdo em saude;

7. Articular atendimento e acompanhamento aos migrantes nas unidades de acolhimento
durante a pandemia.

8. Estimular a busca de grupos prioritarios;

9. Coordenar a construcdo de documentos orientadores para enfrentamento da COVID-

19;

10. Articular locais de abrigamento com condicGes sanitarias adequadas;
11. Orientar as equipes da Atencdo Primaria de Saude para reducdo da propagacdo da

COVID-19;

12. Criar Comissdo Especial de Monitoramento dos Planos Emergenciais de Atendimento
aos Grupos Vulneraveis;

13. Articular a realizacio do diagndstico socioassistencial para garantir o CAD Unico;

14. Articular acdes por meio dos Programas RN + Unido, RN + Protegido e RN +

Saudavel para seguranca sanitéria e alimentar durante a pandemia;
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Foi feita uma busca de dados de cada uma das a¢0es acima. Contudo, a dificuldade de
acesso aos dados quase impossibilitou a pesquisa. As tentativas esbarraram na auséncia de
resposta das solicitacbes, ou negativa dos dados, por exemplo, 1) via solicitacdo de
informacdo, via Portal da Transparéncia, ao nivel federal; 2) via Sistema de Acesso a
Informagdo, na esfera estadual e municipal, 3) contatos via WhatsApp de funcionarios das
secretarias mencionadas, 4) busca por dados nos websites das instituicdes responsaveis. As
informacdes que seguem abaixo sdo resultado dessas tentativas.

A primeira agdo, a “sala de situacdo virtual de dados sobre a COVID-19, com destaque
para as populagdes mais vulnerdveis, e com periodicidade para atualizagdo das informagdes”,
implica na criagdo de um ambiente virtual com as informagdes atualizadas da COVID-19,
com destaque para a populacdo mais vulneravel, dentre elas, a populacdo migrante.

Em teoria, a sala de situacéo virtual foi disponibilizada ao pablico, com transparéncia
total e com todas as informacdes, leis, decretos, boletins, nimeros, gréaficos, etc. no site da
SESAP: https://portalcovid19.saude.rn.gov.br/.

Na pratica, ao visualizar o site de dados da COVID-19, existem vérias classificagoes,
como: confirmados, suspeitos e recuperados, Obitos, taxa de ocupagdo de UTI e clinico. A
analise se da tanto em nivel estadual como de nordeste e Brasil. Porém, na data de analise
desse material (14/12/2023), os dados do Rio Grande do Norte, especificamente 0s
confirmados, suspeitos, recuperados e Obitos, ndo estavam no site. Além disso, informacgdes
do Nordeste e Brasil também ndo constavam no site.

Em contato com a SESAP/RN, 6rgéo responsavel pelo fornecimento dos dados, a
respeito da auséncia das informagdes mencionadas e, principalmente, a falta de detalhamento

das informac6es da populacédo vulneravel obteve-se a seguinte resposta, vide apéndice B:

Informamos que a "sala de situagéo virtual" a que se refere o plano foi implementada
no portal SESAP em https://portalcovid19.saude.rn.gov.br/. No endereco constam
todas as informacdes, planos, legislacdo, notas, boletins epidemiol6gicos, entre
outras informacdes relevantes. Todos os painéis sdo alimentados pelos sistemas
oficiais de coleta de dados sobre a COVID-19, e as informagdes disponiveis sdo as
gue se consegue elaborar com base nos sistemas oficiais. (Denise Guerra Wingerter,
Subcoordenadora em Substituicdo Legal, 2023)

Desse modo, percebe-se que essa iniciativa, elencada no Plano Emergencial como uma
acdo de resposta ao novo coronavirus, de coordenacdo da SESAP, na pratica ndo foi
implementada como proposta. De acordo com a andlise do site, ndo hd destaque para as
populacdes mais vulneraveis.

A acdo dois, “produzir materiais visuais com orientacbes sobre as medidas de

prevencédo e autocuidado na pandemia de COVID-19, divulgados nas midias oficiais”, esta
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relacionada a divulgacao de material informativo nas redes sociais e sistemas de comunicacéo,

no que se refere ao uso de equipamentos de protecéo e higienizacdo, de forma a se adequar as

especificidades de cada populagéo.

Conforme analisado nas redes sociais da SESAP/RN, existiram publicacGes de

orientacdo aos cuidados durante a pandemia, informagdes sobre as vacinas, atualizacdes do

quantitativo de pessoas vacinadas, internadas e 6bitos, conforme mostram as imagens abaixo.

Imagem 1: Verdo sem COVID

Fonte: Instagram SESAP, (2021a)

Imagem 3: Caminho da Vacina
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Fonte: Instagram SESAP, (2021c¢)

Imagem 2: Recomendacdes de Trabalho
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Fonte: Instagram SESAP, (2021b)

Imagem 4: Descarte de residuos

Saiba como descartar residuos,
mascaras e EPI’s

RIO GRANDE
DO NORTE

Fonte: Instagram SESAP, (2021d)

No site da Secretaria de Salde, na aba de noticias, também foram encontradas

informacGes que confirmam a publicizacdo das informacGes, conforme consta no Plano

Emergencial, por exemplo:

Imagem 5: Recomendacdes para enfrentamento a pandemia
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sus+ Secretaria da Saude Publica

ASecretaria v Guia de Salide v Imprensa v Multimidia v Servigos v Programas InformagGes em Salide v I

hesessaria Comité de Especialistas faz novas recomendagoes para
Noticias o enfrentamento a pandemia

Relatorio de Midia SESAPIASSECOM ® 05 War 2021 1130

Informativo 360
Em reunido por web conferéncia no dia 02 de marco, o comité de especialistas da Secretaria de Estado da Salde
Multimidia Piblica (Sesap) decidiu emitir uma série de recomendacdes para o enfrentamento & pandemia no Rio Grande do Norte.

Fonte: SESAP, 2021.

Imagem 6: SESAP define distribui¢cdo de vacinas contra COVID no RN

SUS+ Secretaria da Saude Publica

ASecretaria v Guia de Satide w Imprensa v Multimidia Servigos v Programas InformacBes em Satide v Falg

Assessona Sesap define distribuicao de vacinas contra Covid-19
Noticias no RN

Relatorio de Midia SESAP/ASSECOM @ 26 Jan 2021 08:01

Informativo 360
A Secretaria de Esiado da Salde Publica (Sesap) definiu no inicio da tarde desta segunda-feira (25), em conjunto com
Multimidia as secretarias municipais de sadde, a divisic do segundo carregamenio de vacinas conira a Covid-19 para o Rio

Grande do Norte. A nova leva de imunizantes inclui as doses da Oxford/AsiraZeneca, recebidas no domingo (25), e as

Fotos doses da CoronaVac, descarregadas em solo pofiguar no fim da manhd desia segunda-feira. Os municipios receberdo

Videos 33.435 doses

Fonte: SESAP/RN, 2021.

Além disso, ao contatar a SESAP obteve-se a informacéo de que

toda a comunicacdo foi realizada em coletivas de imprensa semanais e informadas
no portal covid-19 em parceria com diversas instituicoes e areas de governo, todas
disponibilizadas no https://portalcovid19.saude.rn.gov.br/ em espagos como
informes, regulacédo, planos, notas informativas e técnicas, medidas de governo,
entre outros itens disponiveis na pagina. (Subcoordenadoria De Vigilancia
Epidemioldgica via Lei de Acesso a Informacgdo, 2023 - PROCESSO N°
00610023.006295/2023-95.)

Desse modo, conforme exposto, houve, de fato, a producdo de instrumentos de
comunicacdo com orienta¢cdes sobre medidas de prevencéo e autocuidado, no que se refere ao
uso de itens de protecdo individual, higienizacdo, utilizando uma linguagem simples e
acessivel, para se adequar as especificidades de cada populacdo, para divulgar nas midias
oficiais.

A acdo trés do Plano Emergencial diz respeito ao envio de mensagens de alerta para
0s municipios, que tém populagdo em situacdo de vulnerabilidade social, particularmente, a

populacdo migrante.
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Durante a pandemia de COVID-19, o envio de mensagens de alerta para municipios
com populagBes vulneraveis foi uma estratégia importante para protegé-los, principalmente
por conta que esse grupo enfrenta desafios adicionais devido as restricbes de movimento,
fechamento de servicos e dificuldades de acesso a cuidados de satde e informag6es. O quadro
abaixo apresenta informacdes sobre os alertas.

Quadro 3: Alertas aos municipios via Defesa Civil/RN

Alerta 01 [Defesa Civil:RN - Ao procurar atendimento médico, pessoas com tosse, espirro
ou dificuldade em respirar devem usar mascaras para proteger outras pessoas

Alerta 02 |O Brasil j& tem transmissdo comunitéaria do #coronavirus em todos os estados,
por isso é tdo importante seguir as recomendagdes de isolamento.

Alerta 03 [Defesa Civil: RN - Limpe as embalagens de compras com alcool ou dgua e sabao
antes de guardar. Para fazer, se possivel use luvas e ndo toque no rosto.

Alerta 04 [Defesa Civil: Atualizacdo de boletim epidemiolégico para Coronavirus no RN -
31/03/2020 - Ate as 9h - 1836 Suspeitos/ 405 Descartados / 82 Confirmados/ 01
Obito

Alerta 05 [Defesa Civil:RN - Ao pegar taxi ou carro de aplicativo mantenha as janelas
abertas, sem uso de ar condicionado.

Alerta 06 [Defesa Civil: RN - Atualizacao de Boletim Epidemiologico Coronavirus SESAP
- RN 30/03/2020, as 9h: 1494 Suspeitos, 379 Descartados, 77 Confirmados e 01
Obito

Alerta 07 [Defesa Civil: RN - Alerta de Doencas infecciosas virais por COVID19 - Em caso
de febre acima de 38° e dificuldade para respirar, procure um servico de salde.

Alerta 08 [Defesa Civil: RN - Alerta de Doengas infecciosas virais: Além de limpos, 0s
ambientes devem estar arejados e ventilados. Evite a circulacdo do COVID-19

Alerta 09 [Defesa Civil: RN - Em casa ou no trabalho, desinfete diariamente superficies de
alto contato, como mesas, interruptores, maganetas e puxadores.

Alerta 10 [Defesa Civil: RN - Evite a transmissao de virus respiratorios: objetos de uso
pessoal ndo devem ser compartilhados nem com familiares.

Alerta 11 [Defesa Civil: Alerta de Doengas infecciosas virais para o0 RN. Idosos ou doentes
crénicos devem dormir em camas separadas e se possivel usar banheiros
individuais

Alerta 12 [Defesa Civil: Alerta de Doengas infecciosas virais - Proteja-se! Lave as mdos com
agua e sabdo e evite locais com aglomerac@es de pessoas

Fonte: Elaborado pela autora com base em resposta da Coordenadoria de Protecdo e Defesa Civil do
Gabinete Civil da Governadora do Estado (COPDEC/GAC), pela Lei de Acesso & Informacao.

Desse modo, os alertas enviados aos municipios tinham o objetivo de garantir que esse

grupo estivesse ciente das medidas de seguranga, como 0 uso de méascaras, lavagem das méos
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e distanciamento social, e tivesse acesso a abrigos seguros, alimentagdo e assisténcia médica,
caso necessario. Alem disso, essas mensagens de alerta poderiam conter informac6es sobre
locais de testagem ou vacinacdo, ajudando a garantir que também tivessem acesso aos
cuidados essenciais durante a pandemia.

Conforme solicitado a Coordenadoria de Protecdo e Defesa Civil do Gabinete Civil da
Governadora do Estado (COPDEC/GAC), os alertas de informacdo foram conforme consta
no apéndice C, p.84.

Além do teor das mensagens de alertas, foi informado que o envio se deu por meio do
Sistema Interface de Divulgacdo de Alertas Publicas (IDAP). A plataforma centraliza,
organiza as informacgdes de alerta e qualifica o envio de recomendacdes de protecdo e
preparacdo para a populacao.

Assim, a IDAP se constitui como um meio fundamental de disseminacdo de
informacGes, consolidando alertas relativos a diversos tipos de desastres. A plataforma é
projetada para enviar esses alertas para a populacdo de maneira agil e eficaz, utilizando
multiplos canais de comunicacdo, incluindo SMS, TV por assinatura e Google. No caso do
Rio Grande do Norte, o envio foi feito por Google e SMS.

Ressalta-se ainda que, a ferramenta ndo exclui a disseminacdo que estados e
municipios ja fazem por meio de plataformas de midias sociais, canais de radio e de TVs
locais. Ela € um meio complementar para alcancar um nimero maior de pessoas e 0 Servigo é
totalmente gratuito para a populacdo. A partir da previsdo de desastre, a populacédo recebera
um aviso contendo informagdes de risco e orientacdes para a autoprotecao.

Assim, com base nas informagdes fornecidas pelo 6rgao responsavel, a acdo 3 do Plano
Emergencial foi implementada, de fato. Porém, chama a atencdo que, em nenhum dos alertas,
foi feita mencdo a populacdo em situacdo vulneravel.

Conforme consta no plano emergencial, o intuito seria disparar “mensagens de alerta
para 0s municipios, que tém populacdo em situacdo de vulnerabilidade social, particularmente
a populacdo migrante. ” Na prética, o envio ocorreu a todos 0s 167 municipios do Rio Grande
do Norte.

Isso implica na negligéncia do poder publico em garantir acesso a salde da populacéo
em situacdo vulneravel, que, muitas vezes, ndo tem como acessar as informacgdes através da
internet e da televisdo, pois vive a margem da sociedade. Ao invés de aproveitar a
disseminacdo de alertas gratuitos a esse publico, via Defesa Civil, o fazem de maneira

generalizada a populacdo.
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A acdo quatro diz respeito a articulagdo das Secretarias Municipais de Salde com
equipes de Consultorio na Rua e Atengdo Priméria & Saude (APS), para apoio na abordagem
e manejo da populacdo em vulnerabilidade para os espacgos disponibilizados pelas prefeituras.

Ressalta-se que a Equipe de Consultério na Rua objetiva expandir o acesso aos
servigos de salde, o qual se encontra em condigdes de vulnerabilidade e vinculo familiares
interrompidos ou fragilizados (Hallais; Barros, 2015). O mesmo é formado por uma equipe
multiprofissional que desenvolve acfes integrais frente as necessidades dessa populacgdo, de
forma itinerante ou em parcerias com as equipes de unidades basica de satde (Brasil, 2011).

Dito isto, ap6s pesquisa sobre a implementacdo dessa acdo no estado do Rio Grande
do Norte, encontraram-se registros das atividades da equipe de Consultério na Rua, nos
municipios de Natal, Parnamirim e Mossoro.

Em um registro disponibilizado no Instagram do Consultorio de Rua Mossoro, é
possivel observar os servicos disponibilizados a populacdo de rua, tais como demandas de
orientacdo, acolhimento, escuta psicologica, atendimentos de enfermagem, distribui¢cdo de
mascaras e preservativos e vacinagao contra a COVID-19, juntamente com a coordenagéo de
imunizacdo da Secretaria Municipal de Saude, iniciada em maio de 2021 (Consultério Na Rua
Mossoro, 2021).

Além disso, também nos registros de fotos na rede social, notou-se o abrigo social
temporéario para pessoas em situacdo de rua, incluindo migrantes, que segundo o site da
prefeitura de Mossoro (2021), existe desde abril de 2020 e oferece acolhida, alimentacéo,
atendimento médico e entretenimento para os abrigados.

Ja em Natal, o Consultério na Rua também é responsavel por promover acbes de
inclusdo e acessibilidade. A acdo de vacinacdo em massa da populagcdo em situacao de rua,
incluindo migrantes, ocorreu em duas etapas, sendo a primeira dose aplicada em mar¢o/2021
e a segunda dose em junho/2021 (Consultério Na Rua Natal, 2021).

As acbes de grandes propor¢des contam ainda com a participacdo, fundamental, de
grupos parceiros, como o Abrigo 24 horas, Centro Pop, RN invisivel, Sadde Solidaria, Toca
de Assis, SESAP e 0 Movimento Populacdo de Rua (Consultério Na Rua Natal, 2021). As
imagens ndo foram anexadas a pesquisa, pois mostram os rostos dos profissionais da saude,
mas, encontram-se no Instagram do Consultorio de Rua - Mossoro.

Apesar de nenhuma das noticias encontradas na Internet fazer mencdo direta aos
espacos disponibilizados pelas prefeituras, conforme indica o Plano Emergencial, percebeu-
se, por meio das fotos mencionadas acima que, especialmente as equipes de Natal, Parnamirim

e Mossor0, realizaram atendimentos as pessoas em situacdo de vulnerabilidade. Houve



35

atendimentos a pessoas em situacdo de rua, mas ndo se pode afirmar se existiam ou néo
pessoas migrantes incluidas nesses atendimentos.

Ainda se referindo ao acesso a satde pelo Consultério na Rua e o manejo adequado
em locais designados pela prefeitura para pessoas em situacdo de vulnerabilidade, foi
montado, em abril de 2021, um espaco especial no Centro de Acolhida e Referéncia para
Refugiados, Apétridas e Migrantes (CARE/RN), em Natal, para a coleta de dados dos Waréo
e para a vacinagao.

A medida acima citada segue as diretrizes da Recomendacgéo n.° 04/2021, datada de 2
de marco de 2021, emitida pelo Comité Estadual Intersetorial de Atencdo aos Refugiados,
Apétridas e Migrantes do Rio Grande do Norte (CERAM/RN) (Rio Grande Do Norte, 2021,
p.8).

Esta recomendacdo destacou a importancia de incluir a populacdo refugiada da
Venezuela, juntamente com os povos indigenas locais, como um grupo prioritario. Eles
enfrentam uma vulnerabilidade significativa em relacdo a propagacéo da COVID-19 e ao risco
de desenvolver complicagdes graves.

Essa acdo foi viabilizada devido ao engajamento e ao apoio de entidades como a
Secretaria de Estado da Saude Publica (SESAP) e a Secretaria Municipal de Saude (SMS),
incluindo o Distrito Sanitario Sul, o Consultorio na Rua e outros.

Outro fator importante no que tange a analise da acdo quatro de resposta ao
coronavirus, conforme o Plano Emergencial para Prevencdo e Enfrentamento da COVID-19,
é que nem todos 0s municipios possuem equipes de Consultério na Rua integrando a rede de
atencdo a saude basica.

Segundo a Portaria n.° 1.255, de 18 de junho de 2021, que dispde sobre as diretrizes
de organizacdo e funcionamento das equipes de Consultério na Rua e os critérios de célculo
do nimero maximo de equipes de Consultorio na Rua, somente quatro municipios tém equipe
em funcionamento: Natal, Parnamirim, Mossoré e Sdo Goncalo do Amarante. Sobre esta
Gltima, ndo foi encontrada nenhuma noticia sobre a atuacdo com pessoas em situacdo de
vulnerabilidade, em 2021.

Todavia, no préprio Plano Emergencial foi previsto esse ponto e as atividades ficaram
sob responsabilidade da equipe da Atencdo Primaria a Saude (APS) do municipio. Ao ser
questionada sobre como se deu a implementacao dessa acao no estado, a SESAP/RN informou
que

todas as a¢des relativas ao COVID-19 no RN foram realizadas em parceria com 0s
municipios. A execu¢do no territério é realizada pelos municipios, conforme gestao
tripartite, havendo comunicagao semanal com os boletins epidemioldgicos enviados
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aos municipios e disponibilizados no portal COVID-19. (Informagao N°11/2023 -
SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/ N°00610023.006295/2023-95).

A acdo cinco, “estabelecer didlogo e articulacdo direta com a intersetorialidade no
ambito estadual quanto a elaboracdo de estratégias para o enfrentamento da COVID-19”
indica a necessidade de iniciar conversas e colabora¢des com diferentes setores e areas de
atuacdo no nivel estadual, como Assisténcia Social, Educacdo, Ministério Publico, Defensoria
Publica e outros 6rgaos relevantes.

