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DAVID, J.B. Condicdes de vida e trabalho de imigrantes haitianos residentes no
municipio de Cascavel/Parana. 127 f. Dissertacdo (Mestrado em Saude Publica em Regido
de Fronteira) — Universidade Estadual do Oeste do Parana. Orientador: Maria Lucia Frizon
Rizzotto. Foz do Iguacu, 2021.

RESUMO

No Oeste do Parana, os haitianos comecaram a chegar em 2010, trazidos por empresarios
locais e pela abundancia de oferta de emprego, especialmente em frigorificos de abate de
suinos e aves. A onda migratdria de haitianos para o Brasil engendra novos desafios para as
politicas publicas destinadas a assegurar os direitos fundamentais no pais. Considerando
esses fatores, constitui como objetivo geral desta pesquisa: analisar os modos de vida e
trabalho de imigrantes haitianos residentes no municipio de Cascavel/Parana e sua relacéo
com o processo salde-doenca. A pesquisa se caracteriza como exploratdria e descritiva com
abordagem quantitativa. O conceito da determinacdo social foi usado como marco tedrico
conceitual da presente pesquisa. A coleta de dados foi realizada por meio de aplicacdo de
entrevista semiestruturada junto a imigrantes haitianos. Foram entrevistados 128
participantes entre os meses de dezembro de 2019 a janeiro de 2020 e julho de 2020 a
dezembro de 2020. Os resultados mostram uma populacdo majoritariamente masculina
75,0% (n=96), de jovens adultos 71,0% (n=91), falam duas linguas ou mais 87,5% (n=112),
de religido catélica 61,7% (n=79), com escolaridade de nivel médio ou acima 57,0% (n=73),
sendo que 57,8% (n=74), chegou ao Brasil entre os anos de 2015 e 2017 em busca de
trabalho. Dos entrevistados, a maioria, 82,0% (n=105) estavam empregados e ocupando
postos em frigorificos 72,4% (n=76) e na construcao civil 16,2% (n=17), mas 18,0% (n=23)
estava desempregada no momento da pesquisa de campo. Entre os com emprego 91,4%
(n=96) possuem vinculo formal e 8,6% (n=9) sdo autbnomos (pequenos negdcios). Embora
tenham enfrentado diferentes dificuldades desde a chegada ao Brasil, como o tipo de trabalho
que realizam, com rotinas extenuantes e repetitivas, jornadas prolongadas e
desconhecimento sobre direitos sociais e trabalhistas, 67,9% (n=87) do total de entrevistados
avaliam como boa a sua vida no Pais. Dos que estdo empregados, a renda é de um salario-
minimo para 92,4% (n=97), caracterizando uma vida de consumo bastante austera, tanto
pelos baixos salérios, como pela necessidade de remessa de valores para os familiares que
permanecem no Haiti, nesta condicdo estdo 25,8% (n=33) dos entrevistados que remetem
40,0% da renda mensal ao pais de origem. Em relacdo a vida ideoldgica e organizativa,
destaques para atividades de lazer em que 57,8% (n=74) veem televisdo, 28,9 % (n=37)
encontros entre amigos e 13,2% (17) ouvir musica. 2,3% (n=3) declararam ter acesso a
educacdo e 90,6% (n=116) mencionaram o0 acesso a salde publica. A auto-organizacao cria
redes de apoio e solidariedade para enfrentar as dificuldades no processo de imigracdo. Nao
foi relatado obstaculos para o acesso aos servigos publicos de sadde. Conclui-se que o
favorecimento da vinda de imigrantes haitianos para atuarem em frigorificos da regido, pode
indicar exploracdo do trabalho de grupos vulneraveis econdmica e socialmente. Politicas de
integracdo e o reconhecimento da formacéo escolar do pais de origem, podem contribuir
para melhorar a condic¢do de vida desta populagdo em nosso Pais.

Palavras-Chaves: Imigracdo; Saude do Trabalhador; Processo Saude-Doenca; CondicGes

Sociais.



DAVID, J.B. The living and working conditions of Haitian immigrants living in the
municipality of Cascavel / Parana. 127 f. Dissertation (Master in Public Health) — State
University of Western Parand. Supervisor: Maria Lucia Frizon Rizzotto. Foz do Iguacu,
2021.

ABSTRACT

In the West of Parana, haitians began to arrive in 2010, brought by local businessmen and
by the abundance of job offers, especially in slaughterhouses for pigs and poultry. The
migratory wave of Haitians to Brazil creates new challenges for public policies aimed at
ensuring fundamental rights in the country. Considering these factors, the general objective
of this research is to analyze the ways of life and work of Haitian immigrants living in the
municipality of Cascavel / Parand and their relationship with the health-disease process. the
research is characterized as exploratory and descriptive with a quantitative approach. The
concept of social determination was used as the conceptual theoretical framework of the
present research. Data collection was carried out through the application of semi-structured
interviews with Haitian immigrants. Data collection was carried out through the application
of semi-structured interviews with Haitian immigrants. 128 participants were interviewed
between December 2019 to January 2020 and July 2020 to December 2020. The results show
a predominantly male population 75,0% (n = 96), young adults 71,0% (n = 91), speak two
languages or more 87,5% (n = 112), of Catholic religion 61,7% (n = 79), with high school
education or above 57,0% (n = 73), with 57,8% (n = 74) arriving in Brazil between the years
2015 and 2017 in search of work. Of the interviewees, the majority, 82,0% (n = 105), were
employed and occupying positions in refrigerators 72,4% (n = 76) and in construction 16,2%
(n=17), but 18,0% (n = 23) were unemployed at the time of the field research. Among those
with jobs, 91,4% (n = 96) are formally employed and 8,6% (n = 9) are self-employed (small
businesses). Of those who are employed, the income is of a minimum wage for 92,4% (n =
97), characterizing a life of consumption quite austere, both for the low wages, as for the
necessity of remittance of values for the relatives that remain in Haiti, in this condition are
25,8% (n = 33) of the interviewees who send 40,0% of their monthly income to their country
of origin. Regarding ideological and organizational life, highlights for leisure activities,
57,8% (n = 74) opted for television, 28,9% (n = 37) for meetings between friends and another
13,2 % (17) for music. Other observations, 2,3% (n = 3) declared having access to education
and 90,6% (n = 116) mentioned access to public health. Self-organization creates support
and solidarity networks to face the difficulties of the immigration process. It is concluded
that favoring the arrival of Haitian immigrants to work in slaughterhouses in the region, may
indicate exploitation of the work of vulnerable groups economically and socially. Integration
policies and the recognition of school education in the country of origin can contribute to
improving the living conditions of this population in our country.

Key words: Immigration; Occupational Health; Health-Disease Process; Social conditions
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municipalité de Cascavel / Parana. 127 f. Thése (Maitrise en Santé Puplique en Region de
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RESUME

Dans I'ouest du Parana, les haitiens ont commencé a arriver en 2010, amenés par des hommes
d'affaires locaux et par I'abondance des offres d'emploi, notamment dans les abattoirs de
porcs et de volailles. La vague migratoire d'Haitiens vers le Brésil crée de nouveaux défis
pour les politiques publiques visant a garantir les droits fondamentaux dans le pays. Compte
tenu de ces facteurs, I'objectif général de cette recherche est d'analyser les modes de vie et
de travail des immigrants haitiens vivant dans la municipalité de Cascavel / Paran et leur
relation avec le processus santé-maladie. La recherche est caractérisée comme exploratoire
et descriptive avec une approche quantitative. Le concept de détermination sociale a été
utilisé comme cadre théorique conceptuel de la présente recherche. La collecte de données
a eté réalisée grace a l'application d'entretiens semi-structurés avec des immigrants haitiens
La collecte de données a éte réalisée grace a l'application d'entretiens semi-structures avec
des immigrants haitiens. 128 participants ont été intervieweés entre décembre 2019 a janvier
2020 et juillet 2020 a décembre 2020. Les résultats montrent une population majoritairement
masculine 75% (n = 96), jeunes adultes 71,0% (n = 91), parlent deux langues ou plus 87,5%
(n = 112), de religion catholique 61,7% (n = 79), avec un dipléme d'études secondaires ou
supérieur a 57,0% (n = 73), dont 57,8% (n = 74) sont arrivés au Brésil entre les années 2015
et 2017 a la recherche d'un emploi. Parmi les personnes interrogées, la majorité, 82,0% (n =
105), avaient un emploi et occupaient des postes dans les réfrigérateurs 72,4% (n = 76) et
dans la construction 16,2% (n = 17), mais 17,9% (n = 23) étaient au chdmage au moment de
la recherche sur le terrain. Parmi ceux qui ont un emploi, 91,4% (n = 96) ont un emploi
formel et 8,6% (n = 9) sont des travailleurs autonomes (petites entreprises). Bien qu'ils aient
été confrontés a des difficultés différentes depuis leur arrivée au Brésil, telles que le type de
travail qu'ils effectuent, avec des routines pénibles et répétitives, de longues heures et un
mangue de connaissances sur les droits sociaux et du travail, 67,9% (n = 87), du total des les
répondants la jugent aussi bonne que leur vie a la campagne. Parmi ceux qui ont un emploi,
le revenu est d'un salaire minimum de 92,4% (n = 97), caractérisant une vie de consommation
assez austere, tant pour les bas salaires que pour les nécessités de remise des valeurs pour
les proches qui restent en Haiti, dans cette condition sont 25,8% (n = 33) des intervieweés qui
envoient 40,0% de leur revenu mensuel dans leur pays d'origine. Concernant la vie
idéologique et organisationnelle, faits marquants pour les activités de loisirs, 57,8% (n = 74)
ont opté pour la télévision, 28,9% (n = 37) pour des rencontres entre amis et 13,2% (17) pour
la musique. Autres observations, 2,3% (n = 3) ont déclaré avoir accés a I'éducation et 90,6%
(n = 116) ont mentionné I'accés a la santé publique. L'auto-organisation crée des réseaux de
soutien et de solidarité pour faire face aux difficultés du processus d'immigration. 1l est
conclu que favoriser l'arrivé des d'immigrants haitiens pour travailler dans les abattoirs de la
région peut indiquer une exploitation du travail de groupes économiquement et socialement
vulnérables. Les politiques d'intégration et la reconnaissance de I'enseignement scolaire
recue dans leur pays d'origine peuvent contribuer a I'amélioration des conditions de vie de
cette population dans notre pays.

Mots clés : Immigration ; santé au Travail; Processus de Maladie-Santé; Conditions
Sociales.
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RESUMEN

Al occidente de Parana, los haitianos comenzaron a llegar en 2010, traidos por empresarios
locales y por la abundancia de ofertas laborales, especialmente en mataderos de cerdos y
aves. La ola migratoria de haitianos a Brasil genera nuevos desafios para las politicas
publicas orientadas a garantizar los derechos fundamentales en el pais. Considerando estos
factores, el objetivo general de esta investigacion es analizar las formas de vida y trabajo de
los inmigrantes haitianos residentes en el municipio de Cascavel / Parand y su relacion con
el proceso salud-enfermedad. La investigacion se caracteriza por ser exploratoria y
descriptiva con un enfoque cuantitativo. EI concepto de determinacion social se utiliz6 como
marco tedrico conceptual de la presente investigacion. La recoleccion de datos se realizd
mediante la aplicacion de entrevistas semiestructuradas con inmigrantes haitianos. 128
participantes fueron entrevistados entre diciembre de 2019 a enero de 2020 y de julio de
2020 a diciembre de 2020. Los resultados muestran una poblacion mayoritariamente
masculina 75,0% (n = 96), adultos jovenes 71,0% (n = 91), hablan dos idiomas o mas 87,5
% (n = 112), de religion catolica 61,7% (n = 79), con educacion secundaria o superior al
57,0% (n=73), con 57,8% (n = 74) llegando a Brasil entre los afios 2015 y 2017 en busqueda
de trabajo. De los entrevistados, la mayoria, 82,0% (n = 105), estaban empleados y ocupando
puestos en refrigeradores 72,4% (n = 76) y en construccion 16,2% (n = 17), pero 17,9% (n
= 23) estaban desempleados en el momento de la investigacion de campo. Entre los que
tienen empleo, el 91,4% (n = 96) estan empleados formalmente y el 8,6% (n = 9) son
auténomos (pequefias empresas). Aunque han enfrentado diferentes dificultades desde su
Ilegada a Brasil, como el tipo de trabajo que realizan, con rutinas extenuantes y repetitivas,
largas jornadas y desconocimiento de los derechos sociales y laborales, el 67,9% (n = 87),
del total de los encuestados calificaron como buena su vida en el campo. De los ocupados,
el ingreso es de un salario minimo del 92,4% (n = 97), caracterizando una vida de consumo
bastante austera, tanto por los bajos salarios, como por la necesidad de remesas de valores
para los familiares que permanecen en Haiti, en esta condicién se encuentran el 25,8% (n =
33) de los entrevistados que envian el 40,0% de sus ingresos mensuales a su pais de origen.
En cuanto a la vida ideoldgica y organizativa, destacan las actividades de ocio, el 57,8% (n
= 74) se decanta por la television, el 28,9% (n = 37) por los encuentros entre amigos y otro
13,2% (17) por la masica. Otras observaciones, 2,3% (n = 3) declar6 tener acceso a la
educacion y 90.6% (n = 116) menciono acceso a la salud pablica. La autoorganizacion crea
redes de apoyo Yy solidaridad para afrontar las dificultades del proceso migratorio. Se
concluye que favorecer la llegada de inmigrantes haitianos para trabajar en mataderos de la
region, puede indicar explotacion del trabajo de grupos econOmica y socialmente
vulnerables. Las politicas de integracion y el reconocimiento de la educacion escolar en el
pais de origen pueden contribuir a mejorar las condiciones de vida de esta poblacion en
nuestro pais.

Palabras clave: Inmigracién; Salud laboral; Proceso Salud-Enfermedad; condiciones
Sociales.
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1. INTRODUCAO

As migracles internacionais tém sido ampliadas em virtude de desastres naturais,
conflitos internos e instabilidade politica, que obrigam muitas pessoas a deixarem seus paises
de origem em busca de protecgéo, trabalho e melhores condigdes de vida. No Brasil, durante o
periodo de 2010 a 2017, 449.174 imigrantes internacionais foram registrados pelos érgdos
responsaveis, sendo os principais paises: Haiti, Bolivia, Coldmbia, Argentina, Cuba e China
(CAVALCANTI et al., 2018).

Segundo dados do Observatério das Migragdes Internacionais (OBMigra), 106,1 mil
haitianos entraram no Brasil de 2011 a 2018, e embora se observou uma redugdo no nimero de
registros de imigrantes haitianos nos ultimos anos, de janeiro a agosto de 2019 foram 10.682
solicitacdo de registro e no mesmo periodo de 2020, mais 4.339 (EBERHARDT et al., 2018;
CAVALCANTI et al., 2018) ou seja, estima-se que cerca 120 mil haitianos vivem atualmente
no Brasil (CAVALCANTI et al., 2020).

A onda migratdria de haitianos para o Brasil engendra novos desafios para as politicas
publicas destinadas a assegurar os direitos fundamentais no Pais, como a lei trabalhista (Lei N°
13.467, de julho de 2017), que tem como principal objetivo a regulamentagédo das relagdes
individuais e coletivas do trabalho. Os principais assuntos abordados por essa lei sdo: Registro
do trabalhador (carteira do trabalho), jornada de trabalho, periodo de descanso, férias, contrato
individual de trabalho, entre outros (BRASIL, 2017).

Dentre os imigrantes de varios paises que acessam o mercado formal de trabalho do
Brasil, os haitianos seguem como maioria, s6 em 2017 foram admitidos 22.221 trabalhadores,
predominantemente homens na faixa etaria de 20 a 30 anos e com formagao escolar até o ensino
médio (CAVALCANTI et al., 2016; CAVALCANTI et al., 2018).

Nos anos de 2019 e 2020, mesmo com uma reduc¢do nas imigracoes para o Brasil, dados
do Observatério de Migracdes Internacionais (OBMIGRA, 2020) mostram que a
movimentacdo de imigrantes haitianos no mercado de trabalho formal teve um saldo positivo
entre demissdes e contratagOes de 2.852 e 2.729, respectivamente.

O municipio de Cascavel, pelas caracteristicas de sua economia local, com base no
agronegocio, com empresas frigorificas de abate de aves e suinos, que atuam em escala global
e empregam extensa mao de obra com baixa qualificacdo, se constituiu em importante destino
para 0s imigrantes haitianos, sendo que a cidade do Parana apresenta 0 maior nimero deles. A
Pastoral dos Migrantes (2017) calcula que cerca de 6.000 haitianos vivem neste municipio, que

instituiu, por meio da Lei N° 6.728 de julho de 2017, o "Dia do Imigrante Haitiano", a ser

17



comemorado no dia 18 de maio de cada ano (CASCAVEL, 2017).

Inimeros estudos foram realizados, com diferentes recortes e perspectivas tedricas,
tendo como foco os imigrantes haitianos residentes em Cascavel, entre eles, Bortoloto (2016,
2018, 2019), Eberhardt et al. (2018), Cardin e Manica (2019), Nunes e Antonello (2020)
Manica e Cardin (2017), Manica (2018), Eberhardt e Miranda (2017), Cardin e Manica ( 2019)
Regis (2018).

Bortoloto (2019, p.15) afirma que “os imigrantes haitianos no Oeste do Parana sio forga
de trabalho substituta e disponiveis nos frigorificos com organizacdo produtiva baseada no
fordismo/taylorismo que demandam méo de obra abundante, trabalho simplificado e intensa
exploracdo da forga de trabalho”. Nunes e Antonello (2020, p.76) salientam que “o limite da
migracao haitiana é também o limite imposto pelo capital no trabalho. Ha que se ressaltar que
o0 imigrante haitiano, que possui apenas sua forca de trabalho quando migra, ja esta sujeito,
desde entdo, a precarizacgdo do trabalho”.

Cardin e Manica (2019) ao investigarem a inser¢cdo dos imigrantes haitianos em
Cascavel, identificaram que a cidade, por ndo possuir abrigos estatais para imigrantes, coube
em grande medida as institui¢Oes religiosas, especialmente a Pastoral do Migrante, acolherem
esta populagéo.

Estudando o cotidiano e o processo de territorializagdo de imigrantes haitianos em
Cascavel, por meio da historia de vida, Gaffuri (2016) observou diversas préaticas de resisténcia
entre 0s sujeitos da pesquisa (como a forma de preparo dos alimentos, critica ao ndo
reconhecimento de seus diplomas nas contratacGes, ndo se dispor a fazer amigos, mesmo com
outros haitianos, por compreender que alguns utilizaram préticas ilegais para imigrar), apesar
disso, a presenca de amigos e familiares haitianos proporciona uma apropriacdo mais veloz e
mais constante do territorio brasileiro. O referido autor também identificou uma tentativa de
reproducdo de certas praticas que tem como base “a territorialidade vivida no Haiti, onde, (...)
as mulheres ocupam uma posicao social abaixo dos homens, sendo submissas e repreendidas
por vezes com o uso da violéncia simbolica e fisica”. (GAFFURI, 2016, p.173). No entanto,
dado o novo territério vivido, os homens haitianos compreendem que tanto perante a lei
criminal, quanto perante as leis simbdlicas agredir a mulher é um crime e algo nédo tolerado
socialmente.

Eberhardt et al. (2018) ao estudar as condi¢des de trabalho de imigrantes haitianos na
cidade de Cascavel, encontraram longas jornadas de trabalho que podem chegar a 12 horas
diarias ou mais, ocorréncias de acidentes e surgimento de sintomas inespecificos em

decorréncia do trabalho.
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Eberhardt e Miranda (2017) em trabalho de revisao bibliogréafica relataram que, em geral
nos estudos sobre os imigrantes na América Latina, observa-se precariedade das condigdes de
vida, trabalho e satde dessa populacdo. No contexto da imigragéo haitiana, estudo realizado na
cidade de Lajeado do Estado de Rio Grande do Sul, Dielh (2017) relatou a estigmatizacdo e 0s
preconceitos que sofrem os imigrantes haitianos por parte da populacéo local.

Em muitos casos, 0s grupos de imigrantes se encontram em situacGes de maior
vulnerabilidade considerando o processo de imigracgéo e a dificil adaptacao e integracao no pais
receptor. Assim, 0s riscos a saude tendem a piorar nessa populacéo resultantes de fatores como
condigdes de trabalho, falta de integracao e racismo.

O processo saude-doenca tem configuracdo diferente nas classes sociais que compde as
sociedades. De acordo com Granda e Breilh (1989, p. 40):

Do ponto de vista da epidemiologia, 0 processo saude-doenca é a sintese do
conjunto de determinagdes que operam numa sociedade concreta, produzindo
nos diferentes grupos sociais o aparecimento de riscos ou potencialidades
caracteristicos, por sua vez manifestos na forma de perfis de doenca ou satde.

Com base nessas consideracOes e o fato de o autor ser imigrante haitiano, emergiu o
interesse em conhecer em maior profundidade a realidade de vida e trabalho dos haitianos que
residem no municipio de Cascavel-Parana, que teve como pergunta de pesquisa: qual a relacdo
entre as condicbes de trabalho de imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel/Parand e o processo de adoecimento?

A escolha deste municipio se deu por concentrar uma grande quantidade dessa
populacéo, atraida pela oferta de emprego nas industrias frigorificas e no setor da construcdo
civil.

Levantou-se como hipdteses: (1) O processo saude-doenca entre imigrantes haitianos é
influenciado pela situacdo de vulnerabilidade social que se encontram, caracterizado por um
modo de vida e de trabalho que coloca em risco a sua saude fisica e mental; (2) O
desconhecimento dos direitos sociais e trabalhistas agrava a situacdo de saude dos imigrantes
haitianos; (3) A auto-organizacdo é um aspecto protetor do processo salde-doenca entre 0s
imigrantes haitianos residentes no municipio de Cascavel/Parana.

O trabalho esta estruturado em sete partes: na primeira parte, realiza-se uma breve
introducdo ao tema com a pergunta de pesquisa, justificativa e hipoteses de trabalho; na segunda
apresenta-se 0 objetivo geral e os especificos. Na terceira parte, descreve-se 0 marco tedrico

conceitual que aborda o processo saude-doenca com enfoque na determinacéo social da saude.
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A quarta parte contempla a revisdo bibliogréfica que aborda os seguintes subitens: aspectos
historicos sobre o Haiti, tendéncias de morbidade e mortalidade na populacdo haitiana,
imigracdo e trabalho, vulnerabilidade social e imigracdo, imigracdo e fatores associados ao
processo salde-doenca, imigrantes no Brasil: direitos e deveres, imigracdo haitiana no Brasil,
imigracdo haitiana no Oeste do Parana. O percurso metodolégico da pesquisa esta descrito na
quinta parte. Os resultados da pesquisa sdo apresentados na sexta parte, seguido das

consideracdes finais que compbdem a sétima parte do trabalho.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
Analisar os modos de vida e trabalho de imigrantes haitianos residentes no municipio de

Cascavel/Parana e sua relagdo com o processo saude-doenga.

2.2 Objetivos especificos

a) Identificar aspectos sociodemogréficos da populacdo haitiana residentes no municipio de
Cascavel/Parana

b) Conhecer os modos de vida e de trabalho de imigrantes haitianos no municipio de
Cascavel/Parana

c) Identificar os fatores protetores e destrutivos do processo salide-doenga entre imigrantes

haitianos residentes no municipio estudado.
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3. MARCO TEORICO CONCEITUAL

A teoria da determinacéo social da saude proposta por Breilh (2006) sera utilizada como
marco teorico da presente pesquisa. Garbois, Sodré e Dalbello-Araujo, (2017, p.10) analisam a
emergéncia dessa teoria,

A determinacdo social da salde foi constituida nas trés ultimas décadas do
século XX, a partir do movimento da producéo cientifica da corrente médico-
social da América Latina e se empenhou em trazer uma nova leitura da satde
publica a partir de uma perspectiva critica a abordagem positivista da histéria
natural da doenca [...], assentou no ‘processo de trabalho’ uma notavel
importancia sobre a determinacéo do processo de adoecimento.

Sobre a determinago social da satde, Breilh (1994, p.79) enfatizou:

Para construir la unidad del mundo real y dentro de ella la unidad social-
biolégico, es necesario trabajar primero la relacion de lo general, lo particular
y lo singular como dimensiones distintas de esa realidad unitaria y, como se
vera también, como dimensiones donde se produce la determinacién de la
salud.

Para Breilh (2010), a determinacgdo social da saude se expressa através de diferentes
dominios e formas de movimento, onde os processos multidimensionais, contraditérios e
hierarquicos tém aspectos comuns, mas a0 mesmo tempo sdo diversos. No mesmo contexto,
segundo Eslava-castefieda (2017), a determinacdo social da saude pressupde a discussao sobre
as relagdes entre os individuos e a sociedade, colocando a historicidade, 0s processos € 0 modo
de acontecer os fendmenos como questao central. Para Breilh (2003, p.6), “[...] la salud humana
colectiva e individual forman parte de una misma realidad interrelacionada, en la que la
investigacion de la salud separa s6lo con fines analiticos los fendmenos de tres dominios de la

vida humana ”. Os trés dominios da vida humana segundo Breilh (2003, p.7) sdo:

El dominio general que corresponde a la sociedad en su conjunto; el dominio
particular que corresponde a los fendmenos de la vida de los grupos con sus
“modos de vida” tipicos, profundamente influidos por las circunstancias de
clase social, por las relaciones de género y étnicas; y finalmente, el dominio
singular que corresponde a los procesos y circunstancias personales vy
familiares que hacen parte de la vida cotidiana y en la que se encuentran
“estilos de vida” especificos.