O objetivo é criar planos e a¢fes conjuntas para lidar com os desafios causados pela
pandemia da COVID-19. Isso pode envolver a criacdo de estratégias e/ou politicas especificas
para enfrentar os impactos da doenga, buscando integrar esforgos e conhecimentos de diversos
setores para lidar da melhor forma possivel com a situacéo.

Na prética, foram criados 12 planos de contingéncia estadual para infeccdo humana
pelo novo coronavirus, apenas no ano de 2021, conforme Portal Covid-19 RN (s.d.), além dos
planos emergenciais, conforme o publico, ou seja, Plano Emergencial para prevencao e
enfrentamento da COVID-19 para a populacao:

indigena do Rio Grande do Norte,

em situacdo de rua, pessoas refugiadas, apatridas e migrantes do Rio Grande do Norte,
LGBTQ+ do Rio Grande do Norte,

cigana do Rio Grande do Norte,

do campo, das aguas e das florestas do Rio Grande do Norte,

negra, quilombola e de periferia.

tradicional de matriz africana, afro-brasileira e afro-amerindia do Rio Grande do
Norte.

NoookrowdE

Além disso, somente em 2021, foram emitidos 21 decretos normativos para o combate
a COVID19, além das medidas voltadas ao remanejamento de orgcamento para investimento
no enfrentamento a pandemia (Portal Covid-19 RN, s.d.).

As medidas foram focadas na prevencao e na mitigacdo do contagio do novo virus,
visando proteger a saude do povo potiguar. Os decretos vdo desde a instituicdo do Comité
Governamental de Gestdo da Emergéncia em Salde Publica, criacdo de forca tarefa
administrativa, criacdo de Central de Recebimento e Distribuicdo de Doacdes, 0s Programas
RN+Unido e RN+Protegido, regras para fechamento de locais publicos e privados para
diminuir a circulacdo de pessoas pelo estado até o plano de retomada gradual responsavel da
atividade econémica no Rio Grande do Norte (Portal Covid-19 Rn, s.d.).

Ao contatar a SESAP para averiguar as informagdes, foi informado que “as estratégias

de resposta ao coronavirus foram elencadas no plano de contingéncia e nos decretos e notas
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emitidos, disponiveis no Portal Covid-19” (Informagdo n.°11/2023 - SESAP - CVS -
SUVIGE/SESAP/ n.°00610023.006295/2023-95).

A equipe do Comité Estadual Intersetorial de Atencdo aos Refugiados, Apatridas e
Migrantes do Rio Grande Do Norte (CERAM/RN) informou, via e-mail, que a

principal articulacéo foi relacionada aos refugiados venezuelanos indigenas da etnia
Warao acolhidos pelo Governo do Estado, a partir de julho de 2020, numa parceria
SETHAS com a Prefeitura de Natal, além do monitoramento do acolhimento
provisorio realizado em Mossord. Nesse sentido, ndo houve casos de infecgdo de
COVID-19 nessa populacéo, tampouco casos fatais. (CERAM, 2024)

Assim, conforme exposto, as a¢fes envolvendo didlogo e articulacdo direta com a
intersetorialidade no ambito estadual realmente aconteceram, inclusive atingindo o publico
alvo desta pesquisa, populacdo migrante. A criacdao do proprio Plano Emergencial e do Comité
Estadual Intersetorial de Atencdo aos Refugiados, Apatridas e Migrantes do Rio Grande Do
Norte (CERAM/RN) é um exemplo disso.

A sexta acdo de resposta ao coronavirus diz respeito ao apoio em ac¢des de educacédo
em saude e orientacdo, quanto as medidas de biosseguranca, prevencdo e autocuidado, para
com a populacdo migrante.

Promover iniciativas educativas em saude é crucial, ndo apenas nos locais publicos
que atendem a populacdo migrante, mas também em outros espagos onde essa comunidade se
concentra. Essas acdes visam oferecer orientacdes sobre medidas de biosseguranca, prevengéo
e autocuidado. Para alcancar esse objetivo, a SESAP buscou contar com o suporte dos
Educadores em Saude das Unidades Regionais de Satude (URSAPS) e envolver a participacdo
ativa da sociedade civil.

Na prética, no portal COVID-19 existe um espago destinado a assuntos de “Educagio
na Saude”. Nele, ha cursos para capacitacao de profissionais e populacao para enfrentamento
a COVID-19 através do Ambiente virtual de Aprendizagem do SUS, capacitacfes, palestras
e web conferéncias sobre a COVID-19. No quesito Rede ensino-servi¢o, ha as principais
acOes, projetos e iniciativas na Rede de Ensino-Servico da SESAP para o fortalecer o
enfrentamento ao Novo Coronavirus.

Em uma busca no catalogo de cursos de capacitacdo, porém, constatou-se que dos 24
cursos disponiveis, nenhum versa sobre o publico alvo da populacdo migrante. Ao buscar mais
informacGes acerca das capacitacdes, percebeu-se que elas s6 foram oferecidas até 2020. Ou
seja, durante o ano de 2021, ndo existem registros de capacitacdes aos profissionais e

populacdo para enfrentamento da COVID-19.
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Ademais, na aba de Rede Ensino-servigo, ndo existe nenhum material disponivel para
analise. 1sso cria um questionamento acerca das atividades desenvolvidas pela Secretaria, uma
vez que, no espaco destinado as principais atividades desenvolvidas para fortalecer o
enfrentamento da pandemia, ndo existe nenhuma acéo registrada.

Na busca pelo portal de noticias do site da SESAP/RN, também n&o foi encontrada
nenhuma noticia sobre ac¢do de educacdo e satde, em 2021, além de cursos e capacitagdes ja
mencionados acima. Esse fato é alarmante quanto ao acesso a educagdo em salde por parte
do publico-alvo desta pesquisa. Por exemplo, migrantes muitas vezes ndo tém acesso a internet
para aprender sobre as medidas de biosseguranga, prevencao e autocuidado, dificultando o
acesso ao conhecimento. Ja que ndo existem cursos e capacitacdes especificos para o
atendimento destes, como a populagéo se capacita para atendé-los? Em questionamento feito

a SESAP/RN foi informado apenas o que segue:

Foi criado o Comité de Educacéo para Gestdo das A¢des de combate da COVID-19
no ambito do Sistema Estadual de Ensino do Rio Grande do Norte, através do
decreto n.° 29.973, de 09 de setembro de 2020, com a participacdo de diversas
entidades coordenado pela Secretaria de Estado da Educacédo, Cultura do Esporte e
do Lazer (SEEC), e que as a¢Oes desenvolvidas estdo disponiveis no portal COVID-
19”7 (Informagdo n.°11/2023 - SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/
n.°00610023.006295/2023-95).

Ja o CERAM/RN informou que,

[...] Essa informacdo pode ser confirmada com a SESAP. No Centro de Acolhida e
Referéncia para Refugiados, Apatridas e Migrantes (CARE/RN) (administrado pela
SETHAS e SEMTAS Natal), existia a distribuicdo de mascaras e lcool em gel, além
da entrega de material do ACNUR na lingua warao e em espanhol sobre a doenga.
(Ceram, 2024).

As acbes analisadas, poréem, sdo de responsabilidade da SESAP/RN. A acéo
mencionada acima ndo € coordenada por esse 0rgdo. Assim, das acdes coordenadas pela
SESAP/RN, ndo foram encontradas acdes de educacdo em saude em 2021.

A préxima acdo, sete, informada no Plano Emergencial é referente a articulacéo junto
as Redes de Atencdo Psicossocial (RAPS) dos municipios sobre 0o
atendimento/acompanhamento a populacdo em situacdo de rua, incluindo migrantes, que se
encontra nas unidades de acolhimentos permanentes e/ou provisérios durante o periodo da
Pandemia.

Essa acdo se relaciona com a necessidade de garantir que a populacdo migrante, que
esteja em situacdo de rua, receba um atendimento abrangente e integrado durante o periodo
da pandemia, considerando ndo apenas as questBes fisicas, mas também as dimensdes

psicossociais e de satde mental.
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Esse ponto é fundamental na tentativa de garantir acesso a saude pela populagcdo em
situacdo de vulnerabilidade, e, a0 mesmo tempo, alarmante. Conforme o Plano Emergencial,
0 atendimento e o acompanhamento s&o de responsabilidade dos municipios, junto as Redes
de Atencdo Psicossocial, o que dificulta o acesso a informacdo. Essas Redes ja atuam no
ambito da assisténcia social e, ao serem questionadas especificamente sobre esse ponto, ndo
informaram como foram desenvolvidas as atividades.

Como todas as acdes de resposta sdo coordenadas pela SESAP, foi questionado se
houve articulacdo junto as Redes de Atencdo Psicossocial (RAPS) dos municipios para o
atendimento/acompanhamento a populacdo em situacdo de rua, incluindo migrantes, que se
encontrava nas unidades de acolhimentos permanentes e/ou provisorios durante o periodo da
Pandemia. A resposta foi a seguinte: “Foi instituido o programa” Acolhe Saide RN”,
disponivel no Portal COVID-19” (Informagao n.°11/2023 - SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/
n.00610023.006295/2023-95).

O programa mencionado acima, Acolhe Saude RN, foi criado visando trazer mais
seguranca para os profissionais de saude que atuam na linha de frente no enfrentamento a
COVID-19 e tambem para seus nucleos familiares (Rio Grande Do Norte, 2023).

O objetivo do Acolhe Saude RN é realizar o cadastro e a triagem dos profissionais de
saude do estado do Rio Grande do Norte, que se encaixam nessa categoria, para oferecer
acomodacdes em hotel no periodo pandémico. A intengdo € amenizar o estresse da rotina
profissional desses trabalhadores e trabalhadoras do SUS no RN.

O programa é estruturado em acdes de autocuidado, por meio de iniciativas de cuidado
a profissionais da Saude com oferta de Praticas Integrativas Complementares (PICS), satde
mental e biosseguranca, com escuta e acolhimento com profissionais da satide com foco na
salde mental e seguranca no trabalho e na Politica de Acolhimento e Hospedagem a
profissionais da Saude, com o Hotel Barreira Roxa.

Relacionando o programa supracitado e a acdo referida no Plano Emergencial, tem-se
um equivoco. A acdo visa atingir a populacdo em situacédo de rua, incluindo migrantes, que se
encontra nas unidades de acolhimentos permanentes e/ou provisérios durante o periodo da
Pandemia e o programa é direcionado apenas aos profissionais da saide que atuaram na linha
de frente no combate a pandemia.

Isso gera o questionamento se de fato a acdo foi implementada com base no publico
alvo ou foi preciso recalcular a rota e envolver os profissionais da saude em detrimento da

populacdo em situacdo de rua. Houve busca por noticias e materiais na internet que pudessem
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responder o questionamento, porém nao foi encontrado nenhum material. Desse modo, se até
mesmo a implementacdo dessa a¢do esta dubia, quanto mais sua efetividade e seus resultados.

Em prosseguimento, tem-se a acao 0ito, que visa “estimular que, durante a campanha
de vacinacgdo contra a Influenza, seja realizada a busca ativa dos grupos prioritarios junto a
populagdo migrante”.

Estimular a busca ativa dos grupos prioritarios durante a campanha de vacinagdo
contra a Influenza é uma medida essencial para garantir que todos tenham acesso a
imunizacdo, independentemente de sua condig&o social ou nacionalidade. Além disso, é uma
estratégia para alcancar a equidade na salde, proteger as populacdes mais vulneraveis e
contribuir para a seguranca sanitaria da comunidade na totalidade. Essa abordagem se alinha
aos principios de justica social e direitos humanos, promovendo um sistema de satde inclusivo
e acessivel a todos.

Quanto a implementagdo, especialmente para migrantes, tem-se a publicacdo da
recomendacéo n.° 04/2021, de 2 de marco de 2021, no Diario Oficial do Estado do Rio Grande
do Norte, que recomenda as Secretarias de Saude do estado e dos municipios do Rio Grande
do Norte que considerem a priorizacdo na vacinagdo contra COVID-19 dos indigenas Warao

(Rio Grande Do Norte, 2021). Ademais, o documento oficial também recomenda a

inclusdo nos Planos de Vacinacdo estadual e municipais dos refugiados indigenas
venezuelanos Warao como grupo prioritario, assim como os indigenas nacionais,
por se encontrarem em situacdo de maior vulnerabilidade em relacdo a transmissdo
do virus e ao desenvolvimento de complicacdes graves da COVID-19; O combate a
desinformacdo que desestimula refugiados indigenas venezuelanos Warao a se
vacinarem; 3. Iniciar a vacinacdo da populacdo de refugiados indigenas
venezuelanos Warao independentemente dos Distritos Sanitarios Especiais Indigena
(DSELI), tendo em vista que nenhum dos municipios potiguares os possui; 4. Realizar
uma busca ativa em parceria com as Secretarias Municipais de Assisténcia Social
para vacinar toda a populagéo indigena venezuelana Warao que vive nos municipios

potiguares (Rio Grande Do Norte, 2021).

Publicado, em marco de 2021, essa recomendacdo representa um avanco normativo
que visa 0 acesso a salde de pessoas refugiadas venezuelanos indigenas. Ao pesquisar noticias
sobre essa acdo, encontrou-se no site da SESAP/RN, que, em abril de 2021, um més apés a
publicacdo da recomendacao citada, foram vacinadas 50 indigenas venezuelanos Warao, em
Natal (Sesap, 2021).

No municipio de Mossor6 também houve o trabalho de imunizacdo. Segundo a
Prefeitura de Mossoré (2021), “Ao todo sdo 18 familias da etnia Warao que vivem na cidade.
No Lar da Crianca Pobre do bairro Barrocas, cerca de 21 indigenas adultos estdo aptos a
vacinacao neste primeiro momento. Porém, por motivagfes culturais, nem todos aceitam a

vacina. ”
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Somado a isso, a Defensoria Publica da Unido (DPU, 2021), no Rio Grande do Norte
(RN), “reforcou a recomendacdo aos 6rgaos de satide do estado e dos municipios para que 0S
indigenas Warao sejam priorizados na vacinagdo contra a Covid-19”, conforme ja havia
solicitado o Comité Estadual Intersetorial de Atencéo aos Refugiados do Rio Grande do Norte
(CERAM/RN) as Secretarias de Saude (DPU, 2021).

A DPU fixou o prazo de dez dias corridos, a contar do recebimento, para manifestacao
acerca do acatamento das medidas recomendadas, cuja resposta deveria ser enviada com
copias ao CERAM/RN e a Defensoria Publica da Unido, interpretando-se o siléncio como
recusa.

Um ponto importante a ser analisado sobre essa iniciativa é a especificacdo do publico
alvo na recomendacdo emitida pelo CERAM-RN. O publico é especifico para indigenas
Warao, o que leva a entender que somente essa populacéo é prioridade na vacinacao, deixando
de fora outras etnias e pessoas refugiadas de outras nacionalidades.

O atendimento ao publico alvo, ao que parece, de fato, aconteceu. Inclusive, no ano
seguinte (2022), o ACNUR parabenizou as novas politicas de protecdo a pessoas refugiadas e

migrantes no estado do RN, conforme segue:

A Agéncia da ONU para Refugiados (ACNUR) parabeniza o governo estadual do
Rio Grande do Norte por esse progresso em prol da integracdo das pessoas
refugiadas em seus territérios e apoia a participacdo ativa e 0 engajamento de
governos locais na tematica do refugio (Acnur, 2022).

Com intuito de obter mais informacdes sobre a acdo de estimular a busca ativa dos
grupos prioritarios, a SESAP/RN informou COMO SEGUE:

Durante a pandemia, a vigilancia epidemioldgica incentivou a vacinacdo para todos
0s grupos prioritarios, conforme Plano de Operacionalizacdo para a vacinagdo contra
COVID-19 no Rio Grande do Norte, informacdes disponiveis no Portal Covid-19.
(Informagdo  n.°11/2023 - SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/
n.°00610023.006295/2023-95).

O documento citado acima foi elaborado pela Secretaria Estadual de Saude Pablica do
Rio Grande do Norte, em janeiro de 2020, e envolveu, principalmente, as areas técnicas do
Programa Estadual de Imunizacdes. Nele, sdo destacadas a situacdo epidemiologica e
definicdo da populacdo-alvo para vacinacao, orientacGes quanto a realizacdo da campanha de
vacinacdo e a pandemia da COVID-19, dentre outras.

O ponto mais importante para essa pesquisa é o fato do documento ndo mencionar, em
topico nenhum, o termo “refugiados”, “migrantes”, “apatridas”, ou qualquer outro nome que

remeta ao publico alvo dessa pesquisa, como ‘“venezuelanos”, “indigenas”. Ou seja, o

documento é norteador da politica de vacinagdo para o estado do Rio Grande do Norte e ndo
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inclui, em momento algum, a populacdo migrante, refugiada e apatrida. Conforme consta no
material,

destaca-se que as informac@es contidas neste plano serdo atualizadas conforme o
surgimento de novas evidéncias cientificas, conhecimentos acerca das vacinas,
cenério epidemiolégico da COVID-19, conforme as fases previamente definidas e
aquisicdo dos imunizantes apos aprovagdo pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria (Anvisa). (RN+Vacina, 2020, p.4)

Desse modo, como o documento foi criado no inicio da pandemia (janeiro/2020), com
0 passar do tempo as acOes podem ter sido acrescentadas a ele. Por exemplo, pessoas
refugiadas de nacionalidade venezuelana foram incluidas como prioridades na politica
estadual de vacinacdo do Rio Grande do Norte. A equipe do CERAM/RN, por sua vez,

informou que

Foi realizada reunido e aprovada uma Recomendac&o para as Secretarias Municipais
de Salde, acerca do cuidado e atencédo a sadde de refugiados, apatridas e migrantes.
A RECOMENDACAO n. 01/2020, DE 23 DE MARCO DE 2020 - CERAM/RN
pode ser acessada no link: http://webdisk.diariooficial.rn.gov.br/Jornal/12020-03-
24.pdf (Ceram, 2024)

Essa recomendagéo citada acima orienta o “Poder Publico sobre medidas de prevencao
e reducdo da transmissdo do coronavirus nos refugiados e migrantes em situacdo de
vulnerabilidade social localizados no Estado do Rio Grande do Norte”. (Rio Grande Do Norte,
2020, p.5)

Comparando as datas de criacdo desses instrumentos, tem-se que o primeiro, Plano de
Operacionalizacdo para a vacinacdo contra covid-19, de janeiro de 2020, ndo especifica a
populacdo migrante, refugiada ou apatrida. Ja o segundo, a recomendacéo n.° 01/2020, emitida
pelo Comité, é especifica para esse publico.

Esse fato confirma a informacdo de que as informacgdes contidas serdo atualizadas
conforme o surgimento de novas evidéncias cientificas. Conforme a necessidade, o érgao
responsavel pela populacdo migrante agiu perante 0s municipios e hospitais, ainda que apenas
com uma recomendagéo.

A préxima acdo, nove, do Plano Emergencial é coordenar a elaboracédo e producao de
documentos orientadores sobre medidas de prevencdo de enfrentamento a COVID-19, tendo
especial atencdo a populacdo migrante.

Essa atividade é importante porque permite a SESAP coordenar os documentos que
versam sobre a tematica, ou seja, as principais orientacées e encaminhamentos partem de um
Gnico orgdo, dedicado a area da saude. Além de coordenacdo e elaboracdo, o Plano

Emergencial enfatiza a “especial atencdo aos refugiados, apatridas e migrantes”.


http://webdisk.diariooficial.rn.gov.br/Jornal/12020-03-24.pdf
http://webdisk.diariooficial.rn.gov.br/Jornal/12020-03-24.pdf
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Conforme mencionado, ao relacionar o Plano de Operacionalizacdo para a vacinagao
contra Covid-19 no Rio Grande do Norte, coordenado pela SESAP, e a acéo referida, tem-se
uma divergéncia. O Plano ndo designa “especial atengdo aos refugiados, apatridas e
migrantes”. Entdo, entrou-se em contato com a SESAP/RN para obter informages sobre quais
documentos o Plano Emergencial fazia referéncia. E, obteve-se a seguinte resposta:

Todas as notas, leis e informativos publicados pela SESAP foram coordenados pelo
Comité Governamental e baseados no parecer do Comité Cientifico e drgdos de
controle para o enfrentamento do virus, disponivel no Portal Covid-19, em medidas
e Comité Cientifico do Rio Grande do Norte (Informagédo n.°11/2023 - SESAP -
CVS - SUVIGE/SESAP/ n.°00610023.006295/2023-95).

Assim, os documentos publicados em 2021 e disponiveis no portal mencionado, sdo:
Recomendacbes do Comité de Especialistas da Sesap-RN para o Enfrentamento da Pandemia
pela Covid-19, em quatro versdes, sendo a primeira em 25/01/2021, a segunda em 25/01/2021,
a terceira em 31/03/2021 e a ultima em 31/10/2021.

As recomendacOes apresentam as tendéncias e as estratégias de controle da doenca
causada pelo coronavirus discutidas no Comité de Especialistas organizado pela Secretaria de
Estado da Saude Publica (SESAP/RN), cujo objetivo € servir de ambiente consultivo para
embasar as tomadas de decisdes do Governo do Estado para enfrentamento da pandemia.

Assim, o documento faz analise de tendéncia da epidemia da COVID19 no estado e
emite recomendac0es pertinentes. Todas as quatro edi¢es foram analisadas e nenhuma delas
tratou da populacdo refugiada, migrante ou apéatrida. Ou seja, 0os documentos coordenados
pela SESAP e discutidos no Comité de Especialistas organizado pela Secretaria de Estado da
Salde Publica do RN, conforme resposta fornecida, ndo mencionam o publico alvo desta
pesquisa.

Ao questionar o CERAM/RN sobre esse fato, foi informado que “foram utilizados
documentos encaminhados pelas Agéncias da ONU para Refugiados (ACNUR) e para
Migrantes (OIM), tendo sido divulgados de maneira virtual ou fisicamente” (Ceram, 2024).
Ressalta-se a dificuldade de monitoramento dessa divulgacédo, devido a maneira utilizada.

Continuando a andlise das acdes coordenadas pela SESAP, tem-se, na acdo dez a
parceria com demais 6rgdos do estado e municipios a fim de disponibilizar locais de abrigo
com condicdes sanitarias adequadas. 1sso implica na necessidade de espagos de abrigo para as
pessoas que estdo em vulnerabilidade, tanto por parte dos municipios como demais érgéaos do
Estado.

Na prética, dispde-se de abrigos temporarios durante a pandemia, localizados nas

instituicOes seguintes: Escola Municipal Santos Reis; Escola Municipal Celestino Pimentel;
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Albergue Municipal e de outro abrigo criado, durante a pandemia, proveniente de termo de
cooperacao técnica com a Sociedade Espirita de Cultura e Assisténcia e a Casa Espirita Bom
Samaritano. Além disso, foi firmada parceria com a Igreja Batista Independente Betel, para o
fornecimento de alimentacdo (jantar) e espaco para a higiene dessas pessoas (Prefeitura De
Natal, 2020).

Segundo a Prefeitura de Natal (2020), ainda em 2020, ampliou-se uma série de acoes,
como o fornecimento de atividades de esporte e lazer as abrigadas provisoriamente em escolas
municipais. Nos abrigos, os usuarios também dispdem de alimentacéo, banheiros, lavanderias,
fornecimento de alcool em gel, mascaras faciais de protecdo descartaveis, orientacdo sobre a
COVID-19, vacinacdo contra a Influenza, atendimento médico e tratamento odontologico.

A SESAP informou que “foi orientado via plano de contingéncia aos municipios que
organizassem junto as equipes da atencdo primaria de saude com relagdo ao acolhimento da
populagdo. A execugdo no territorio é realizada pelos municipios conforme gestdo tripartite”
(Informagdo n.°11/2023 - SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/ n.°00610023.006295/2023-95).
Ja o CERAM/RN, respondeu como segue:

No caso dos refugiados venezuelanos indigenas Warao, houve a articulacdo para
locais de abrigamento. Foi criado o Centro de Acolhida e Referéncia para
Refugiados, Apétridas e Migrantes (CARE/RN) em parceria com a Prefeitura de
Natal, através da Secretaria do Trabalho e Assisténcia Social (SEMTAS). No caso
de Mossoré, o abrigamento foi feito com a ONG Lar da Crianca Pobre. (Ceram,
2024)

Conforme registrado nas redes sociais do Comité Estadual Intersetorial de Atencéo aos
Refugiados, Apatridas e Migrantes (CERAM), os abrigos de Natal e Mossord ndo somente
funcionaram durante o periodo pandémico, como também foram necessarios para que outras
acOes fossem desenvolvidas nos locais, como acGes de vacinacdo, doagdo de cestas basicas,
auxilio na regularizacdo de documentos.

O municipio de Parnamirim, que também possui pessoas refugiadas, ndo possui
nenhuma informacao divulgada na internet sobre o tema e nem foi mencionado nas respostas
dos 6rgaos solicitados (SESAP e CERAM).

A préxima acdo, onze, do Plano Emergencial é sobre a orientacdo as equipes da
Atencdo Primaria de Saude, com relacdo ao manejo e medidas para reducdo dos impactos da
propagacdo da COVID-19, na popula¢do migrante.

Essa iniciativa esta relacionada a acéo, ja comentada nesta pesquisa de articulacao das
Secretarias Municipais de Saude para que as equipes de Consultério na Rua e de Atencéo

Priméria de Salde facam a abordagem e o manejo dessa populacdo. Porém, acrescenta-se a
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resposta da Secretaria de Satude: “Durante toda a pandemia foram emitidas notas sobre os
cuidados com relacdo ao manejo e medidas para reducdo dos impactos da propagagédo da
COVID-19 para profissionais de salde e populagdo. Notas disponiveis no Portal COVID-19.”
(Informagdo n.°11/2023 - SESAP - CVS - SUVIGE/SESAP/ n.°00610023.006295/2023-95).
Conforme mencionado, os documentos orientadores emitidos, e disponibilizados
virtualmente, criam davidas sobre a especificacdo de cuidados, manejo e medidas de reducéao
dos impactos do virus com a populacdo migrante. Nao foi encontrado material que especifique
a atuacdo das equipes da Atencdo Primaria de Saude, em parceria com a Subcoordenadoria de
Acbes em Saude (SUAS), com relacdo ao manejo e medidas para reducdo dos impactos da
propagacdo da COVID-19, na populacdo migrante. J4 0 CERAM/RN, informou que

Foram realizadas reunides virtuais entre a equipe da SUAS, principalmente nas
estratégias de vacinacdo. Além disso, na época dos Programas RN+Protegido e
RN+Unido foram distribuidas méascaras, cestas basicas e alcool, além de orientagdes
contra a doenca, aos usuarios. (Ceram, 2024)

Assim, por serem reunides virtuais exclusivas aos membros, dificultou-se o acesso as
informacdes na Internet e sua efetividade.

Outra acdo, doze, presente no Plano Emergencial foi “Criar Comissdo Especial de
Monitoramento dos Planos Emergenciais de Atendimento aos Grupos Vulneraveis”. O
destaque dessa acdo é que ela consta ndo somente no Plano Emergencial para prevencao e
enfrentamento da COVID-19 para a populacdo em situacdo de rua, refugiados, apatridas e
migrantes do Rio Grande do Norte, mas também no Plano Emergencial para a populacdo
cigana do Rio Grande do Norte e no Plano Emergencial para povos tradicionais de matriz
africana, afro-brasileira, afro-amerindia - povos de terreiro do Rio Grande Do Norte.

Né&o foi encontrado, porém, nenhum material sobre a Comissdo e a resposta da
SESAP/RN foi inconclusiva, conforme segue: “Essa subcoordenadoria de vigilancia
epidemiologica ndo faz parte da referida Comissdo” (Informagao n.°11/2023 - SESAP - CVS
- SUVIGE/SESAP/ n.°00610023.006295/2023-95). A resposta nao especifica se até mesmo a
Comissdo existe, quais coordenadorias fazem parte, nem o seu trabalho.

A resposta do CERAM/RN foi no mesmo sentido: “Nao possuimos essa informacao.
A SESAP poderé confirmar.” (Ceram, 2024). Como essa a¢do consta no Plano Emergencial
como “coordenada pela SESAP”, o 6rgdo foi questionado acerca da agdo, mas somente foi
dada a resposta acima.

Em penultimo, a acdo treze se refere a “[a]rticular com a SETHAS ¢ SEMJIDH a

realizacdo do diagndstico socioassistencial, em contato com os CRAS/CREAS dos
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municipios, para garantir o CAD Unico e 0 acesso aos programas sociais do Governo Federal
e Estadual.” Conforme resposta fornecida pelo CERAM (2024), tem-se:

Como a SETHAS é o orgdo gestor da Politica Estadual de Atencédo aos Refugiados,
Apatridas e Migrantes (PEARAM), e a SEMJIDH ¢é o érgdo gestor da politica de
Direitos Humanos, houve essa sensibilizagdo da Coordenadoria de Gestdo do
Sistema Unico de Assisténcia Social (COGESUAS) para a insercéo de refugiados,
apatridas e migrantes no CadUnico, Programa do Leite e isen¢do no Programa
Restaurante Popular (Ceram, 2024)

Consta no Plano Estadual de Atencdo aos Refugiados, Apatridas e Migrantes do Rio
Grande Do Norte, de 2021, a iniciativa n.° 2237, para facilitar o acesso, junto aos 6rgédos

responsaveis, a regularizacdo documental de migrantes. Além disso,

[...] o Plano Plurianual do Estado (PPA) para o Quadriénio 2020-2023 conferiu
atencdo especial a protecdo socioassistencial dos refugiados, apatridas e migrantes,
com destaque para as iniciativas 2228, 2229, 2232 e 2233, e a meta 1540, almejando
a realizacdo de diagndsticos sociais e levantamento de dados, bem como a inscricdo
dessas pessoas no CadUnico, para terem acesso aos programas sociais do Governo
Federal. (Ceram, 2021, p.21)

Na rede social do CERAM/RN, encontrou-se um registro da acdo, em parceria com o
governo do estado e com a Policia Federal, para realizar o registro das familias pendentes no
SISCONARE e regularizar a situacdo documental dos venezuelanos indigenas warao, visando
0 reconhecimento dessas pessoas refugiadas no Brasil (Ceram, 2021).

Quanto ao Programa do Leite, a resolu¢cdo CPLP n.° 002/2020, de 04 de agosto de
2020, que estabelece critérios para habilitacdo, priorizacdo, selecdo, incluséo e excluséo de
familias como Participantes Consumidoras no Programa Leite Potiguar (PLP), afirma, no

Art.3, 0 que segue:

Art. 3% Poderdo ser incluidas no PLP, em carater emergencial e temporario, de
forma complementar a outras aces de assisténcia social, familias que se encontrem
em situacdo de vulnerabilidade social e inseguranca alimentar e nutricional,
decorrente de emergéncias ou calamidade publica, reconhecidas nos termos da Lei
Federal n.° 12.340, de 1° de dezembro de 2010, ou outra que substitua-la, bem como,
os refugiados, apatridas e migrantes, consoante 0s pactos e acordos internacionais
dos quais o Brasil é signatario; (Diario Oficial Do RN, 2020)

Sobre a inser¢do no Restaurante Popular, tem-se que, em 2020, foi incluida a garantia
de acesso as unidades, por meio de isencdo de taxa, para a populacdo migrante, na acdo de
producdo e distribuicdo de refei¢bes prontas, de alto valor nutritivo, a um preco simbdlico.

Assim, houve a isencdo da taxa de refeices diarias exclusiva (almogo, Café Cidadéo
e Sopa Cidadd) para a populacdo migrante no RN nos Restaurante Popular de Natal,
Parnamirim, Caico e Macau (SETHAS, 2020, p.32).
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A (ltima acdo, catorze, do Plano Emergencial é sobre a articulagdo de acgdes
emergenciais de assisténcia e protecdo social, por meio dos Programas RN + Unido, RN +
Protegido e RN + Saudavel que garanta seguranca sanitaria e alimentar dessa populacédo em
vulnerabilidade social durante a pandemia.

Houve uma busca por informagdes nos portais destinados a esses programas, mas nao
foi encontrada nenhuma referéncia aos migrantes. O CERAM/RN informou que “o
cadastramento de refugiados, apatridas e migrantes oriundos dos Programas RN+Unido e
RN+Protegido foram aproveitados no RN Chega Junto e na concessdo de aluguel social e
cestas basicas para as familias até entdo cadastradas.”

Ao pesquisar sobre a implementacao dessa acao, percebeu-se que, por meio do Decreto
n.° 29.889, de 04 de agosto de 2020, foi instituido o Programa Estadual Emergencial de
Assisténcia Social (RN Chega Junto), que dispde sobre o enfrentamento e a amenizagdo dos
impactos da calamidade publica decorrente da pandemia do novo coronavirus (COVID-19)
sobre as populacGes em estado de vulnerabilidade socioecondmica e da outras providéncias.

Esse programa oferece servigos assistenciais para a populagdo migrante no Estado do
Rio Grande do Norte, por meio da oferta de servicos de acolhimento e de apoio nutricional,
aluguel social e contratacdo de organizacdes da sociedade civil para distribuicdo de refeicdes
e Kits de higiene nos finais de semana e feriados.

Em janeiro de 2021, o Programa “RN Chega Junto” entregou 80 cestas basicas, que
beneficiaram familias de migrantes em situacdo de vulnerabilidade social em Natal e
Parnamirim (Ceram, 2021). Portanto, foi encontrada evidéncia da implementacéo, de fato,
apenas do Programa Chega Junto (ndo citado no Plano Emergencial), que ofertou cestas
bésicas para assegurar servigos assistenciais para a populacao.

Feita a andlise das acdes coordenadas pela SESAP/RN, conforme disponibilizadas no
Plano Emergencial para prevencdo e enfrentamento da COVID-19 para a populacdo migrante
do Rio Grande Do Norte, conclui-se que algumas acbes foram implementadas conforme
publicadas no relatério do Selo MigraCidades, outras foram implementadas, mas ndo fizeram
referéncia ao publico alvo dos migrantes e outras acdes nem mesmo foi encontrado registros

da implementacdo, conforme quadro abaixo.

Quadro 4: Semaforo de Implementacdo das acdes no RN

Semaforo N° da A¢do

. 1,6,7, 11, 12
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2,3,5,8,10, 13, 14

O
O 4,9

Legenda

‘ - Sem evidéncias da implementagéo
O - Implementado com evidéncias a populagdo migrante
(') - Implementado sem evidéncias ao publico alvo

Fonte: Elaborado pela autora

Destaca-se o farol amarelo como ponto de atengdo na andlise das politicas destinadas
a populacdo migrante. As acles sdo criadas de maneira inclusiva, como indicam o0s
documentos norteadores da politica migratoria. Porém, na préatica, ndo se encontra material
para analise, ndo sdo fornecidos dados quantitativos e ndo se obtém resposta por plataformas
de acesso a informagéo.

Segundo o Selo MigraCidades, o Plano Emergencial do Rio Grande do Norte foi
considerado uma Boa Pratica, a medida em que viabilizou as acGes citadas neste tdpico. A
sequir, serd analisada a Boa Pratica do Ceara, para, em seguida, comparar as agdes

desenvolvidas por ambos estados.

1.3 Acesso a satde no Ceara

O Ceara, um dos estados da regido nordeste do Brasil, segundo o Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (2021), tem uma populacdo estimada de 9.240.580 pessoas. De
janeiro de 2000 a junho de 2021, 30.978 migrantes obtiveram 0 Registro Nacional Migratorio
como habitantes do estado, de acordo com dados do Sistema de Registro Nacional Migratério
(SISMIGRA) fornecidos pela Policia Federal (MIGRACIDADES, 2021, p.8).

O Ministério da Justica e Seguranca Publica e a Secretaria Nacional de Justica, por
meio da Coordenacdo de Politicas de Reflgio, informou via portal da transparéncia que, no
Ceard, no ano de 2021, haviam 890 pessoas migrantes (Diretoria De Policia Administrativa,
2023).

Desse numero, segundo o Painel de Interiorizacdo (2024), da Operacdo Acolhida, de
abril de 2018 a dezembro de 2021, 399 venezuelanos foram interiorizadas no Cear3,
distribuidos nas cidades de Fortaleza, Crato, Eusébio, Paraipaba, Juazeiro do Norte, Pacatuba

e Caucaia.
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Segundo o Relatério de Diagnostico do Selo MigraCidades (Migracidades, 2021,

p.10), no acesso a salde, a acao certificada foi

a inclusdo de pessoas migrantes nas a¢des de enfrentamento a pandemia de COVID-
19 e criacdo de agOes especificas para o publico-migrante, como a articulagdo com
a Secretaria da Saude do Estado do Ceara para que o documento de referéncia das
pessoas migrantes residentes no estado passasse a ser 0 CPF, ao invés do passaporte;
0 auxilio para expedicdo do CPF, documento necessario para cadastro da Vacina
contraa COVID-19; e 0 auxilio no preenchimento no cadastro estadual de vacinagao
“Saude Digital” (Migracidades, 2021, p.10)

No que diz respeito ao acesso a saude, o governo do RN informou que esta
coordenando a implementacdo de politicas em conjunto com 0s municipios da regido, visando
garantir que as pessoas migrantes tenham acesso aos servigos de atencdo primaria, bem como
aos servigos ambulatoriais e hospitalares, de maneira simplificada.

Além disso, segundo o Relatorio de Diagnostico (2021, p.18), destacou seus esforgos
para integrar pessoas migrantes nas iniciativas de combate a pandemia de COVID-19,
enfatizando a criagéo de politicas especificas direcionadas a esse grupo populacional.

Alguns exemplos de ac6es criadas foram:

1. Articulacdo com a Secretaria da Saude do Estado do Ceara para que o documento de
referéncia das pessoas migrantes residentes no estado passasse a ser o0 CPF, ao inves
do passaporte;

2. Auxilio para expedicdo do CPF, documento necessario para cadastro da VVacina contra
a COVID-19;

3. Auxilio no preenchimento no cadastro estadual de vacinacao “Satude Digital”.

Sobre a andlise da acdo um, a articulacdo com a Secretaria de Saude para o CPF ser o
documento de referéncia da populacdo migrante, ndo foram encontradas evidéncias do
desenvolvimento da acdo. Foi feita busca no site da Secretaria de Saude com o termo
“migrante” e ndo foi encontrado nenhum registro sobre essa articulag&o.

Sobre a agdo dois, referente a emisséo do CPF como documento de referéncia ao invés
do passaporte, percebeu-se que a Secretaria de Protecdo Social (SPS) do Ceara ofertou um
Caminhdo do Cidaddo e a Estacdo Movel de Politicas sobre Drogas, parceria entre as
secretarias executivas de Politicas sobre Drogas e de Justica, Cidadania e Direitos Humanos
da SPS, que realizava emissdo de documentos e vacinacdo, conforme registrado em rede social
(Facebook SPS Ceara).

Além disso, foi encontrada uma noticia do portal G1, que informa que “um grupo de

refugiados venezuelanos, de etnia warao, no Ceara, conseguiu a documentacdo necessaria
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parater acesso a servigcos como redes socioassistenciais, salde, educacao e cidadania estaduais
e federais” (G1, 2021).