Segundo Breilh (2006, p.203), “as formas de devir que determinam a salde
desenvolvem-se mediante um conjunto de processos que adquirem uma projecdo distinta

conforme os condicionamentos sociais de cada espago e tempo [...]”. Para este autor, os
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processos que se desenvolvem numa determinada sociedade e os modos de vida grupais
adquirem propriedades protetoras e destrutivas a saude.

A matriz de processos criticos proposta por Breilh (2010) permite ter uma compreenséao
mais ampla do perfil epidemioldgico dos diferentes grupos coletivos da sociedade humana
(quadrol), nesse sentido pode-se utilizar "o perfil epidemioldgico das classes sociais como
instrumento para ordenar e hierarquizar os processos de salde-doenca" (GRANDA; BREILH,

1989, p.42).

Quadro 1. Matriz de processos criticos (dominios e dimensdes)

DIMENSOES

GERAL

PARTICULAR

SINGULAR

Vida produtiva

Estrutura econémica:

Perfil social de acordo

Sistema econdmico, tipo
de producéo econbmica
na regido, politicas
especificas para o setor
produtivo em questdo

com a classe
social/grupo, etnia e

género
Atividade econdmica,

propriedade dos meios
de producéo, grau de
controle sobre processo
de trabalho, padréo de
renda

Perfil de acordo com
condicd@es de trabalho
Tipo de trabalho,
localizacéo, regulagéo
trabalhistas, padrdes de
exposi¢ao a riscos

Caracteristicas
individuais

Tipo de trabalho,
jornada, deslocamento,
doengas fisicas,
sofrimento psiquico,

Vida de consumo

Consumo e vida
cotidiana condicionada
pela insercéo na
producéo

reproducao social
Consumo simples: tipo

de moradia, vestuério,
padrdo de alimentacéo,
descanso, lazer
Consumo ampliado:

Educagdo, tipo
vinculacdo ao sistema de
seguridade, recreacdo,
programas assistenciais

Padrdo individual e
familiar de consumo
Dieta, hébitos, préaticas
desportivas, vestuario,

Vida Politica

Estrutura politica
Exercicio da democracia,

politicas publicas,
organizacGes

Formas de organizacio e

Capacidade de organizar

acesso a beneficios do

acoes em defesa da salde

Estado
Participagcdo em grupos e
org. sociais

Medidas preventivas,
adesdo a tratamento,
automedicacdo,
conhecimento e praticas

Vida ideoldgica

Estrutura cultural
Sistema educativo, de
salide
crencas, valores morais e

éticos

Capacidade de expressao

Concepcdes e valores

cultural

Participacdo em grupos
que permitam a
identidade e a inclusdo
social

pessoais e familiares
Autocuidado, dindmica

de poder, quem cuida,
significacGes frente as
enfermidades
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Vida relacéo c/
condicGes naturais

Ecoldgico
Meio ambiente,

caracteristicas
ecoldgicas,

Capacidade de desfrute

Itinerario ecolégico

do ambiente
Existéncia de espagos

para desfrute do

pessoal/familiar
Cuidado com ambiente

familiar, agua, lixo,

ambiente, usos dos
ecossistemas, relacdo do
grupo com a natureza

contaminagédo reciclagem

Fonte: Breilh (2010)

Essa abordagem permite analisar um conjunto de processos inter-relacionados para
determinar o processo saude-doenga numa perspectiva ampla. Consistem nos processos de
diferentes dimensdes com seus aspectos saudaveis e destrutivos (BREILH, 2010). “[...], ou seja,
em cada dimensdo é necessario saber quais sdo 0s processos que protegem a vida e a saude
Breilh (1994) amplia a

abordagem sobre o processo salde-doenca, ressaltando que deve ser abordado como um

versus 0s que a destroem e deterioram” (BREILH, 1994, p.89).

processo unitario que direciona a configuracdo dos modos de vida. O autor apresentou um

modelo tedrico dos processos que protegem a vida e a sadde e os que as destroem (figura 1).

Figura 1. Modelo dos processos contraditérios de determinagdo social da satde-doenca.

Processos contraditorios

Determinantes Protetores Drestrutivos

Processos globais

Estrutura politico-econdédmica >
da sociedade
Processos particulares

Grupos sociais, >

comunidades e familia |:

Gendtipo-fendtico
e corporeidade

Processos singulares

Vida insalubre
Doenca

Bem-estar
Sande

Promocao J

do agir

Protecao

Fonte: Arreaza (2012, p.1006)

Segundo Breilh (1994, p.89)

Las contradicciones entre lo saludable (disfrute de valores de uso) y lo
destructivo (padecimiento de procesos deteriorantes o contravalores)
corresponden a los dominios "general" (instancias estructurales como el
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trabajo y el consumo, instancias politicas como la capacidad organizativa de
cada grupo, e ideoldgicas como el grado de conciencia tanto de la sociedad
méas amplia como del grupo), luego las "mediaciones™ (gremiales, familiares
y de género) y, finalmente, el dominio "singular" (donde se inscriben los
procesos del fenotipo y genotipo con el conflicto entre las defensas
fisioldgicas y capacidades reactivas versus la fisiopatologia y
vulnerabilidades).

Assim, as analises dos resultados da pesquisa devem considerar a matriz de processos
criticos proposta por Breilh (2010), onde o dominio geral corresponde as instancias estruturais,
como o0 modo de producdo e reproducdo social em que se esta inserido; o dominio particular,
corresponde aos diferentes grupos sociais, suas caracteristicas proprias, por fim; o dominio

singular que tem relacdo direta sobre condicGes de satde dos individuos.
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4. REVISAO DA LITERATURA

4.1 Aspectos historicos sobre o Haiti

A Republica do Haiti situada na América Central, ocupa uma area estimada em 27.750
km?, compartilha fronteira com a RepUblica Dominicana com uma extens&o de 386 km? (Figura
2). Durante os periodos coloniais, o Haiti, conhecido entdo sob o nome de "Saint-Domingue”,
era a col6nia francesa mais prospera do Caribe, fornecia 70% da renda que a Francga obtinha de
suas posses no novo mundo. Em 1791, inspirados nas revolucGes americanas e francesas, 0s
escravos da ilha uniram-se em torno de um denominador comum, a "liberdade™. Essa revolucgéo
antiescravagista conseguiu se livrar dos seus opressores e foi criada a primeira republica negra
no mundo (THELUSMA, 2016).

Figura 2. Localizacéo da Republica do Haiti
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Fonte: Google Maps, 2019

Atualmente, a economia haitiana se concentra na agricultura, principalmente na
agricultura de subsisténcia de pequena escala que € muito vulneravel em razdo das condicoes
climaticas, também o pais é fortemente dependente de empréstimos e ajuda internacionais, por
isso as familias dependem muito das remessas da diaspora (LA BANQUE MONDIALE, 2020).

Segundo o Instituto Haitiano de Estatistica e Informatica (IHSI), a populacéo haitiana é
estimada em torno de 11 milhdes de habitantes, dos quais 51% vivem em areas urbanas (HAITI,
Institut Haitien de Statistique et d’Informatique, 2018). Os jovens com menos de 25 anos séo o

maior grupo demografico, representando 61% da populacao, e a expectativa de vida ao nascer
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é estimada em 64,2 anos, 0s gastos em saude sdo de 7.6% em relacdo ao PIB total
(ORGANIZAQAO MUNDIAL DE SAUDE, 2019) .

No regime politico atual, de acordo com a Constituicao de 29 de marco de 1987, alterada
em 14 de maio de 2011, o Haiti € uma Republica, indivisivel, soberana, independente, livre,
democrética e social. Esta Constituicdo também consagra o principio da separacdo dos trés
poderes (Legislativo, Executivo e Judiciario) constituindo o fundamento essencial da
organizacéo do Estado (HAITI, 2011).

Na separacdo dos poderes, 0 executivo é exercido pelo Presidente da Repuablica, que é
o chefe de Estado, e pelo governo chefiado pelo Primeiro Ministro. O poder legislativo é
exercido por duas cdmaras: a Camara dos Deputados e 0 Senado. A Cémara dos Deputados
ainda chamada camara baixa inclui noventa e nove (99) deputados, um membro por
circunscricdo. A Camara alta forma o Senado e é composta por trinta (30) senadores, trés (3)
senadores por departamento geografico. Finalmente, o Poder Judiciario é exercido pelo
Tribunal de Cassacdo, os Tribunais de Apelacdo, os Tribunais de Primeira Instancia, os
Tribunais de Paz e os tribunais especiais, entre outros. Ha também tribunais especializados,
como o Superior Tribunal de Contas e Contencioso Administrativo (CSCSA) e o Supremo
Tribunal de Justica (HAITI, 1987).

Quadro 2. Caracteristicas sociodemogréficas da Republica do Haiti

Populacdo total 11 411 527
Linguas Oficiais Francés/crioulo
Moeda Gourdes
Capital Porto-Principe
Independéncia 1° de janeiro de 1804
Regime de governo Democracia/presidencialismo
Renda nacional bruta per capita anual ($) 765,68
Esperanca de vida ao nascer 61/66
Quociente de mortalidade infantil (por mil 72
nascidos vivos)

Taxa anual de mortalidade 15-60 anos 276/211
(por 1000)
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Despesa total em salde per capita por 131
habitantes ($)

Despesa total em saude em% do PIB 7.6

Fonte: Organizado pelo autor através dos dados colhidos no sites da Organiza¢cdo Mundial da Saide
(OMS, 2019) e HAITI, Institut Haitien de Statistique et d’Informatique (IHSI) (2018)

Gréfico 1. Religido no Haiti

87 0%
10.7%
<1% 21% <% <1% <1% <1% -
Buddhists Christans Folic Hindus Jews Muslims Other Unaffiliated

Religions Religions

Fonte: Global religious Future (2020)

Desde a sua independéncia em 1804, o processo de implementacdo da democracia tem
sido sistematicamente abortado por golpes, regimes fracos, breves ou autoritarios incapazes de
institucionalizar a democracia. Em 1990, ocorreu a primeira eleicdo democrética, o pais adotou
repetidamente um arsenal legal para garantir o estado de direito (SEGUY, 2014).

A outra constante na vida politica haitiana dos Gltimos trinta anos é a permanéncia da
comunidade internacional, representada em forma de organizagdes ndo governamentais (ONG)
que atuam em diversos setores e forcas armadas chamadas missfes de paz enviadas pela
Organizacdo das NacGes Unidas (ONU). As institui¢fes internacionais participam no aumento
da desordem na vida politica haitiana, por um lado, suas intervengdes pontuais sugerem que
apenas a representacdo da nagédo encarnada pelo presidente conta, como se, uma vez que uma
legitimidade eleitoral representativa no nivel da presidéncia fosse alcangada, todo o resto
seguiria automaticamente resolvido, como o0s empréstimos acordados pelos fundos
internacionais para apoio or¢camentario. Por outro lado, a longa presenca de forcas estrangeiras
mostra que essas autoridades consideram que o pais estd longe de entrar em uma fase de
estabilidade politica e institucionalizagdo da democracia (LE NOUVELLISTE, 2019).
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No Haiti, o cenario politico é caracterizado pela incapacidade das partes politicas de
integrar demandas sociais e econémicas em seus programas, as disparidades sociais sdo as mais
marcantes, todos os setores exigem intervencfes de emergéncia: educacdo, saude, emprego,
inseguranca alimentar, moradia e meio ambiente. A falta de articulacdo dos partidos politicos
em relacdo as demandas sociais que aumentam nas diferentes cidades que sofrem com
vulnerabilidade social, na classe média, no campo e no meio académico tem por consequéncia
0 aumento da disparidade das inequidades na sociedade haitiana. Esse problema ndo é
especifico do caso haitiano, é encontrado, também, por exemplo, na maioria dos paises da
América Latina e na Africa negra (HURBON, 2014).

Além desses acontecimentos, a fragilidade aos desastres naturais como: ciclones,
terremotos (figura 2), e a instabilidade politica constante em parte alimentada pelas forcas
internacionais, dificultam o avan¢o econémico do pais até os dias atuais. Na Ultima década, o
ano de 2010 foi um dos mais terriveis da histéria do Haiti, considerando os diferentes
acontecimentos. Primeiramente, o terremoto que ocorreu em janeiro de 2010 matando cerca de
316 mil pessoas e deixando aproximadamente 1,5 milhdo desabrigados, seguida pela epidemia
de colera trazida pelos soldados nepaleses da misséo das nac6es unidas (MINUSTAH) matando
8 mil e deixando 800 mil pessoas infectadas (SEITENFUS, 2014).

Figura 3. Zonas afetadas pelo sismo de 2010 no Haiti
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Figura 4. Figura representativa dos ciclones que afetaram Haiti desde 1851 até 2018
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Fonte: Administration National Oceanic and Atmospheric (2020)

Esses acontecimentos vém agravando a situacao geral e de salde da populacéo haitiana,
retardando a evolugdo para uma melhoria do estado de satde da populagdo que ainda estd muito
lenta, considerando os varios problemas como: instabilidade politica, econémica e
organizacional que enfrenta o pais desde a proclamacédo da sua independéncia. Os niveis de
mortalidade e morbidade para doengas infecciosas e nutricionais transmissiveis apresentam
incidéncias altas. Diversas causas sao decorrentes do quadro de morbimortalidade na populacéo
haitiana, entre os quais, 0 acesso limitado aos cuidados basicos de salde, a distribui¢do desigual
dos recursos de satde no territorio nacional, baixo nivel de saneamento basico nas principais
cidades e o baixo nivel de educagdo em saude (MSPP, 2018). A economia local sofre com a
instabilidade politica e o Estado ndo consegue arrecadar impostos suficientes para alocar ao

setor de saude.
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Além disso, as acles de salide que sdo temporarias (os chamados <<etén-difel>>),
realizados principalmente pelas organizagdes internacionais, ndo conseguem responder as
demandas em salde da populacdo haitiana. O sistema publico de saude do Haiti, esta organizado
em trés niveis, nivel primario que inclui centros comunitarios de salde com/sem leitos,
hospitais comunitarios de salde, agentes comunitarios de salde e técnicos sanitarios, nivel
secundario inclui os hospitais departamentais de referéncia, nivel terciario inclui os hospitais
universitarios.

A estrutura administrativa € composta pelo Ministério da Satde Publica e da Populacao,
0s departamentos sanitarios e as coordenacGes das unidades comunitarios de saude. As
diferentes unidades de saude instaladas no pais como as unidades comunitérias de satde (UCs),
considerando a precariedade de materiais, da contratacdo de profissionais devida a falta de
recursos, ndo conseguem responder a essas demandas. Outro fator importante que agrava as
condicGes de salde da populagdo haitiana, é a centralizacdo dos servicos de saude na capital.
Os hospitais mais bem equipados do ponto de vista de materiais e recursos humanos se
localizam em um Unico lugar (Porto-Principe), a populacdo das cidades do interior ndo
consegue acessar esses Servigos e as acdes temporarias das organizacdes internacionais nesses
lugares sdo insignificantes em relacdo as demandas em saude. O sistema publico de saide do
pais esta sob 0 comando do Ministério da Saude Publica e da Populacdo (MSPP)que coordena
todas as acBes em saude publica, mas ndo consegue responder as demandas em salde da

populacdo. Consta como missdo do Ministério da Sadde Publica e da Populacdo (MSPP) :

La mission du Ministére de la Santé Publique et de la Population (MSPP) est
de garantir sur tout le territoire national le développement, le maintien et la
restauration de la santé de la population haitienne. Pour ce faire, le Ministere
doit se doter d’un réseau d’institutions de santé et mobiliser des ressources
humaines, matérielles et financiéres afin de fournir des soins et services de
santé de qualité a la population (MSPP, 2019, p.2).

L <« Etén-dife” ¢ uma expressdo em crioulo haitiano que quer dizer apaga fogo, no sentido de realizar algo de
maneira temporario sem trazer uma solucéo definitiva..

31



Figura 5. Organizacdo do servico publico de satde no Haiti
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Na ultima década, o pais passou por varios desastres naturais que aumentaram a
vulnerabilidade da populacdo em diversos aspectos. Certas condices mdrbidas, até entdo
pouco documentadas, tendem a se constituir como sérios problemas de satde publica no Haiti
como as doencas cardiovasculares, diabetes, cancer, deficiéncias fisicas e mentais, entre outros
(MSPP, 2018). Outros fatores séo relacionados as condicGes precérias de salde da populacdo
haitiana, a falta de investimento do governo € um dos primeiros pilares. No orcamento destinado
ao sistema publico de saude, o governo reservou menos de um por cento no planejamento anual
(HAITI, Institut Haitien de Statistique et d’Informatique, 2018). As inUmeras organizagdes
estrangeiras que oferecem servicos de saude no pais realizam atendimentos baseadas no modelo
hospitalocéntrico.

Considerando o quadro das condicdes de satde da populacao, o sistema de saude publica
nédo consegue resolver os desafios em saide. Ainda a falta de organizacdo do sistema € um dos
problemas maiores, uma vez que 0s servicos de salde se baseiam no atendimento

hospitalocéntrico, a desorganizacdo da atencdo primaria coloca grandes pressdes nos principais
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hospitais de referéncia das grandes cidades. As infraestruturas sanitarias no pais ainda sdéo um
grande desafio, principalmente as unidades comunitarias de saude (UCS), porta de entrada do
sistema publico do Haiti, que estdo mal equipadas, faltando tecnologia basicas para atender as
demandas em salde da populacdo (MSPP, 2018). Esses fatores colocam grandes desafios no
enfrentamento das doencas infecciosas e cronicas na populagéo haitiana.

Considerando esses aspectos mencionados acima acerca das condi¢fes de saude da
populacéo haitiana, os imigrantes haitianos residentes no municipio de Cascavel/Parana podem
sofrer varias dificuldades em diversas questfes em relacdo a integracdo, acesso aos Servicos
publicos e as politicas sociais considerando a falta de conhecimento acerca dos diferentes

servigos estatais do Brasil e precariedade dos servicos publicos no pais de origem.

4.1.1 Tendéncias de morbidade e mortalidade na populagéo haitiana

No perfil de morbidade da populacdo do Haiti, tem-se, ainda, o predominio de doencas
infecciosas e transmissiveis pertencentes a diversos grupos, tais como a tuberculose, infeccdes
sexualmente transmissiveis como Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Sida/Aids),
doencas transmitidas por insetos vetores como filariose, malaria e dengue; também sobressai-
se aquelas doencas transmitidas por agua contaminada, zoonoses, entre elas a raiva humana,
gue vem sendo caracterizada por uma letalidade muito alta nos dltimos anos (MSSP, 2019).

Em referéncia as categorias demograficas, o quadro mérbido nas mulheres € dominado
por infecgdes oportunistas, deficiéncias nutricionais e patologias relacionadas a gravidez e ao
parto. As patologias infantis sdo dominadas por infeccBes respiratorias agudas, diarreia,
desnutricdo, entre outras (MSPP, 2018).

Na dltima década, a taxa bruta de mortalidade é estimada em 10/1000 hab., a
mortalidade infantil-juvenil é particularmente relacionada a diarreia, infecgdo respiratoria
aguda, deficiéncias nutricionais, a mortalidade materna estimada em 63 por 1.000 nascidos
vivos e a principal causa da mortalidade de adultos € a hipertensdo arterial, sintomas ndo
classificados, entre outros (MSPP, 2019).

Constata-se que as doencas com maior taxa de letalidade na populacdo haitiana séo
relacionadas a vulnerabilidade social que vive a populacdo. Considerando 0 modo de vida dos
diferentes grupos da populacdo, a exposi¢cdo aos processos destrutivos a salde permite a
continuacdo do aumento da incidéncia das doencas mencionadas acima ao longo dos anos sem

que haja uma reducéo desse quadro.

33



Gréfico 2. Causas de morbimortalidade
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4.2 Imigracao e trabalho

Os fluxos migratorios em direcdo aos paises que tem mais oferta de trabalho ndo séo
recentes. Nesse sentido, a chegada dos imigrantes nos paises de acolhimento, em muitos casos,
torna essa populacéo mais susceptivel a situacoes de risco a saude em decorréncia das atividades
laborais, falta de integracdo com a populacéo local e o proprio processo da imigracdo. Estudo
realizado no Estado de Carolina do Norte ( Estados Unidos da América), demonstrou que 0s
sentimentos de marginalizacdo e experiéncias de discriminacdo foram frequentemente
mencionados pelos participantes e os homens descreveram quedas no local de trabalho ou
acidentes como sua principal preocupacdo de saude (FLEMING et al., 2017 ). A imigracdo é
um fenébmeno indutor de estresse que requer ajuste de atividades valorizadas e afeta
negativamente a satde (KIM; HOCKING, 2016).

Mundialmente, o processo de imigracdo afeta diretamente os imigrantes que chegam ao
pais estrangeiro. Estudo de revisao de literatura realizado na Espanha destacou como principais
problemas dos imigrantes: residir em areas de alto risco social, dificuldades de acesso aos
servigos de saude, aceitacdo do trabalho em piores condicGes, problemas de comunicagéo
relacionados a linguagem, diferencas étnico-culturais e desconhecimento dos riscos e medidas
preventivas no trabalho (CAYUELA, 2017).

O estatuto de emprego do pais pode ter impacto na mortalidade perinatal entre grupos

de imigrantes na Bélgica (RACAPE et al., 2016). Outro estudo realizado no Tchéquia, Drbohlav
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et al., (2017), ressaltaram que 0s riscos no ambiente de trabalho é um potencial determinante
social da saude, contribuindo para as desigualdades em salde dos imigrantes. Nesta mesma
linha, estudo realizado na Republica Tcheca, Vackova et al. (2015) confirmaram que 0s sujeitos
que estdo situados mais baixo da escala socioecondmica, sdo acometidos por mais problemas
de saude relacionados a diversos fatores como trabalhos manuais com salarios baixos.
Observa-se que os autores mencionados destacam em comum que, mundialmente, nos
diferentes paises receptores, independente do contexto social, politico e econémico em que se
encontram os imigrantes, ha algum processo destrutivo que condiciona o processo saude doenca

dessa populacao, decorrente dos vérios fatores mencionados anteriormente.

4.2.1 Vulnerabilidade social e imigracéo

Segundo Scottt et al., (2018, p.611),

A vulnerabilidade social leva em consideragdo uma multiplicidade de fatores como,
as condicBes socioecondmicas, 0S acessos aos servigos, a cultura prevalente, as
relagdes sociais [...] A partir do momento em que ocorre a unido desses varios
aspectos, constitui se a vulnerabilidade social [...], principalmente pela forma como o
sujeito se relaciona com esses diversos fatores.

Portanto, a imigracdo forcada decorrente de fatores como desastres naturais,
instabilidade politica e econdmica, deixam o0s imigrantes em situa¢fes de risco, tanto no
processo de entrada como de integracdo na sociedade do pais receptor com aspectos diferentes,
quer sejam culturais, organizativos ou outros. Esses fatores deixam os imigrantes em situacéo
de vulnerabilidade tanto sociais como econdémica, em muitos casos realizam atividades laborais
prejudiciais a sua salde. Segundo Lopes (2009, p.40), “os imigrantes, apesar do seu
comportamento ativo [...] , sdo tratados como sujeitos passivos, dependentes da assisténcia
social e sem poder de decisdo ”. Estudo realizado por Eggerth et al., (2019) nos Estados Unidos
sobre os imigrantes de origem latinos, identificaram que a vulnerabilidade econdmica em
conjunto com as mas condicOes de trabalho tem efeitos diretos sobre a satude dessa populacao.

Relacionar o tema de vulnerabilidade social da populacdo imigrante, permite
demonstrar que as situacdes de risco em que vivem os imigrantes facilitam o aumento dos
processos destrutivos a salde nessa popula¢do. Em muitos casos, doencas negligenciadas pelo
sistema de satde do pais receptor, se encontram com incidéncia mais alta nessa populagéo.

Golberg et al. (2013) relataram as principais doencas que afetaram a populagdo de imigrantes
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bolivianos tanto em Sdo Paulo como na Argentina, foram a tuberculose, problemas de
sociabilidade, alcoolismo, entre outros.

Percebe-se que as doencas nas populactes onde a vulnerabilidade social se faz presente,
tendem a ser as doencas negligenciadas pelo Estado e o proprio modo de vida dessa populacéo
favorece a permanéncia dessas doencgas cujas medidas de erradicagdo demandam um trabalho
em conjunto de Vvérios setores, desde a propria organizacdo da sociedade e dos meios de
producdo. Segundo Breilh (2006, p.92),

[...], 0 modo de vida de um grupo social ndo obedece unicamente a sua propria
historia, mas se relaciona também com a histéria mais ampla ou geral da
sociedade e, por sua vez, 0 modo de vida ndo sé se expressa nos estilos de vida
das pessoas e em seu cotidiano, como também se expressa nos processos que
ocorrem nos organismos destas.

Segundo estudo realizado pela Organizacédo Internacional de Trabalho (OIT) no Brasil,
amaior parte dos imigrantes tendem a ir trabalhar no sul do Brasil, principalmente nas industrias
de construcdo intensiva e de processamento de carnes e as condi¢cdes de vida dificeis
constituiram o primeiro obstaculo para integrar o mercado de trabalho formal
(ORGANIZACAO INTERNACIONAL DE TRABALHO, 2019).

Nesse contexto, a presenca de imigrantes haitianos no Brasil parte de um processo de
imigragdo forgada decorrente de fatores como: desastres naturais que colocam a vida sob risco
iminente, instabilidade politica, econémica e vulnerabilidade social presentes no pais de
origem. Ao se instalar no Brasil, essa populacdo encontra dificuldades em diferentes aspectos,
seja na integracdo na sociedade local, nas atividades laborais exercidas e questdes relacionadas
aos proéprios problemas ja existentes na sociedade brasileira como o racismo. Essas questfes
levantadas colocam essa populacdo em situacdes de vulnerabilidade social nas principais
cidades brasileiras cuja presenca se encontra numerosa.

Ledo et al., (2018) num estudo realizado em Mato Grosso identificaram a fragilidade
da insercdo social dos imigrantes haitianos que se expressaram tanto no desemprego e nas
atividades laborais cuja presencga se consta numerosa foram nas areas de alto risco onde os
processos de producdo tém impacto socioambiental consideravel sobre a salde dessa
populagéo. Breilh (2006, p.203) afirma que, "o processo de trabalho [...], tem um impacto
consideravel na configuracdo do modo de vida e, quando adquire facetas ou formas destrutivas,

costuma provocar mudangas negativas profundas na saude [...]".
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4.2.2 Imigracdo e fatores associados ao processo salde-doenca

Os imigrantes experimentam mais problemas como depressdo, ansiedade e transtornos
somaticos, patologias relacionadas diretamente ao processo de migracdo e estresse sofrido.
(BAS-SARMIENTO et al.,, 2017; LAZAR-NETO et al., 2018). No caso das imigragdes
internacionais, as situacdes de vulnerabilidades sociais e econémicas dos recém-chegados num
pais estrangeiro os obrigam a se submeter a postos de trabalhos que trazem maiores riscos a
satde (SANTQOS, 2016).

Quando se pensa na populagdo imigrante, tanto de transi¢cdo ou de fronteira, existem
varios fatores estruturais e individuais que sao desfavoraveis a satde. O processo de imigracéo,
na maioria dos casos se configura como dificil em relacdo a uma série de condi¢cdes como por
exemplo: a ruptura do contexto de vida e as condi¢des precarias encontradas no pais receptor.
Guerra Ventura (2017) enfatizaram no seu estudo as caracteristicas préprias da populacéo
migrante e do sistema de salde vigentes no pais receptor que pode aumentar a vulnerabilidade
desses sujeitos.

Esses aspectos de vulnerabilidade enfrentados por parte da populagdo de imigrantes no
Brasil podem ser derivados de fatores de diferentes niveis. A interpretacdo errénea sobre essas
leis que garantem o direito a salde aos imigrantes principalmente nas cidades fronteiricas
brasileiras ndo vao em comum acordo ao direito consagrado na Constituigcdo brasileira. Nessa
mesma linha Giovanella e Guimaraes (2007) no seu estudo, enfatizaram sobre as diferentes
dificuldades desde a interpretacdo das leis constitucionais pelos gestores de saude, dos
problemas de ordem financeiras e organizacionais que dificultam o acesso a salde aos
imigrantes nas cidades de fronteira com os paises do Mercosul.

Outro fator que pode agravar a vulnerabilidade dos imigrantes é o aspecto econémico,
como por exemplo a subutilizacdo de competéncias profissionais ou elevada taxa de
desemprego no mercado formal de trabalho. Por Gltimo, o fator social tem um grande peso
qguando se trata no acesso aos servicos de saude pelos imigrantes, como por exemplo, o
conhecimento insuficiente da lingua ou do funcionamento dos sistemas institucionais, que se
constituem em barreiras para essa populacédo (LIMA, SARAH SOMENSI; SILVA, 2016).

As diferentes discussdes sobre os desafios encontrados pelos imigrantes no Brasil ao
acessar 0s servicos de satde deixam claro que as politicas de salde, apesar dos varios avancos,
ainda enfrentam dificuldades em incluir todas as caracteristicas populacionais no planejamento
das acdes em salde no sentido da concretizacdo do direto a sadde universal defendido na

Constituicdo. O Brasil € um pais com um tamanho consideravel e o Sistema Unico de Sadde
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(SUS) enfrenta dificuldades de ordem organizacionais, financeira e de descentralizacdo dos
Servigos.

Esses aspectos citados dificultam o acesso a satde de modo igualitario a populacao tanto
nativa como imigrante em todos os entes federativos brasileiros. Por outro lado, deve-se pensar
na base do sistema capitalista, que é fundamentada na acumulacéo de capital. Ver o outro lado
das discussbes acerca dos problemas enfrentados pelas politicas sociais no atual sistema
capitalista permite debater sobre o problema de maneira mais ampla. Ao longo da
implementacdo do sistema capitalista atual, as politicas sociais foram criadas para camuflar os
verdadeiros problemas que criam esse sistema. As politicas de salde que se enquadram no
modelo de seguridade social enfrentam problemas que sdo decorrentes do atual sistema. O setor
da salde desperta varios interesses do mercado capitalista no Brasil, e 0s governos eleitos pelo
povo defendem os interesses da classe dominante, nesse sentido, as politicas de satde tendem
a caminhar na direcdo escolhida pela classe dominante e a privatizagdo dos servicos de saude
tem sido advogada por grupos que vao na contramdo da Reforma Sanitéria.

Segundo Marques (2015, p.19),

As politicas sociais organizadas e financiadas pelo Estado, com vocacdo a
universalizacdo, foram fruto de uma determinada correlagdo de forgas
estabelecida entre o capital vinculado ao padrdo de acumulacédo fordista e 0s
trabalhadores.

Esses problemas tém um grande impacto sobre 0 acesso aos servicos de salde pela
populacdo, ao pensar sobre as classes sociais com maiores vulnerabilidades, onde se enquadram
em varios casos 0s imigrantes, esses impactos tendem a piorar ao longo dos anos considerando
as varias dificuldades de ordem econémica que sofre o Brasil nos ultimos anos. Outra questdo
importante, é a vulnerabilidade social em que se encontram certos grupos de imigrantes recém-
chegados. Existem vérias dificuldades que podem entravar esse aceso aos servicos de saude,
autores referem a situagdo econdmica como causa dificultadora para o alcance de uma cobertura
plena para a populagdo tanto brasileira como estrangeira aos servicos de saude oferecidos pelo
SUS. Edilene (2016), refere que entre as varias dificuldades em termos econémicos e
administrativos que dificultam o atendimento as necessidades em salde a populacéo imigrante
haitiana, estdo os seguintes: o idioma, a rotina de trabalho dos imigrantes, os horarios de
funcionamento das unidades de saude, a falta de conhecimento dos imigrantes sobre o

funcionamento do Sistema Unico de Sadde (SUS), entre outros.
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Considerando esse contexto, a questdo da vulnerabilidade social precisa ser conceituada a
partir de perspectivas diferentes para compreendé-la. Num primeiro instante, precisa-se considera-
la como uma consequéncia direta de um grupo de pessoas, considerando varios aspectos (género,
idade, nivel de educacdo, entre outros). Em seguida, € a ligacdo da vulnerabilidade dos migrantes

as causas estruturais (condi¢des de vida e de trabalho, processo satde-doenca entre outros).
4.2.3 Imigrantes no Brasil: direitos e deveres

No Brasil, segundo o Tribunal de Contas da Unido (TCU), o controle de imigracao é
realizado por um conjunto de érgdos estatais. Os principais 6rgdos envolvidos e suas fungdes
dependem do orcamento da unido e seus respectivos ministérios (OBSERVATORIO DAS

MIGRACOES INTERNACIONAIS; MINISTERIO DA JUSTICA E SEGURANCA PUBLICA, 2019)
(tabela 1).

A Policia Federal atua na fronteira, portos e aeroportos, com o objetivo de
assegurar gue o ingresso de pessoas em territorio nacional ocorra dentro das
condigdes estabelecidas em lei; e, indiretamente, por um conjunto de
mecanismos de controle interno de trabalho, residéncia, estudo e outros, com
reflexos no fluxo imigratério ( BRASIL, Ministério da Justica e Seguranca
Pulblica, 2020).

Os principais 6rgdos federais envolvidos na politica de imigracdo, além da Policia
Federal, sdo os Ministérios da Justica, das Relacbes Exteriores, e do Trabalho, incluindo-se o
Conselho Nacional de Imigracdo e o Comité Nacional para os Refugiados ( BRASIL, Ministério

da Justiga e Seguranga Publica, 2020).

Quadro 3. Orgdos responsaveis pelo controle de imigracio no Brasil e suas respectivas funcdes
ORGAOS FEDERAIS FUNCOES

Conselho Nacional de Imigracdo | Responsavel pela  formulacéo, coordenacao,

acompanhamento, orientacdo e controle da politica de

imigracao.

Comité Nacional para Refugiados | Responsavel por analisar e aprovar, em primeira
instancia, os pedidos de reconhecimento da condicdo de
refugiado, assim como por orientar e coordenar as acoes
necessarias a eficicia da protecdo, assisténcia e apoio

juridico aos refugiados.
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Ministério da Justica Receber e deliberar sobre os pedidos de residéncia,
deliberar sobre as solicitagfes de naturalizacéo e tratar

dos casos de repatriacdo, deportacao e expulsao.

Ministério das Relacdes Exteriores | Responsavel pela emissdo dos vistos de visita,
temporario, diplomatico, oficial e cortesia

Ministério do Trabalho Formulacdo de politica migratoria relacionada ao

mundo do trabalho.

Policia Federal Registro e identificagdo civil do migrante.
Fonte: BRASIL, Ministério da Justica e Seguranga Publica (2020)

Figura 6. Estatuto legal do estrangeiro no Brasil, principais leis?
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Fonte: BRASIL, Ministério da Justica e Seguranga Publica (2020)

No caso dos imigrantes haitianos residentes no Brasil, foram concedidos o visto
humanitario, recomendo pelo Comité Nacional para Refugiados (CONARE), considerando o
contexto de entrada dos imigrantes haitianos (LIMA; SARAH SOMENSI; SILVA, 2016),
também foi concedido a autorizagéo de visto permanente na embaixada brasileira localizada em
Porto Principe (Haiti) e a autorizacdo de vistos para reunido familiar nos anos seguintes
(FERNANDES; DE FARIA, 2017).

2 A Lei 6815 de 1980 (Estatuto do Estrangeiro) até novembro de 2017 e a Lei 13.445 de 2017 (Lei de
Migracao) que entrou em vigor consequentemente.

40



Quadro 4. Diferencas entre imigrante, refugiados, asilados e apétridas

TERMOS SIGNIFICADO

Pessoa nacional de outro pais ou apatrida que
trabalha ou reside e se estabelece temporaria
ou definitivamente no Brasil (Lei 13.445 de
2017 (Lei de Migracdo).

Imigrante

Qualquer pessoa que, como resultado dos
acontecimentos ocorridos em 1.° de janeiro
de 1951 e devido aos fundados temores de
serem perseguidos em virtude de raca,
religido, nacionalidade ou opinido politica, se
encontrem fora do pais de sua nacionalidade
e ndo possam por causa de tais temores ou de
razdes que ndo sejam de mera conveniéncia
pessoal, ndo queira ser acolhido sob a
protecdo de tal pais onde antes tinha sua
residéncia habitual, ndo possa ou por causa
de tais temores ou razdes que nao sejam de
mera conveniéncia pessoal, ndo queiram
regressar a ele (convencao de Genebra).

Refugiado

Asilado Asilo diplomético — quando o requerente esta
em pais estrangeiro e pede asilo a embaixada
brasileira - ou territorial — quando o
requerente estd em territério nacional. Se
concedido, o requerente estara ao abrigo do
Estado brasileiro, com as garantias devidas
(justica.gov.br).

Apétrida Pessoa que ndo seja considerada como
nacional por nenhum Estado 9(Lei 13.445 de
2017 (Lei de Migracéo).

Fonte: BRASIL, Ministério da Justica e Seguranca Publica (2020)

Quadro 5. Tipos de vistos concedidos ao estrangeiro no Brasil

VISTOS CONCESSAO

Visto de visita Concedido ao nacional de outro para estadas de até noventa dias, sem
qualquer intuito imigratério ou de exercicio de atividade remunerada
(Itamaraty.gov.br)

Visto diplomatico | Concedido ao nacional de outro pais que viaje ao Brasil para estadas
de até noventa dias, sem qualquer intuito imigratorio
(Itamaraty.gov.br)

Visto de cortesia concedido a personalidades e autoridades estrangeiras; trabalhadores
domésticos de Missdo estrangeira sediada no Brasil ou do Ministério
das Relacbes Exteriores; artistas e desportistas estrangeiros para
evento gratuito (Itamaraty.gov.br).

Visto temporario Concedido ao estrangeiro para: tratamento de salde, acolhida
humanitaria, estudante, trabalho, investidores, entre outros.

41



Fonte: BRASIL, Ministério das Relac¢des exteriores (2020)

Considerando as condicGes de vulnerabilidades de muitos grupos de imigrantes, o
direito a sadde é um fator decisivo para diminuir os riscos que tendem a piorar a saude. No
Brasil, em relacéo ao acesso a saude, a Constituicdo Federal de 1988 (art. 198) e a Lei Organica
da Saude de 1990 (art. 2°, caput, e art. 7°, inciso I) garantem a todas as pessoas sob jurisdicao
brasileira o direito de acesso aos servicos do Sistema Unico de Satde (SUS) (BRASIL, 1990).
Particularmente, em relacdo aos imigrantes que ingressam em territorio brasileiro, vigoraram
duas leis nacionais: a Lei 6815 de 1980 (Estatuto do Estrangeiro) até novembro de 2017 e a Lei
13.445 de 2017 (Lei de Migracéo) que estabelece:

Art. 4°. Ao migrante é garantida no territério nacional, em condi¢do de
igualdade com os nacionais, a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a
igualdade, a seguranca e a propriedade, bem como sdo assegurados:

(..)

VIl — acesso a servigcos publicos de saude e de assisténcia social e a
previdéncia social, nos termos da lei, sem discriminacdo em razdo da
nacionalidade e da condi¢do migratoria;

(...) (BRASIL, 2017, p.3)

Ambas oferecem garantias de acesso a salde da populacdo imigrante no pais. Se as
disposic¢des legais do Estatuto revogado exigiam uma interpretacdo sistematica com as normas
constitucionais para que se chegasse a conclusdo de garantia do direito de acesso a salde aos
imigrantes no Brasil, a nova Lei de Migracdo avancou no tema, estabelecendo dispositivo

expresso no qual se encontra prevista tal garantia.

4.3 Imigracao haitiana no Brasil

Considerando-se o0 panorama atual dos paises em desenvolvimento, o Brasil vem sendo
um dos destinos procurados pelos imigrantes internacionais que buscam oportunidades de
trabalho. Em relacdo a imigracéo haitiana no Brasil, o fluxo migratério foi marcado pelo ingresso
irregular dos haitianos no territdrio brasileiro. A rota migratoria que adotavam partia da capital do
pais, Porto Principe, passando por paises da América do Sul, como o Equador, o Peru e a Colémbia.
Outro contingente, expressivamente menor, ingressou no Brasil por via aérea, chegando a cidades
como Brasilia, Belo Horizonte e S3o Paulo (FERNANDES; MARIA DA CONSOLACAOQ, 2014)
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Figura 7. Rotas migratorias dos haitianos para o Brasil
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Fonte: Duval Fernandes e Maria da Consolagdo G. de Castro (2014)3

Cavalcanti et al. (2018b)* ressaltaram que a partir do ano de 2017, foram 11% mais de
carteiras emitidas para trabalhadores da populacéo de imigrante no Brasil, e a maior parte (31%)
foi emitida para os imigrantes haitianos que ingressaram no mercado de trabalho no mesmo
ano.

A onda de imigracao haitiana no Brasil gerou grandes desafios em relacdo aos direitos
humanos dessa populacdo. Cavalcanti et al. (2016) informaram que no Brasil, as principais
atividades econdmicas que inserem os trabalhadores haitianos sdo: a construcdo de edificios,

abate de aves, suinos, frigorifico, restaurantes e similares. Os imigrantes haitianos recém-

% Estudo titulado: “Estudos sobre a Migragdo Haitiana ao Brasil e Didlogo Bilateral”, realizado pelos
pesquisadores Duval Fernandes, Maria da Consolagédo G. de Castro e colaboradores em 2014. O estudo
demonstra a rota que seguiram os imigrantes haitianos que vieram no Brasil de maneira legal

4 O Relatério Anual 2018 trouxe um panorama geral das principais caracteristicas dos imigrantes no
mercado de trabalho formal brasileiro. Os dados sobre a populagdo imigrante no Brasil foram fornecidos
pela Policia Federal, o Ministério do Trabalho, Relagdo Anual de Informacdes Sociais (RAIS) entre
outros (CAVALCANTI, 2018b).
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chegados no Brasil, em muitos casos, realizam trabalhos bragais, desconhecem os direitos
trabalhistas, e séo explorados pelos seus empregadores.

A migracdo internacional gera um desafio para o governo brasileiro em relacdo a
garantia dos direitos dos imigrantes. Em muitos casos, a populacdo imigrante se encontra em
situacdo de vulnerabilidade por uma série de fatores. No contexto da intensa mobilidade
humana, Granada et al. (2017), o problema das desigualdades socioecondmicas marca a
experiéncia cotidiana de uma grande parte dos imigrantes no acesso ao trabalho, moradia,
educacdo e condigbes ambientais adequadas, bem como as condic¢des sanitarias e psicossociais.
Ao se estabelecerem no Brasil, os haitianos ainda encontram muitos obstaculos, sendo o
primeiro deles a lingua portuguesa (LIMA; SARAH SOMENSI; SILVA, 2016).

Assim, os imigrantes haitianos se deparam com diversos problemas em relacdo a
garantia de seus direitos, constituindo um desafio para o governo brasileiro assegurar esses
direitos estabelecidos por lei. Segundo Baeninger (2017), a entrada dos imigrantes haitianos de
maneira ilegal nas fronteiras brasileiras revelou as dificuldades para ter acesso ao visto na

Embaixada do Brasil no Haiti.

4.3.1 Imigrac&o haitiana no Oeste do Parana

A migracdo dos haitianos para o oeste do Parana teve inicio no ano de 2010, estimulada
pela oferta de empregos nas industrias frigorificas da regido. Atraidos pelas ofertas de trabalho,
os imigrantes haitianos que chegaram ao oeste do Parand concentraram-se nas cidades de
Cascavel por causa da inser¢do no mercado formal de trabalho nas principais industriais
frigorificas da regido (EBERHARDT et al.,, 2018). Esses frigorificos constituem,

invariavelmente, o primeiro local de trabalho da populacdo imigrante adulta.

De acordo com Martins et al. (2014, p.7),

Em Cascavel, mais de 500 haitianos foram empregados nos ultimos trés anos
pelas duas cooperativas locais: a Coopavel e a Globo Aves. Eles vieram
substituir o trabalhador nacional, que ja ndo se submete ao trabalho estafante
nos frigorificos. Falta mdo de obra no setor. Para contornar o problema, os
empresarios recorriam aos trabalhadores dos municipios vizinhos, o que
implicava uma elevagdo dos custos com transporte e moradia.

Os imigrantes haitianos que chegam no Oeste de Parand deparam com varias

dificuldades mesmo com a estabilidade no mercado formal de trabalho como, as obrigacdes
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com os familiares deixados no pais de origem que precisam de apoio mensal, a prépria
manutencdo no pais como aluguel de moradia e outros aspectos (BORTOLOTO, 2016). Ao
deparar com essas dificuldades, varios imigrantes consideram sua estadia na regido como breve,

esperando buscar outros locais com condi¢des melhores (CARVALHO, 2020).

Ainda de acordo com Cardin e Manica (2019, p.21)

Nesse contexto, € possivel encontrar de maneira idealizada um estereotipo
prédefinido de imigrante haitiano: negros, fortes, passivos, praticantes de
vodu, poliglotas e pobres. Muitas vezes a imagem que o brasileiro médio
guarda em seu imaginario a respeito dos escravos africanos utilizados no
processo de colonizagdo portuguesa é transferida para os haitianos
contemporaneos com incrivel facilidade, sem nenhuma problematizacéo.
Contudo, estas caracteristicas que supostamente estabeleceriam os limites de
uma comunidade étnica ndo correspondem exatamente ao que se encontra nas
pesquisas realizadas. Em grande medida, todas estas caracteristicas expressas
servem como rotulo para diferenciar e justificar agdes sociais, estabelecendo
possiveis fronteiras entre brasileiros e imigrantes haitianos.

Como discutido acima, a instalacdo dos imigrantes haitianos no Oeste do Parana se deu
pela oferta de trabalho oferecido pelas industrias frigorificas, por outro lado, experimentam
varias dificuldades para integracdo na sociedade. Segundo Bortoloto (2018, p.21), “o elevado
desemprego, baixos salarios e rotatividade de trabalhadores produz maior precarizacdo das
condigdes de vida dos haitianos em Cascavel, que para manter o envio de remessas para o Haiti,
baixam o nivel das condigdes de vida [...]”. Nunes et al. (2020) e Manica (2018) enfatizaram
a precarizacdo do trabalho como dificuldades enfrentadas pelos imigrantes haitianos e 0s ramos
gue mais empregam estes imigrantes sdo a construcdo civil, frigorificos e prestacdo de servicos.

Ao se instalar no municipio de Cascavel/Parana, apesar da falta de integracdo e insercéo
social, os imigrantes haitianos compartilham experiéncias com a comunidade e mantem
vinculos. De acordo com Manica et al., (2017, p.15), “na perspectiva de insercao, identificamos
por meio da pesquisa de campo e as entrevistas, que as entidades religiosas, desempenham
papeis importantes de articulagdes com a sociedade e 0os migrantes haitianos, com o objetivo da

insercéo social, cultural e religiosa ™.
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5. METODOLOGIA

5.1 Tipo de pesquisa

Trata-se de uma pesquisa exploratdria, descritiva com abordagem quantitativa realizada
junto & comunidade haitiana residente no municipio de Cascavel/Parand. Segundo Gil (2008,
p.27), "as pesquisas exploratorias tém como principal finalidade desenvolver, esclarecer e
modificar conceitos e ideias visando a formulacdo de problemas mais precisos ou hipoteses

pesquisaveis para estudos posteriores”. Nesta mesma linha, Trivinos (1987, p.109) afirma que,

Os estudos exploratdrios permitem ao investigador aumentar sua experiéncia
em torno de determinado problema. O pesquisador parte de uma hipétese e
aprofunda seu estudo nos limites de uma realidade especifica, buscando
antecedentes, maiores conhecimentos para, em seguida, planejar uma pesquisa
descritiva ou de tipo experimental.

Segundo Gil (2008, p.28), "a pesquisa descritiva tem como objetivo primordial a
descricdo das caracteristicas de determinada populacdo ou fendmeno ou o estabelecimento de

relagOes entre variaveis [...] "

5.2 Campo de pesquisa

A pesquisa foi realizada no municipio de Cascavel, localizado no estado de
Parané/Brasil. O referido municipio foi criado no dia 14 de novembro de 1951 por meio da lei
estadual n° 790, desmembrando do municipio de Foz do Iguacu (CASCAVEL, 2020). Cascavel
possui uma populacdo estimada de 328.454 de habitantes, com densidade demografica de
136,23 habitantes/Km?, com Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) de 0,782
ocupando uma area total de 1457 Km? (IBGE, 2020) e a economia predominante se concentra
no ramo de agronegocios (CASCAVEL, 2020).

5.3 Populacéo e amostra
A populagéo consiste de imigrantes provenientes do Haiti, de ambos os sexos, que
fixaram suas residéncias no municipio de Cascavel/Parana. A amostra consistiu de 128

haitianos, sendo 32 (25,0%) mulheres e 96 homens (75,0). A escolha dos participantes foi por

conveniéncia, ou seja, disponibilidade e acesso aos mesmos, seguindo os critérios de incluséo,
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ter nacionalidade haitiana, ter idade acima de 18 anos e ter residéncia fixa no municipio de
Cascavel/Parana.

5.4 Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada em duas fases, no periodo de dezembro de 2019 a janeiro
de 2020 e de julho de 2020 a dezembro de 2020, uma presencial e outra virtual face a ocorréncia
da pandemia da COVID-19 (causada pelo novo coronavirus denominado SARS-CoV-2) e das
medidas sanitarias emergenciais para o enfrentamento e contengdo da disseminacéo da doenca
no Pais. Em ambas as situagdes foi realizado convite a cada sujeito da pesquisa em potencial,
de acordo com critérios de inclusdo, ter a nacionalidade haitiana, ter idade acima de 18 anos e
residéncia fixa no municipio de Cascavel-Parana.

Na coleta presencial dos dados, foi realizado convite ao participante em pontos de
onibus, rodoviaria e nas proprias residéncias, sendo que 86 participantes responderam ao
questionario. Para as entrevistas virtuais foi realizado contatado via telefone, fornecido por um
amigo ou familiar, neste formato foram entrevistados 42 sujeitos, perfazendo um total de 128
participantes.

Para a realizacao das entrevistas seguiu-se roteiro (Apéndice I) composto por sete blocos
de perguntas: (1) dados de identificacéo; (2) Condigédo socioeconémica; (3) vida produtiva e de
trabalho; (4) vida de consumo e cotidianidade; (5) vida ideologia, politica e lazer; (6) aspectos
da saude e (7) aspectos do processo migratério. O formulario foi traduzido para a lingua crioulo

para melhor compreensdo dos participantes (Apéndice I1).