Ainda segundo a matéria, o Protocolo de Reflgio e Autorizacdo de Residéncia foi
obtido por meio de uma parceria entre o Programa Estadual de Atencdo ao Migrante,
Refugiado e Enfrentamento ao Tréfico de Pessoas e a Delegacia de Migracéo. A supervisora
do Programa, Livia Xerez, informou que “receberam documentos de identificagdo (CPF),
assisténcia de sadde e estdo registrados no Cadastro Unico (CadUnico), o que lhes assegura
direito ao Bolsa Familia e outros beneficios socioassistenciais” (G1, 2021).

O Comité Setorial de Acesso a Informacdo da Secretaria da Satde do Estado do Ceara
informou, via e-mail, vide apéndice B, o que segue: “ressaltamos que houve auxilio para
expedicdo do CPF através do caminhdo cidaddo, para populacédo de rua e populagdo privada
de liberdade”.

Por ultimo, cita-se a acdo trés, auxilio no preenchimento do cadastro estadual de
vacinagdo “Saude Digital”. Segundo a SESA (2021), disponibilizou-se um contato para tirar
duvidas sobre o cadastro estadual da vacinagdo. Segundo a secretaria executiva da Vigilancia
e Regulacao da Secretaria da Satde do Ceara (SESA), Magda Almeida, “o canal ¢ mais uma
ferramenta para a populacao confirmar o cadastro ja feito na plataforma Saade Digital” (Sesa,
2021).

Além disso, foi disponibilizado um manual de perguntas e respostas sobre a vacinacao
de COVID-19, com informacg6es sobre o cadastro, 0 agendamento da vacina e a comprovacao
de documentos. O material pode ser acessado pelo link: https://www.saude.ce.gov.br/wp-
content/uploads/sites/9/2020/02/FAQ_vacinacao-1.pdf

Imagem 7: Cadastro Salde Digital

,

- 4 :

n
Duvidas sobre cadastro?

Ligue para 08002751475

®

Fonte: SESA (2021)

Sobre esse ponto, o0 Comité Setorial de Acesso a Informacdo da Secretaria da Saude

do Estado do Ceara informou, via e-mail, que “houve auxilio no preenchimento do cadastro


https://www.saude.ce.gov.br/wp-content/uploads/sites/9/2020/02/FAQ_vacinacao-1.pdf
https://www.saude.ce.gov.br/wp-content/uploads/sites/9/2020/02/FAQ_vacinacao-1.pdf
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do Saude Digital, com orientagdes para o preenchimento, assim como disponibilidade de canal
de comunicac¢do online com profissionais para esclarecimentos”.

Sendo assim, conforme as pesquisas sobre as a¢des acima, existem indicativos de que
elas ocorreram e impactaram o publico alvo. Foi solicitado aos respectivos 6rgdos, os dados
quantitativos de acesso e impacto, mas ndo houve resposta.

Quadro 5: Semaforo de Implementacdo das a¢cdes no CE

Semaforo n.° da Acéo
O 1
‘ 2,3

Legenda

@ - Sem evidéncias da implementacéo
- Implementado com evidéncias a populagcdo migrante
- Implementado sem evidéncias ao publico-alvo

Fonte: Elaborado pela autora

No geral, observando as acdes do Ceara e do Rio Grande do Norte, observa-se que
ambos 0s estados demonstraram interesse em inserir a populacdo migrante no acesso a saude
de cada territorio. Existiram a¢des voltadas a inclusdo, algumas sem evidéncias de efetividade
e outras com registros disponibilizados na internet, mas, muitas vezes, ndo foram acdes
especificas para esse publico, embora ele também tivesse acesso.

Conforme j& mencionado (vide p. 17), o termo "pessoas em situacdo de
vulnerabilidade”, muito usado nos casos acima, inclui a populacdo migrante, por isso, as aces
se tornam mais gerais e ndo fazem referéncia ao publico especifico, de forma detalhada.
Ainda, sim, isso ndo exclui a caracterizacdo da acdo como Boa Pratica, embora possa deixar
dubia a participacdo dessa populacdo na acdo implementada.

Foi solicitado obteve as diversas secretarias, ao nivel estadual e municipal,
principalmente dados quantitativos. Nenhuma das respostas contiveram o0s nimeros de acesso
a cestas basicas, CPF emitidos, participacdo nos programas sociais e vacinas, o que dificulta

a analise das agdes.
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Somente obteve-se a respostas dos 6rgaos publicos referenciados ao longo da pesquisa
com o argumento do que do a Lei de Acesso a Informagdo garante o repasse das informacdes
solicitadas além do constante dialogo via WhatsApp, Instagram, Email e telefone.

Em conclusdo, como observado, as aces desenvolvidas pelos estados de Ceara e Rio
Grande do Norte receberam o Selo MigraCidades, em 2021, e foram consideradas Boas
Préticas no aprimoramento da governanga migratoria. No entanto, é necessario entender o que
sdo Boas Praticas, quais sdo 0s requisitos e caracteristicas para uma acao ser considerada como
Boa Prética.

No capitulo a seguir serdo elucidados esses principios e as caracteristicas de Boa
Prética de governanca migratOria, para, a partir disso, comparar as a¢des desenvolvidas no

Ceara e Rio Grande do Norte.
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2. BOAS PRATICAS NA GOVERNANCA MIGRATORIA

Aqui, serdo discutidas as Boas Préticas na teméatica da migracdo e do refugio. Para
isso, foi dividido em duas partes. A primeira é voltada as caracteristicas e aos principios de
Boas Préticas, especificando conceitos, usos e origem do termo, em 6rgédos internacionais e
nas Relacdes Internacionais, e principios que tornam iniciativas como Boa Praticas.

Em seguida, aprofunda-se seu estudo na migracdo e no refgio, identificando Boas
Praticas em instrumentos normativos de migracdo e sua aplicabilidade na tematica, com
critérios a serem adotados. Tendo como base conceitos, principios e classificacdo das Boas
Préticas, sera possivel elucidar Boas Préaticas adotadas no Ceard e Rio Grande do Norte,
identificadas pelo Selo MigraCidades, em 2021.

2.1 Caracterizacdo de Boas Praticas

O sistema internacional, na atualidade, tem experimentado desafios e a urgente
necessidade de respostas para diversos dilemas, como foi o caso da COVID-19, o alto fluxo
de conflitos internacionais e migrantes no mundo. Buscar modelos/ac@es e iniciativas que ja
conduziram a resultados satisfatorios e que podem ser readaptadas em diferentes contextos, é
uma alternativa para essa questao.

Nesse sentido, surgem as Boas Préticas (BP), termo oriundo de areas do conhecimento
distintas, como Administracdo, Tecnologia da Informacdo e Engenharia de Software
(Campos, 2010, p.166). Segundo Caruso (2011, p.3), nos Estados Unidos, esta tarefa foi
inicialmente desempenhada por F. W. Taylor, um consultor de gestéo que procurava a "melhor
forma" de melhorar a eficiéncia da producdo em ambientes industriais (Kanigel, 2007; Taylor,
1911).

Na area da Administracdo, o termo € utilizado quando relacionado a uma via
cooperativa, “na qual seus empregados empreendem atividades de negocios em todos os
processos: lideranca, planejamento, clientes, fornecedores, relacbes comunitarias, producdo e
suprimento de produtos e servigos e avaliagdo comparativa” (AMC, 1994, p.7).

Além deste, para Camp (1989, p.10), “Boas Praticas levardo a um desempenho
superior da companhia”, assim como para Heibeler et al. (1998, p.9), que consideram que
“Boas Praticas” ¢ a melhor maneira de alcangar melhor desempenho nos negdcios”.

Outros autores consideram BP como “uma ferramenta para garantir a satisfagdo do

cliente” e que “o treinamento e participagdo dos funcionarios, a verificagdo das praticas
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utilizadas e a necessidade de comunicar praticas de trabalho com objetivos corporativos” sdo
critérios de BP em firmas (Golovin, 1996; Griffin Et Al., 1995 Apud Beaumont, 2005, p.
1293).

Os conceitos de “boas” ou “melhores” praticas sdo raros, tanto nas diversas
publicacbes de agéncias e organismos internacionais, quanto na literatura académica
(Beaumont, 2005; Pires De Campos, 2008). Ressalta-se que o termo “Boas Praticas” também
¢ encontrado na literatura como sindnimo de “melhores praticas”, por ser uma expressao
derivada do inglés “best practices” (Campos, 2010, p.167), ou ainda “good practices” € “best
outcomes”’, como afirma Dunda (2022, p.59).

As BP seriam, para a Organizacdo das Nagdes Unidas para Alimentos e Agricultura
(FAO), “praticas que provam que sdo eficazes e produzem bons resultados e podem ser
recomendadas como um modelo" (FAO, 2016, p. 1). Ou, ainda, “um processo ou metodologia
que € ético, justo e replicavel e tem demonstrado uma boa resposta, resultando no alcance de
seus objetivos, sendo assim recomendado como um modelo”, segundo o Good Practices For
Urban Refugees (2019, p.5).

O uso das BP nas Relag¢Ges Internacionais aponta para o inicio do século XXI. Pires
de Campos (2010, p. 15) iniciou um estudo sobre as BP da Organizacdo Pan-Americana da
Saude (OPAS) e ndo identificou definicBes operacionais disponiveis no ambito da OPAS ou
da ONU. Além disso, o autor identificou apenas iniciativas isoladas e sem o respaldo
conceitual adequado como uma iniciativa da OMS lancada em 1999, em parceria com a
Agéncia dos Estados Unidos para o Desenvolvimento Internacional (USAID), conhecida como
Implementing Best Practices (IBP).

Nesse caso em especifico, o significado de “best practices” remete a “um leque de
ferramentas baseadas em evidéncias, materiais e praticas, incluindo diretrizes, normas,
padrdes, experiéncias e habilidades, que provaram seu valor no campo da saude reprodutiva.”
(Implementing Best Practices, 2009, p.5).

Outra iniciativa isolada com uso do termo Boas Préticas foi pelo Escritério Regional
para Africa da OMS, em 2008, no Guia para a Documentagio e Partilha das “Melhores
Praticas” em Programas de Satde. No guia, o termo ¢ conceituado como “uma técnica ou
metodologia que, através da experiéncia e da investigacdo, possui uma confiabilidade
comprovada para conduzir a um determinado resultado” (OMS, 2008, p. 2).

Isso quer dizer que, por mais que o0 termo ndo tenha sido usado com um significado
padrdo, todos os conceitos convergem para um mesmo fim. Ou seja, as BP s&o um conjunto

de acbes, medidas, iniciativas, modelos, técnicas, metodologia, baseadas em evidéncias,
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praticas, consoante a necessidade, e possuem confiabilidade comprovada para um resultado
especifico.

Em funcdo da inexisténcia de conceito e parametros explicitos de BP de cooperacéao
internacional, a OPAS precisou elaborar um conceito para analisar as BP da gestdo dos
Termos de Cooperagdo no contexto da Cooperacdo Técnica, a qual foi definida como
“métodos destacados ou praticas inovadoras de cooperagdo internacional da OPAS/OMS que
contribuiram para o sucesso da Campanha e que sejam necessariamente reconhecidas como
tais pelo governo brasileiro” (OPAS, 2010. p.16).

E importante conceituar BP para que se possa chegar a um consenso sobre suas
caracteristicas e como sdo selecionadas e avaliadas. Em linhas gerais, sera utilizada nesta
pesquisa a ideia de Padilla e Portugal (2007, p.145), que apontam as BP como “um
determinado projeto, que demonstrou, em contextos semelhantes, ser bem-sucedido na
resposta a determinada necessidade™.

A necessidade de ter modelos de BP se da, entdo, pela vantagem de “poupar tempo e
recursos na aprendizagem pratica, quando se busca solu¢Ges Otimas ou melhores em um
determinado problema, ou situa¢do” (Padilla e Portugal, 2007, p.145). Na pratica, seria como
ter uma questéo a ser resolvida e poder consultar um banco de resolugdes, que em condigcdes
particulares foram positivas.

Além disso, elas sdo fundamentais porque “oferecem uma ligagcdo muito necessaria ao
inspirar os atores politicos com iniciativas que foram bem-sucedidas e projetos/modelos que
podem contribuir de forma inovadora e sustentavel na resolucao de problemas da sociedade.”
(Guchteneire e Terada, 2006, p.7).

De fato, as BP podem desempenhar um papel fundamental nas RelacGes
Internacionais, por meio da promoc¢éo da cooperacgdo internacional, por exemplo. Com base
em principios e normas que visam aprimorar a comunicacdo, a compreensao matua e a busca
por solucdes colaborativas desafios globais poderao ser resolvidos por meio de experiéncias
exitosas. Além do que essa abordagem permite que Estados e outros atores trabalhem juntos,
compartilhnem informacdes e perspectivas.

Em sintese, o uso de BP nas Relacdes Internacionais, apesar de recente, ainda devera
ser aprofundada. E necessério entender suas caracteristicas e seus principios, para, entdo,
conceituar e classificar/identificar, uma BP, de fato. Para proporcionar maior rigor
metodologico ao objeto de estudo da pesquisa, as BP, serdo apresentados, a seguir, alguns

parametros e critérios que contribuem para sua identificacao.
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Na identificacdo de BP, seguir-se-&, em primeiro, 0 modelo sugerido pela Organizacdo
das Na¢Oes Unidas para a Educaco, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO), que se baseia no carater
inovador, sustentavel e replicavel das iniciativas, e no seu impacto positivo nas pessoas e
comunidades envolvidas (Padilla e Portugal, 2007).

O modelo surgiu com o pressuposto de que casos cuidadosamente documentados,
podem servir de inspiracdo para a definicdo de politicas e seu planejamento. Ao permitir a
troca de informacgdes sobre as licdes aprendidas e as BP, estes projetos “podem desempenhar
um papel proeminente na construcao de uma ponte entre as solu¢ées empiricas, a investigacdo
e a politica” (UNESCO, 2001, 99, p. 30).

Nesse modelo de Boas Praticas da UNESCO, algumas caracteristicas se aplicam, em
geral, embora os critérios dependam, em certa medida, do tema em especifico. Séo elas: 1)
Carater inovador, 2) Faz a diferenca, 3) Efeito sustentavel, 4) Potencial de reproducéo
(Bendixsen e Guchteneire, 2003, p. 679).

O carater inovador, caracteristica basica de uma BP, segundo Bendixsen e Guchteneire
(2003, p. 679), é relacionado a adog&o de novas ideias, métodos, tecnologias ou estratégias
durante o processo. Assim, seria algo novo, original e possibilitaria mudancas significativas.

J& a caracteristica “faz a diferenca” ¢ sobre a importancia da pratica, desempenhar um
papel crucial para alcancar os resultados, por exemplo, na melhoria das atividades ou na
minimizacao de problemas.

O efeito sustentavel, por sua vez, refere-se aos impactos de longo prazo, que podem
ser em termos de beneficios continuos, eficiéncia aprimorada, reducdo de custos ou outras
melhorias mantidas ao longo do tempo. Desse modo, os resultados obtidos sdo duradouros e
tém a capacidade de sustentar um impacto positivo a longo prazo.

Por ultimo, tem-se o potencial de reproducdo, o qual significa a capacidade dessa
pratica ser adotada e implementada com sucesso em outros contextos, organiza¢es ou
situacdes semelhantes. E a medida da extensdo em que uma prética bem-sucedida pode ser
replicada e trazer beneficios semelhantes quando aplicada em diferentes cenarios.

Embora uma iniciativa candidata a ser Boa Pratica deva satisfazer um ou mais das
caracteristicas acima referidas, ndo precisa satisfazer a todas. Isso se da pelo fato de que, na
pratica, € muito complicado encontrar experiéncias que rellnam as quatro caracteristicas
simultaneamente (Padilla e Portugal, 2007, p.149).

Além de caracteristicas basicas, 0 modelo da UNESCO apresenta um material

descritivo das BP, a fim de elencar as informac6es especificas para, posteriormente, as praticas
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serem avaliadas (Padilla; Portugal, 2007, p.149). O modelo de descri¢do das atividades €

abordado pelos seguintes elementos:

1) Composicdo da pratica, 2) Enfoque; 3)Proposito/Objetivo; 4)Principal parceiro;
5)Outros  parceiros (comunidade, organizacdo ndo-governamental, etc.);
6)Stakeholder; 7)Custo; 8)Marco temporal (time-frame); 9)Area geografica; 10)
Informacdo administrativa sobre a organizacdo; 11) Contatos (organizacdo e
pessoas); 12)Sensibilidade cultural especifica; 13) Forcas; 14)Fraquezas; 15)Licoes
aprendidas; 15)Breve descricdo do funcionamento (Padilla e Portugal, 2007, p.17)

Uma série de aspectos sdo necessarios para detalnamento da acdo e, posteriormente,

classifica-la como Boa Pratica. De inicio, a expressdo “composicao da pratica”, que se refere

a descricdo e ao detalhamento de uma Boa Prética, ou seja, € 0 processo de descrever 0s
elementos e componentes que a compdem, a fim de compreender melhor sua estrutura e
implementacdo (UNDCP, s.d.). Ao detalhar a composi¢cdo de uma pratica, é possivel analisar
os diferentes aspectos que a tornam eficaz e bem-sucedida.

O termo "enfoque”, ao detalhar uma boa pratica, refere-se a abordagem ou perspectiva
adotada para implementar e executa-la de forma eficaz. O enfoque envolve a maneira como a
pratica é planejada, executada e monitorada, levando em consideracdo diversos fatores, como
objetivos, recursos disponiveis, contexto organizacional e requisitos especificos. Um enfoque
bem definido pode aumentar as chances de sucesso (UN WOMEN, s.d.).

O propdsito/objetivo, esta relacionado a que aquela agdo se propde. O que ele busca

atingir com sua implementag¢do. Com relag@o ao aspecto “principal parceiro”, esta relacionado

ao principal colaborador daquela determinada iniciativa. Refere-se a entidade, organizacéo ou
individuo com o qual se estabelece uma colaboracéo estratégica e de maior relevancia para a
implementacao e execucdo bem-sucedida da pratica em questdo. Diversas politicas publicas
sdo resultados de parcerias entre instituicdo publica e atores privados ou ONGs. Esse aspecto
avalia quem é o principal parceiro para que aguela iniciativa seja executada, ou seja, 0 parceiro
fundamental.

O aspecto seguinte, outros parceiros, se refere aos outros parceiros que participaram

da prética, ou seja, pode-se incluir a sociedade, empresas, organiza¢cdes ndo governamentais,
prefeitura e demais atores que tenham participado, de fato.

Os "stakeholders" sdo individuos, grupos ou organizacfes que tém interesse ou séo
afetados direta ou indiretamente pela pratica em questdo. Sdo partes interessadas que tém
algum tipo de envolvimento, influéncia ou interesse na implementacdo e nos resultados da
pratica (Un Resources On Gender, s.d.). Os stakeholders podem incluir, por exemplo,

membros da equipe envolvida na implementagéo da pratica, lideres organizacionais, clientes,
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usuarios finais, fornecedores, organizacdes parceiras, autoridades reguladoras ou qualquer
outra pessoa ou entidade que possa ser impactada ou influenciar o sucesso da prética.

No contexto de detalhamento de uma Boa Pratica, "custo" refere-se aos recursos
financeiros, materiais ou humanos necessarios para implementar e sustentar a prética. E
importante considerar e avaliar 0s custos associados a implementagdo e manutencdo da
pratica, a fim de garantir sua viabilidade (UNDCP, s.d.). Isso permite que sejam feitas
estimativas precisas, planejamento adequado e tomada de decis6es informadas em relacdo a
viabilidade e beneficios da prética, até para uma possivel replicacdo em outro cenario.