5.5 Tratamento dos dados

Os dados objetivos obtidos mediante a aplicacdo do formulario foram registrados em
planilha Excel e analisados por meio de estatistica descritiva simples com uso de célculo de
porcentagem. As narrativas das repostas subjetivas foram utilizadas para complementar e/ou
reforgar os dados objetivos, sem um tratamento especifico das mesmas.

A apresentacao dos resultados seguiu a proposta de Breilh (2010), sendo composta por
cinco itens: perfil dos sujeitos da pesquisa, 0 processo migratorio de haitianos no Brasil e no
municipio de Cascavel/Parand, o trabalho entre imigrantes haitianos no municipio de

Cascavel/Parand, vida politica e ideoldgica de imigrantes haitianos no municipio de
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Cascavel/Parand, vida de consumo e cotidianidade de imigrantes haitianos no municipio de
Cascavel/Parana.

Apds a analise dos resultados procedeu-se a discussdo buscado recuperar os elementos
do referencial teorico e dialogar com literatura atualizada que aborda diferentes aspectos que

emergiram dos dados empiricos.

5.6 Aspectos éticos

Antes da coleta dos dados no campo, o projeto de pesquisa obteve aprovacdo do Comité
de Etica e Pesquisa da Unioeste de Cascavel Parana sob ndmero de CAAE,
19545819.9.0000.0107 (anexo 1) e seguiu todas as orientacdes e recomendacdes da Resolucédo
n° 466, de 12 de dezembro de 2012 (BRASIL, 2012). Devido a pandemia foi solicitado
autorizacdo para a complementacdo da coleta de dados por meio virtual no nimero do parecer:
4.021.535.
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6. RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Perfil dos sujeitos de pesquisa

Segundo a Organizagédo Internacional para as Migracdes (OIM, 2013), estudos sobre
perfis de migragdo procuram descrevé-la em um contexto nacional e a analise deve levar em
conta, também, o carater internacional da migracdo. O perfil dos imigrantes é um aspecto
importante da analise.

Na tabela 1 apresenta-se o perfil dos 128 sujeitos participantes da pesquisa, sendo 75,0%
(n=96) do sexo masculino e 25,0% (n=32) feminino. A grande maioria 71,0% (n=91) possui
idade ente 26 e 40 anos, com destaque para a faixa etaria de 31 a 35 anos, com 32,8% (n=42).
A menor faixa etaria esta entre as idades de 46 e 50 anos 4,7% (n=6). Nota-se também que
37,5% (n=48) sdo casados e 42,2% (n=54) em unido estavel. Em relacdo a escolaridade,
observou-se que 57,0% (n=73) dos participantes possuem ensino medio
(completos/incompletos) e outros 87,5% (n=112) falam dois ou mais idiomas (francés, crioulo

e portugués).

Tabela 1. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo sexo, faixa etaria, idioma e
escolaridade. Cascavel/Parand, 2020

VARIAVEL N %
Sexo

Masculino 96 75,0
Feminino 32 25,0
Total 128 100,0
Estado civil

Casado 48 375
Solteiro 17 13,3
Separado/divorciado 6 4,7
Viuvo 3 23
Outro 54 42,2
Total 128 100,0
Faixa etaria

18 a 25 anos 17 13,3
26 a 30 anos 27 21,0
31 a 35 anos 42 32,8
36 a 40 anos 22 17,2
41 a 45 anos 14 11,0
46 a 50 anos 6 47
Total 128 100,0
Idiomas
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12 idioma 16 12,5

2 idiomas ou mais 112 87,5
Total 128 100,0
Escolaridade

Fundamental completo/inc. 37 28,9
Ensino médio completo/inc. 73 57,0
Escola técnica 13 10,1
Ensino Superior 5 4,0
Total 128 100,0

Fonte: Elaboracdo propria a partir do questionario aplicado aos imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel-Parana

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2020), a faixa etaria de 25 até 35 anos
representa a maioria (59,4%) da populagéo haitiana, ou seja, uma populacao de adultos jovens.
Weber et al. (2019), ao estudarem a imigracdo haitiana no Rio Grande do Sul, encontraram, em
sua amostra, a maioria de homens (77,6%) e adultos jovens (média de idade de 33,87 anos) com
situacdo de estado civil casado (37,5%) e unido estavel (42,2%). Na mesma direcdo, estudo
realizado em Manaus, Porto Velho e Cascavel, Gottardi (2015), mostrou que os imigrantes
haitianos sdo, em sua maioria, do sexo masculino, adultos, escolarizados e possuem uma
profissdo. Os dados da pesquisa de campo, mostraram faixa etaria semelhante as dos estudos
mencionados, com ensino médio completo/incompleto de 57,0 % (n=73), ou seja, com uma boa
formagéo escolar, sobretudo se comparada com os trabalhadores brasileiros nas mesmas
ocupacoes.

Em busca de novas oportunidades de trabalho e pela situacdo fragil da economia
haitiana, a imigracdo de jovens haitianos em direcdo aos paises onde existem maiores ofertas
de emprego ndo é recente, de acordo com Seguy (2014), antes da imigracdo haitiana para o
Brasil no inicio de 2010, essa imigracdo se concentrava principalmente nos Estados Unidos,
Canada e Franca. Chandeline (2015) afirma existir uma maior disposicdo de adultos jovens para
imigrar decorrente da situacdo econdmica das familias e do pais e pelo desejo de uma vida
melhor.

Em relacdo a participacdo das mulheres haitianas na imigracao ao Brasil, observou-se,
no presente estudo, que apenas 25,0 % (n=32) dos participantes sdo do sexo feminino. Estudo
realizado por Fernandes e Castro (2014, p.55), com base nos registros do Conselho Nacional
de Imigracéo encontraram uma porcentagem ainda menor de apenas 20% do total de imigrantes
haitianos com permissdo para residir no Brasil. No entanto, afirma que “a participacdo das

mulheres vem aumentando, principalmente pelo aumento dos vistos para reunido familiar”.
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Ao migrar para o Brasil, as dificuldades enfrentadas pelas mulheres s&o maiores em
relagcdo aos homens para se inserirem no mercado de trabalho. De acordo com Mejia e Cazarotto
(2017), a situacdo de desemprego atingem mais mulheres, que sofrem maior exclusdo que os
homens em geral, além de a preferéncia dos empresarios dos diversos setores operacionais ser
pelo sexo masculino. Se as mulheres ja enfrentam maiores dificuldades no processo de
imigracdo, isso ndo diminui quando se trata de sua inser¢do no mercado de trabalho no Brasil.
De acordo com Mamed (2017, p.139), “a haitiana, como imigrante, mulher e negra, socialmente
vulneravel, enfrenta um mercado de trabalho desigual e segregado, em termos ocupacionais e
salariais, segundo o género, a raga e a origem, que a direciona ao polo dos trabalhos mais
precarios e explorados .

Outro aspecto é o nivel de escolaridade dos imigrantes haitianos que participaram na
pesquisa, em que 71,0% (n=91) tem formacao no ensino médio ou acima (escola técnica e
ensino superior) e 87,5% (n=112) falam dois idiomas ou mais. Isso revela um bom nivel de
escolaridade dos imigrantes. No entanto, isso ndo garante uma boa inser¢do no mercado de
trabalho, correspondente ao seu nivel de formacdo. De acordo com Leite et al. ( 2016), em
estudo realizado sobre a recente imigracao haitiana no Brasil, destacaram as dificuldades como
0 acesso a educacdo em razdo de processos burocraticos, dificuldades para inser¢do em areas
profissionais no mercado formal de trabalho, além de discriminacéo sofrida em ambito social e

cultural.

6.2 O processo migratdrio de haitianos no Brasil e no municipio de Cascavel/Parana

Segundo a Amnesty international (2020), as causas da mobilidade humana decorrem de
fatores econdmicos, sociais, culturais, situacdes de conflitos, problemas ambientais e de salde,
nesse sentido ndo existe uma causa Unica para esse fendmeno, embora dependendo da situacao
determinadas causas possam influenciar mais que outras nos diferentes processos de mobilidade
humana. A busca por uma oportunidade e uma fonte de renda mais favoravel que permita
alcancar determinadas metas tanto de vida pessoal como familiar, sdo as principais variaveis
que influenciam as decisGes para migrar, tanto internamente no préprio pais como externa, para

outro pais, feitas por um individuo ou um grupo de pessoa. Segundo Martins et al. (2014, p.4),

Hoje, como tantos outros paises no planeta, o Haiti encontra-se a deriva. O
pais foi alvo de sucessivas intervencOes externas, viveu longos periodos de
ditaduras e sofreu catastrofes naturais que vitimou grande parte da populagéo.
80% dos haitianos s&o de pobres ou miseraveis. Em razdo dessas dificuldades,
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um terco deles vive fora do pais: fazem parte da diaspora haitiana, fenémeno
migratorio que se iniciou ap6s a primeira invasdo dos EUA, em 1915, e se
repetiu a cada tragédia experimentada pelo Haiti nos Gltimos cem anos.

De acordo com Silva (2017), a imigracéo ndo é uma novidade na historia do Haiti, mas
0 caso da imigracdo haitiana para o Brasil, que se iniciou em 2010, se constitui em um fato
novo, o qual assumiu diferentes significados na medida em que o fluxo aumentou.

Para Bortoloto (2019), o Brasil se tornou uma nova rota migratoria para os haitianos em
busca de melhores condi¢des de vida, face aos estragos causados pelo terremoto de 2010, as
diversas intempéries naturais que provocaram inseguranga e pobreza, assim como a propria
presenca de representacdes brasileiras no pais em diversas missfes. A chegada dos imigrantes
haitianos foi marcada por muitos sofrimentos principalmente para aqueles que ingressaram por
via terrestre nas principais fronteiras com paises da América do Sul.

Na tabela 2, observa-se que 0s imigrantes haitianos participantes da pesquisa
comecaram a chegar no Brasil no ano de 2012, sendo que a maioria 57,8% (n=74) chegou entre
2015 e 2107. O meio aéreo foi a opcdo de 96,9% (n=124) dos participantes da pesquisa e a
grande maioria 70,3% (n=90) residiu em outra cidade antes de se instalar no municipio de
Cascavel-Parang, uma parte deles 35,2% (n=45) teve como primeira residéncia a cidade de Sdo
Paulo. O processo de migracdo se deu para 43,7% (n=56) por iniciativa propria e 28,1% (n=36)
teve como principal motivacao a familiar. Em relacdo ao tipo de atividade realizada no pais de
origem, 40,6% (n=52) atuavam no comércio e 25,0% (n=32) na agricultura. Chamou a atencéo
que 6,2% (n=8) eram professores de ensino médio. A totalidade dos entrevistados 100,0%
(n=128) mencionou a estabilidade de trabalho como principal motivo para imigrarem para
Cascavel e 67,9% (n=87) avaliam como boa a sua condi¢do de vida no Brasil, mas 32,1%

(n=42) nédo estdo satisfeitos e consideram como ruim a sua condicao de vida aqui.

Tabela 2. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo a primeira cidade de
residéncia, meio de entrada, ano de chegada, processo de imigracéo, trabalho que realizava no
pais de origem, motivo para imigrar para Cascavel/PR e avaliacdo sobre sua condicdo de vida
no Brasil. Cascavel/Parand, 2020

VARIAVEL N %
12 CIDADE DE

RESIDENCIA

Sao Paulo 45 35,2
Rio de Janeiro 8 6,3
Acre 4 3,1
Cascavel 38 29,7
Foz do Iguagu 8 6,2
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Toledo 12 94
Porto Alegre 4 3,1
Joinville 6 47
Curitiba 3 2,3
Total 128 100,0
MEIO DE ENTRADA

Fronteira Terrestre 4 3,1
Avido 124 96,9
Total 128 100,0
ANO DE CHEGADA

2012 4 3,1
2013 9 7,1
2014 11 8,6
2015 32 25,0
2016 17 13,3
2017 25 19,5
2018 14 10,9
2019 13 10,2
2020 3 2,3
Total 128 100,0
Processo de imigracdo

Iniciativa propria 56 43,7
Programa do governo

brasileiro 12 9,4
Convite de empresarios 5 3,9
Com ajuda de familia 36 28,1
Outra forma 19 14,8
Total 128 100,0
Trabalho que realizava no

pais de origem

Comeércio 52 40,6
Agricultura 32 25,0
Estudante 13 10,2
Né&o trabalhava 12 94
Motorista 9 7,0
Professor/ensino médio 8 6,2
Ambulante 2 1,6
Total 128 100,0
Motivo para imigrar para

Cascavel

Estabilidade no Trabalho 128 100
Outro N/consta

Total 128 100,0
Avaliacdo sobre a sua

condicdo de vida no Brasil

Boa 87 67,9
Ruim 41 32,1
Total 128 100,0
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Fonte: Elaboracdo propria a partir do questionario aplicado aos imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel-Parana

Os primeiros anos da imigracao para o Brasil foi precedida por dificuldades no pais de
origem, como a falta de circulacdo de informacdes sobre os mecanismos de pedido de visto, 0
que fez com que parte dos imigrantes, no caso 3,1% (n=4) usasse as redes de coiotes e rotas
ilegais para ingressar no Pais, pelas fronteiras terrestres (tabela 2). Eberhardt (2017), em estudo
sobre imigrantes haitianos na cidade de Cascavel, observou que alguns chegam de 6nibus,
provenientes das regifes de entradas no Pais por via terrestre (Acre e Amazonas). Outros,
entretanto, vém ao Brasil diretamente de avido e desembarcam em Foz do Iguacu, Séo Paulo
ou Curitiba, antes de se instalarem em Cascavel.

Segundo Cavalcanti et al. (2016), as formas de entrada e permanéncia de haitianos no
Brasil tem ocorrido por trés estratégias principais: (a) por razées humanitarias, com vistos
expedidos pelo consulado brasileiro em Porto Principe e Quito; (b) por solicitacdo de reflgio
no caso de entrada pela fronteira terrestre e (3) autorizagdo pelo Conselho Nacional de
Imigracdo. Reforcando essa afirmacdo, de acordo com Thomaz (2013), nos anos seguintes,
houve uma alteracéo da forma de ingresso no Brasil que se deu por meio legal.

Ao chegar nas cidades brasileiras, houve ainda uma migragéo interna de haitianos para
outras cidades de menor porte onde se concentram polos industriais, principalmente as
industrias de corte de aves e bovinos. Nota-se, na tabela 2, que parte dos imigrantes residiu em
outras cidades antes de se instalar no municipio de Cascavel-PR, sendo Sao Paulo a primeira
residéncia para 35,2% (n=45).

Entre os diversos fatores que influenciam o fluxo de imigrantes haitianos para cidades
menores esta a instabilidade de se manter num emprego formal nas grandes cidades. No estado
de S&o Paulo ha uma grande presenca de grupos de imigrantes de diversos paises e continentes
em busca de condig¢des de vida melhores, mas a falta de politicas de integracdo dessa populacao
tanto na sociedade como no mercado formal de trabalho piora ainda mais as condi¢cfes de
vulnerabilidades em que se encontram (SILVEIRA et al., 2013).

A migracdo interna de haitianos para o municipio de Cascavel foi motivada
principalmente pela oferta de emprego nas industrias frigorificos da regido. De acordo com
Bortoloto (2018, p.14), “O fendmeno migratorio para Cascavel esta estreitamente vinculado a
industria de alimentagdo através do processamento de carnes de aves e suinos”.

No entanto, com o passar dos anos, o fluxo de imigrantes haitianos no municipio de

Cascavel-Parana sofreu mudancas tanto por parte dos imigrantes que se instalaram de maneira
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definitiva, como transitoria. As perspectivas para alcancar determinadas metas pessoais, em
muitos casos sdo frustradas em razéo dos salérios baixos, o que tem levado os imigrantes a se
deslocaram para outros estados brasileiros com melhor desenvolvimento econébmico. Em
outros casos, parte dos imigrantes haitianos que residiram em diversas cidades no Brasil
migraram em direcéo aos Estados Unidos nas principais rotas terrestres até chegar na fronteira
da cidade de Tijuana-México (SILVA HERNANDEZ; PADILLA OROZCO, 2020; JESUS,
2019).

Ao analisar aspectos da situacdo econémica do pais de origem, observa-se, na tabela 2,
que as atividades que realizavam se concentravam no comércio e na agricultura, atividades
dominantes na economia do pais, 0 que indica que 0s imigrantes entrevistados ndo pertenciam
as camadas mais populares da sociedade haitiana, até porque 0 proprio processo migratorio
demanda um volume de recursos para passagem e manutencdo inicial no pais acolhedor que a
populagdo mais pobre ndo possui. De acordo com Pimentel e Cotinguiba (2014), ao usar rotas
ilegais para entrar no Brasil, uma viagem que custaria cerca de US$ 1.500,00, alcanca cifras
médias de US$ 4.000,00 e até US$ 6.000,00.

Para Seguy (2014), o terremoto de 2010 desestruturou os érgdos administrativos do
governo e destruiu a economia do pais, além de provocar surtos de epidemia de colera o que
levou muitos familiares a centrarem seus objetivos na busca por um novo lugar para trabalhar
e viver.

Apesar das dificuldades préprias do processo de imigracdo a avaliacdo sobre sua
condicdo de vida no Brasil foi considerada como boa pela maioria dos participantes 67,9%
(n=87), provavelmente em comparacdo com a realidade vivida no pais natal. 1Isso evidencia
que o Brasil originalmente, foi considerado um lugar alternativo para reconstruir a vida.
Segundo Dieme et al. (2020, p.143),

... de modo geral, para os imigrantes haitianos participantes do nosso estudo,
tanto para aqueles ainda residentes no Brasil, quanto para os que retornaram
para o Haiti, o Brasil é visto como um lugar em que € possivel encontrar
condi¢des favoraveis para “melhorar de vida”. Isto €, atingir importantes
objetivos, seja mediante o trabalho e/ou o0s estudos/cursos. O Brasil, assim, se
constitui como um “Norte alternativo”.

A dificuldade de acesso aos parcos servigos publicos existentes no Haiti, 0s custos
elevados para ter acesso aos servicos de salde e a fragil economia obrigam muitas pessoas a
optar pela imigracdo (INURED, 2020).
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No Brasil, apesar de o imigrante enfrentar situacGes precérias de trabalho e sofrer com
a distancia dos familiares deixados no Haiti, a existéncia de algumas politicas sociais como a
salde publica universal por meio do SUS, escola pablica para os filhos, saneamento basico e
transporte publico, permite uma avaliacdo positiva de sua condicéo de vida.

Para os outros 32,1% (n=41) que consideram sua condic¢do de vida no Brasil ruim, 0s
projetos de vida podem ter sofrido frustragdes, como salérios baixos, dificuldades para
integracdo e acesso ao mercado de trabalho mais qualificado, em muitos casos por problemas
da lingua e pela falta de politicas de inclusdo. Diehl (2017a), mostrou as varias dificuldades
enfrentadas pelos imigrantes haitianos como falta de integragéo, indiferencas e discriminagéo
construida a partir de gestos, olhares e conversas.

Ao analisar a imigracao haitiana em direcéo ao Brasil, foi possivel observar os diferentes
aspectos que compdem esse processo, como fatores internos, globais, oferta de trabalho no pais
receptor, mesmo que em ocupa¢des com riscos a saude como os frigorificos e a construcéo
civil, como veremos adiante. A reprodugdo da vida individual e familiar se coloca como
determinante nas escolhas pessoais onde sdo ponderados os aspectos protetores e destrutivos

em cada contexto. De acordo com Breilh (2006, p.204),

Sempre existe esse movimento de protecdo/destruicdo num determinado
grupo, isto é, sempre estdo em marcha os momentos de prote¢éo ou destruigao
da reproducdo social, mas o fato de eles se expressarem numa ou noutra
dire¢do, num dado grupo e num dado momento, depende do carater ou da
logica com que funciona a reproducéo social.

O Brasil apresenta enormes desigualdades sociais que afetam contingentes importantes
da sociedade, sendo a populacdo negra umas das mais atingida. Assim, pode-se dizer que 0s
imigrantes haitianos sofrem tanto pelo processo migratorio em si, como pela exclusdo imposta
aos negros que ocupam postos de trabalho mais degradantes e menos remunerados no Pais
(DUTRA; SILVA, 2016).

Ainda sobre o processo migratorio haitiano ao Brasil, observa-se entre os entrevistados
gue poucos tem o objetivo de fixar-se no pais definitivamente, como é possivel apreender nas
seguintes falas: “mwen ap tann yon moman poum pran wout lan”. Tem rela¢do com a imigragéo
desde o Brasil para os Estados Unidos (MIRANDA, 2021). Portanto, o Brasil acaba sendo visto
como um lugar de passagem para ter acesso a outros paises como Estados Unidos, Canadéa e
mesmo a Franca. Com este ultimo Pais, ha uma relacéo histérica tendo em vista que o Haiti foi
colbnia francesa de 1791 a 1804, tornando a fluéncia na lingua francesa, além da apropriagédo

de outros idiomas como o inglés, entre alguns haitianos, um aspecto importante a ser
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considerado a fim de buscarem melhores condic6es de trabalho e vida do que a experimentada

no Brasil.

6.3 O trabalho entre imigrantes haitianos no municipio de Cascavel/Parana

Entre os diversos fatores que influenciam os fluxos migratorios, as motivagoes para a
deciséo de imigrar e a escolha do pais quase sempre estdo relacionadas com possiblidades de
trabalho (ORGANISATION INTERNATIONALE POUR LES MIGRATIONS, 2020).

Assim no presente estudo, dos 128 imigrantes que fizeram parte da amostra, 82,0%
(n=105) estavam empregados e 18,0% (n=23) desempregados. Como apresenta-se na tabela 3,
entre os empregados (n=105), 91,4% (n=96) tinham vinculo empregaticio por meio da
Consolidacdo das Leis Trabalhistas (CLT) e 8,6% (n=9) eram autdbnomos. A grande maioria
dos entrevistados, empregados ou ndo, 72,6% (n=93) tinha conhecimento sobre direitos
trabalhistas no Brasil, mas 27,4% (n=35) desconheciam tais direitos. Observa-se que 72,4%
(n=76) trabalham na industria frigorifica e 16,2% (n=17) na construcdo civil. Os postos de
trabalho ocupados nas referidas industrias sdo corte 61,0% (n=64), lavagem 11,4% (n=12) e
ajudante de pedreiro na construcdo civil 14,3% (n=15). O tempo de vinculo no trabalho atual
para 50,5% (n=53) é de 3 anos ou mais e 25,7% (n=27) trabalham mais de 8 horas/dia e a renda
da grande maioria 92,4% (n=97) é um salario-minimo mensal. J& em relacdo ao ambiente de
trabalho e insatisfacdo no trabalho, os resultados mostram que a grande maioria 79,1% (n=83)
acha o ambiente de trabalho ruim e 93,3 (n=98) esta insatisfeito com o trabalho. 71,9% (n=92)
ndo receberam treinamento prévio para sua inser¢do no trabalho, 20,9% (n=22) j& sofreu algum
tipo de acidente de trabalho. O meio de transporte da grande maioria 83,8% (n=88) é o publico
(tabela 3).

Tabela 3. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo vinculo empregaticio e
conhecimentos sobre direitos trabalhistas, setor de trabalho, postos de trabalho, tempo no
trabalho, jornada de trabalho, renda, ambiente de trabalho, satisfacdo em relacdo ao trabalho,
treinamento, acidente de trabalho, afastamento no emprego por doenga, transporte para o
trabalho. Cascavel/Parana, 2020

VARIAVEL N %
Vinculo empregaticio

CLT 96 75,0
Autdnomos 9 7,0
Né&o trabalha 23 18,0
Total 128 100,0

Conhecimentos sobre direitos trabalhistas
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Sim 93 72,6
Nao 35 27,4
Total 128 100,0
Setor de trabalho

Industria frigorifico/suino 76 72,4
Construcéo civil 17 16,2
Setor de servicos 12 11,4
Total 105 100,0
Postos de trabalho

Corte/frigorifico e suino 64 61,0
Lavagem/frigorifico e suino 12 11,4
Ajudante de pedreiro 15 14,3
Pedreiro 2 1,9
Empregada doméstica 3 2,9
Motorista/aplicativos 9 8,5
Total 105 100,0
Tempo no Trabalho

3 meses ou mais 11 10,5
1 ano até 2 anos 41 39,0
3 anos ou mais 53 50,5
Total 105 100,0
Jornada de trabalho

8h 78 74,3
Mais de 8h 27 25,7
Total 105 100,0
Renda

1 salario-minimo 97 92,4
Até dois salario-minimo 8 7,6
Total 105 100,0
Ambiente de Trabalho

Excelente 2 1,9
Bom 8 7,6
Regular 12 11,4
Ruim 83 79,1
Total 105 100,0
Satisfacéo no trabalho

Satisfeito 7 6,7
Insatisfeito 98 93,3
Total 105 100,0
Treinamento

Sim 36 34,3
Néo 69 65,7
Total 105 100,0
Acidente de trabalho

Sim 22 20,9
Nao 83 79,1
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Total 105 100,0

Afastamento no emprego por doenca

1 até 6 meses 18 14,0
Mais de 6 meses 7 9,5
Nunca 103 80,5
Total 128 100,0
Transporte utilizado para o trabalho

Onibus 88 83,8
Bicicleta 8 7,6
Carro préprio 3 2,8
A pé 6 5,8
Total 105 100,0

Fonte: Elaboracéo propria a partir do questionario aplicado aos imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel-Parana

A imigracdo haitiana para o Brasil e especialmente para a regido Oeste do Parana tem
como razdo primeira 0 modelo econdmico do agronegdcio, hegemonico nesta regido do Pais,
gue demanda grande quantidade de trabalhadores nas industrias frigorificas existentes. Em
momentos de expansdo econdmica, como o Brasil viveu na primeira década do século XX,
observa-se uma escassez de méo de obra neste setor, sobretudo pelo tipo de trabalho degradante
que utiliza. A imigracdo haitiana foi uma solugdo que permitiu, a0 aumentar o exército reserva
de mao de obra, manter os baixos salarios e 0 processo de acumulacéo.