O termo "marco temporal" ou "time-frame", na especificacdo de uma Boa Prética,

refere-se ao periodo definido para a implementacdo e execucdo da pratica em questdo (Un
Resources On Gender, s.d.). E a delimitagcio temporal que estabelece um cronograma ou prazo
para inicio, desenvolvimento e conclusio da pratica. E fundamental ter o planejamento
temporal para a implementacdo de uma Boa Pratica, ajudando a estabelecer um plano para
alcancar os objetivos propostos em um periodo determinado.

Em seguida, a "area geografica" se refere a localizagdo geografica ou territorio em que

a prética sera implementada ou aplicada. E a delimitacio espacial que define onde a prética
sera executada e comunidades ou regides diretamente beneficiadas por ela.

Prosseguindo a analise, a “informacdo administrativa sobre a organizacdo" trata de

detalhes e informac6es relevantes sobre a estrutura administrativa da organizacdo que esta
implementando a pratica (UN WOMEN, s.d.). Essas informac6es fornecem um contexto da
organizacdo e seu ambiente interno, ajudando a compreender melhor como a pratica esta
sendo conduzida e administrada. 1sso representa um ponto importante quando se analisa a
pratica para ser replicada em outro local, pois é fundamental analisar a estrutura administrativa
e demais informagfes da organizacdo que implementou, para investigar a viabilidade de
replicacao.

Ja o aspecto “contatos (organizagdes e pessoas)”, diz respeito as informacgdes de

contato da organizacdo responsavel pela préatica e das pessoas fundamentais envolvidas na sua
implementacdo (UNDCP, s.d.). Esses contatos sdo fornecidos para permitir a comunicacgéo e
0 acesso a informacdes adicionais sobre a pratica, facilitando o compartilhamento de
conhecimentos e possiveis parcerias.

O proximo, "Sensibilidade cultural especifica”, refere-se a consideracdo e ao

reconhecimento das caracteristicas culturais, valores, normas e tradi¢cbes de um determinado
grupo ou comunidade durante a implementacdo da préatica (Un Resources On Gender, s.d.).

Essa sensibilidade cultural visa garantir que a préatica seja adequada e respeitosa em relagédo a
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diversidade cultural, evitando a imposicao de padrdes ou valores que possam ser inadequados
ou ofensivos.

Uma ressalva importante a ser destacada nesse aspecto cultural é a relacdo entre o
respeito a diversidade, o didlogo intercultural, participacdo e envolvimento da sociedade. A
sensibilidade cultural especifica na analise descritiva de uma BP busca garantir que a
implementacdo seja culturalmente apropriada, respeitosa e relevante para a comunidade em
que esta sendo aplicada.

Seguindo a analise, tem-se as “forgas”, que S80 0S aspectos positivos, recursos ou
elementos que contribuem para o sucesso e eficiéncia da pratica (UN WOMEN, s.d.). Essas
forcas representam os pontos fortes e as vantagens que a pratica possui, 0s quais podem
impulsionar seus resultados e impacto. Isso pode ajudar a fortalecer e replicar essas forgas em
outras iniciativas similares para melhorar e maximizar o impacto da pratica.

Ainda analisando o quadro dois, "fraquezas" é associado aos aspectos limitantes,
deficiéncias ou pontos fracos que podem impactar negativamente a eficacia ou o alcance dos
objetivos da préatica (Un Resources On Gender, s.d.). Identificar e compreender as fraquezas
é essencial para melhorar a pratica, superar desafios e maximizar seu potencial de sucesso.

“Licdes aprendidas” sdo os conhecimentos e percep¢des adquiridos durante a

implementacdo da pratica (UNDCP, s.d.). Sdo experiéncias, observacdes e reflexdes que
podem ser identificadas e compartilhadas para melhorar a pratica e orientar agdes futuras. E
fundamental detalhar esse aspecto, pois permite que a organizacdo ou a comunidade
desenvolva uma compreensao mais profunda dos fatores que contribuem para a execugéo de
uma pratica.

Por tltimo, “Breve descri¢do do funcionamento” significa fornecer uma explicacdo de

como a pratica opera e 0s principais componentes ou elementos estdo interligados. E uma
descricao resumida do processo ou das etapas envolvidas na implementacdo da pratica. Essa
descricdo serve como um ponto de partida para uma analise mais aprofundada e para a
compreensdo geral da pratica.

Dito isto, a classificacdo das praticas como BP se torna mais padronizada, com maior
descricdo e se tornam ferramentas de referéncia para conhecimento de historias de sucesso e
licBes aprendidas que podem ser replicadas.

Com objetivo de obter um entendimento mais claro do contexto em que a prética é
reconhecida como Boa Pratica e do potencial de sua utilizacdo em um contexto semelhante,

sera abordado mais um conjunto de critérios elencados pela propria Organizagdo das Nacoes
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Unidas (ONU), por meio da FAO, no documento Good Practices Template (2016), conforme

a quadro abaixo.

Quadro 6: Critérios de Boas Préticas do Good Practices Template

CRITERIOS

DESCRICAO

Eficacia e sucesso

provou sua relevancia estratégica como a forma mais eficaz de
atingir um objetivo especifico; foi adotado com sucesso e teve um
impacto positivo em individuos e/ou comunidades;

Ambiental, econdmica e
socialmente sustentavel

atende as necessidades atuais, em particular as essenciais dos mais
pobres do mundo, sem comprometer a capacidade de atender as
necessidades futuras;

Sensivel ao género

deve mostrar como os atores, homens e mulheres, envolvidos no
processo conseguiram melhorar seus meios de subsisténcia;

Tecnicamente viavel

a base de uma boa prética deve ser facil de aprender e implementar;

Inerentemente
participativa

sdo essenciais, pois ddo suporte a um senso comum de propriedade
das decisoes e acgoes;

Replicavel e adaptavel

deve ter potencial para replicacdo e, portanto, ser adaptavel a
objetivos semelhantes em situacgdes variadas;

Reducéo de riscos de
desastres/crises

contribui para reduzir risco de desastres/crises e para resiliéncia.

Fonte: FAO (2016, p.2)

Os critérios estabelecidos pela FAO permitem uma visdo mais ampla da pratica, até

pelo fato de incluirem mais caracteristicas de analise. O primeiro, “eficacia e sucesso”,

significa que demonstrou sua importancia estratégica como o meio mais efetivo de alcancar

um objetivo especifico, implementado com éxito e gerou impactos positivos em individuos

e/ou comunidades.

O segundo critério, "Ambiental, econdmica e socialmente sustentavel”, aborda os

desafios e os objetivos relacionados a sustentabilidade em suas dimensdes ambientais,

econbmicas e sociais. Essa abordagem holistica visa equilibrar a protecdo e a conservacao do

meio ambiente, o desenvolvimento econémico responsavel e a melhoria do bem-estar social.

Em seguida, uma Boa Pratica "sensivel ao género" é aquela que leva em consideragédo

as desigualdades e as especificidades de género. Ela reconhece experiéncias sociais e visa

abordar essas disparidades por meio de ac@es e politicas inclusivas.
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Ja com relac@o a iniciativa ser “tecnicamente vidvel”, diz respeito a ser factivel de ser

implementada, considerando os recursos técnicos disponiveis e a capacidade de aplicacdo
pratica. Ela é baseada em abordagens e solugdes que sdo viaveis tecnicamente, levando em
conta os conhecimentos, habilidades e tecnologias disponiveis.

A “inerentemente participativa”, ¢ aquela que envolve ativamente a participagao e o

envolvimento das partes interessadas durante o processo. Ela reconhece que as pessoas
afetadas ou envolvidas na pratica tém conhecimentos, experiéncias e perspectivas valiosas que
devem ser incorporadas e valorizadas.

Uma BP “replicavel e adaptavel" é aquela que pode ser facilmente reproduzida em

diferentes condi¢des e ajustada para atender as necessidades e caracteristicas especificas de
cada contexto, 0 que permite que seja implementada em diferentes locais, organizacdes ou
comunidades, mantendo sua eficiéncia e impacto positivo.

r

Por tultimo, uma BP com “reducdo de riscos de desastres/crises” ¢ aquela que busca

prevenir ou mitigar os efeitos adversos de desastres, ou eventos que possam causar danos
significativos.

Destarte, como se pode observar, os critérios das Boas Praticas propostas pela FAO
sdo descritivos. 1sso quer dizer que as praticas precisam ser analisadas com o maximo de
informacao possivel, para se investigar o contexto e deixar perceptivel suas particularidades.
Assim, ao fornecer o contexto e a visdo mais alargada das préticas, € possivel dizer o que
funciona em que contexto (Bendixsen e Guchteneire, 2003, p.679).

Ao fazer uma analise detalhada de uma Boa Prética, € possivel visualizar os critérios
com que ela foi executada, os aspectos da implementacéo, os resultados, o contexto em que
ocorreu e analisar as caracteristicas ao replica-las. Um exemplo disso, € a propria criacdo do
Plano Emergencial do governo potiguar, ja explicado no capitulo anterior.

Desse modo, o rigor das Boas Praticas se torna maior. Porém, na prética, € dificil
encontrar experiéncias que relinam todas as caracteristicas simultaneamente. Assim sendo, e
em uma perspectiva de avaliacdo, essa pesquisa segue Padilla e Portugal a medida que
consideram como Boas Praticas aquelas a¢cdes que em que pelo menos trés das caracteristicas
estivessem presentes (Padilla; Portugal, 2007, p.149), como serd mais explorado no quadro 7
da p. 66.

Tem-se, também, os aspectos extraidos do The Peer Review Programme for the
European Employment Strategy, da Comissdo Europeia, que afirma o que segue:

As Boas Préaticas devem ser relevantes para as prioridades politicas atuais e
emergentes; devem trazer respostas concretas aos problemas visados pelas politicas
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atuais e emergentes; sdo declaradas boas com base em resultados comprovados e
confidveis; - sdo avaliadas como boas se os usuarios em potencial julgarem que
poderiam adota-las, de modo que haja uma avaliacdo do potencial de transferéncia
por parte daqueles que desejam adota-las (Koumalatsou, 2011, p.127).

Nesse sentido, a Comissdo Europeia sugere que, idealmente, deveriam ser cumpridos
requisitos para serem considerados Boas Préaticas. Em primeiro, tem-se que as Boas Praticas
representam inovacdo, ao indicar uma solucdo de carater inovador para problemas existentes;

possuem eficacia, a medida que impactam no meio social e fazem a diferenca; possuem

eficiéncia quanto ao custo e beneficio; resultam em vantagens duradouras aos beneficiarios;

podem ser replicadas em outros contextos; e tratam de questdes necessarias.

Os critérios mencionados acima, no geral, convergem em um mesmo fim, apesar de
possuirem algumas diferencas nos nomes das caracteristicas, e buscam tornar a analise das
Boas Praticas mais similar possivel. Assim, uma iniciativa avaliada por um instrumento, ou
por outro, tem chance de ter o mesmo resultado.

Em conclusdo, apresentaram-se alguns requisitos das Boas Praticas para contribuir
com a andlise das iniciativas adotadas pelos governos do Ceara e do Rio Grande do Norte e
identificadas como Boas Préticas pelo Selo MigraCidades, em 2021, no tocante ao acesso a
saude. Desta maneira, faz-se necessario, apds breve discussdo acerca das Boas Praticas,

entender como se da sua utilizagdo com relagdo a migracao.

2.2 Boas Préticas para migrantes no Brasil

A protecdo as pessoas que buscam acolhimento em outros locais, sobretudo ao cruzar
fronteiras internacionais, implica, muitas vezes, na criacdo de politicas publicas e/ou leis,
praticas emergenciais, respostas e solu¢bes duradouras direcionadas a esta populacéo.

Atender as necessidades proprias dessa populacdo, contudo, é um desafio,
especialmente para as gestdes publicas brasileiras e organizac6es da sociedade civil atuantes
na tematica, tendo em vista a complexidade de enfrentar os desafios e destravar o potencial
positivo da migracdo ao nivel local (Migracidades, 2020, p.2).

Com o aumento do nimero de migrantes e pessoas refugiadas no Brasil, as
dificuldades, por exemplo, de acesso a saude, educacao, trabalho, foram se intensificando, na
maioria pela auséncia de uma intervencdo significativa do governo Federal e demais 6rgaos
de apoio (Lima, 2021. p.5).
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Entdo, uma alternativa para produzir solu¢es duradouras e garantir a protecdo de
migrantes e pessoas refugiadas € por meio do estudo de Boas Préticas, a medida em que se
analisa, sob diferentes enfoques, a eficiéncia de medidas implementadas para essa populacéo.

Eficiéncia, nesse sentido, quer dizer, segundo Robalo (1995), o modo de obtencéo de
resultados, ou ainda, segundo Arcos (2022, p.90), a eficiéncia traduz a melhor forma de
alcancar um resultado. Desse modo, investigar a eficiéncia das Boas Praticas contribuira para
melhorar a qualidade das préticas analisadas.

Assim, conforme Dunda (2022) e Caruso (2010), o objetivo final do estudo das Boas
Préticas seria alcancar resultados desejados a partir da observacdo e da implementacdo de
praticas eficientes, ou “encurtar a curva de aprendizado sobre o processo de integracdo de
migrantes, quando estes sdo acolhidos por outro Estado que lhes dardo seguranca, e a
possibilidade de reconstruir suas vidas” (Dunda, 2022, p.59). Desse modo, quanto mais
estudada forem as BP, menor sera a curva de aprendizado e melhores resultados poderéo ser
encontrados, além de aprimorar a governanga migratoria local. A Agéncia da ONU para as

Migragdes (OIM) conceitua Governanga Migratoria como um conjunto de

[e]struturas combinadas de normas, leis e regulamentos, politicas e tradi¢cdes, bem
como estruturas organizacionais (subnacionais, nacionais, regionais e
internacionais) e 0s processos relevantes que moldam e regulam as abordagens dos
Estados no que diz respeito a migracdo em todas as suas formas, abordando os
direitos, responsabilidades e promocdo da cooperacdo internacional. (OIM, 2019,
p.138).

Ressalta-se ainda que o conceito adotado pela OIM inclui ndo somente os Estados
Nacionais, mas também estados e municipios. E, apesar de estar centrada no nivel
governamental, entende-se que a governanca migratoria € formada por atores de diferentes
setores, como 0s atores governamentais, representados pelo governo federal, governos
estaduais e governos municipais;

Além destes, existe um conjunto de instituicdes que podem formar espacos de
discusséo, coordenacao e gestao das politicas publicas voltadas a migracdo, como a sociedade
civil, organizacdes sociais, organizacdes internacionais e setor privado.

Dessa forma, verificar BP na protecdo de migrantes pode ajudar a potencializar a
insercdo destes na sociedade e contribuir com a garantia de direitos basicos e a real
possibilidade de recomecar a vida de uma forma mais digna em outro local. Por isso, por meio
da analise e divulgacdo das BP, outros atores, como organizacdes sociais, governos,
organizacdes internacionais e setor privado poderdo ter acesso a essas praticas e melhorar a

governanga migratéria local.
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Isso posto, uma forma de apoiar governos e municipios no planejamento,
desenvolvimento, implementacdo e monitoramento de planos e politicas locais de
acolhimento e integracdo de migrantes, € por meio da analise de BP.

Para esse apoio a governos acontecer, de fato, existem alguns marcos de governanca
migratoria em nivel internacional que respaldam as iniciativas. E importante analisa-los e
identificar as Boas Préticas ja presentes nesses instrumentos.

Os marcos de governanca migratéria, o Pacto Global sobre Refugiados e o Pacto
Global para uma Migracdo Segura, Ordenada e Regular, estabelecem metas e objetivos para
uma migracdo segura, ordenada e digna para o beneficio de todos (OIM, 2022, p.16). Esses
documentos, alinhados com as agendas globais sobre migracéo, visam apoiar 0s governos,
tanto em nivel federal, como estadual e municipal.

O primeiro, o Pacto Global para uma Migracdo Segura, Ordenada e Regular, versa
sobre os migrantes, sendo uma base do Selo MigraCidades e representando um marco na
historia do dialogo global e da cooperacéo internacional em matéria de migracéo, baseando-
se na Agenda 2030 (plano global para que, em 2030, haja um mundo melhor para todos os
povos e nacgdes).

O Pacto Global para Migracao delineia, em cada objetivo, um compromisso, seguido
por uma série de acdes consideradas pertinentes como instrumentos politicos e melhores
praticas. 1sso indica que o proprio documento norteador do Pacto Mundial pela Migracéo ja
indica o uso das Boas Praticas e sugere aos demais paises 0 seu uso, como forma de possibilitar
maior éxito para atingir os objetivos propostos.

Essas Boas Praticas tém uma importancia fundamental na melhoria das politicas e
praticas relacionadas a migracdo, buscando garantir a protecdo dos direitos humanos dos
migrantes e promover sua integracdo e inclusao nas sociedades de acolhimento.

O outro instrumento norteador do Selo MigraCidades, o Pacto Global sobre
Refugiados, também cita 0 uso de Boas Préticas para contribuir com a cooperacao reforcada
e solidariedade para pessoas refugiadas em paises de acolhimento afetados (United Nations,
2018, p.9).

Com base nas Boas Préaticas do Pacto Global sobre Refugiados, os atores podem
desempenhar papel fundamental na implementacdo bem-sucedida do Pacto. Este documento
estabelece uma abordagem abrangente para enfrentar os desafios da migracdo e fornecer
protecdo adequada as pessoas refugiadas. No centro desse esforco estdo as Boas Praticas, que

desempenham um papel vital na promogéo de solugdes duradouras e eficazes.
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As Boas Préticas sdo essenciais para garantir a protecdo e a dignidade de migrantes.

Elas fornecem diretrizes e abordagens eficazes para a identificacdo, registro e
encaminhamento adequado a essas pessoas, levando em consideragcdo suas necessidades
especificas e vulnerabilidades, como género, idade, deficiéncia e diversidade (UNHCR, s.d.).
Como exemplo, tem-se acOes sinalizadas com semaforo verde, nos quadros de ambos 0s
estados.

Por fim, € essencial destacar a importancia de adotar essas Boas Préticas. Ao
implementé-las, é possivel promover a inclusdo social, econdmica e cultural dos migrantes,
minimizar a exploragdo e discriminagdo e fortalecer as relagdes entre as sociedades. Além
disso, contribuem para a construcdo de sociedades mais justas, em que todos os individuos
possam desfrutar de seus direitos humanos e contribuir para o desenvolvimento.

O processo de classificacdo de uma Boa Prética, no entanto, segue critérios. Com o
intuito de identificar se as iniciativas adotadas sdo realmente Boas Préticas, ha os critérios
estabelecidos pela FAO, os principios propostos pelo Good Practices For Urban Refugees
(2019) e por Dunda (2022, p.62), construidos com indicadores para contribuir com a analise,

conforme o quadro cinco.

Quadro 7: Principios de Boas Praticas e os indicadores para refugiados urbanos

Principios de Indicadores

Boas Praticas

Direitos humanos | Acesso a educacdo, saude, trabalho, beneficios sociais (inclusdo em

e equidade

programas sociais), assisténcia social etc.

Advocacy

Participacdo de instituicdes religiosas e setores legislativos na defesa de
direitos dos migrantes forcados e refugiados; participacao de instituicdes
publicas ou publico-privadas de apoio ao trabalho, como o Senac.

Participacao

Inclusdo da sociedade civil e de outros cidaddos em condicGes de
vulnerabilidade social semelhantes aos refugiados.

Coordenacao
organizada

Participacdo de profissionais da comunidade local em projetos
desenvolvidos com migrantes forcados e refugiados; Academia;
organizacbes  religiosas;  associacdo  de  refugiados,  redes
profissionalizantes locais, empresarios, organiza¢fes humanitarias etc.

Construcdo de
capacidades

Institutos profissionalizantes locais, cursos de profissionalizacdo
oferecidos por empresarios, empresas, cursos de portugués etc.

Sistema de
suporte integrado

Acdes desenvolvidas para migrantes forcados e refugiados em associagédo
com empresas e institutos locais.




66

Relevancia Programas locais participativos relacionados a profissionalizacéo,
educacao e salde.

Mitigacéo de Discussao da condicdo de migracdo e reflgio com Academia e sociedade

riscos civil, sensibilizacdo de empresas publicas/privadas para agdes de
profissionalizacéo, criacdo de redes de servicos e prote¢do aos migrantes
forgados e refugiados.

Abordagem Programas locais que gerem autossuficiéncia ao migrante forcado ou
sustentével refugiado.

Fonte: Dunda (2022, p.61) com base em Good Practices for Urban Refugees (2019)

Iniciando a explicacdo do quadro, tem-se, como primeiro principio, Direitos Humanos

e equidade, que esta relacionado a existéncia de acdes que reforcam direitos garantidos para
todos os migrantes, incluindo direitos a salude, educacéo e trabalho (Dunda, 2022, p.61). No
caso do RN e CE esse principio é justamente o objetivo final das ac¢Ges, a garantia do acesso
a salde atraves da vacinacdo da populacdo migrante (RN), criacdo de locais de abrigamento
(RN), o auxilio a emissdo do CPF para inscricdo em programas sociais (CE), dentre outras ja
citadas no subcapitulo 1.2 e 1.3.

O segundo principio, advocacy, presume a defesa de politicas que possam maximizar
a protecdo aos migrantes, podendo ser observada, na prética, via iniciativas de instituicdes
publicas, da sociedade civil e do Poder Publico, na defesa e na criacao de politicas de protecao
(Dunda, 2022, p.63). A exemplo disso, a inclusdo da populacdo migrante como publico alvo
dos programas RN+ Unido, RN+Protegido, é uma acdo de protecdo fruto de parcerias entre
instituicoes.

Com relacéo ao terceiro principio, a participacdo, ele indica a existéncia de programas
de participacédo abertos a residentes locais do espa¢o urbano, promovendo uma interacdo entre
a comunidade local e os migrantes. Nesse principio, enquadram-se politicas publicas, ou seja,
iniciativas que estimulem a valorizacdo da cultura dos migrantes por meio das experiéncias.
Esse principio foi observado nas a¢6es do Ceara e Rio Grande do Norte através, por exemplo,
dos espacos de acolhimento em Natal, o qual abrigava migrantes e potiguares, possibilitando
a troca de experiéncias e cultura entre eles.

Ja o quarto principio, coordenacdo organizada, é voltado para a necessidade de que

programas para a populacdo migrante devem ser elaborados por diversos setores do poder
legislativo, Estado, prefeitura, dentre outros 6rgdos. Como € o caso da Articulacdo no Ceara

para que o documento de referéncia aos migrantes fosse o0 CPF, e ndo mais 0 passaporte.
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O quinto principio, a construcdo de capacidades, € relacionado aos recursos

disponiveis na promogao de programas de atendimento, acolhimento, assisténcia e protecéo.
Como exemplo, destaca-se 0 ensino do portugués, assim como programas estatais e nédo
estatais para migrantes; iniciativas estas que visam mobilizar respostas para demandas e
necessidades, conforme indica 0 ACNUR (2021). Nao se observou em nenhuma das agdes
analisadas, o principio acima.

Dando prosseguimento com o sexto principio, o sistema de suporte integrado significa

aproveitar a estrutura local existente para estabelecer programas e agdes voltadas para 0s
migrantes. Como exemplo, pode-se elencar a inclusdo dos migrantes no atendimento publico,
via SUS, acesso a assisténcia social nos Centros de Referéncia e inclusdo no programa Bolsa
Familia, conforme agdo desenvolvida pelo Ceara.

Por sua vez, o setimo principio, a relevancia, contribui com a analise da importancia
de medidas de inclusdo, protecdo e acolhimento na vida dos migrantes. E pontua se estas
medidas sdo apropriadas para as necessidades e as demandas dessas pessoas, adaptando-se ao
contexto local e considerando as particularidades (Dunda, 2022, p.66). 1sso se percebe nas
acOes do Ceara e Rio Grande do Norte quando os objetivos sdo cumpridos e possibilitam o
acesso a populacdo migrante, mostrando assim a necessidade e demanda da populagéo.

A mitigacdo de riscos, oitavo principio, segundo a autora (Dunda, 2022, p.67), visa

prevenir situagdes como aquelas relacionadas a violéncia de género, intolerancia cultural e
religiosa e xenofobia. Enquadram-se, aqui, as mensagens de alerta para os municipios (RN),
ou a criacdo de uma comissao especial para monitoramento dos planos emergenciais (RN), e
demais orientacdes visando prevenir conflitos, esclarecer sobre as leis brasileiras, rodas de

dialogo etc.

Por ultimo, mas ndo menos importante, a abordagem sustentavel, isto €, a
autossuficiéncia de programas a longo prazo, implica em politicas que possibilitem, no caso
desta pesquisa, aos migrantes, a capacidade de autonomia para a execucdo de atividades do
cotidiano, como instrumento facilitador da autossuficiéncia. Em nenhuma das acdes do RN e
CE foi possivel observar essa caracteristica.

Isto posto, tanto a abordagem utilizada pela FAO, com os critérios de BP, como a de
Dunda (2022), com base em Good Practices Principles For Urban Refugees (2019), via
principios e indicadores, auxiliam a criar um modelo ideal de Boas Praticas e permite analisar
casos especificos, como as medidas adotadas no Ceara, para verificar a existéncia de Boas

Préticas. Outrossim, para os fins desta pesquisa, classificar BP auxilia na protecdo de
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migrantes, a medida em que aponta exemplos de a¢des que deram certos e podem ser
replicados em outras ocasifes, dependendo do contexto.

A integracdo bem-sucedida de migrantes em comunidades de acolhida é um desafio
complexo que requer a adogdo de Boas Préticas por parte de todos os atores envolvidos. A
importancia dessas Boas Praticas reside no fato de que elas podem ajudar a promover a coesao
social, reduzir tensdes e preconceitos e facilitar a construcéo de sociedades mais inclusivas e
diversas. Foi 0 caso do Rio Grande do Norte, que, conforme citado, foi parabenizado pelo
ACNUR “pelo progresso em prol da integragdo das pessoas refugiadas em seus territorios e
apoia a participacdo ativa e o engajamento de governos locais na tematica do refagio”
(ACNUR, 2022).

No contexto de crescente aumento do nimero de migrantes no Brasil, conforme dados
apresentados, as Boas Praticas se tornam cada vez mais relevantes para enfrentar os desafios
e aproveitar as oportunidades que a migracdo oferece. Nesse sentido, ter um banco de
iniciativas que deram certo, com critérios e principios definidos, contribui para que essa
iniciativa seja replicada em outros locais, desde que seja levado em consideracdo suas
particularidades, como cultura e populacéo.

Tendo em vista que, segundo Peres et al. (2022, p.3), o crescimento das migracdes
indica a necessidade de uma atencdo maior a questdo dos fluxos migratorios e
questionamentos de como agir para que essas pessoas possam ser incluidas na sociedade, o
capitulo seguinte visa explicar como a cooperacao entre atores contribui para a incluséo das
pessoas migrantes na sociedade, por meio da implementacéo de acbes caracterizadas como de

Boas Praticas.

3 A COOPERACAO ENTRE ATORES COMO INSTRUMENTO PARA CRIAR
BOAS PRATICAS COM BASE NO SELO MIGRACIDADES

As acdes implementadas no Ceara e no Rio Grande do Norte, em 2021, sdo resultado
da cooperagdo entre atores, nesse caso, por meio das instituicbes publicas, organizacbes
internacionais, prefeitura e governo, para, entdo, serem implementadas e atingirem os objetivos
propostos. A seguir, sera discutida a cooperacgao entre atores como instrumento para a criagcao

de Boas Praticas. Em outras palavras, de que forma a cooperagdo entre atores cria Boas Préaticas


https://docs.google.com/document/d/1MqyhwS462LLfNbpFYpwYGXwIKchbs6K17Bt1XSqcnFk/edit#heading=h.49x2ik5
https://docs.google.com/document/d/1MqyhwS462LLfNbpFYpwYGXwIKchbs6K17Bt1XSqcnFk/edit#heading=h.49x2ik5
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com base nos estados analisados, e como isso ocorre. Em seguida, sera abordada cada acao,
associada aos critérios de Boas Préticas e a forma como a acdo se caracteriza quanto a sua

implementacao.

3.1 A cooperagao entre atores para criar Boas Préaticas com base no Selo MigraCidades

A cooperagéo figura, ao lado do conflito, um dos temas centrais da disciplina das
relacbes internacionais. Analisando a etimologia da palavra, cooperacdo envolve o sufixo
“co”, com significado de “a¢do conjunta”, e o prefixo “operar”, derivado do verbo latino
“operare”, com o significado de operar, executar, ajudar mutuamente para chegar a um fim
(Ferreira, 2004). A cooperacdo consiste, portanto, em atuar em conjunto para assegurar uma
determinada finalidade (Leal, 2015, p.73).

E uma acdo que se fundamenta na interagio entre atores, com o propdsito de atingir
metas compartilhadas, utilizando abordagens mais ou menos concordantes. Segundo Keohane
(1984), apud Betts (2009, p.81), a cooperacao ocorre “when actors adjust their behavior to
the actual or anticipated preferences of others”.

Ramos (2006, p.1) afirma que o incremento da cooperagdo entre todo e qualquer
grupo, independentemente do objetivo, necessariamente impulsiona a adocdo de valores
humanos, o que leva uma coordenacdo mais efetiva das acOes, e, na maioria das vezes,
positiva. Isso indica a importancia da cooperagdo e como ela é um instrumento de realizacéo
da politica, resultando da juncao dos interesses (Carvalho, 2007).

Duas abordagens sdo destacadas para explicar a cooperacdo nas RelacGes
Internacionais: o neorrealismo e a interdependéncia complexa. Cada uma faz suposicdes
distintas sobre os atores, resultando em conclusbes diversas sobre as perspectivas de
cooperacao internacional e as condi¢cfes para que ela ocorra.

A primeira, conforme Lacerda (2006, p.60), inicia do pressuposto de que os Estados
possuem soberania, estdo em constante busca por poder e os confrontos séo solucionados por
meio de conflitos armado, caracterizando uma perspectiva pessimista da condi¢cdo humana,
isto €, “daily life is essentially a struggle for power, where each state strives not only to be the
most powerful actor in the system, but also to ensure that no other state achieves that lofty
position ” (Mearsheimer, 1994, p. 9).

Segundo essa teoria, devido a natureza negativa do ser humano, 0s agentes ndo tém
propensdo para colaborar porque sdo egoistas, centrados em si mesmos e racionais (entretanto,

ndo € uma escolha impossivel), exemplificando, “it is sometimes difficult to achieve, however,
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and always difficult to sustain. Concerns about cheating also hinder cooperation”
(Mearsheimer, 1994, p.12-13).

Consequentemente, a competicdo estimula a ado¢do de comportamentos racionais,
promovendo a sobrevivéncia dos agentes mais adaptados no contexto internacional
(SARFATI, 2005). Além disso, sustenta-se a perspectiva de que as instituicdes internacionais
funcionam como simples instrumentos dos Estados mais poderosos, independentemente de
sua existéncia efetiva, pois estes Estados apenas as acatam quando lhes é vantajoso, como
afirma Betts (2009, p.82): “because states are primarily concerned with relative gains,
international cooperation, which is generally oriented toward the pursuit of mutual gain, is
of little interest to states.”

J4 a segunda abordagem, da interdependéncia complexa, advinda da cooperagdo
internacional, defendida por Keohane e Nye (2001), tem como premissa basica a igualdade de
poder entre os atores, por meio da pluralizacdo, ou seja, atores transnacionais, como
multinacionais e organizagdes ndo governamentais (ONGs), governos, prefeituras, tém
aumentado suas participacdes e influéncias nas redes (Keohane e Nye, 2001).

Criada em meados da década de 70, por Keohane e Joseph S. Nye, a interdependéncia
complexa apresenta a ideia de que o poder internacional tem maltiplas dimensdes e ndo
exclusivamente a seguranca dos Estados, contrapondo-se até certo ponto e se tornando uma
alternativa para a escola realista, que havia prevalecido durante as décadas da Guerra Fria.

Sob essa perspectiva, a interdependéncia complexa procura compreender as condi¢des
em que as democracias desenvolvem redes de interdependéncia e de cooperacgdo e favorecem
a criacdo de instituicBes internacionais que diminuem os riscos de guerra (Cademartori e
Santos, 2016, p.73). Nesse sentido, 0s agentes de decisdo e outros grupos exercem influéncia
sobre as determinacdes estatais; as entidades internacionais participam da competicdo entre
Estados soberanos; e atores, como organiza¢es ndo estatais e empresas multinacionais, detém
a habilidade de constranger as estatais.

Conforme Nye Jr. (2009, p. 205-251), a interdependéncia se refere a “situagdes nas
quais 0s protagonistas ou 0s acontecimentos em diferentes partes de um sistema afetam-se
mutuamente”. Isto ¢, interdependéncia significa dependéncia mutua entre os atores. Portanto,
€ necessario 0 reconhecimento de que problemas comuns exigem acdes conjuntas em
participacdo ampliada de atores, produzindo seus efeitos e, consequentemente, gerando
influéncia.

Se, por um lado, ndo houve a criagdo de um governo centralizado que regule os Estados

e 0s obrigue a cooperar, por outro lado, surgiu um conjunto de normas, regras e procedimentos
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de tomada de deciséo que direcionam as agdes dos Estados, possibilitando expectativas de
uma convivéncia cooperativa, 0s regimes internacionais.

Desse modo, os regimes auxiliam na almejada manutengéo da ordem, por meio de uma
série de fatores que reduzem os resultados da anarquia no arranjo internacional, colaborando
na garantia descentralizada dos acordos. Eles também disponibilizam informacdes referentes
a conduta dos outros atores, especialmente acerca de sua disposi¢do para cooperar e diminuem
0S custos operacionais da cooperacdo ao reduzirem os incentivos para a violagdo das normas
do sistema.

Segundo Silva (2009, p.172), os regimes surgem da cooperagdo entre atores e se
apresentam como uma instituicdo internacional, com objetivo de garantir uma maior
efetividade das decisfes que sdo tomadas sobre assuntos de grande relevancia para todos 0s
membros envolvidos nesse processo. Ainda segundo o autor, a vantagem de um regime adviria
de seu carater institucional, pautado em decisdes que surgiram do acordo entre atores.

Na migragéo, por exemplo, existe 0 Regime Internacional dos Refugiados (RIR),
criado pela ONU e tendo como instituicdo central o ACNUR, 6rgédo que funciona como ponte
entre o sistema, os Estados e os refugiados (Pacifico e Silva, 2019, p.309). Por meio da
Convencéo Relativa ao Estatuto dos Refugiados, de 1951, este regime se confirmou no ambito
juridico internacional, definindo pessoas refugiadas e buscando protecéo a eles.

Dito isto, ressalta-se o papel das instituicbes no processo de cooperacdo por meio dos
regimes internacionais. Segundo Leal (2015, p.77), as instituicbes permeiam o sistema e
auxiliam e incentivam a cooperacgdo, de modo que o Estado ndo abre mao de seu bem mais
precioso, que € a soberania, essa que, muitas vezes, € utilizada para justificar tomadas de
decisdes unilaterais. No entanto, a cooperacdo somente sera efetivada se houver interesse do
Estado.

Segundo Keohane e Martin (1995, p. 45), as instituigdes “podem facilitar a
cooperacdo na medida em que ajudam os atores a resolverem seus conflitos e asseguram aos
Estados que os ganhos sdo divididos ao longo do tempo [...]”. Assim, elas proporcionam
maiores niveis de cooperacdo e mudam a logica de competicdo pelo poder para a busca por
ganhos em comum.

Analisando a questdo pratica de regimes e instituicdes internacionais,
especificamente na tematica de migracdo associada a salde, ressalta-se que o motivo do
surgimento dessa cooperacdo se da porgue, segundo Betts (2009), a problematica dos

migrantes é consequéncia das atuacdes erroneas dos proprios Estados e demais atores do
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sistema internacional. Ainda, segundo ele, a cooperacdo internacional é essencial para superar
as consequéncias mais sérias das migracoes (Betts, 2009, p.80).

Ademais, a cooperacdo em questdes de salde exige esfor¢os integrados, envolvendo
uma diversificada gama de atores estatais e ndo estatais. O envolvimento de agentes ndo
estatais na governanca de saide ndo é um fendémeno recente, estando previsto na propria
Constituicdo da OMS. A exemplo disso, no final do ano de 1948, 16 organizacdes nédo
governamentais passaram a manter relagdes oficiais coma OMS (World Health Organization,
1948).

Essa configuracdo cria o que Fidler (2010, p.3), conceitua como “governanga global
em saude”, sendo, por meio de instituicdes formais e informais, “rules, and processes by
states, intergovernmental organizations, and non state actors to deal with challenges to health
that require cross-border collective action to address effectively”. Isso significa que a satde
global exige esforgos coordenados no manejo das questdes nacionais, assumindo uma
responsabilidade coletiva pela saude.

Assim, da-se o nome de saude global ao ramo da diplomacia que se refere aos temas
de saide que transcendem fronteiras nacionais e governos e demandam intervencdes nas
forcas e nos fluxos globais que determinam a salde das pessoas (Kickbusch, 2006). A
pandemia da COVID-19 é um exemplo de tema que transcende as fronteiras e demanda uma
resposta global.

Em resumo, a interdependéncia entre atores € uma importante abordagem para explicar
a cooperacao, sendo associada, muitas vezes, a criacdo de regimes e instituicdes. Assim,
segundo essa abordagem, a cooperacdo considera os temas da agenda internacional que
precisam ser “tratados de maneira coordenada por criar uma intensa ligacao entre Estados,
arranjos motivados por relagdes de interesse estatal desenvolvidas em um sistema anarquico”
(Albuquerque, 2013, p.151).

Desse modo, a governanga migratdria, como um tema transnacional e em evidéncia
devido a necessidade de intervencdo, € um importante na agenda internacional, requerendo o
desenvolvimento de estratégias para integrar essa nova populacdo em situacdo de
vulnerabilidade que chega em nos territérios. Especialmente em 2021, periodo de pandemia
da COVID-19, foi necessario um esforco conjunto de cooperacao entre diversas instituicoes,
para demandar respostas ao periodo pandémico.

A cooperacdo entre atores se da de diversas maneiras, ndo apenas entre Estados e
instituices internacionais, como mencionado. H& também um tipo de coopera¢do em que 0S

atores fazem parte de um mesmo estado e a cooperagao ocorre por meio de politicas baseadas



73

na conjuncéo de esforcos, conhecimentos e recursos de diversos érgdos, de um mesmo nivel
de governo, também se caracterizando como uma relacdo intersetorial, a cooperagdo
intragovernamental (Licio et al, 2011).

Para fins desta pesquisa, o0 foco sera na relacdo de cooperacdo intragovernamental,
institucionalizada entre estado e municipios, com um carater mais verticalizado
(desconcentrar as atividades do nivel superior ao nivel local). Nesse sentido, o estado induz
fortemente a cooperacdo e envolve a redistribuicdo de recursos financeiros, materiais e
humanos (Segatto, 2015, p.84), como foi o caso das acbes do Ceara e Rio Grande do Norte.