Por outro lado, a estabilidade do emprego formal que permite prover condicGes para sua
prépria manutencao no pais e ajudar familiares no pais de origem, a falta de meios econémicos
e 0 risco de comegar pequenos negocios como costumam fazer no pais natal explicam a grande
preferéncia pelo mercado formal de trabalho pelos imigrantes. Maciel (2020, p.210), observou
“O desejo de reunificacdo familiar, tanto no Brasil quanto no retorno voluntario ao Haiti,
sempre condicionado ao trabalho no Brasil e de conseguir guardar algum dinheiro para melhoria
da condicdo de vida no Haiti”. Em relagcdo as leis trabalhistas no pais, 0s conhecimentos
adquiridos ocorrem por meio das experiéncias vividas no mercado formal de trabalho, que
permitem obter informag6es sobre direitos como o fundo de garantia do trabalhador (FGTS), o
afastamento remunerado por doenca e descanso pela maternidade. Esse fato pode ser
considerado um elemento novo considerando que os imigrantes adquiram informagfes novas
ao longo de alguns anos.

Ao mesmo tempo que 0s postos de trabalho oferecem uma estabilidade no mercado
formal aos imigrantes, o impacto na saude deve ser considerado levando em conta as rotinas e
os diferentes postos de trabalho ocupados que exigem forca e repeticdo em sua execucdo. Como

se viu nos resultados da pesquisa, 74,3% dos participantes ttm uma jornada de 8h diarias e seis
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dias por semana, de segunda a sdbado, com um dia de descanso, que em muitas situa¢bes devido
aos baixos salarios os imigrantes realizam horas extras estendendo a jornada de trabalho ou
trabalhando nos dias de descanso. A ocorréncia de acidente de trabalho se deve principalmente
as atividades desenvolvidos que demandam acéo repetitiva e esforco fisico. Segundo Eberhardt
et al., (2018, p.682)

Além das condigdes de trabalho, as jornadas de trabalho extensas ajudam a
entender a ocorréncia de acidentes, doencas e sintomas inespecificos. Quase
ndo ha tempo para repouso; devido aos deslocamentos entre a residéncia e o
trabalho e as horas extras, a jornada de trabalho pode chegar a 12 horas.

Embora 89,5% (n=94) dos entrevistados estejam ha mais de um ano do atual trabalho,
isso ndo garante uma tranquilidade aos imigrantes uma vez que o setor de industria frigorifica
é dindmico com alta rotatividade de médo de obra, tanto para diminuir custos com eventuais
questdes trabalhistas como os proprios trabalhadores buscam melhores condicdes de trabalho,
dada a enorme insatisfacdo observada entre os trabalhadores.

Segundo Silva (2020, p.82),

A rotatividade da mdo de obra nesse setor, inclusive, representa certa
vantagem aos empregadores, ja que 0s operarios sem especializacdo sdo
literalmente consumidos pela rotina laboral da agroindustria da carne, com
alto indice de adoecimento e de acidentes. A absor¢édo de novos trabalhadores
nas funcdes que ndo exigem qualificacdo ndo acarreta custos significativos ao
empregador, ja que a adequacdo a rotina e ao ritmo de producdo exigidos
depende mais do vigor fisico e da propria préatica de trabalho e ndo da oferta
de cursos internos de especializacéo.

Ao chegar no pais que os acolhe, a primeira preocupacdo do imigrante é sua colocacao
no mercado formal de trabalho tanto para sua manutengéo, como para o envio de remessas para
ajudar familiares deixados no pais de origem, associado ao desejo de trazer membros da familia
para perto. Assim, o imigrante acaba aceitando qualquer tipo de trabalho, mesmo sem lhe
provocar satisfacdo. O salario decorrente do emprego permite comecar a planejar sobre metas
de vida pessoal, apesar das dificuldades encontradas no caminho.

Para Carvalho (2020, p.181),

. a imigragdo é entendida por cada um de acordo com sua experiéncia
particular, mas quando reunimos as historias contadas, as dificuldades
enfrentadas e a luta por uma vida mais digna, torna-se evidente que podemos
afirmar que estes imigrantes fazem parte da classe trabalhadora no Brasil,
pois, mais do que distingdes com os demais trabalhadores, possuem diversas
experiéncias em comum, sendo a mais significativa delas a luta por sobreviver
em uma sociedade que insiste em fazé-los padecer todos os dias.
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O trabalho nas inddstrias frigorificas tanto para os trabalhadores brasileiros como
imigrantes, ndo favorece realizacdes profissionais nem melhora significativamente o padrao de
vida que compensem os efeitos sobre a salde decorrentes das atividades laborais. De acordo
com Marra et al. (2019, p.10),

No ambiente de trabalho de frigorifico, ha elementos de carga fisica, dos quais
se destacam: ruido, vibractes, calor e frio, umidade e iluminagdo. Estes
elementos ao interagirem com o corpo do trabalhador provocam processos
complexos, desencadeando mecanismos de adaptacdo, tais como, irritacéo,
sudorese, resfriado e reacdes alérgicas.

Isso explica que 93,3% dos participantes declaram estar insatisfeito e outros 70,1%
declaram que o ambiente de trabalho € ruim. Segundo Bortoloto (2018, p.14), “a precarizacdo
das condigcbes de vida, sdo ressaltadas frente a necessidade de continuar enviando
remessas para 0 Haiti, ja que a imigracdo haitiana é cultural, provém a vinda de novos
imigrantes como a manutencdo econdmica dos que ficaram . A preferéncia pelo transporte
publico € comum entre os trabalhadores que ndo possuem condic¢des para adquirir veiculo ou
outro meio de locomocéo face aos baixos salarios que recebem. Segundo Eberhardt (2017,
p.85), “ao andar pelas ruas da cidade, ¢ comum encontrar haitianos caminhando nas calgadas
ou se locomovendo por meio do transporte publico. Esta é a forma principal de transporte da
populagdo trabalhadora de Cascavel”.

A anélise sobre esses achados permite trazer discussdes sobre aspectos de frustaces
em relacdo a metas pessoais ndo alcancadas devido aos salarios baixos e os efeitos sobre a
prépria saude decorrente de atividades laborais realizadas em industrias frigorificas. Eberhardt,
(2017, p.173) enfatiza que,

O trabalho nesses locais, como vimos, é marcado pela intensidade, condigdes
adversas de temperatura, pressdo psicoldgica, baixa remuneracao, além dos
riscos fisicos, quimicos e biolégicos envolvidos no processo de trabalho.
Trabalho que gera varios agravos a saude fisica e psiquica, caracterizados,
nesta pesquisa, como ‘sofrimento difuso’. Os trabalhadores deste setor
produtivo tém procurado formas de organizagéo coletiva e resisténcia.

Esses aspectos mencionados neste item demonstra as contradi¢fes do processo de
trabalho. Ao mesmo tempo que os imigrantes haitianos demonstram satisfacdo em relagéo ao
trabalho, relatam também sua insatisfacdo. O trabalho provém condi¢des para sua subsisténcia,

por outro lado provoca situacdes de insatisfacfes decorrente das condi¢cdes do ambiente de
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trabalho e os salarios provenientes por meios desses que ndo permitem alcancar as metas de
vida. De acordo com Breilh (2006, p.204),

O processo de trabalho ilustra o carater contraditério da vida social em salde:
num caso hipotético, embora possa ser mal remunerado e se realizar em
condigdes estressantes, com sobrecarga da postura fisica e exposi¢ao cronica
a substancias toxicas (facetas destrutivas), contribui simultaneamente, como
qualquer trabalho, para a organizagdo do tempo, a aprendizagem, a construcao
de um sentido para a vida e para obten¢do de um valor de mudanga da forca
do trabalho (facetas protetoras).

A discussdo trazida aqui foca nos processos globais, particulares e singulares
apresentados por Breilh (2006), onde busca-se discutir como determinados grupos sociais sdo
inseridos nos meios de producéo, os possiveis efeitos sobre a satde decorrentes das atividades
laborais sobre esses grupos especificos e as diferencas salariais e de padrdo de vida. De acordo
com Granda e Breilh (1989, p.188), “A produgao capitalista, gragas a possibilidade de agregar
mais valor criado pelos trabalhadores, torna possivel o aparecimento de uma espiral de
acumulacdo de valor econdémico (acumulacdo de capital) que coexiste com uma espiral de
exploragdo, acumulacio de pobreza e penetracdo em novas esferas de vida” .

Os grupos de trabalhadores pertencentes a construcdo civil e indudstria frigorifica,

pertencem a uma classe social economicamente desfavorecida. Segundo Araujo (2018, p.95),

...a0 observarmos as atividades que os haitianos exercem no Brasil, os salarios
recebidos, as localidades onde residem, ou ainda o dificil acesso a salde,
verificamos que a condicdo dos haitianos no Brasil aponta para uma insercdo
nas classes economicamente desfavorecidas (...). A insatisfacdo dos haitianos
em ter um salario baixo era amenizada quando observado que 0s nacionais
obtinham remuneracdes idénticas. Diante disso, este cenario sugere que ndo
sO o0s imigrantes haitianos vivem uma situacdo vulneravel, como também os
brasileiros que compdem estas classes menos favorecidas.

Para Breilh (2010), a compreensdo do processo de adoecimento ndo deve ser buscado
nos individuos (dimensdo singular), mas nos modos de vida e trabalho dos grupos sociais
(dimensao particular) e na forma de insercéo na sociedade (dimenséo geral), ou, de acordo com
Laurell (1982), a comprovagdo empirica do carater historico da doenca ndo deve ser buscada
nas caracteristicas individuais, mas nos processos que ocorrem nas coletividades.

Se por um lado o desgaste fisico e mental provocado pelo processo de trabalho nos
frigorificos é amplamente conhecido e se caracteriza como destrutivo para a saude dos
trabalhadores, por outro, o vinculo formal de trabalho, assegurado nestas industrias, se constitui

em um aspecto protetor que atraiu muitos imigrantes haitianos. Assim, no &mbito das atividades
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laborais se observa uma dupla face do processo de trabalho e sua relagdo com o adoecimento:
se por um lado o trabalho provoca adoecimento, sobretudo pelas condigfes em que ocorrem,

por outro tem aspectos que podem proteger a saude.

6.4 Vida politica e ideoldgica de imigrantes haitianos no municipio de Cascavel/Parana

Cada ser humano nasce e é educado em um contexto cultural especifico, em
determinado ambiente familiar e social que marcam sua trajetoria de vida. A maneira de pensar
e viver suas crencas sdo em grande medida influenciadas por aqueles que compdem seu circulo
social e os varios ambientes frequentados, como a escola, a igreja, a familia e o préprio trabalho.
Ao deparar com circunstancias de vida que o levam a migrar de seu pais natal para outro, traz
em sua bagagem um conjunto de elementos intangiveis que definem sua cultura no momento
da migracdo (AMNESTY INTERNATIONAL, 2020)

Ao se instalar na regido os imigrantes passam a conviver com a cultura local, muitas
vezes bastante distintas das suas. Uma forma de manter o vinculo vivo com o pais de origem é
por meio de manifestacBes culturais proprias, que vdo desde a forma de se vestir e alimentar
até manifestacdes artisticas, religiosas e mesmo de participagcdo politica. Assim na tabela 4
observa-se que a religido catdlica é praticada por 61,7% (n=79) dos imigrantes haitianos
entrevistados, 25, 8% (n=33) sdo evangélicos, 49,1% (n=55) participam de alguma associacdo
religiosa. 100,0% declaram néo participar em sindicato trabalhista. As atividades de lazer da
maioria 57,8% (n=74) é a televisdo, 67,2% (n=86) recorrem aos amigos em momentos de

dificuldades financeiras e 86,7% (n=111) declararam nao ter sofrido discriminagdo no Pais.

Tabela 4. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo religido, participacdo em
associacoes religiosas, participacdo em sindicatos, apoio/econdmico e discriminacéo.

VARIAVEL N %
Religido

Evangélico 33 25,8
Catolico 79 61,7
N/respondeu 16 12,5
Total 128 100,0
Participacdo em associagdes/corais Religiosas

Sim 55 49,1
Né&o 57 50,9
Total 112 100,0
Filiacdo em sindicatos

Sim

Né&o 128 128
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Total 128 100,0
Apoio/Econdmico

Parentes 27 21,1
Amigos 86 67,2
N/respondeu 15 11,7
Total 128 100,0
Discriminacao

Sim 17 13,3
Nao 111 86,7
Total 128 100,0

Fonte: Elaboracéo propria a partir do questionario aplicado aos imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel-Parana

O trabalho ocupa a maior parte do tempo dos imigrantes haitianos do municipio de
Cascavel/Parana, os dias de repouso que normalmente sdo os domingos, as atividades mais
realizadas sdo participacdo em reunides nas igrejas, encontros com amigos e assistir programas
de televisdo (jogos de futebol e novelas). A religido constitui um modo de manifestacéo cultural
onde grupos de imigrantes se encontram para compartilhar experiéncias do cotidiano, criar
redes de apoio e compartilhar lembrancas do pais natal, além de comporem corais de cantos.
Esse aspecto pode ser considerado como situacao de autodefesa onde grupos de imigrantes que
normalmente dividem as mesmas residéncias, se juntam para participar nessas reunifes e
compartilhar tanto as lembrancas do pais natal como experiéncias vividas no processo
migratorio.

Yamamoto (2017, p.92), em estudo realizado sobre os imigrantes haitiano na Regido

Metropolitana de Goiania, afirma:

Encontramos que a religiosidade é um elemento central para as comunidades
pesquisadas, dado que € por meio da religido que ha a reunido destes sujeitos
haitianos, representando para muitos o seu momento de lazer. E importante
destacar que as igrejas se apresentam nesta pesquisa como institui¢oes e
organizagdes que atuam concomitantemente e, por vezes, em substituigdo as
atuacdes das organizacdes estatais.

Para sua inser¢do na sociedade local, as manifestacbes culturais pelos imigrantes
haitianos do municipio de Cascavel/Parana, compartilnando essas experiéncias, se faz também
através de festas originarias do pais natal dentro das igrejas, como festas de bandeiras e corais
de canto. Esses aspectos da cultura compartilhados permitem a integracdo com a sociedade
local. De acordo com Barbosa (2015, p. 192), em estudo realizado no Rio Grande do Sul sobre

0s imigrantes haitianos, enfatizou que,
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A integracdo a grupos das igrejas e da sociedade civil, como corais e
orquestras, além da criacdo de bandas artisticas, que divulgam a musica
haitiana, a criacdo de espacos de lazer e convivéncia mostram sua inclusdo na
sociedade local. Por fim, a empatia e integracdo entre haitianos e brasileiros,
envolvendo desde colegas de trabalho até namoros e casamentos haitianos e
brasileiros, destacam o caréter inter-racial das relacdes.

O encontro com 0s amigos cria redes de apoio e solidariedade entre os imigrantes,
através de jogos de dominos, alem da promocéo de encontros (como assistir jogos de futebol
pela televisdo) permite compartilhar experiéncias vivenciadas. Bortoloto (2018), afirma que os
haitianos vivem em grupos, dividindo o aluguel de casas simples e a maioria vive em moradias
coletivas e pequenas, denominadas de kitnets com dois ou trés comodos, habitadas por mais de
quatro ou cinco pessoas. Esta mesma autora, ressaltou que, “dentre todas as pechas que sofrem
esses imigrantes no Brasil, se deparam com um preconceito de cor arraigado em uma cultura
que nega a raga negra e sua ascensao como classe” (BORTOLOTO, 2018, p.20).

Observa-se que na igreja e nos encontros entre amigos, a manifestacdo cultural dos
imigrantes haitianos é realizada através de relagdes mantidas entre 0s mesmos e a comunidade
local durante realizagdo de eventos anuais como o dia da bandeira do Haiti (18 de maio de cada
ano), por outro lado a participacdo em ambientes de discussdo politica e social (sindicato
trabalhista) é inexistente.

Segundo Lemes e Lanza (2019, p.66) em estudo realizado em Londrina/Parana

mencionaram que,

...a religido se impde enquanto barreira para o desdobramento da consciéncia
critica. Do mesmo modo, faz imperar a nocdo de conformismo, ao invés de
sustentar a nocdo de imigrantes enquanto sujeitos politicos e sujeitos de
direitos. Diante disso, o0 exercicio religioso qual se chegou por meio de um
longo processo de assimilagdo cultural ocidental, obscurece parcialmente a
realidade, inviabilizando a luta politica e promovendo o controle e
manutencdo da condigéo de classe.

Por outro lado, as vaérias dificuldades enfrentadas por essa populacao para se estabelecer
no Pais ainda geram grandes desafios para sua manifestacéo plena tanto de ponto vista cultural,
como ideoldgica e politica. Os protestos em rua, discussdes em pracas publicas e militancia
partidaria, que na sociedade haitiana tem um grande valor, aqui ficam secundarizadas e
praticamente inexistentes. Seguy (2009), afirma que a revolugdo haitiana pode ser considerada
como um dos maiores movimentos com grandes impactos sociais onde o vodu (religido tipica)

exerceu uma influéncia significativa.
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Nos ultimos anos observa-se a participacao de imigrantes haitianos no cenario politico
em algumas cidades brasileiras, como observado por Victor (2020), que relata que o imigrante
Emmanuel Predestin foi nomeado secretario da juventude e da cidadania na cidade de
Maringa/Parana.

As razdes pelas quais um individuo decide deixar seu local de origem s&o geralmente
maltiplas e muitas vezes fortemente interligadas. Decorrem de resultados de uma série de
fatores de repulsdo frente as adversidades no pais de origem e de fatores atrativos no pais
receptor (OIM, 2020). Nesse contexto, a propria instalagdo do imigrante no pais receptor requer
uma serie de adaptacdes frente as organiza¢Ges de uma sociedade que séo diferentes daquelas
do pais natal. Somam-se a esses fatores, as questdes de vulnerabilidades inerentes a classe
trabalhadora que vive da venda da sua forca de trabalho, e que, mesmo diante dessas
dificuldades culturais, econdmicas e politicas, tentam construir a propria vida procurando
superar essas adversidades. Esses aspectos demonstram particularidades proprias de grupos
sociais que mais sofrem inequidades na sociedade (imigrantes e nacionais) onde seus modos de
vida sdo afetados diretamente pelo processo de trabalho, o que condiciona manifestacdes de

vida politica e ideoldgica. De acordo com Breilh (2006, p.208),

Existe em cada formacdo social uma diversidade de grupos que mantem
relacOes ente si, as quais sdo determinantes de seus modos de vida. No seio
dos modos de vida grupais ocorrem estilos de vida singulares ou individuais.
S&o as relagdes de poder que discriminam os grandes contrastes entre modos
e estilos de vida dos grupos situados nos polos sociais de uma sociedade, bem
como a capacidade de producdo e negociacdo que tem 0S grupos para a
reproducdo de sua vida em determinadas condicdes.

Como se observou as manifestacdes ideoldgica e politica dos imigrantes haitianos ainda
sdo timidas e se deparam com as inequidades ja presentes na sociedade brasileira, por outro
lado a existéncia de associacGes haitianas criadas pelos imigrantes no municipio de
Cascavel/Parana ¢ um caminho na luta pela melhoria de condigdes de trabalho e vida. Portanto,
a migracao nao pode ser vista apenas como um processo econdmico, mas deve ser considerada,
também, como um processo social. A migracdo €, atualmente, um dos maiores problemas
mundiais e esta no centro dos debates de politica econdmica, social e na agenda de diferentes
governos, tanto nos paises de partida como nos paises de acolhimento. O fendmeno migratério
é, portanto, muito complexo e tem varios aspectos econémicos, politicos, culturais e sociais
envolvidos (O1M, 2020).
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Nesse contexto, uma verdadeira insercdo dos imigrantes haitianos do municipio de
Cascavel/Parana depende da criacdo de politicas bem elaboradas e implementadas que
priorizem a melhoria dos empregos, das condicGes de trabalho e acesso aos servigos publicos
eficazes. Estas politicas precisam considerar as diversidades culturais, religiosas e direitos de
cidadania com o objetivo de proteger os individuos e ajuda-los a levar vidas satisfatorias. Essas
condigdes podem contribuir para uma melhor condi¢do de salde e diminuir as inequidades
vivenciadas por esses grupos sociais.

Todas essas iniciativas poderiam ocorrer no contexto de discussées em torno de uma
possivel estratégia para instituir uma revisdo das estratégias globais, regionais e nacionais em
torno das migragdes internacionais. Mais especificamente, as proprias autoridades responsaveis
pela gestdo da migracdo devem participar nos debates em curso sobre a implementacdo de

estratégias que afetem, por exemplo as areas de emprego, educacdo e formacao profissional.

6.5 Vida de consumo e cotidianidade de imigrantes haitianos no municipio de
Cascavel/Parana

Neste item, analisam-se questdes relacionadas a vida de consumo e cotidianidade de
imigrantes haitianos no municipio de Cascavel/Parana. Como se observa na tabela 5, 100% das
residéncias em que moram 0s imigrantes haitianos entrevistados séo alugadas, compostas em
sua maioria 57,8% (n=74) de 4 a 5 cdmodos, onde vivem de 3 a 4 pessoas em 57,0% (n=73)
dos casos. Para a maior parte dos entrevistados 74,2% (n=95) o principal gasto é para sua
prépria manutencdo no Brasil, como aluguel de casa e alimentacdo, os outros 25,8% (n=33)
utilizam a maior parte de sua renda no envio de remessas para os familiares deixados no pais
de origem. 74,3% (n=95) fazem a reciclagem seletiva de lixo nas suas residéncias e 13,3%
(n=17) fazem algum tipo de cultivo de hortalicas. O acesso a educacao publica foi mencionado
por apenas 2,3% (n=3), mas 90,6% (n=116) afirmaram ter acesso aos servi¢os de saude publica.
Ao serem questionados sobre o que fazem quando tem algum problema de satde 40,6% (n=52)
e 29,7% (n=38) afirmaram recorrer a hospital ou Unidade Baésica de Saude (UBS),
respectivamente, apenas 10,2% (n=13) afirmou se automedicar, embora a utilizagdo da
farmécia por 19,5% (n=25) possa ser considerada uma forma de automedicacdo. A grande
maioria 72,7% (n=93) afirmou que ndo faz uso de qualquer medicamento, 67,1% (n=86) ndo
realiza atividade fisica e 52,3% (n=67) ndo tomam medidas de prevencdo. Sobre a qualidade

da alimentagdo, 52,3% (n=67) e 28,9 (n=37) a consideram, respectivamente, saudavel ou muito
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saudavel. A condic¢do de saude foi considerada boa por 72,7% (n=93), enquanto 27% (n=35) a
qualificaram como ruim, 19,5% (n=25) j& ficaram afastados do trabalho por causa de doenca,
destes 5,5% (n=7) por mais de seis meses. O SUS foi avaliado positivamente pelos
entrevistados, sendo que 73,4% (n=94) considerou excelente o sistema de saude e 14,8% (n=19)
como bom, mas também houve avaliacdo negativa, sendo que 4,7% (n=6) e 7,1% (n=9)
avaliaram, respectivamente, como ruim ou péssimo. Apenas um entrevistado afirmou ter acesso

a um programa social.