De acordo com Wright (1997), a natureza das relacdes intragovernamental
compreende todas as combinagBes de interacGes possiveis na producdo de politicas
processadas entre o governo estadual e local, e, ainda, relagdes entre agéncias setoriais de
governo em diferentes niveis. De forma sintética, relagcdes intragovernamentais envolvem uma
rede de atores para alcancar determinado objetivo.

Esse tipo de cooperacao, por sua vez, ocorre quando ha compartilhamento de agdes ou
soma de esforgos ou interesses entre entes, mas, no mesmo nivel de governo, em torno de
elaboracdo, execucdo ou avaliacdo de uma politica publica, no sentido de desconcentrar as
atividades do nivel superior ao nivel local. Desse modo, Young & Leuprecht (2012) e Horak
(2012) apontam que varios governos locais ganharam mais autonomia legal e, portanto, tém
assumido um papel politico mais amplo, especialmente, nas politicas de migracéo.

Em nivel nacional, tem-se o exemplo das acGes e programas envolvendo o Sistema
Unico de Satde (SUS), porque sua operacionalizagio se baseia no envolvimento das demais
esferas de governo, com desdobramento nos Estados e a implementacdo pelos municipios
(Cruz et al., 2012). Embora exista dinamicidade e diversidade nos fluxos migratorios no
Brasil, e isso agrega complexidade ao planejamento nacional de salde, incluir e investir no
atendimento voltado as “necessidades dos migrantes protege a saude publica global, facilita a
integracdo social e contribui para a prosperidade econdmica” (OMS, 2008, p.15).

Em nivel estadual, tem-se as acOGes desenvolvidas pelo governo do Estado do Rio
Grande do Norte, implementadas por meio das Secretarias Municipais, em parceria com
equipes de Atencao Priméria a Saude, ou ainda as a¢6es do Ceard, articuladas pelo governo e
transmitidas para 0s municipios, via Prefeituras e demais Secretarias.

Segundo Maciel (2009, p.228), diversos projetos de cooperacdo poderiam ser
entendidos como mais um exemplo de cooperacdo em que novos atores passaram a auxiliar o
estado a governar. O objeto dessa pesquisa € um exemplo disso, o estado, por meio do

governo, elenca diversas agOes de articulagdo, implementagdo e monitoramento de agdes em
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prol do acesso a salde da populagdo migrante e, por conta disso, secretarias municipais e

demais atores cooperam para que as agdes, de fato, ocorram. Conforme Elazar (1991), devido

ao sistema federalista brasileiro, as relagdes intragovernamentais operacionalizam esse

sistema politico e, portanto, a prépria cooperacgdo neles (ELAZAR, 1991).

Os atores se comprometem a garantir o direito do migrante em seus territorios e, ao

mesmo tempo, compartilnam responsabilidades de garantir 0 acesso a salde a essa populacéo.

O quadro a seguir apresenta uma visdo mais estruturada do papel dos diversos atores que

cooperaram para que garantia do acesso a salde nos estados:

Quadro 8: Cooperagdo de atores no Ceard e Rio Grande do Norte (2021)

ESTADO ATORES ATUACAO
Coordenadoria de Envio de mensagens de alertas aos municipios do
Protecéo e Defesa Civil | Estado.
Articulacdo de agdes emergenciais de assisténcia e
Secretarias Municipais de | protecéo social; e a disponibilidade de locais de
Saude abrigamento com condic@es sanitarias adequadas
Equipes de Consultorio na | Abordagem e manejo da populacgéo, para os
RN Rua e Atencdo Primaria a | espacos de acolhimento disponibilizados pelas
Salde prefeituras; além da vacinacéo;
Intersetorialidade do Elaboracéo de estratégias para o enfrentamento da
estado (Assisténcia Social, | COVID-19;
Educacdo, Ministério e
Defensoria Publica)
Educadores em Saude das | AcOes de educacdo em saude, nos espacos
Unidades Regionais de | destinados ao acolhimento da populacéo
Saude migrantes, orientando quanto as medidas de
biosseguranca, prevencéo e autocuidado
Redes de Atencéo Atendimento/acompanhamento a populacdo que
Psicossocial se encontra nas unidades de acolhimentos
permanentes e/ou provisorios
Orientacdo as equipes da Atencdo Priméria de
Subcoordenadoria de Saulde, sobre 0 manejo e as medidas para reducao
RN Acbes em Salde dos impactos da propagacdo da COVID-19
SETHAS, SEMJIDH e | Realizacdo do diagnostico socioassistencial;
secretarias de Governo | Articular acbes emergenciais de assisténcia e
protecado social;
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Restaurante Popular

Producéo e distribuicdo de refei¢cdes prontas;

Comité Estadual
Intersetorial de Atencéo
aos Refugiados, Apatridas
e Migrantes(CERAM)

Interlocucdo entre a sociedade e as instituicoes,
fundamental para chamar atengdo para o
desenvolvimento de agdes;

CE

Secretarias Municipais de
Saude

Acesso a servigos de atencdo primaria em salde,
ambulatorial e hospitalar, de forma
desburocratizada.

Secretaria da Salde do
Estado do Ceara

Articulacdo para mudanca do documento de
referéncia das pessoas migrantes residentes no
estado passasse a ser 0 CPF, ao invés do passaporte;

Secretaria de Protegéo
Social

Auxilio para expedicdo do CPF através do
caminhao cidadéo;

Governo do Ceara

Construcdo do manual de perguntas e respostas
sobre a vacinagdo de COVID-19, com informac6es

sobre o cadastro, 0 agendamento da vacina e a
comprovacéo de documentos.

Fonte: Elaborado pela autora

Neste sentido, o papel dos mais diversos atores citados é fundamental em termos de
cooperacdo na governanca migratoria. S&o as acOes desenvolvidas pelos Governos,
Secretarias e demais atores que garantem a construgdo de arranjos institucionais adequados,
condicao para a consecucdo de politicas publicas bem-sucedidas (Fiani, 2012).

Isso mostra o interesse em executar acdes de acesso a saude com a populacdo migrante,
e que é necessario o esforco conjunto entre 0s setores para alcanca-lo. Além da necessidade
de cooperacdo para alcancar o objetivo comum, ressalta-se a importancia das instituicoes
enquanto atores importantes em mobilizacdo, articulacdo e implementacdo das acdes,
caracteristicas da cooperacao, segundo a abordagem da interdependéncia complexa.

Para facilitar a cooperacdo intragovernamental, muitos governos implementam
estruturas formais, como conselhos interministeriais, comités de coordenacdo ou grupos de
trabalho interdepartamentais. Essas estruturas fornecem um espaco de debate para que as
partes interessadas discutam questbes comuns, compartilhnem informacdes e desenvolvam
planos de acdo colaborativos. E o caso do Comité Estadual Intersetorial de Atencdo aos
Refugiados, Apatridas e Migrantes, 6rgao de pactuacdo e fiscalizacdo, para apoiar, planejar e
monitorar as politicas publicas destinadas as pessoas refugiadas, apatridas e migrantes no
Estado do Rio Grande do Norte (CERAM, 2021).
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Vale ressaltar que a sociedade civil dos estados nédo foi inserida no quadro acima por
ndo ter sido mencionada nas ac¢fes analisadas ao longo da pesquisa. Porém, em pesquisas
sobre a rede local, foi constatado que a sociedade esta articulando-se na tentativa de
construgdo de uma rede, visando fortalecer a cooperacéo estadual.

O mesmo ocorre com as estratégias implementadas por meio das recomendacdes das
organizacges internacionais que tratam da tematica da migracdo. Apesar do ACNUR ndo ter
sido citado no quadro 7, porque nas a¢des analisadas ndo se percebeu sua participacao ativa,
as acOes sdo criadas com base nas diretrizes criadas pela Agéncia. Assim, as proprias
recomendacdes dos estados analisados sdo decorrentes de alinhamento com as proposicoes
das instituicOes internacionais, tal qual as recomendacdes da OMS durante a pandemia da
COVID-19.

Segundo Belle et. al, (2019, p.3), no Brasil, a legislacdo se apresenta alinhada as
recomendacdes das agéncias internacionais, uma vez que, tanto em nivel constitucional quanto
nas legislacdes especificas, como a Lei 8.666/1990, que regulamenta o Sistema Unico de
Salde - SUS, e a Lei 13.445/2017, que regulamenta a migracéo no pais, garantem o direito a
salide aos migrantes no territdrio brasileiro, independentemente do status migratorio.

Assim, fica evidente que, de acordo com a teoria de cooperacdo e a analise das agcdes
do Cearé e Rio Grande do Norte, a cooperacdo intragovernamental foi fundamental para o
desenvolvimento das acgdes, permitindo que diferentes setores do governo trabalhem juntos
para enfrentar desafios complexos e atender as necessidades da sociedade de maneira mais
coordenada.

A questdo das migragdes contemporaneas e 0s seus desafios levam a repensar algumas
cenas cotidianas de vida e as relagdes sociais travadas pelas pessoas, assim como Seus
enfrentamentos, dificuldades e sucessos. Deve-se, também, examinar as politicas publicas
para educacdo, trabalho e assisténcia social e, ainda, a importancia da defesa dos direitos
humanos e dos direitos socialis.

Como se verifica, o tema das migracGes perpassa todas as areas e discussdes da vida
humana, sendo um assunto atual. Nesse sentido, esse formato de cooperacédo, associado as
caracteristicas de uma interdependéncia entre os atores, leva a entender a dindmica da
resolucdo de problemas globais com o apoio de diversas instituicdes setoriais no estado.

As iniciativas descritas apontam para mobilizacGes teoricas e préaticas perante 0S
desafios apresentados pelos diferentes contextos vividos por populaces de migrantes. Cabe

apontar, ainda, o papel da articulacéo entre as institui¢des, do interesse em garantir 0 acesso a
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salde, da descentralizacdo do poder do estado e das particularidades da implementacdo de
cada uma das aces, seja no Ceard ou Rio Grande do Norte.

O resultado das acBes se deve, em grande parte, a cooperacdo entre os atores. Foi
preciso a atuacdo de Secretarias Municipais, Secretarias de Estado, Prefeituras e equipes de
salde, para que as acBes fossem colocadas em préatica. Desse modo, os resultados obtidos
coletivamente sdo mais eficazes do que os que conseguiriam caso fosse realizado
individualmente.

Assim, tendo em vista a dindmica da cooperacdo entre atores, & necessario analisar as
acOes, fruto da cooperagcdo, com base nos critérios de BP ja mencionados, para assim
categoriza-las como, de fato, Boa Prética. O capitulo a seguir apresenta a correlacdo entre 0s
principios de Boas Praticas e o resultado da cooperagdo entre atores em cada acgdo
implementada no Ceara e Rio Grande do Norte.

3.2 Boas Praticas no Ceara e Rio Grande do Norte no acesso a saude

Tendo em vista as a¢Oes dos estados e o conceito de Boas Préticas citados, urge a
necessidade de analisa-las quanto aos conceitos de Boas Préticas. Para isso, unificaram-se 0s
critérios citados no subcapitulo 2.2, reunindo aqueles que tém o significado parecido em um
somente, como replicabilidade e reproducédo, eficacia e relevancia, vantagens duradouras e
sustentabilidade. O quadro abaixo apresenta as acdes e 0s principios aos quais foi possivel

observar mediante a implementacao delas.

Quadro 9: Ac¢bes dos estados e os principios de Boas Préticas

Q ) < v w - o
; > |2 | L |Sc| 4| 2 |S|e |8 |wsg
PRINCIPIOS | & | < (62 |[£§| < 5» z | 28| g Qe
J o et = (=) « | @ = O
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Sala virtual de dados v v v v
da COVID-19 (RN)
Produgdo de conteido| v
visual
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(RN)

Mensagens de alerta
para 0s municipios
(RN)

Envolvimento das
equipes de
Consultério na Rua
(RN)

Intersetorialidade no
ambito estadual na
pandemia (RN)

Apoio em acles de
educacdo em saude
(RN)

Acompanhamento
pelas Redes de
Atencdo Psicossocial
(RN)

Busca ativa dos grupos
prioritarios (RN)

Criacdo de
documentos
orientadores na
pandemia (RN)

Disponibilizar locais
de abrigamento (RN)

Manejo e medidas parz
reduzir impactos da
COVID-19 (RN)

Comissdo Especial de
monitoramento dos
planos Emergenciais
para grupos
vulneraveis (RN)

Garantia do
CADUnico e acesso
aos programas sociais
(RN)

Ac0es emergenciais de
assisténcia e protecdo
social (RN)

CPF como
documento de
referéncia das
pessoas migrantes

residentes (CE)
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Auxilio para v v v v v v v
expedi¢do do CPF

(CE)

Preenchimento no
cadastro estadual de v v v v v v
vacinacéo (CE)

Fonte: Elaborado pela autora

Ao analisar as acdes dos estados, conforme quadro acima, constatou-se que em
algumas acdes ndo foi possivel observar os principios e caracteristicas que se referem a uma
Boa Prética.

Por exemplo, no principio advocacy, o ponto-chave foi analisar se as a¢cdes analisadas
nesta pesquisa maximizam a protecdo dos migrantes. Em todas as agdes, conforme consta no
quadro 8, observou evidéncias da garantia via instituices publicas, por exemplo, da protecdo
a migrantes através do acesso a documentos, a vacina, a orientacbes de prevencdo e
autocuidado da COVID-10. As ac¢fes, em maior ou menor grau, visam proteger 0s migrantes
e possibilitar o acesso a salde, ainda que algumas ndo tenham sido implementadas, conforme
exposto no quadro de semaforo, pag. 48 e 51.

Sobre o principio da participacdo, considerou-se o fato das acdes serem abertas a
residentes locais do espacgo urbano, a fim de propiciar a interacdo da comunidade local com
migrantes, além de serem acdes que envolvem ativamente a participacdo e o envolvimento
das partes interessadas durante o processo (FAO 2016, p.2), como foi 0 caso da criacdo de
locais de abrigamento para a sociedade (RN).

Ressalta-se que poucas acOes possibilitaram a troca entre as pessoas migrantes e a
sociedade local, além de ndo incentivar a integracéo cultural de brasileiros e venezuelanos por
meio dessas experiéncias. 1sso se justifica porque as instituicdes publicas concentraram as
acOes somente nas instituicbes do estado, sem priorizar a interacdo, o contato, as trocas entre
a comunidade e a populacdo migrante, até pelo fato de ser um periodo de pandemia e nao
poder aglomerar por conta da necessidade de distanciamento fisico.

O foco do principio de Direitos Humanos foi reforcar a garantia do acesso aos direitos

béasicos, por exemplo, a salde, moradia, educacdo, acesso a servi¢cos. As acdes da sala virtual
de dados da COVID-19 (RN), producéo de conteudo visual (RN), apoio em a¢des de educacao
em salde (RN) e criacdo da Comissdo de monitoramento dos planos emergenciais nédo
possuem como objetivo imediato, a garantia de direitos humanos. Elas funcionam como

estratégia indiretas para promover o0 acesso a saude, diferente por exemplo, da agdo de
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vacinagdo, abrigamento, e emissdo de CPF para acesso a programas sociais, que tem como
atividade final o acesso a salde.

A coordenacdo organizada significa dizer que a acdo foi elaborada por mais de um

setor, sendo uma cooperagdo, por exemplo, entre poder legislativo, Estado, prefeitura,
sociedade, ONGs, dentre outros. Esse principio se relaciona com a cooperacao entre atores,
que sera explicada com mais detalhes no proximo tépico, e funciona como estratégia
fundamental para criacdo de Boas Préaticas. No caso das a¢des do Rio Grande do Norte, isso
se observa no préprio documento do plano emergencial, pois ele ja cita a parceria entre
diversas secretarias para desenvolvimento das agoes.

O principio de capacidades foi associado ao reconhecimento e promogdo, por
autoridades municipais e estaduais, das respostas a demandas e necessidades da populacéo
migrante em ambos os estados. Na pratica, isso aconteceu através da incluséo de indigenas
Warao como grupo prioritario na politica de vacinagdo (RN), no auxilio para obtencdo do CPF
(CE), garantia do CADUnico e acesso aos programas sociais (RN), pois s30 acdes em resposta
as demandas da populacdo migrante.

O principio de integracdo diz respeito as acGes que aproveitam a estrutura local e
institucional ja existente para estabelecer programas e acdes voltadas para a populacdo
migrante. Assim, as acdes assinaladas no quadro 8 cumpriram esse objetivo, a medida em que
buscam acrescentar o publico alvo dentro das agdes ja desenvolvidas, por exemplo, garantia
do CADUnico e acesso aos programas sociais (RN), preenchimento no cadastro estadual de
vacinacdo (CE), conforme apresenta o quadro 3.

O principio de relevancia aponta a necessidade de as agdes contribuirem com medidas
de incluséo, protecdo e acolhimento na vida dos migrantes. Ela requer medidas apropriadas
para as necessidades e as demandas dessas pessoas, adaptando-se ao contexto local e
considerando as particularidades. No caso do Ceara e do Rio Grande do Norte, somente uma
acdo ndo foi marcada como relevante, qual seja, a Producdo de contetdo visual (RN), pelo
fato de ndo ter sido uma acéo prioritaria para as necessidades e demandas do publico alvo.

O principio de mitigacdo de riscos se associa a prevencdo de situacdes como aquelas

relacionadas a violéncia de género, intolerancia cultural e religiosa, e xenofobia. Assim,
considerou-se apenas as a¢oes que contribuissem para a diminuicéo dos riscos a qual o pablico
alvo esta constantemente exposto. O que ndo € o caso, por exemplo, da acdo de criacdo de
documentos orientadores na pandemia (RN), pois ndo visa atingir diretamente o publico alvo
da pesquisa e tampouco propor medidas para orientacdo e diminui¢do dos riscos ao quais a

populacdo migrante esté vulneravel a sofrer.



81

Em seguida, tem-se o principio da sustentabilidade, ou seja, uma ac¢do deve produzir

beneficios duradouros para os participantes e para a comunidade em geral. Assim, assinalou-
se quase todas as agdes de ambos os estados, exceto a criagdo da Sala virtual de dados da
COVID-19 (RN) e a Producéo de contetdo visual (RN), por entender que essas acdes ndo
foram criadas com objetivo de produzir beneficio direto aos migrantes. Elas configuram acgdes
para o publico geral e, inclusive, ndo fazem referéncia a populacdo migrante.

Por altimo, a inovacdo e reproducdo, principios que representam agdes criadas como

solugdes novas, criativas para problemas comuns e tém o potencial de serem reproduzidas em
contextos semelhantes. Nesse caso se entendeu que todas as acgOes citadas representam a
pratica desse principio, pois foram solu¢fes novas no contexto do estado, criadas a partir da
discussdo com diversas instituicdes, analisando as particularidades de cada sociedade e podem
servir de modelo para gerar iniciativas e politicas em outros lugares.

E importante ressaltar um ponto do quadro de ac¢des dos estados e dos principios de
Boas Praticas, a acdo de criacdo de conteudo visual para divulgagdo nos meios de
comunicagéo. Implementada pelo RN, em 2021, essa agéo foi a que menos foi assinalada aos
principios analisados.

Isso se deve ao proprio objetivo da acdo e como ela foi implementada, por exemplo,
ela ndo € uma acdo que possibilita, diretamente, o0 acesso aos direitos humanos, ndo maximiza
a protecdo via instituicdes publicas, ndo € um programa/acao que promove a interacdo entre a
comunidade de acolhida e a populacdo migrante, ndo busca mobilizar respostas para demandas
desse publico, ndo contribui para a reducéo de riscos. E possivel observa-la, entretanto, como
uma acgéo de inovacgdo, implementada estrategicamente nas redes sociais, com linguagem clara
e direta e que pode ser reproduzida em outras situagdes e contextos.