Tabela 5. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo tipo de residéncia, nimero
de cébmodos, nimero de moradores na residéncia, reciclagem seletiva do lixo, cultivo e
alimentos, avaliacdo de alimentacdo, atividade fisica, prevencdo a salde, lazer,
uso/medicamentos, situacdo de salde, acesso a saude publica, avaliacdo do SUS, acesso a
educacdo publica, acesso a programas sociais, Cascavel/Parand, 2020

Tipo de residéncia N %
Alugada 128 100,0
Total 128 100,0
NUmero de comodos

1 a2 cébmodos 16 12,5
2 a 3 comodos 38 29,7
4 a5 comodos 74 57,8
Total 128 100,0
NuUmero de moradores na residéncia

1 a 2 moradores 37 28,9
3 até 4 moradores 73 57,0
5 até 6 moradores 18 14,1
Total 128 100,0
Reciclagem seletiva do lixo

Sim 95 74,3
Nao 33 25,7
Total 128 100,0
Cultivo de alimentos

Sim 17 13,3
Nao 111 86,7
Total 128 100,0
Avaliacéo da alimentacéo

Muito saudavel 37 28,9
Saudavel 67 52,3
Pouco saudavel 24 18,8
Total 128 100,0
Atividade fisica

Musculacdo 5 3,9
Esportes 12 9,4
Andar de bicicleta 25 19,6
Ndao préatica 86 67,1
Total 128 100,0
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Prevencao a saude

Imunizacdo 28 21,8
Consultas médicas 33 25,9
Total 128 100,0
Lazer

Assistir TV 74 57,8
Conversar c/amigos 37 29,0
Mdsica 17 13,2
Hospital 52 40,6
Total 128 100,0
Uso/Medicamento

Paracetamol 13 10,1
Outro/ndo especificado 22 17,2
N&o usa 93 72,7
Total 128 100,0
Situacao de Saude

Boa 93 72,7
Ruim 35 27,3
Total 128 100,0
Acesso a Saude Publica

Sim 116 90,6
Né&o 12 9,4
Total 128 100,0
Avaliacdo do SUS

Excelente 94 73,4
Bom 19 14,8
Ruim 6 4,7
Péssimo 9 7,1
Total 128 100,0
Acesso a educacao publica

Sim 3 2,3
Né&o 125 97,7
Total 128 100,0
Acesso a Programas sociais

Sim 1 1
N&o 127 99
Total 128 100,0

Fonte: Elaboracéo propria a partir do questionario aplicado aos imigrantes haitianos residentes no municipio de
Cascavel-Parana

A vida de consumo e a cotidianidade dos imigrantes haitianos sdo influenciadas por
diversos fatores tanto pela situacéo instavel do pais natal, sua adaptacéo e instalagdo no Brasil,
como também fatores globais decorrentes da situagdo econdmica e de inequidades sociais. Ao
acessar o mercado formal de trabalho, o salario derivado das atividades laborais ajuda a

sustentar a economia do pais de origem por meio de envio de remessas aos familiares e, ao
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mesmo tempo, movimenta a economia local por meio de gastos com aluguéis e compra de
produtos de primeira necessidade.

Como apresentado anteriormente, a maioria dos entrevistados recebem um salario-
minimo mensal. Baeninger et al. (2017) e Lima et al. (2016) em estudos realizados sobre 0s
imigrantes haitianos no Brasil, destacaram que a maior parte dos salarios dos trabalhadores
imigrantes se transformam em remessas para seus familiares no pais de origem, situacéo que
reflete as experiéncias transnacionais que atravessam o0s Estados-nacdo e se configura em
complexo campo social das migracdes entre os dois paises. Bortoloto (2018), afirma que a
presenca dos imigrantes haitianos no municipio de Cascavel-Parand, além de contribuir na
movimentacdo da economia (pagamento de impostos, aluguel de casas), fortalece a expanséo
das industrias frigorificas na regido e a economia do pais de origem ao enviar remessas para
familiares.

No entanto, a partir de 2016, a economia brasileira vem desacelerando com
desvalorizacdo da sua moeda (OREIRO, 2017). Essa situagdo tem impacto direto na vida dos
imigrantes uma vez que gera restri¢bes no seu consumo a fim de manter o montante destinado
as remessas ao pais de origem, as quais sdo efetuadas em dolares. Essa situacdo deixa mais
distante os projetos pessoais planejados originalmente. Como a maior parte do salario serve
para sua prépria manutencao no pais e ajuda a familiares no pais de origem, seus modos de vida
encontram-se influenciados diretamente pela sua colocagcdo no mercado formal de trabalho, o
salario que recebem, bem como o impacto do processo de trabalho sobre sua saide. Uma sintese
de determinacdes produz e se manifesta em riscos a salde, considerando que o imigrante ndo
consegue ter um padréo de vida adequado. Esses aspectos do consumo séo decorrentes das
inequidades presentes na sociedade onde 0 acesso aos postos de trabalho que oferecem melhor
condicdes salariais sdo escassos para alguns grupos sociais.

Breilh (2006, p.210) afirma que

A iniquidade ndo se refere a injustica na reparticdo e no acesso, mas ao
processo intrinseco que a gera. A iniquidade alude ao carater e a0 modo de
devir de uma sociedade que determinam a reparticdo e 0 acesso desiguais
(desigualdade social) que sdo sua consequéncia. [...] A desigualdade, como
fica explicado, € uma expressdo observavel, tipica e grupal da inequidade. Ela
expressa um contraste de uma caracteristica ou medida produzida pela
inequidade.

Ainda de acordo com Breilh (2006) a analise dos processos globais, particulares e
singulares, permite compreender os modos de vida dos trabalhadores pertencentes a um mesmo

grupo social. O autor ressalta que o processo global de um capitalismo de consumo tem impacto
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diferente nos grupos sociais, na medida em que o consumo € definido pela capacidade de
compra. Da mesma forma o processo de trabalho gera efeitos mais severos sobre a satde em
grupos sociais especificos, menos favorecidos. Reforcando essas discussdes, Silva e Flain
(2017) afirmam que o consumo no sistema capitalista gera desafios para as classes sociais
desfavorecidas na adequacdo de suas despesas em relagéo ao salario recebido. Ainda, de acordo
com Giachini e Lorenzoni (2020), o processo migratorio traz em seu conjunto uma grande
contribuicdo para o desenvolvimento socioecondémico tanto nos paises de origem como nos
paises de destino, por outro lado, o aumento das migragdes internacionais sao consequéncias
do processo de globalizacdo econdmica. Para Padilha (2020, p. 120), “nem sé de trabalho
dependem as pessoas que estdo em mobilidade. Elas necessitam de moradia, acessar a educagéo,
satde e outros direitos para usufruirem de uma cidadania plena e vida digna”.

Apesar dessas dificuldades relatadas, observou-se que os imigrantes se auto-organizam
entre si para enfrentar as diferentes adversidades. Para diminuir os custos, alugam residéncias
em conjunto e constroem uma comunidade que permite viver experiencias cotidianas e
lembrancas do pais natal. Na maioria das residéncias alugadas, moram de trés até quatro pessoas
(57, 0% das residéncias). A preparacdo de alimentacdo com sabores que lembram experiencias
do pais de origem e as discussGes em torno de varios assuntos tornam o dia mais agitado e
alegre para essa comunidade. Observa-se a dupla faceta do processo de trabalho mencionado
por Breilh (2010) onde apesar dos salérios baixos que limitam os gastos por outro lado permite
ao imigrante construir sua vida e planejar expectativas de vida no futuro.

Em meio a rotina de trabalho semanal, a maioria dos imigrantes entrevistados
mencionaram que nao tém o habito de realizar medidas de promocéo a saude. Varias causas
podem explicar a falta de atividades de promocdo e prevencéo a satde, que vao desde o préprio
processo migratorio, somado a rotina de trabalho nas industrias frigorificas, a necessidade de
fazer horas extras para melhorar a renda, a auséncia de familiares deixados no pais de origem,
até a falta de integracdo e acesso as politicas sociais, que geram pressdo, estresse com efeitos
sobre a salde e a disposicdo para estas atividades. De acordo com Ortiz de Melo et al. (2019),
0 proprio processo migratério somado as dificuldades para se adaptarem no pais receptor
podem ocasionar agravos a saide mental dos imigrantes. Contextualizando a relagdo que existe
entre migracdo e saude, para com Goldberg et al. (2013), em vérios casos as populacdes
migrantes sdo afetadas em diferentes aspectos pelas inequidades na saude.

Em relacéo a rotina de trabalho nos frigorificos, esta é estafante e a longo ou curto prazo
promove a manifestacdo de sinais que indicam o adoecimento dos trabalhadores tendo como

causa as atividades laborais. Os efeitos diretos sobre a satde podem ser identificados mediante
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os relatos sobre o uso de medicamentos vendidos diretamente nas farmacias, como é o caso do
paracetamol, utilizado pelos imigrantes haitianos para diminuicdo de dor. Segundo Marra
(2019, p.115),

O processo de trabalho, nos frigorificos, é caracterizado pela divisdo do
trabalho, sendo individual, fragmentado, padronizado e intenso, exige forca
no manuseio de produtos e/ou no uso de ferramentas, com movimentos
repetitivos e instrumentos perfurocortantes. Na linha de producgdo, as
operacdes sdo especializadas e cada trabalhador executa uma Unica tarefa
durante todo seu turno de trabalho. Esse modelo de producéo exige agilidade
e velocidade de trabalho, que é determinada pelas esteiras rolantes e trilhos
aereos, e pelo nimero de animais que devem ser abatidos, por intervalo de
tempo e dia trabalhado.

No mesmo contexto, estudo realizado por Le&o et al. (2017), com imigrantes haitianos
em Mato Grosso, identificou que as condi¢des de salde tém relacdo com as rotinas e 0s postos
de trabalho que exigem uma forca bracal constante. Eberhardt (2017, p.129 ) salientou que “os
sintomas como dores nas maos, bragos e coluna; o estresse; o frio congelante; os resfriados etc.
ainda ndo configuram doencas ocupacionais. Mas ja sdo indicativos da forma que assume a
relacdo trabalho-satide nos frigorificos”. Esses fatores tém impacto sobre as condi¢des de saude,
assim as discussdes abordam questdes acerca dos processos globais e particulares e suas
implicacdes sobre o individuo (processo particular) com objetivo de explorar essas relacdes.
De acordo com Barata (2009, p.15) “as desigualdades sociais em satide sdo manifestacdes de
determinantes sociais do processo salde-doenca. Os desfechos de saude ndo sdo especificos a
nenhuma causa em particular, mas o resultado de processos sociais nos quais interferem
inlmeras media¢des”. Portanto, medidas podem ser adotadas para diminuir essas
vulnerabilidades como 0 acesso universal a salde. Essas politicas sociais sdo efetivas no
combate as inequidades que enfrentam varios grupos sociais na sociedade, principalmente a
politicas de acesso universal a saide (BARATA, 2009).

Assim, observou-se que parte dos imigrantes haitianos 90,6(n=116) recorrem aos
servigos publicos de saude para resolver seus problemas de salde. O acesso aos servicos
publicos de saude é assegurado por lei tanto para brasileiros como para estrangeiros que fixam
sua residéncia no Brasil (BRASIL, 2017). De acordo com a Constituicdo Federal, Art. 196. “A
salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econémicas
que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario
as acOes e servigos para sua promocao, protecdo e recuperagdo” (BRASIL, 2000).

Ainda os dados mostram que os imigrantes haitianos tém informacdes sobre a

gratuidade dos servicos oferecidos pelo Sistema Unico de Salide (SUS), mas observou-se a
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automedicacdo como forma de enfrentar os problemas de salde. Essa questdo tem relacdo ao
aspecto cultural no pais de origem. Segundo Le nouvelliste (2019), a venda de drogas nao é
regulamentada no Haiti, qualquer pessoa pode comprar qualquer medicamento nas ruas ou nas
farmacias sem receita médica. O Ministério da Saude Publica e Populagdo (MSPP) nédo esta
tomando nenhuma acéo significativa para resolver os problemas e o fendmeno esté crescendo
mais e mais a cada dia.

Outros fatores como a falta de acesso as informacgdes sobre o funcionamento da
educacdo publica no Brasil e barreira linguistica, podem ser a consequéncia da baixa utilizacdo
da educacdo publica pelos imigrantes haitianos, em que apenas 9,4% (n=12) referiram ter
acesso a este servico, mas também deve ser levado em consideracéo o perfil dos imigrantes,
onde quem imigra sdo adultos jovens, ja com certo grau de formacdo escolar. Sontag et. al.
(2017, p.20), destaca entre as dificuldades enfrentadas pelos imigrantes haitianos, “o clima, os
processos de validagdo do diploma de curso superior e, principalmente, o idioma, em que em
funcdo da maioria dos brasileiros s6 falar o idioma portugués, é dificil para os imigrantes se
comunicarem e aprenderem o idioma local .

Observou-se como diferentes processos globais afetam grupos sociais com
caracteristicas semelhantes a populacao estudada, por exemplo o processo de trabalho através
dos meios de producdo do sistema capitalista, as movimentagdes dos processos migratorios e
suas consequéncias entre outros temas. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude
(2019), a medida que um novo milénio se inicia, a migracdo de pessoas de uma regido para
outra por diversos periodos é mais pronunciada do que nunca. A crescente instabilidade politica
combinada com a estagnagdo do crescimento econdmico em um nimero consideravel de paises
significa o deslocamento sejam por razBes politicas, ambientais ou econdmicas, provavelmente
continuardo e sempre serdao um desafio maior para satde publica.

No caso dos imigrantes, a preocupacdo se foca mais em torno da estabilidade no
mercado de trabalho do que a propria condicdo de saude. O fato de estar bem, sem aparecimento
de sintomas de adoecimento, ndo indica uma boa condicgéo de saude. Esses aspectos ndo podem
ser negligenciados na adocao de politicas publicas para melhorar as condi¢des dessa populagéo.
O trabalho nos ramos que empregam os imigrantes haitianos em Cascavel/Parana é marcado
por atividades que exigem forga fisica durante toda jornada de trabalho. Nienov (2016), em
estudo realizado sobre os imigrantes haitianos em Porto Alegre/ RS, afirmou que,

Frente ao atual cenario vivenciado no Haiti, podemos perceber que a
preocupacdo com a saude passa praticamente despercebida pelos
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entrevistados, pois as demais questfes acabam centralizando de forma muita
mais intensa suas expectativas. A preocupacdo em ter comida para nutrir a
familia, j& ocupa grande parte dos seus pensamentos.

Considerando esses fatores, 0 acesso universal a saude permite melhoria das condi¢oes
de vida e consumo para grupos sociais que sofrem das inequidades. Assim, na andlise dos
resultados observou-se pontos positivos em relacdo a avaliacdo do SUS, destacando-se que as
mulheres procuram mais 0s servigos de saude que os homens, em muitos casos, quando
acompanham seus filhos para realizar imunizagdo ou durante a maternidade. Estudos mais
aprofundados podem ser realizados para investigar questdes especificas em relacéo a esse tema.
Regis (2018, p.59), em estudo realizado sobre o acolhimento de mulheres haitianas nos servigcos

publicos de satde do municipio de Cascavel/Parana, destacou que

A maioria das mulheres haitianas declararam ter acesso aos servicos publicos
de salde de Cascavel relatando satisfagdo com o atendimento recebido, os
profissionais de saude afirmaram ndo haver impedimento em lidar com as
diversidades identitarias e ddo atencdo a essa populacdo estrangeira com o
mesmo grau que atendem aos nacionais.

O acesso aos servicos de sadde oferecidos pelo Sistema Unico de Sadde, transporte
coletivo, saneamento basico, escola publica para os filhos, podem ser consideradas condicdes
que favorecam um olhar positivo por parte dos imigrantes acerca do Brasil para ter um padrédo
de vida melhor que no pais natal, mesmo que ainda as politicas sociais ndo sao suficientes para
reduzir as inequidades ja presentes no pais. Portanto, a vida de consumo influéncia as condi¢des
de salde dos imigrantes haitianos e consequentemente tém sua relacdo com o trabalho
considerando que essa populacdo exerce atividades profissionais principalmente nos ramos de
construcdo civil e industrias frigorificas. Nesse aspecto, abrange fatores protetores mas com
énfase maior dos destrutivos a satde considerando o contexto das vulnerabilidades e o risco a
salde decorrentes do processo de trabalho nesses setores (industria frigorifica e construgédo
civil). Breilh (2003, p.204) afirma que,

O processo de trabalhol...], pode ser um processo que afeta consideravelmente
0 padrdo de vida, tem um impacto apreciavel na configuracdo do modo de
vida, quando adquire facetas ou formas destrutivas, costuma provocar
mudancas negativas profundas a salde, ao passo que, por outro lado, esse
mesmo processo de trabalho desencadeia consequéncias protetoras
importantes, mesmo quando se desenvolve em condicdes destrutivas.

Os imigrantes haitianos em geral sdo jovens adultos, a grande maioria 71,0% (n=91)

possui idade ente 26 e 40 anos, com condicdo de salde aparentemente boa. Considerando que
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ao mesmo tempo o trabalho permite aos imigrantes haitianos se organizar enquanto comunidade
como a realizacdo de atividades (igrejas proprias para expressar sua cultura), também a rotina
intensa de trabalho, a falta de pratica de atividades de promocéo a salde, a falta de acesso a
empregos melhores que permite alcancar as metas de vida, podem ocasionar problemas de
saude tanto fisicos como psicoldgicos.

A identificagéo dos fatores que influenciam a vida de consumo e de cotidianidade dos
imigrantes haitianos pode informar gestores de politicas publicas nos municipios no qual grupos
de imigrantes vivem e trabalham, a fim de elaboracdo e implementacédo de politicas socais que
reduzam condigdes de vulnerabilidades presentes e, por conseguinte, contribuam para diminuir

inequidades existentes na sociedade.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A questdo inicial desta pesquisa foi se havia relacdo entre as condi¢des de trabalho de
imigrantes haitianos residentes no municipio de Cascavel/Parana e o processo de adoecimento.
No transcurso do estudo foi identificado aspectos sociodemograficos, conheceu-se 0s modos de
vida e de trabalho, bem como identificou-se alguns fatores protetores e destrutivos do processo
salde-doenca.

O didlogo em torno das discussdes sobre a relacdo do processo de trabalho no
adoecimento de grupos populacionais que enfrentam e vivenciam experiencias cotidianas de
vulnerabilidades, decorrentes das inequidades sociais, foi 0 eixo no qual se prop0s tecer as
analises. Portanto, considerando as caracteristicas sociodemogréaficos dos sujeitos da pesquisa,
buscou-se trazer a compreensdo acerca do processo salde-doenca atraves da teoria de
determinacédo social. Assim a relacdo existente entre as condigdes de trabalho de imigrantes
haitianos e o0 adoecimento é influenciado por diversos fatores tanto globais como particulares
e, consequentemente, geram efeitos sobre as condicdes de satde individuais. A fim de conhecer
essa relacdo buscou-se apreender os contextos dos fluxos migratérios haitianos para o Brasil,
principalmente o perfil dos sujeitos da pesquisa, o processo de trabalho, os diferentes aspectos
da vida politica e ideoldgica, assim como a vida de consumo e cotidianidade na inser¢do em
uma sociedade em que inequidades sociais ainda representam grandes desafios.

No contexto dos fluxos migratorios na recente era, varios autores apontam que as
migracdes internacionais sdo causadas por diversos fatores, principalmente as questdes
socioecondmicas, ambientais entre outros geram fluxos migratorios de mao-de-obra em direcao
aos paises onde concentram polos industriais. Ao chegar nos paises receptores, muitos setores
exploram essa médo de obra para se expandir e aumentar seus lucros, por outro lado, o pais de
origem desses imigrantes se beneficia de remessas que ajudam suas economias e 0 proprio
imigrante espera alcangar um padréo de vida melhor. Esses trabalhadores sofrem pelas
condicdes precarias de trabalho, falta de politicas sociais, falta de integracéo, ataques sofridos
como xenofobia, racismo entre outros, em muitos casos enfrentam barreiras ao acesso a
educacédo e sua participacdo na construgdo e integracdo da sociedade sdo limitadas. Esses
problemas geram impacto direto sobre a satde tanto fisica como psicoldgica.

Considerando esses fatores, através dos resultados, mostrou-se caracteristicas
particulares e semelhantes aos grupos nacionais que se deparam com essas dificuldades. O
processo de trabalho apresenta riscos maiores a saude e a inser¢cdo no mercado formal de

trabalho encontra-se direcionada aos setores onde constam precariedades e salarios baixos.
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Esses aspectos indicam a relacdo existente entre o processo de trabalho e o adoecimento a curto
ou longo prazo.

Por meio dos resultados alcangados permitiu-se dialogar acerca das hipdteses que
instigaram a realizacéo desta pesquisa, ou seja, que pode haver uma relacdo entre as condicdes
de trabalho e adoecimento, e detalhar alguns aspectos sobre as principais dificuldades que
vivenciam os imigrantes haitianos que residem no municipio de Cascavel-Parana. No contexto
dos processos protetores/destrutivos do processo saude-doenca, observa-se que 0S processos
destrutivos a saude, como os postos de trabalho ocupados (setor de industrias frigorificas
(72,4% (n=76) e construcdo civil 16,2% (n=17), os riscos a salde sdo maiores (tanto para o0s
imigrantes e nacionais) considerando que o trabalho nesses setores € desgastante em relacéo a
condicdo fisica humana. Além dos diferentes turnos de trabalho (dia e noites), a falta da pratica
de prevencdo e promocao a saude 52,3% (n=67) e de atividades fisicas 67,1% (n=86). Outros
aspectos como insatisfacdo com os postos de trabalho 93.3% (n=98), situa¢des de soliddo por
causa de familiares deixados no pais de origem, uso de remédios para alivio 10,1% (n=13) de
dores decorrentes de atividades realizadas no trabalho. Nesse sentido observa-se a dupla faceta
do processo de trabalho expressado, considerando que apesar das condigdes estafantes do
trabalho nesses setores, os salarios derivados por meio do trabalho ajuda no processo de
construcdo da sua cidadania através da contribuicdo na movimentacdo da economia tanto no
Brasil e no pais de origem.

Hé& falta de acesso aos diferentes programas sociais que atinge 99,0% (n=127) dos
entrevistados, mesmo as condi¢bes socioecondmicas do imigrante sendo de vulnerabilidade,
decorrente em primeiro momento do desconhecimento sobre tais politicas sociais e pela falta
de disseminacdo de informagfes. Outo aspecto como a falta de acesso as informacdes sobre o
funcionamento da educacéo publica no Brasil e barreira linguistica, podem ser fatores da baixa
utilizacdo da educacdo publica pelos imigrantes haitianos, em que apenas 9,4% (n=12)
referiram ter acesso a este servico, mas também deve ser levado em consideracao o perfil dos
imigrantes, onde quem imigra séo adultos jovens, ja com certo grau de formacé&o escolar.

Por outro lado, considerando as diversas dificuldades que enfrentam no pais de origem,
em que as inequidades sociais privam as pessoas de servicos mais béasicos, no Brasil, a
existéncia de algumas politicas sociais, como servigos publicos de saide, em que 90,6%
(n=116) mencionam acesso ao sistema de satde publica, aléem do saneamento basico e outros
servigos, podem favorecem o olhar positivo sobre as perspectivas no Brasil. Entretanto, mesmo
gue essas politicas reduzam essas desigualdades comparando ao pais natal, ainda precisam de

ampliacdo tanto para a populacdo imigrante como para 0s nacionais.
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Considera-se que ha uma pressao, isto é, coercdo econémica, para se manter no mercado
formal de trabalho, ja que mesmo em condicOes estafantes necessitam do salario para manter
sua propria manutencdo como aluguel (100,0% dos entrevistados vivem em casa alugada), bem
como produtos de primeira necessidade (a maioria relatou que 74,2% do salario sdo
direcionados para esse fim). Além disso, considerando os diversos problemas nos principais
setores que empregam essa populacdo como a rotacdo de mao de obra, observa-se a inexisténcia
de ocupacdo laboral em outros setores, o que pode ser relacionado aos preconceitos pré-
estabelecidos para alguns grupos sociais onde existe fechamento do sistema produtivo para
absorcdo da méao-de-obra qualificada. Esses aspectos demonstram que 0S processos destrutivos
a saude tém incidéncia maior para alguns grupos sociais (nacionais e imigrantes) onde o risco
a saude por meio de atividades laborais aumentam mais as inequidades sociais.

A participacdo em comunidade religiosa, 25,8% (n=33) de evangélicos e 61,7% (n=79)
de catolicos, permite a integracdo e compartilhamento de experiéncias vividas, aspectos
considerados como fatores protetores (auto-organizagcdo em comunidade) a saude onde consta
a integracdo com a comunidade local. Essa participacdo em reuniGes em igrejas proprias
permite criar lacos afetivos, amizade e redes de apoio na construcdo de sua cidadania. A
solidarizacdo se manifesta em situacdes como a divisdo de residéncias por até quatro pessoas
57,0% (n=73), atividades de lazer como encontro entre amigos 28,9% (n=37), 0 apoio
econémico entre amigos no momento de dificuldades 67,2% (n=86). Observou-se, neste
estudo, que a mesma atividade participativa ndo € encontrada em acdes coletivas, seja no ambito
de uma associacao, de um sindicato ou de um partido politico, o que dificulta a manifestacédo
dos aspectos ideoldgicos e politicos.

Considerando as caracteristicas sociodemogréaficas de grupos sociais, tanto nacional e
imigrante que sofrem por causa das inequidades presentes na sociedade, a igualdade de
oportunidades e tratamento é de importancia essencial para a integracdo na sociedade.

Nesse contexto foi demonstrado que os imigrantes enfrentam vérios desafios no
mercado de trabalho, algumas dessas dificuldades estdo associadas a limitacGes objetivas, como
falta de acesso a educacdo e formacéo insuficientes, falta de reconhecimento das qualificacGes
obtidas no estrangeiro e enfrentam discriminacao.

As caracteristicas dessa populacdo que tem semelhancas aos grupos sociais nacionais
que estdo inseridos nos ramos de atividades (industrias frigorificas, construcdo civil) que
exigem esforco fisico repetido, pode estimar que ao longo dos anos, o envelhecimento néo

permitira ter os mesmos rendimentos, portanto sofrera uma certa excluséo nos principais ramos
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que os empregam. Assim, deve-se planejar politicas publicas que diminuam as inequidades
como, melhoria das condi¢6es de trabalho, acesso a educagdo e programas sociais.

A contribuicdo positiva da migracdo para o desenvolvimento é cada vez mais
reconhecida, e essas politicas direcionadas vdo maximizar seus beneficios tanto nos paises de
origem como de destino. Portanto, emerge a necessidade de uma abordagem em que a migragao
seja parte integrante das estratégias de desenvolvimento dos paises.

Estudos observacionais e qualitativos mais aprofundados precisam ser realizados dentro
das empresas em conjunto com os relatos dos participantes para poder ampliar as discussdes
sobre esse assunto. Outros estudos podem ser realizados sobre a questéo do género, para ampliar
as discussdes sobre o papel das mulheres nas familias e as dificuldades enfrentadas no processo
de imigracéo.

Conclui-se que o favorecimento da vinda de imigrantes haitianos para atuarem em
frigorificos da regido, pode indicar exploracéo do trabalho de grupos vulneraveis econdmica e
socialmente. Politicas de integracdo e o reconhecimento da formac&o escolar no pais de origem,
podem contribuir para melhorar a condicdo de vida desta populacdo em nosso Pais. Por fim,
esses resultados e discussdes realizadas podem servir como documento a ser consultado por
atores responsaveis pela elaboracdo de politicas sociais tanto na regido, como em outras regiées
do Brasil onde consta presenca de imigrantes e outros lugares que apresentam as caracteristicas
que enquadram as populacgdes que sofrem de vulnerabilidades sociais.
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APENDICE |

FORMULARIO APLICADO AOS IMIGRANTES HAITIANOS RESIDENTES NO
MUNICIPIO DE CASCAVEL-PARANA (VERSAO EM PORTUGUES)

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS N°

Data da realizacdo da entrevista: / /

Entrevistador:

1. DADOS DE IDENTIFICACAO

1.1 Identificacdo (iniciais do nome):
1.2Sexo: ( )M ( )F 1.3 Idade em anos:
1.4 Local de residéncia (bairro):

1.5 Municipio:

1.6 Estado civil: () casado ( )solteiro ( ) separado/divorciado ( )viavo ( )

outro

2. DADOS SOCIO-ECONOMICOS

2.1 Escolaridade: ( ) Analfabeto () Ensino fundamental incompleto () Ensino
Fundamental completo () Ensino Médio ( ) Ensino técnico.

Qual () ensino superior Qual

2.2 Estuda atualmente? () sim () ndo: se sim o que esta

cursando

2.3 Que linguas vocé fala: () Crioulo ( ) Francés ( ) Portugués ( ) Inglés ( )
outro

2.4 Reside: ( ) sozinho () com amigos/colegas ( )com afamilia ( ) pensdo ( )
outro

2.5 Tipo de residéncia: ( )alugada ( )propria ( )cedida ( )outra

2.6 NUmero de moradores na residéncia: NUmero de coémodos:

2.7 Renda familiar
() até um salario minimo () de 1 a 2 salarios minimos () de 2 a 3 um salario minimo
() de 3a4salarios minimos ( ) de 4 a5 salarios minimos () de 5 a 6 salarios minimos

( ) de6a7salarios minimos ( ) de 7 a8 salarios minimos () 9 ou mais salarios minimos
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2.8 Que tipo de transporte vocé utiliza para ir ao trabalho:
() 6nibus () bicicleta ( ) carro préprio () transporte da empresa ()
Outro

2.9-Esta inserido em algum programa de assisténcia do governo municipal, estadual ou
federal.

( )sim ( )ndo.Sesim, qual

3. VIDA PRODUTIVA (TRABALHO)

3.1 Esta empregado(a): ( ) sim ( ) néo

3.2 Possui vinculo empregaticio (carteira de trabalho assinada): () sim () ndo
3.3 Qual o setor de ocupacéo e funcdo/posto de trabalho que atua

() Industria Frigorifica. Funcao/posto

) Empregada (o) doméstica (0)

() Outro setor industrial qual Func&o/posto
() Construcao Civil. Fungéo/posto

() Servicos qual Funcéo/posto

() Comércio qual Funcéo/posto
(

(

) Trabalhador Rural
() Outro

3.4 Foi realizado algum tipo de treinamento para a func¢do ocupada ( ) Sim () Néo

3.5 Tempo no trabalho atual

3.6 Salario que recebe mensalmente

() até um salério minimo () de 1 a 2 salarios minimos () de 2 a 3 um salario minimo

() de 3a4salarios minimos ( ) de 4 a5 salarios minimos () de 5 a 6 salarios minimos

( ) de6a7salarios minimos ( ) de 7 a8 salarios minimos () 9 ou mais salarios minimos
3.7 Horas trabalhadas por dia: () menosde6h/d ( )8h/d ( )12h/d ( ) Maisde

12/d

3.8 Que tipo de trabalhos ja realizou desde sua chegada no Brasil

3.9 Ja sofreu algum tipo de acidente no ambiente de trabalho () Sim. () N&o. Se sim

que tipo de acidente
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3.10 Recebeu algum atendimento de saide () Sim () N&o. Se sim que atendimento
recebeu? Local de atendimento?

3.11 Como vocé avalia o ambiente de trabalho numa escala de 0 a 10, considerando 0 como

péssimo e 10 como excelente

3.12 Como se sente em relacdo a sua ocupacéo profissional atual numa escala de 0 a 10,

considerando 0 completamente insatisfeito e 10 completamente satisfeito?

3.13 Vocé sabe quais os direitos que vocé tem como trabalhador no Brasil. () sim ()

nao. Se sim cite-o0s

3.14 Sofreu ou sofre algum tipo de pressdo no ambiente de trabalho. () sim () ndo. Se

sim, de que tipo

4. VIDA DE CONSUMO E COTIDIANIDADE

4.1 Quanto vocé gasta do seu salario, em porcentagem, com:

Moradia: ; Alimentacéo ; Cuidados com a satde ; Estudos
pessoais ; Educacéo dos filhos(as) ; Remessas para familiares no pais
de origem

Atividades de lazer ; Outro :

4.2 Tem acesso a saude publica? ( ) Sim ( ) ndo

4.3Tem acesso a educacdo publica? ( ) Sim () ndo

4.4 Faz reciclagem seletiva do lixo no seu domicilio? ( )sim ( ) Né&o

4.5 Produz algum tipo de alimento (verduras, hortalicas) em sua casa? (  )sim () Né&o
4.6 Produz algum tipo de fitoterapico (ervas medicinais, chas)? ( )sim () Nao

5. ASPECTOS DA VIDA IDEOLOGICA, POLITICA E DE LAZER

5.1 Possui religido? () Sim () ndo. Se sim qual:

5.2 Participa/frequenta igrejas e/ou associagoes religiosas ( ) Sim () néo.
5.3 Participa em alguma associac¢do de haitianos () Sim () N&o. Se sim

qual

5.4 E filiado a algum sindicato? ( ) sim ( ) néo. Se ndo

porque

5.5 Quiais suas atividades de lazer
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5.6 Quem faz parte de sua rede de apoio social (quem vocé procura quando esta com algum
problema)

6. ASPECTOS DE SAUDE

6.1 Quando tem algum problema de saude a que servigo vocé recorre (numere em ordem de
procura)

() Uso remédios caseiros
() Procuro a farmacia

() Procuro unidade de saude (UBS)
() Vou no Pronto Atendimento (PAC)
() Médico de plano de saude
() Servigo oferecido pela empresa
() Descansar e espera melhorar
() Consulta a um pajé

() Automedicacdo alopatica

() OQutro
6.2 Ja precisou se afastar do servico por problemas de saude? () sim () ndo. Se sim porque

e por quanto

tempo

6.3 Tem ou teve alguma doenca desde que chegou ao Brasil? ( ) sim () ndo. Se sim qual

ou quais doengas

6.4 Faz prevencdo asaide () sim () ndo. Se sim que tipo de

prevencao

6.5 Pratica algum tipo de atividade fisica ( ) Sim ( ) N&o. Se sim

Qual

6.6 VVocé considera que sua alimentacdo € () muito saudavel ( ) saudavel ( ) pouco

saudavel

6.7 Faz uso de ( ) cigarro ( ) bebida alcodlica ( ) outras drogas

6.8 Como vocé avalia a sua saude numa escala de 0 a 10, considerando 0 como péssima e 10

como excelente

6.9 Que nota vocé daria para o servigo de satde publico brasileiro numa escala de 0 a 10,

considerando 0 como péssimo e 10 como excelente

93



7. ASPECTOS DO PROCESSO IMIGRATORIO

7.1 Ano em que chegou ao Brasil

7.2 Quais 0s motivos para sua vinda ao Brasil e a este municipio?

7.3 Qual era sua profisséo no Haiti:

7.4 Como vocé avalia a sua vida aqui no Brasil? numa escala de 0 a 10, considerando 0 péssima

e 10 excelente?

7.5 Quiais as principais dificuldades que vocé enfrentou ao chegar ao Brasil

7.6 Quais sdo seus planos para o futuro?
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APENDICE II
FORMULARIO APLICADO AOS IMIGRANTES HAITIANOS RESIDENTES NO
MUNICIPIO DE CASCAVEL-PARANA (VERSAO EM CRIOULO)

Dat ou ranpli kesyoné an: / /

Siyati Patisipan an

1. IDANTIFIKASTON

1.1Séks:( )M ( )F 1.3 laj ou:
1.2 Etasivil: ( ) marye ( )selibaté () separe/divose ( ) vév ( )

2. DADOS SOCIO-ECONOMICOS

2.1 Etid ou fé: ( ) Analfabé () fondamental enkonplé ( ) Fondamantal konplé ( )
Segondé () Lekol teknik. () Inivésite.

2.2 Wap etidye? ( )wi () non: si wi, ki kou wap fé

2.3 Ki lang ou pale: ( ) Kreyol ( ) Fransé ( )Potigé ( ) Anglé
2.4 Residans: () sél ( ) Avékzanmi ( ) Avék fanmi ( ) Kitnet ( ) outro
2.5 Tip residans: ( ) peye loye ( ) kay mwen achte ( ) Kay fanmi kite pou mwen

2.6 Konbyen moun ki rete nan kay lan: Konbyen chanm:

2.7 Salé fanmian : () jiskayonsalé ( ) jiskadesalé ( ) jiskatwa salé

() jiska kat salé ( ) jiskasink salé ( ) jiskasissalé ( ) jsikasétsalé ( ) jiska 8 salé (
) jiska néf salé

2.8 ki transpo ou itilize pou ale travay: () bis ( ) bisiklét ( ) machin pam () machin antrepriz
lan () Outro

2.9— Wap resevwa asistans gouvénman Brezil lan ( ) Wi ( ) non. Se wi, sitel

3. VIDA PRODUTIVA (TRABALHO)

3.1 Wap travay pou moman: ( )wi ( ) Non

3.2 Wap travay avék kané siyen: ( )Wi () Non

3.3 Nan ki sekté wap travay:

0 Endistri poul. Nan ki pos travay ou ye
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() L6t endistri Pds travay

0 Konstriksyon sivil. Nan Ki pos travay ou ye
( ) Lot
sevis Nan Ki pos travay ou ye

() Komés, sitel

Nan ki pds travay ou ye () travay domestique () Travay nan

chan
3.4 Ou te patisipe nan antrenman pou travay ouyean ( )Wi () Non

3.5 Konbyen tan ou genyen nan travay lan

3.6 Ki salé ou resevwa:
3.7 Konbyen éd tan ou travay pajou: ( ) 6h ( )8h ( )12h ( ) pliske 12h

3.8 Ki tip de travay ou fé depi Ié ou rive Brezil

3.9 Ou deéja soufri aksidan nan travay deja ( ) wi. ( ) Non. Si wi, ki
aksidsan....................

3.10 Oute resevwa swensante ( )Wi () Non.Siwi,Kikote.................cooooiiiiiii,
3.11 koman ou avalye kote wap travay lan.

( Yvrémanbyen ( )byen ( )plioumwen () mal

3.12 Koman ou santi an relasyon ak travay ou ye an

() satisfé anpil

() satisfé

() pasatisfé

3.13 Ou konnen ki dwa travayé genyen o Brezil . () Wi () Non. Siw konnen, site yo

3.14 Ou soufri presyon nan travay ou ye an. ( ) Wi ( ) Non. Si wi, sitel

4. VIDA DE CONSUMO E COTIDIANIDADE

4.1Nan Kisa ou plis gaspiye nan salé ou resevwa a:

a-Manje, b-Swen sante, c-Etid, d-Lekdl pitit, f-voye lajan bay fanmi
4.2 Ou gen aksé ak sante piblik? ( ) Wi () Non

4.30u gen aksé ak edikasyon piblik?_( ) Wi ( ) Non

4.4 Ou fé separasyon fatra lakay ou? ( )Wi () Non

4.5 Ou prodwi aliman lakay ou (horta)? ( )Wi () Non
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5. ASPECTOS DA VIDA IDEOLOGICA, POLITICA E DE LAZER
5.1 Ougen relijyon? ( ) Wi () Non. Si wi sitel:
520ualelegliz ( )Wi () Non.

5.3 Ou patisipe nan asosyason ayisyén isitlan () Wi () Non. Si wi, sitel

5.4 Ou patisipe nan sendika? ( ) Wi () Non. Si non, poukisa

5.5 ki sa ou fé nan tan lib

5.6 Ou patisipe nan group, léw gen pwoblém kiyés ou mande éd

() Zanmi ( ) Paran () Pasté legliz ( ) Anploye sante ( ) I6t

5.7- Ou soufri diskriminasyon o Brezil? ( ) Wi ( ) Non.

Si wi, ki tip diskriminasyon: () pou koulé pom () paske etranje ( ) Paske mw pap travay
( ) pou tip travay map fé () pou relijyon mwen () pou janm pale

5.8- Ki aktivite ou fé pouw pran plezi : ( ) asiste televizyon ( ) pale ak zanmi ( ) ale nan

shoping ( ) tande mizik ( ) ale nan pak kiltirél

6. ASPECTOS DE SAUDE

6.1 Léw gen pwoblém sante, ki premye sa ou fé

~

) itilize reméd

) Achte reméd nan famasi

) sant sante (UBS)

) mw ale lopital (PAC)

) Sante prive

) sévis sante kote map travay lan
) repoze mwen

) Ougan

AN AN AN AN AN N N

) Mwen bwé nenp6t medikamen

6.2 Ou konn pa ale travay pou pwoblém sante? () Sim () Non. Si wi, pou konbyen
tan

6.3 Wap itilize kék medikamen chak jou: ( ) Wi ( ) Non Si wi, ki non

medikamen

6.4 Ou kon santi depresyon : ( ) wi () Non. Si wi, poukisa

6.5 Ou te malad depi ou rive Brezil: ( ) wi () Non. Si wi, Kki

maladi

6.6 Koman ou manje () muito saudavel ( ) saudavel ( ) pouco saudavel
6.70ufimen( ) ( )Oubwpé ( )Lot
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6.8 Koman ou avalye sante ou

( ) Byen

( ) mal

6.9 Koman ou avalye sante piblik nan Brezil
() vréman bon

( ) mal

7. ASPECTOS DO PROCESSO IMIGRATORIO

7.1 Ki ane ou rive Brezil

7.2- Ak kiyés ou t vini Brezil : () tou sél () avék fanmi () avék zanmi

7.3- Nan kisa ou tap travay Ayiti

7.4 Poukisa ou vini nan vil sa?

7.5 Kiyés ki ede ou pou vin Brezil: () mwen fé tout demach ( ) program gouvénman brezil
lan ( )Patron travay envitem ( ) fanmienvitem ( )16t.......................

7.6 Ki kote ou te antre Brezil?

() Nan frontyé terés, sitel........................

( )avyon

7.7 Avan ou te vini nan vil sa, ki kote ou te rete Brezil ?

7.8 Koman ou avalye vi ou o Brezil ?
( ) vréman byen

( ) byen

( ) mal

() tré mal
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APENDICE Il
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) (VERSAO
PORTUGUES)

Prezado(a) Sr.(a):

1 - CONVITE A PARTICIPACAO NA PESQUISA
Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa “o processo saude-doencga na comunidade

haitiana em municipios de regido de fronteira do parand: uma analise a partir dos modos de vida
e de trabalho dos imigrantes”. Sua participagdo ¢ voluntaria, e vocé pode recusar-se a participar
da pesquisa sem que isso implique em qualquer desvantagem pessoal ou profissional. Se vocé
concordar em participar ndo estara assumindo qualquer 6nus ou responsabilidade sobre o
desenvolvimento da pesquisa. Todos os custos da pesquisa correrdo por conta dos
pesquisadores. VVocé nao receberda qualquer compensacdo financeira pela participacdo na

pesquisa.

2— DIREITO DE ESCLARECIMENTO E CARATER VOLUNTARIO DA
PARTICIPACAO NA PESQUISA
Além das informagdes existentes neste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, vocé

podera requerer esclarecimentos sobre a pesquisa a qualquer momento, e tudo lhe sera
respondido. VVocé é livre para recusar-se a participar ou retirar seu consentimento a qualquer

momento, interrompendo o a realizacdo da entrevista da qual esteja participando.

3 - JUSTIFICATIVA E IMPORTANCIA DA PESQUISA:
Esta pesquisa esta sendo realizada para elaboracédo de tese de dissertacdo do discente Jean Bart

David, do Programa de Pés-Graduagdo em Saude Publica em Regido de Fronteira-UNIOESTE.
Sua realizacdo € relevante porque podera auxiliar a compreender o processo de salde-doenca

na comunidade haitiana em municipios de regido de fronteira do parana.

4 — PARTICIPACAO DO INFORMANTE NOS PROCEDIMENTOS DA PESQUISA E
SIGILO DA IDENTIDADE DO INFORMANTE:
Na qualidade de informante desta pesquisa, vocé sera solicitado a responder

d uma entrevista semiestruturada (perguntas abertas e fechadas), aplicado a comunidade
dos imigrantes haitianos residentes nos municipios de regido de fronteira do Parana. Sua
identificacdo ndo sera registrada no questionario. Os resultados obtidos serdo divulgados

apenas de modo agrupado.

99



Vocé ndo sera identificado em qualquer publicacdo que possa resultar deste estudo. Uma cdpia
deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido ficard arquivada junto ao Programa de Pds-
Graduacao em Saude Publica em Regido de Fronteira-UNIOESTE, enderego: Av. Tarquinio
Joslin dos Santos, 1300 - Lot. Universitarios das Americas, Foz do Iguacgu - PR, 85870-650.

5 — RESPONSAVEIS PELA REALIZACAO DA PESQUISA:
a) Pesquisador Jean Bart David, discente do Programa de P6s-Graduacdo em Saude Publica

em Regido de Fronteira-UNIOESTE, e-mail:__jeanbartdvd326@gmail.com; e

jean.david@unioeste.br

b) Pesquisadora Dra. Maria Lucia Frizon Rizzotto, docente do Programa de P6s-Graduacéo

em Saude Publica em Regido de Fronteira-UNIOESTE, email: frizon@terra.com.br

Endereco e telefone para contato aos pesquisadores:

Universidade Estadual do Oeste de Parand, campus Foz do Iguacu. Av. Tarquinio Joslin dos
Santos, 1300 - Lot. Universitarios das Américas, Foz do Iguacu - PR, 85870-650

Telefone: (45) 3576 8185 - Email: foz.mestradosaudepub@unioeste.br

Endereco e telefone para contato com a Comisséo ética:

Universidade Estadual do Oeste de Parana, Rua Universitaria, 1619, Cascavel-PR-Brasil,
CEP: 85819-110

Fone: (45) 3220-300

Em caso de davidas, vocé podera contatar os pesquisadores pelos enderecos eletrdnicos ou
pelo telefone acima indicado, ou, se preferir, podera comparecer pessoalmente ao campus da
UNIOESTE, nos enderecos indicados.

6— DECLARACAO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO DO
PARTICIPANTE
Eu, (NOME DO PARTICIPANTE) fui informado(a) dos objetivos e procedimentos da

pesquisa de maneira clara e detalhada, e me foi dada a oportunidade de esclarecer duvidas.
Declaro que concordo em participar da pesquisa, na qualidade de informante. Sei que em
qualquer momento poderei solicitar novas informac6es, bem como retirar meu consentimento,
se assim desejar.

Foz do Iguacu, .... de .....

Assinatura do Participante
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APENDICE IV
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE)CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (VERSAO EM CRIOULO)

Mr, Mme:

1-ENVITASYON POU PATISIPASYON NAN RECHECH :
Envitasyon pou patisipe nan rechéch: kondisyon vi ak sante de imigran ayisyen kap viv nan vil

Cascavel. Patisipasyon ou volonté, ou kapab revize patisipe nan rechéch lan san ke sa para
enplike nan dezavantaj pésonel oubyen profisyonal. Si ou aksepte patisipe, ou pap bezwen
asepte okenn responsabilite nan developman rechéch sila. Tout depans yo ap sou kont responsab

kap fé rechéch lan. Ou pap resevwa okenn patisipasyon finansyé.

2-DEKLASYON VOLONTE POU PATISIPASYON NAN RECHECH LA
Apre tout enfomasyon ki genyen nan deklarasyon sa, ou kapab mande enfémasyon sou rechéch

a nenp6t momoan. Ou lib pou revize patisipe oubyen desiste a nenpdt moman.

3-JISTIFIKASYON EPI ENPOTANS RECHECH LAN:
Rechéch sa ap reyalize pou elaborasyon memwa etid Jean Bart David, ki fé pati program metriz

nan sante piblik nan inivésite UNIOESTE. Reyalizasyon rechéch as enpotan paske li kapab ede

a konprann kodisyon vi ak sante imigran ayisyen kap viv nan vil lan.

4- PRESEVASYON IDANTIDE PATISIPAN:
Kom patisipan nan rechéch lan, ou pral ranpli yon kesyoné. Tout imigran ayisyen kak viv

nan vil lan epi ki asepte patisite pral ranpli li. Idantite ou pap anrejistre.
Yon kopi deklasyon sa pral jwenn program metriz nan sante piblik nan inivesite UNIOESTE
Ki nan na adrés: : Av. Tarquinio Joslin dos Santos, 1300 - Lot. Universitarios das Américas,
Foz do Iguacgu - PR, 85870-650.

5-RESPONSAB REYALIZASYON RECHECH AS:
¢) Pesquisador Jean Bart David, discente do Programa de P6s-Graduacdo em Saude Publica

em Regido de Fronteira-UNIOESTE, e-mail:__jeanbartdvd326@gmail.com; e

jean.david@unioeste.br

d) Pesquisadora Dra. Maria Lucia Frizon Rizzotto, docente do Programa de P6s-Graduacéao

em Saude Publica em Regido de Fronteira-UNIOESTE, email: frizon@terra.com.br
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Adrés ak telefén:

Universidade Estadual do Oeste de Parana, campus Foz do Iguacu. Av. Tarquinio Joslin dos
Santos, 1300 - Lot. Universitarios das Américas, Foz do lguacu - PR, 85870-650

Telefone: (45) 3576 8185- Email: foz.mestradosaudepub@unioeste.br

Endereco e telefone para contato & Comissdo ética:

Universidade Estadual do Oeste de Parana, R, Universitaria, 1619, Cascavel-PR-Brasil,
CEP: 85819-110

Fone: (45) 3220-300

Si ou genyen dout, ou kapab kontakte nou nan adrés email ouben nan telefon, oubyenou kapab
ale nan inivesite UNIOESTE.
7— DEKLARASYON PATISIPAN.

Mwen deklare ke yo te esplike mwen objektif rechéch an, e mwen pa gen okenn dout. mwen
declare kem asepte bay enfomasyon yo e mwen ka retire patisipasyon nan nenp6t moman.

Siyati Patisipan...........
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ANEXO |
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UNIOESTE - CENTRO DE
CIENCIAS BIOLOGICAS E DA C%‘w«m
SAUDE DA UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO OESTE DO
PARANA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O PROCESS0 saU DE-DOENGCA NA COMUNIDADE HAITIANA EM MUNICIPIOS DE
REGIAC DE FRONTEIRA DO PARANA: UMA ANALISE A PARTIR DOS MODOS DE
VIDA E DE TRABALHD DOS IMIGRANTES

Pesquisador: Jean Bart David

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 19545815.9.0000.0107

Instituigdo Proponente: UMIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARAMA

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio
DADODS DO PARECER

Mumerc do Parecer: 3.535.040

Apresentagio do Projeto:

Fesguisa bem elaborada, definigio clara dos passos na condugdo da mesma, pois trata-se de uma
pesquisa exploratoria e deseritiva com abordagem mista. Primeiramente, um convite pessoal sera feito a
cada sujeito da pesquisa em potencial, de acordo com critérios de inclusdo. Apos aceite, sera agendado dia,
horario e local que preserve a intimidade e privacidade dos entrevistades (pode ser espacos reservados nas
igrejas, associaghes e residéncias proprias).

Objetivo da Pesquisa:

Analisar o processe salde-doenga de imigrantes haitianos residentes em municipios de regido de fronteira

do Parana a partir dos modos de vida e de trabalho dessa populagao.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos para os participantes da pesquisa serdoc os minimes decorrentes do preenchimento do
questionano padronizado e da entrevista. Para diminuir os riscos, sera usado local indicado pelo paricipante

am que se sente mais confortavel para responder o questionario e a entrevista.