Em resumo, apesar da realidade distinta dos estados, eles possuem acGes com
caracteristicas semelhantes, principalmente no que tange a implementacdo das acfes. O
quadro abaixo apresenta um resumo comparativo das acdes de ambos os estados, de acordo

com a implementacdo e o publico alvo.

Quadro 10: Semaforo de Implementacdo das acdes no RN e CE

Seméforo N.° da Acéo (RN) N.° da Acéo (CE)

O 2,3,5,8,10, 13, 14 2,3

O 4,9 .
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‘ 1,6,7,11, 12 1

Legenda

® - Sem evidéncias da implementacio
() - Implementado com evidéncias a populagdo migrante
() - Implementado sem evidéncias ao publico-alvo

Fonte: Elaborado pela autora

Ao observar o quadro acima, € possivel perceber que as aces do RN estdo distribuidas
nas trés categorias de implementacdo, conforme a legenda do quadro, e as a¢6es do CE, apenas
em duas. Ou seja, 0 Ceara ndo possui nenhuma acdo implementada sem especificar o publico
alvo. Em outras palavras, as trés acdes do Ceara, consideradas como Boa Prética pelo Selo
MigraCidades, especificam que a acdo é destinada a populacdo migrante.

Esse € um ponto importante a ser avaliado na descri¢do de uma Boa Pratica, conforme
indica 0 modelo descritivo da Unesco (Padilla e Portugal, 2007, p.149). Conforme
mencionado, uma Boa Préatica precisa mostrar, de forma evidente, os stakeholders e os
usuarios finais, ou seja, o publico alvo daquela acao.

Outro ponto de destaque € a quantidade de acdes que ndo se tem evidéncia da sua
implementacao, correspondente ao sinal vermelho no quadro. Essas a¢des foram consideradas
Boas Préticas por uma plataforma importante de analise da governanga migratdria no Brasil,
que, inclusive, tém referéncia de indicadores internacionais, conforme os instrumentos
norteadores da migracdo. Mas, na busca por informacgdes da implementacao, principalmente
quantitativa, ndo foi possivel conseguir os dados.

Reitera-se que o fato de ndo ter evidéncias da implementacdo néo significa que a agcdo
ndo foi executada no estado, e sim que a autora ndo conseguiu os dados. As tentativas de
acesso foram de diversas formas, mas, especialmente nas acdes assinaladas com o sinal
vermelho, ndo se obtiveram evidéncias.

Dito isto, observa-se que a implementacdo de Boas Préaticas requer principios e
caracteristicas préprias, elementos essenciais para que as acoes, de fato, sejam analisadas,
replicaveis e tenham bons resultados. Um instrumento importante para que essas a¢fes sejam
implementadas é a préatica da cooperacdo entre atores, conforme apresentado em diversas
acdes ao longo da pesquisa. E preciso que instituicdes, sejam elas publicas ou privadas, se

unam para conseguir atingir o objetivo comum.
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Para que uma agdo desenvolvida pela Secretaria de Salde do Estado chegue aos
municipios, ela precisa passar por outras instituicdes, como Secretarias Municipais, que
precisam estar alinhadas e dispostas a desenvolver aquela atividade. Desse modo, fica
evidente a importancia da cooperacao para que as a¢oes analisadas, de fato, fossem colocadas
em prética.

A cooperacdo, nesse caso, foi um instrumento para que fossem criadas agdes
inovadoras, sustentaveis, com base nas particularidades dos estados, e assim, garantisse a
inclusdo da populacdo migrante no acesso a salde, a depender da sua implementacdo. Nesse
sentido, favorece a criacdo de Boas Praticas como resultados de agdes fruto da cooperacdo

entre atores, que foram implementadas e tiveram éxito, podendo servir de exemplo.
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CONSIDERACOES FINAIS

O Selo MigraCidades ¢ uma ferramenta que capacita atores locais, impulsiona o
didlogo migratério, certifica o engajamento dos governos em aprimorar a governanga
migratdria e dar visibilidade as boas préticas identificadas nos estados e municipios brasileiros
(UFRGS, 2021). Assim, caracteriza-se como um instrumento importante na governanga
migratdria, dado que além de auxiliar os governos locais em questdes relacionadas as politicas
migratdrias e as sociedades locais, também os ajuda a identificarem &reas em que podem
melhorar ou aprimorar suas politicas migratorias.

Por meio de pesquisa detalhada na dimensdo da salde, uma das dez essenciais no
processo de andlise das iniciativas dos governos locais, os estados do Ceara e Rio Grande do
Norte tiveram acOes, desenvolvidas nos seus territorios, premiadas como Boas Praticas. Ao
longo da pesquisa foi observado que essas acOes sao resultados de esfor¢os conjuntos entre
atores, sendo na maioria das vezes, instituicoes estatais.

Desse modo, a cooperacgdo intragovernamental figura como instrumento importante
para que acoes, em resposta ao constante fluxo migratorio e suas consequéncias, sejam criadas
e implementadas nas sociedades de acolhida. Em alguns casos, as agdes sdo elaboradas com
principios voltados a inovacdo, sustentabilidade, construcdo de capacidades e garantia dos
direitos humanos, de forma a cumprir com seus objetivos, possuindo potencial de reproducdo,
desde que analisadas as particularidades de cada contexto. A exemplo disso, ha uma série de
acOes desenvolvidas pelos estados analisados nesta pesquisa.

A pesquisa, contudo, aponta algumas ressalvas quanto a efetividade e a implementacao
dessas acOes. A primeiro esta relacionada a falta de informacdes/evidéncias de que algumas
acOes foram implementadas para o publico alvo da populacdo migrante, deixando duvidas
quanto a efetividade da Boa Prética. Isso se deve, em grande medida, a dificuldade de obtencéo
das informac6es de monitoramento das agdes.

Estudar politicas pablicas requer a analise de evidéncias, tanto de forma quantitativa
como qualitativa e, ao solicitar os dados de acesso a hospitais, unidades de salde, vacinagéo,
programas sociais e demais acdes desenvolvidas, na maioria das vezes, ndo se obteve resposta
das instituices envolvidas. Tentativas sucessivas via e-mail, WhatsApp, redes sociais, Portal
da Transparéncia, Lei de Acesso a Informacdo foram feitas para viabilizar a pesquisa e, a
medida do possivel, o resultado consta nessa dissertacao.

O segundo ponto aponta para a importancia do alinhamento de interesses e objetivos

das instituicdes setoriais. E essencial que secretarias municipais e demais instituicdes estejam
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alinhadas ao objetivo do estado, pois isso potencializa os efeitos da cooperagcdo, como um
caminho de dependéncia mutua, e aproxima o sucesso das iniciativas promovidas pelo
governo estadual, em parceria com os municipios, dependendo da sua implementacéo.

Ressalta-se também que as todas as agdes analisadas, em ambos estados, sdo
decorrentes da articulagcdo entre atores, em anuéncia com as diretrizes sugeridas por
organizagOes internacionais e regimes da area, e a interlocugdo entre setores distintos da esfera
governamental. Assim, a cooperacdo entre atores funciona como um instrumento para a
criacdo de Boas Praticas, conforme ocorreu na obtencdo do Selo MigraCidades, no Ceara e
Rio Grande do Norte.

Dessa maneira, apesar da cooperagdo ter sido exitosa em criar acfes que,
posteriormente, foram consideradas Boas Préticas, importa destacar as consequéncias das
Boas Praticas de acesso a saude, nos dois estados, implementadas em 2021, para a governanga
migratoria.

Por um lado, as iniciativas demonstram interesse dos atores na tematica da migracao,
com exemplos praticos de a¢des de inclusdo que visam a garantia dos direitos humanos e, com
iSs0, 0 tornam agentes na construcdo de politicas puablicas que podem servir de exemplo para
outros casos. E como se o Ceara e Rio Grande do Norte se colocassem como agentes diante
de um cenario com outros atores e, assim, contribuem com o debate acerca das respostas para
o fluxo migratorio e suas consequéncias.

Ha ainda o fator de reproducdo das acdes. E possivel que essas agbes sejam
implementadas em outros estados e isso aumente o potencial de resposta para situacdes
semelhantes a essa. Boas Praticas servem como um banco de acdes que podem ser aplicadas
em outras localidades, tendo em vista as especificidades de cada territorio.

Por outro lado, ainda se tem muito a aprender para de fato criar Boas Préticas. Foi
comum observar acdes criadas e implementadas para populacdo migrante, mas sem fazer
referéncia ao grupo como publico alvo. E o caso da producdo de documentos orientadores
sobre medidas de prevencdo de enfrentamento a COVID-19, com énfase especial atencdo a
populacdo migrante, sendo que no documento ndo ha nenhuma mencao a esse publico.

Além disso, apesar das acOGes terem objetivo de garantir o acesso a saude pela
populacdo migrante, é necessario observar a realidade dessa populacdo para propor a¢oes. No
caso do Ceara, como esperar que a populacdo migrante, comumente em situacdo de
vulnerabilidade, tenha capacidade material e técnica para o cadastro em um aplicativo de
celular, que somente com ele, € possivel a vacinagdo? Algumas situa¢fes podem e devem ser

evitadas para ao invés de incluir, a acdo implementada afaste ainda mais a populagdo migrante.
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Em sintese, a cooperacao intragovernamental favoreceu a criacdo de Boas Praticas no
acesso a saude, com base no Selo MigraCidades, nos estados de Ceara e Rio Grande do Norte,
em 2021. Porém, ainda que essas acOes sejam reflexos das normas criadas por regimes
internacionais, é necessaria a revisdo de algumas acdes para que a populacdo migrante seja,
realmente, incluida no acesso a saude.
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Resposta ao recurso manifestagao 6642227

Valniza Araujo da Silva <valnizasilva@saude.ce.gov.br>

Qua, 20/12/2023 1622

Paralaleskarocha@live.com <laleskarocha@live.comGta <gta@cge.ce.govbrs
Prezada Sra. Laleska Rocha,

Em atencdo ao Recurso, manifestagdo n® 6642227, informamos o que se segue:

1. Foram incluidas pessoas migrantes e refugiadas nas agbes de enfrentamento a pandemia de
COVID-197 Ha nimeros e perfis?

Resposta: No ltocanle aos dados epidemiologicos, foram nolificadas pessoas de oulras
nacionalidades que apresentaram sintomas compativeis com os da covid-19. Com base nisso,
podemos verificar o perfil de pacientes migrantes que apresentaram a doen¢a no periodo
pandémico.

2. Foram criadas agbes especificas para o publico-migrantelrefugiado, como articulagio com
Secretarla da Salde do Estado do Ceara, para que o documenlo de referéncia das pessoas
migrantes/refugiadas residentes no estado passasse a ser o CPF, ao invés do passaporte?
Resposta: Informamos que em 2022, foi modificada a regra para entrada de dados no salde
digital, possibilitando os dados do Cartdo Nacional de Salde (CNS) provisorio. Esles eram
gerados na Unidade Basica de Salde. Esta maneira possibilitou a vacinacio destas pessoas.

3. Houve auxilio para expedicdo do CPF, documento necessario para cadastro da Vacina contra a
COvID-197

Resposta: Ressaltamos que houve auxilio para expedicdo do CPF através do caminhao cidadao,
para populacdo de rua e populacdo privada de liberdade. Uma iniciativa promovida pela
Secretaria de Protegdo Soclal.

4. Houve auxilio no preenchimento no cadastro estadual de vacinago “Salde Digital"?

Resposta: Esclarecemos que houve auxilio no preenchimento no cadastro do Sadde Digital, com
orientacdes para o preenchimento, assim como disponibilidade de canal de comunicagdo online
com profissionals para esclarecimentos.

Agradecemos sua participacdo na melhorla do servigo plblico, por meio do registro de sua
manifestagio.
Atenciosamente,

Comité Setorial de Acesso a Informagdo da Secrelaria da Salde do Estado do Ceara.
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CERAM SETHAS =ceram@sethas.m.gov.br=

Dorn, 14/01/2024 21:38

Paralaleska Rocha <laleskarocha@live.com>

Ola Laleska,

Em resposta ao requisitado, este Comité Estadual Intersetorial de Alengio aos Refugiados,
Apatridas e Migrantes do Rio Grande do Norte (CERAM/RN) presta as seguintes
infarmagtes:

1. Foi disponibilizada uma sala de situagdo virtual nas midias sociais, sendo coordenado
pela SESAP/CPS/SIEC, divulgando dados sobre a covid 19, com destague para as
popllacies mais vulneraveis, com uma certa periodicidade para atualizacio das
informagtes, visando orientar gestores, trabalhadores do Sistema Unico de Saldde - SUS e
a sociedade civil, a fim de subsidiar as agoes, diante do atual cenario de pandemia?

- Informacgao que podera ser prestada pela SESAP, no entanto, os dados acerca da COVID-
19 foram centralizados no site hitps://portalcovid 19 saude.rn.gov.brf

2. Houve parceria com a Coordenadoria de Protegio e Defesa Civil do Gabinete Civil da
Governadora do Estado (COPDEC/GAC), mensagens de alerta para os municipios, gue tém
populagio em situagio de vulnerabilidade social, particularmente, a populaggo em situacio
de rua, refugiados, apatridas e migrantes?

- Foi realizada reunio com a COFDEC, SETHAS e SESAP e nos aprovamos uma

Recomendagio para as Secretarias Municipais de Salde, acerca do cuidado e atengao &
salide de refugiados, apatridas e migrantes. A RECOMENDACAQ N° 01/2020, DE 23 DE
MARCO DE 2020 - CERAM/RN pode ser acessada no link:
hitp:fiwebdisk diariooficial.rn.gov.bridomali12020-03-24 pdf

3. Houve articulagdo com as Secretarias Municipais de Salde, para que as equipes de
Consultério na Rua realizassem abordagem & manejo dessa populagdo, para os espagos de
acolhimento disponibilizados pelas prefeituras? Caso ndo houvesse equipes de consultdrio
na rua, a referida agdo foi realizada pela equipe da Atencio Primaria a Saldde (APS) do
municipio? - Este Comité desconhece essa informagdo acerca da articulagdo com os
consultorios na rua, em razdo de ser um eguipamento especifico da salde para a
populacio em situagio de rua.

4. Houve dialoge e articulagio direta com a intersetorialidade no ambito estadual
(Assisténcia Social, Educacao, Ministério Plblico, Defensoria Publica, entre outros) quanto
a elaboracao de estratégias para o enfrentamento da COVID-197 Se sim, Que estratégias
foram elaboradas?

- A principal articulacao foi relacionada aos refugiados venezuelanos indigenas da etnia
Warao que foram acolhidos pelo Governo do Estado, a partir de julho de 2020, numa
parceria SETHAS com a Prefeitura de Natal, além do monitoramento do acolhimento
provisorio realizado em Mossord. Messe sentido, no houveram casos de infecgdo de
COVID-19 nessa populagio, tampouco casos fatais.
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5. Houve apoio s agies de educacdo em salde, tanto nos espagos publicos destinados ao
acolhimento da populagdo em situagdo de rua, refugiados, apatridas e migrantes, quanto
em outros lugares de concentragio destas populagbes, orientando quanto as medidas de
biosseguranga, prevengdo e autocuidado, contando com apoio dos Educadores em Sadde
das Unidades Reqgionais de Salde (URSAPs) e sociedade civil? De quem partiu o apoio?
Essa informagdo pode ser confirmada com a SESAP. No entanto, no CARE (administrado
pela SETHAS e SEMTAS MNatal, existia a distribuig8o de mascaras e alcool em gel, além da
entrega de material do ACNUR na lingua warao e em espanhol sobre a doenga).

hitps:Neutiook Fee. comimail 0Uid A CMEA DA ATRDMDAAM SN S Y TEILWNmMgIMDACL TAWC gBEAMAADRGBCLnDZrkCdeskKmB % 28 aXa0ch3hF ..

DEMAr2024, 11:45 Email - Laleska Rocha - Qullook

6. Houve articulacio junto as Redes de AlengSo Psicossocial (RAPS) dos municipios o
atendimento/acompanhamento & populagdo em situagio de rua que se encontrava nas
unidades de acolhimentos permanentes efou provisorios durante o pericdo da Pandemia?
- Este Comité desconhece essa informagio acerca da articulagio com as RAPS, em razéo
de ser um equipamento especifico da salde para a populacdo em situago de rua.

7. Houve estimulo para, durante a campanha de vacinagdo contra a Influenza, ser realizada
a busca ativa dos grupos prioritarios junto a populagdo em situacdo de rua, refugiados,
apatridas e migrantes? Sim. A Recomendagio do CERAM foi encaminhada para os
municipios & todos os Hospitais Regionais.

8. Houve coordenagdo para elaborar e produzir documentos orientadores sobre medidas de
prevengio de enfrentamento a COVID-19, voltados as populagies em situagio de maior
vulnerabilidade social, tendo especial atengao a populagio em situagio de rua, refugiados,
apatridas & migrantes? Foram utilizados documentos encaminhados pelas Agéncias da
ONU para Refugiados (ACNUR) e para Migrantes (OIM), tendo sido divulgado de maneira
virtual ou fisicamente.

9. Houve articulagio, em parceria com demais drgaos do estado e municipios, sobre a
disponibilidade de locais de abrigamento com condigbes sanitarias adequadas (holéis,
albergues, ginasios de esportes, escolas etc.)? No caso dos refugiados venezuelanos
indigenas Warao, sim. Fol criado o Centro de Acolhida e Referéncia para Refugiados,
Apatridas e Migrantes (CARE/RN) em parceria com a Prefeitura de Matal, através da
Secretaria do Trabalho e Assisténcia Social (SEMTAS). No caso de Mossord, o abrigamento
foi feito com a ONG Lar da Crianga Pobre.
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10. Houve orientagéo as equipes da Atengéo Primaria de Salde, em parceria com a
Subcoordenadoria de Agdes em Salde — SUAS, com relagéo ao manejo e medidas para
redugdo dos impactos da propagacgdo da COVID-19, na populagdo em situagio de rua,
refugiados, apatridas e migrante? - Foram realizadas reunides virtuais entre a equipe da
SUAS, principalmente nas estratégias de vacinagdo. Além disso, na época dos Programas
RMN+Protegido e RN+Unido foram distribuidas mascaras, cestas basicas e alcool, além de
orientagtes contra a doenga, aos UsSUArios.

11. Foi Criada Comissdo Especial de Monitoramento dos Planos Emergenciais de
Atendimento aos Grupos Vulneraveis?
Nao possuimos essa informacgdo. A SESAP podera confirmar.

12. Houve articulagdo com a SETHAS e SEMJIDH para realizar diagndstico
socioassistencial, em contato com os CRAS/CREAS dos municipios, para garantir o CAD
Unico e o acesso aos programas sociais do Governo Federal e Estadual? - Sim, como a
SETHAS é o 6rgéo gestor da Politica Estadual de Atengéo aos Refugiados, Apatridas e
Migrantes (PEARAM), e a SEMJIDH & o drgéo gestor da politica de Direitos Humanos,
houve essa sensibilizagdo da Coordenadoria de Gestio do Sistema Unico de Assisténcia
Social (COGESUAS) para a insercéo de refugiados, apétridas e migrantes no CAD Unico,
Programa do Leite e isengfo no Programa Restaurante Popular.

13. Houve articulagio para agdes emergenciais de assisténcia e protegdo social junto &
SETHAS, SEMJIDH e demais secretarias de Governo, por meio dos Programas RN +
Unido, RN + Protegido e RN + Saudavel1, para garantir seguranga sanitaria e alimentar
dessa populagdio em vulnerabilidade social durante a pandemia? Sim, o cadastramento de
refugiados, apatridas e migrantes oriundos dos Programas RN+Unido e RN+Protegido
foram aproveitados no RN Chega Junto e na concessao de aluguel social e cestas basicas
para as familias até entdo cadastradas.

Atenciosamente,
Equipe CERAM/RN
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