Endersgo:.  RUA UNIVERSITARLA 2082

Balmro: UNNERZITARIC CEP: Bs5.E1%-110
UF: PR Municiplo: CAZCAVEL
Telefone: |(45)3230-3092 E-mall: ceg.propgiduniosste. or

Pigina 01 03
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UNIOESTE - CENTRO DE

CIENCIAS BIOLOGICAS E DA ﬂﬁ«mﬂ
SAUDE DA UNIVERSIDADE QQ@"

ESTADUAL DO OESTE DO
FARANA

Continuacho do Famecer 3 535040

Bensficios:

Ao se investigar sobre os modos de vida e de trabalho da populagdo haitiana em Cascavel- PR, pode-se

contribuir cientificamente e socialments com a gquestdo da migragio em municipios brasileiros, inclusive

naguelas de regides de fronteiras, em que ha um fluxe intenso de imigrantes. Come confribuigdo cientifica

tém-se & cbiengdo de dados referentes a esta populagio tal qual propde este projeto & que analisados sob

a vertente do pensamento social em saude e se identificar processos protetores/protetivos e processos

destrutivos, ha possibilidades de inspirar politicas sociais, entre elas as politicas de salde, no sentindo de

atender as demandas peculiares a populagdo imigrante

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Pesquisa de interesse cientifico, cumpre as exigéncias éticas, bem estruturada e clara gquanto aos passos

metedologicos.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Todos os documentos anexados

Recomendagoes:

Pesquisa de interesse cientifico.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Sem pendéncias.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Fostagem Aufor Situagdo
Informagdes Basicas PB_INFORMN;@ES_EASICAE_DO_F‘ 23M08/2019 Aceito
do Projeto ROJETO 1403017 pdf 073224
TCLE / Termos de | Termo_Consentimento_Livre_e Esclare| 23/08/2018 |Jean Bart David Aceito
Assentimento cido_pdf 07:31:53
Justificativa de
Auséncia
FProjeto Detalhado ! | projeto_de_pesquisa_doc pdf 22/08/2018 | Jean Bart David Aceito
Brochura 08:32:48
Hnvestigadar
Enderago: RUA UNIVERSITARIA 2082
Balmo: UMNERSITARIO CEP: B5.81%-110
UF: PR Municiplo: CASCAVEL
Talafone: [45)3220-3052 E-mall: cep.popgidunioesta. o

Piginen 0 dm 3

104



UNIOESTE - CENTRO DE
CIENCIAS BIOLOGICAS E DA
SAUDE DA UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO OESTE DO

Qeran ™

PARANA
Continuacho do Fanscer: 3 535,040
Outros termo_dados_em_arquivo.pdf 22/08/2019 | Jean Bart David Aceito
09:31:00
Outros declaracao_inicio_coleta dados.pdf 22/08/2019 | Jean Bart David Aceito
09:30:20
Cromograma cronograma_doc. pdf 22/08/2019 | Jean Bart David Aceito
09:28:42
Folha de Rosto folha_de_rosto.pdf 22/08/2019 | Jean Bart David Aceito
05:28:20
Situagio do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagdo da CONEP:
Mao
CASCAVEL, 2T de Agosto de 2015
Assinado por:
Dartel Ferrari de Lima
(Coordenador{a))
Enderego: RUA UNIVERSITARLA 2089
Balmmo: UNNERSITARIC CEP: B5.81%-110
UF: PR Municiplo: CASCAVEL
Tabefona: (45)3230-3092 E-mall: cep.popg@unioests or
Pl I8 oo I3

105



. UNIOESTE - UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO OESTE DO W
PARANA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEFP

DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: O PROCESSO SAI:JDE—DOENI;.A NA COMUNIDADE HAITIANA EM MUMNICIPIOS DE
REGIAC DE FRONTEIRA DO PARANA: UMA ANALISE A PARTIR DOS MODOS DE
VIDA E DE TRABALHO DOS IMIGRANTES

Pesquisador: Jean Bart David

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 19545819.9.0000.0107

Instituigio Proponente: UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARANA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 4.021.535

Apresentagio do Projeto:

Apresentagdo de Emenda

Objetive da Pesquisa:

Justificativa da Emenda:

Considerando o contexto atual da pandemia de Coronavirus, diante a impossibilidade de realizar viagens
para coletar dados presencialmente no campo, serd usado meios digitais (WhatsApp, Messenger Facebook,
email) para aplicar o gquestionario. O termo de consentimento livre sera enviado por meio digital, e
posteriormente, quando for possivel realizar as viagens, os termos serdo entregues na residéncia de cada

participante e sera realizado a continuagdo presencial da coleta de dados.

Avaliagao dos Riscos & Beneficios:
Ja descrito anteriormente.

Comentarios & Consideragdes sobre a Pesquisa:

Ja descrito anteriorments.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Ja descrito anteriormente.

Enderego: RUA UNIVERSITARIA 2082

Bairro: UNNERSITARIO CEP: B5.218-110
UF: PR Municipio: CASCAVEL
Telefone: (45)3220-3002 E-mail: cep prppgi@unioeste. br

Pégina 0 de 02

106



UNIOESTE - UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO OESTE DO

PARANA

Confnuagdo do Panecer: 4.021 535

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

A solicitagdo se alinha as recomendagdes da OMS e MS

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

QG

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situagio
Informagdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_155396( 09/05/2020 Aceito
do Projeto 9 E1.pdf 18:24:39
TCLE { Termos de | Termo_Consentimento_Livre_e_Esclare | 23/08/2019 (Jean Bart David Aceito
Assentimento / cido_pdf 073153
Jusfificativa de
Auszéncia
Projeto Detalhado /| projeto_de_pesquisa_doc pdf 22082019 |Jean Bart David Aceito
Brochura 09:32:48
Investigador
Outros termo_dados_em_arquivo.pdf 22082019 |Jean Bart David Aceito

09:31:00
Outros declaracao_inicio_coleta_dados.pdf 221082019 |Jean Bart David Aceito
09:30:20
Cronograma cronograma_doc.pdf 221082019 |Jean Bart David Aceito
09:28:42
Folha de Rosto folha_de_rosto pdf 22082019 |Jean Bart David Aceito
09:28:20
Situagdo do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagido da CONEP:
MéEo
CASCAVEL, 12 de Maio de 2020
Assinado por:
Dartel Ferrari de Lima
(Coordenador(a))
Enderego: RUA UNINERSITARIA 2082
Bairro: UMNERSITARIO CEP: g5.518-110
UF: PR Municipio: CASCAVEL
Telefone: (45)3220-3002 E-mail: cep prppgifiuniceste be
Pagina 2 de 02

107



ANEXO Il - ARTIGO

Modos de vida e trabalho de imigrantes haitianos no Oeste de Parana
Ways of life and work of Haitian immigrants in western Parana

Resumo: Pesquisa exploratoria com o objetivo de analisar os modos de vida e trabalho de
imigrantes haitianos residentes no municipio de Cascavel/Parana. A coleta de dados se deu por
meio de entrevista semiestruturada, nos meses de dezembro de 2019 a dezembro de 2020 com
128 participantes. Para analise utilizou-se da teoria da determinacdo social. Os resultados
mostram uma populagdo masculina 75,0% (n=96), de jovens adultos 71,0% (n=91), falam duas
linguas ou mais 87,5% (n=112), de religido catolica 61,7% (n=79), com escolaridade de nivel
médio ou acima 57,0% (n=73), sendo que 57,8% (n=74) chegou ao Brasil entre os anos de 2015
e 2017. A maioria 82,0% (n=105) estava empregada, ocupando postos em frigorificos 72,4%
(n=76) e na construgéo civil 16,2% (n=17), entre os com emprego 91,4% (n=96) possuem
vinculo formal; 67,9% (n=87) avaliam como boa a sua vida no Pais. A renda é de um salario-
minimo para 92,4% (n=97), caracterizando uma vida de consumo austera e limitada tanto pelos
baixos salarios, como pela necessidade de remessa de valores para familiares no Haiti. Em
relacdo a vida ideoldgica e politica, observou-se auséncia de participacdo em sindicatos, sendo
as igrejas o espaco de fonte de informacdo, manifestacdo cultural, construcdo de apoio e
solidariedade. O sistema publico de saude foi avaliado como excelente ou bom por 88,2%
(n=113). Conclui-se que o favorecimento da vinda de imigrantes haitianos para atuarem em
frigorificos da regido, pode indicar exploracéo do trabalho de grupos vulneraveis econdmica e
socialmente. Politicas de integracdo e o reconhecimento da formacéo escolar no pais de origem,
podem contribuir para melhorar a condicdo de vida desta populagcdo em nosso pais.

Palavras-chave: Emigracdo e Imigracdo; Determinantes Sociais da Saude; Vulnerabilidade a
Desastres; Processo Salude-Doenca.

Abstract: Exploratory research with the objective of analyzing the ways of life and work of
Haitian immigrants living in the municipality of Cascavel / Parand. Data collection took place
through semi-structured interviews, from December 2019 to December 2020 with 128
participants. For analysis we used the theory of social determination. The results show a male
population of 75,0% (n = 96), of young adults 71,0% (n = 91), speak two languages or more
87,5% (n =112), of Catholic religion 61,7 % (n = 79), with secondary schooling or above 57,0%
(n =73), with 57,8% (n = 74) arriving in Brazil between the years 2015 and 2017. Most 82, 0%
(n = 105) were employed, occupying posts in refrigerators 72,4% (n = 76) and in civil
construction 16,2% (n = 17), among those with employment 91,4% (n = 96) have formal ties;
67,9% (n = 87) rated their life in the country as good. The income is a minimum wage for 92,4%
(n = 97), characterizing a life of austere consumption and limited both by low wages and the
need to send money to family members in Haiti. In relation to ideological and political life,
there was an absence of participation in unions, with churches being the space for the source of
information, cultural manifestation, building support and solidarity. It is concluded that
favoring the arrival of Haitian immigrants to work in slaughterhouses in the region, may
indicate exploitation of the work of economically and socially vulnerable groups. Integration
policies and the recognition of school education in the country of origin, can contribute to
improving the living conditions of this population in our country.

Keywords: Emigration and Immigration; Social Determinants of Health; Disaster
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Vulnerability; Health-Disease Process.

Introducéo

As migracdes internacionais ocorrem em grande medida por desastres naturais, conflitos
internos e instabilidade politica. No caso da imigracdo haitiana para o Brasil foi decisiva a
participacdo brasileira na Missdo das Nac¢Ges Unidas para a Estabilizacdo no Haiti (2004 a 2017)
e o terremoto de 2010, além do periodo de crescimento econdmico que o Pais vivenciou na
década de 2004 a 2014. Segundo dados do Observatério das Migragdes Internacionais
(OBMigra)?, 106,1 mil haitianos entraram no Brasil de 2011 a 2018, e embora se observou uma
reducdo no nimero de registros de imigrantes haitianos nos ultimos anos, de janeiro a agosto
de 2019 foram 10.682 solicitacio de registro e no mesmo periodo de 2020, mais 4.3392, ou seja,
estima-se que cerca 120 mil haitianos vivem atualmente no Brasil.

Pesquisa® com base em dados da Policia Federal aponta que o Parana é o segundo
estado brasileiro com maior populacdo de haitianos, atrds apenas de Sdo Paulo. E o
municipio de Cascavel, localizado no Oeste do Parand, esta entre os 10 municipios
brasileiros com mais haitianos regularmente registrados®. A Pastoral do Migrante® calcula
gue mais de 6.000 haitianos vivem neste municipio atualmente.

Dentre os imigrantes que acessam ao mercado formal de trabalho do Brasil, os haitianos
sé&o maioria, em 2017 foram admitidos 22.221 trabalhadores, predominantemente homens, na
faixa etaria de 20 a 30 anos, com formagc&o escolar até o ensino médio®’ e nos anos de 2019 e
2020, mesmo com uma reducéo nas imigracdes para o Pais, dados do OBMigra? mostram que
a movimentacdo de haitianos no mercado de trabalho formal teve um saldo positivo (entre
demissdes e contrataces) de 2.852 e 2.729, respectivamente. O municipio de Cascavel/PR,
pelas caracteristicas de sua economia baseada no agronegdécio, com grandes frigorificos de
abate de aves e suinos para exportacdo, se constituiu em importante destino para os imigrantes
haitianos em busca de trabalho. Bortoloto®®® afirma que “os imigrantes haitianos no Oeste do
Parand sdo forca de trabalho substituta e disponiveis nos frigorificos com organizagdo produtiva
baseada no fordismo/taylorismo que demandam méo de obra abundante, trabalho simplificado
e intensa exploracédo da forca de trabalho”, portanto, ndo se trata propriamente de uma escolha,
mas de uma imposicdo pela sua condigdo de imigrante de pais periférico.

Eberhardt, Schiitz, Bonfatti e Carvalho®, ao estudarem as condi¢Bes de trabalho de
imigrantes haitianos em Cascavel encontraram longas jornadas de trabalho que podem chegar

a 12 horas diarias ou mais, ocorréncia de acidentes e surgimento de sintomas inespecificos em
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decorréncia do trabalho. Além da precariedade nas condic@es de vida e trabalho dos imigrantes,
Dielh® relatou estigmatizagéo e preconceito que os haitianos sofrem por parte da populagdo. O
racismo, as dificuldades proprias do processo de imigracdo e a auséncia de programas que
favorecam a adaptacéo e integracdo dos imigrantes no Pais, colocam esta populacdo em situacédo
de vulnerabilidade.

Embora varios estudos®!%111213 tenham sido realizados com imigrantes haitianos
residentes em Cascavel, determinados aspectos podem ser mais bem abordados quando o
pesquisador também € imigrante haitiano, o caso do primeiro autor, o que facilita a
comunicacédo e pode favorecer o compartilhamento de experiéncias. Este artigo, resultado de
dissertagdo de mestrado, tem como objetivo analisar os modos de vida e trabalho de imigrantes
haitianos residentes no municipio de Cascavel/PR.

Os pressupostos da epidemiologia critica e 0 modelo da determinacdo social, foram
utilizados como referencial tedrico no desenvolvimento da pesquisa. Para Breilh!4, a
determinacdo social da saude se expressa através de diferentes dominios e formas de
movimento, onde os processos multidimensionais, contraditorios e hierarquicos tém aspectos

comuns, mas a0 mesmo tempo séo diversos.

Metodologia

Pesquisa exploratoria, realizada junto a comunidade haitiana residente no municipio de
Cascavel/PR. A amostra, por conveniéncia, consistiu de 128 haitianos (32 mulheres e 96
homens), com residéncia fixa no referido municipio. Inicialmente os dados foram obtidos por
meio de entrevista presencial com 86 sujeitos e, face a pandemia provocada pelo virus Sars cov
2, a complementacdo se deu por Entrevista Telefénica Assistida por Computador (ETAC) com
42 entrevistados. O roteiro de entrevista foi traduzido para a lingua crioula, e compreendeu
dados de identificacdo, socioeconémicos, vida produtiva, vida de consumo e cotidianidade, vida
ideologica, politica e de lazer, aspectos de salde e aspectos do processo imigratorio.

Os dados objetivos foram registrados em planilha Excel, apesentados em tabelas,
distribuidas em itens que correspondem as dimensdes da matriz de processos criticos proposta
por Breilh®®, analisados por meio de estatistica descritiva simples e discutidos com a literatura
pertinente, tendo como referencial a teoria da determinagéo social“.

O projeto e termo aditivo foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP),

respectivamente, pelos pareceres n° 3.535.040 e n°® 4.021.535. Informamos que foram seguidas
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todas as orientacOes constantes na ResolugOes n° 466/12, que trata da pesquisa com seres

humanos?®.

Resultados

Na tabela 1 constam dados acerca do perfil sociodemografico dos 128 participantes da
pesquisa, sendo 75,0% (n=96) do sexo masculino e 25,0% (n=32) feminino. A grande maioria
71,0% (n=91) possui idade ente 26 e 40 anos, com destaque para a faixa etaria de 31 a 35 anos,
com 32,8% (n=42). A menor quantidade esta entre os com idade entre 46 e 50 anos 4,7% (n=6).
Nota-se que 42,2% (n=54) vivem em unido estavel e 37,5% (n=48) sdo casados. Em relacdo a
escolaridade, 57,0% (n=73) dos participantes possuem ensino médio (completos/incompletos)

e outros 87,5% (n=112) falam dois ou mais idiomas (francés, crioulo e portugués).

Tabela 1. Nimero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo sexo, estado civil, faixa
etaria, idioma e escolaridade. Cascavel/PR, 2020

VARIAVEL N %
Sexo

Masculino 96 75,0
Feminino 32 25,0
Total 128 100,0
Estado civil

Casado 48 37,5
Solteiro 17 13,3
Separado/divorciado 6 4,7
Vilvo 3 2,3
Unido estavel 54 42,2
Total 128 100,0
Faixa etaria

18 a 25 anos 17 13,3
26 a 30 anos 27 21,0
31 a35anos 42 32,8
36 a 40 anos 22 17,2
41 a 45 anos 14 11,0
46 a 50 anos 6 47
Total 128 100,0
Idiomas

1% idioma 16 12,5
2 idiomas ou mais 112 87,5
Total 128 100,0
Escolaridade

Fundamental completo/inc. 37 28,9
Ensino médio completo/inc. 73 57,0
Escola técnica 13 10,1
Ensino Superior 5 4,0
Total 128 100,0

Fonte: Pesquisa de campo
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Aspectos do processo migratorio sdo apresentados na tabela 2, que mostra que 0s
imigrantes comecaram a chegar ao Brasil no ano de 2012, sendo que a maioria 57,8% (n=74)
chegou entre 2015 e 2107. O meio aéreo foi a opgdo de 96,9% (n=124) dos participantes e
70,3% (n=90) residiu em outra cidade antes de se instalar no municipio de Cascavel/PR; uma
parte deles 35,2% (n=45) teve como primeira residéncia a cidade de S&o Paulo. O processo de
migracdo se deu para 43,7% (n=56) por iniciativa préopria e 28,1% (n=36) teve ajuda de
familiares. Em relacdo ao tipo de atividade realizada no pais de origem, 40,6% (n=52) atuavam
no comércio e 25,0% (n=32) na agricultura. Chamou a atencdo que 6,2% (n=8) eram
professores do ensino médio. A condicao de vida no Brasil € avaliada como boa para 67,9%
(n=87) e 32,1% (n=42) ndo est&o satisfeitos e consideram como ruim a sua condigéo de vida
aqui. A totalidade dos entrevistados mencionou a estabilidade de trabalho como principal

motivo para optarem pelo referido municipio.

Tabela 2. Numero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo a 12 cidade de residéncia,
meio de entrada, ano de chegada, processo de imigracdo, trabalho que realizava no pais de
origem e avaliacio sobre sua condicdo de vida no Brasil. Cascavel/PR, 2020

VARIAVEL N %
12 CIDADE DE RESIDENCIA

Sé&o Paulo 45 35,2
Rio de Janeiro 8 6,3
Acre 4 3,1
Cascavel 38 29,7
Foz do Iguagu 8 6,2
Toledo 12 9,4
Porto Alegre 4 3,1
Joinville 6 47
Curitiba 3 2,3
Total 128 100,0
MEIO DE ENTRADA

Fronteira Terrestre 4 3,1
Avido 124 96,9
Total 128 100,0
ANO DE CHEGADA

2012 4 3,1
2013 9 7,1
2014 11 8,6
2015 32 25
2016 17 13,3
2017 25 19,5
2018 14 10,9
2019 13 10,2
2020 3 2,3
Total 128 100,0
Processo de imigracgéo

Iniciativa propria 56 43,7
Programa do governo brasileiro 12 9,4
Convite de empresarios 5 3,9
Com ajuda de familia 36 28,1
Outra forma 19 14,8
Total 128 100,0
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Trabalho que realizava no pais de origem

Comeércio 52 40,6
Agricultura 32 25
Estudante 13 10,2
Nao trabalhava 12 9,4
Motorista 9 7,0
Professor/ensino médio 8 6,2
Ambulante 2 1,6
Total 128 100,0
Total 128 100,0
Avaliacao sobre a sua condicdo de vida no Brasil

Boa 87 67,9
Ruim 41 32,1
Total 128 100,0

Fonte: pesquisa de campo

Dados sobre o trabalho atual dos imigrantes haitianos entrevistados estdo na tabela 3,
em que 82,0% (n=105) afirmaram estar empregado e 73,6% (n=93) tinham conhecimento sobre
direitos trabalhistas no Brasil. Entre os empregados 91,4% (n=96) tem vinculo empregaticio
formal por meio da Consolidacao das Leis Trabalhistas (CLT) e 8,6% (n=9) sdo autbnomos. O
trabalho em frigorificos de aves e suinos € a atividade de 72,4% (n=76) e 16,2% (n=17) estdo
empregados na construcdo civil, desenvolvendo atividades de ajudante de pedreiro 14,3%
(n=15). Os postos de trabalho ocupados nos frigorificos sdo de corte para 61,0% (n=64) e
lavagem para 11,4% (n=12); 71,9% (n=92) ndo recebeu treinamento prévio para sua insercdo
no trabalho e 25,7% (n=27) trabalham mais de 8 horas/dia, sendo a renda da grande maioria
92,4% (n=97) de um salario-minimo mensal. O tempo de trabalho para a grande maioria 89,5%
(n=94) é 1 até 3 anos ou mais. O meio de transporte para 83,8% (n=88) € o publico. Ja em
relacdo ao ambiente de trabalho e satisfacdo no trabalho, os resultados mostram que 79,1%
(n=83) acha o ambiente de trabalho ruim e 93,3 (n=98) esta insatisfeito com o trabalho (tabela
3).

Tabela 3. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo setor de trabalho, postos de
trabalho, treinamento, transporte para o trabalho, hora diaria de trabalho, tempo no trabalho,
renda, ambiente de trabalho e satisfacdo em relagéo ao trabalho. Cascavel/PR, 2020

VARIAVEL N %
Vinculo empregaticio

CLT 96 75,0
Autdnomos 9 7,0
N&o trabalha 23 18,0
Total 128 100,0
Conhecimentos sobre direitos trabalhistas

Sim 93 73,6
Nao 35 27,4
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Total 128 100,0
Setor de trabalho

Industria frigorifico/suino 76 72,4
Construgdo civil 17 16,2
Setor de servicos 12 11,4
Total 105 100,0
Postos de trabalho

Corte 64 61,0
Lavagem 12 114
Ajudante de pedreiro 15 14,3
Pedreiro 2 1,9
Empregada doméstica 3 2,9
Motorista/aplicativos 9 8,5
Total 105 100,0
Treinamento

Sim 36 28,1
N&o 92 71,9
Total 105 100,0
Transporte para o trabalho

Onibus 88 83,8
Bicicleta 8 7,6
Carro proprio 3 2,8
A pé 6 5,8
Total 105 100,0
Hora de trabalho/dia

8h 78 74,3
Mais de 8h 27 25,7
Total 105 100,0
Tempo no trabalho

3 meses ou mais 11 10,5
1 ano até 2 anos 41 39,0
3 anos ou mais 53 50,5
Total 105 100,0
Renda

1 salario-minimo 97 92,4
Até dois salario-minimo 8 7,6
Total 105 100,0
Ambiente de Trabalho

Excelente 2 1,9
Bom 8 7,6
Regular 12 11,4
Ruim 83 79,1
Total 105 100,0
Satisfacdo no trabalho

Satisfeito 7 6,7
Insatisfeito 98 93,3
Total 105 100,0

Fonte: pesquisa de campo

Na tabela 4 sdo apresentados aspectos relacionados a salde dos imigrantes
entrevistados, que ao serem questionados sobre o que fazem quando tem algum problema de
saude, 40,6% (n=52) e 29,7% (n=38), respectivamente, afirmaram recorrer a hospital ou UBS.
Apenas 10,2% (n=13) afirmou se automedicar, embora a utilizacdo da farmacia por 19,5%
(n=25) possa ser considerada uma forma de automedicacdo. A grande maioria 72,7% (n=93)

afirmou néo fazer uso de qualquer medicamento, 67,1% (n=86) néo realiza atividade fisica e
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52,3% (n=67) ndo toma medidas de prevencdo. Sobre a qualidade da alimentagéo, 52,3%
(n=67) e 28,9 (n=37) a consideram, respectivamente, saudavel ou muito saudavel. A condi¢do
de saude foi considerada boa por 72,7% (n=93), enquanto 27,0% (n=35) a qualificaram como
ruim, 19,5% (n=25) ja ficaram afastados do trabalho por causa de doenca, sendo que 5,5% (n=7)
por mais de seis meses. O Sistema Unico de Satde (SUS) foi avaliado positivamente pelos
entrevistados, sendo que 73,4% (n=94) considerou excelente o sistema de saude e 14,8% (n=19)
como bom, mas também houve avaliacdo negativa, sendo que 4,7% (n=6) e 7,1% (n=9)
avaliaram, respectivamente, como ruim ou pessimo. Apenas um entrevistado afirmou ter acesso

a programa social.

Tabela 4. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo como enfrenta os problemas
de salde, uso de medicamento, pratica de atividades fisicas, prevencdo a saude, alimentacéo,
situacdo de salde, afastamento do trabalho por doenca, avaliagdo do SUS e acesso a programas
sociais. Cascavel/PR, 2020

VARIAVEL N° %
Problemas de saude

Automedicacdo 13 10,2
Farmacia 25 19,5
Unidades basicas de satde 38 29,7
Hospital 52 40,6
Total 128 100,0
Uso/Medicamento

Paracetamol 13 10,1
Outro/néo especificado 22 17,2
Nao usa 93 72,7
Total 128 100,0
Atividade fisica

Musculacéo 5 39
Esportes 12 9,4
Andar de bicicleta 25 19,6
N&o prética 86 67,1
Total 128 100,0
Prevencdo a saude

Imunizacédo 28 21,8
Consultas médicas 33 25,9
Né&o 67 52,3
Total 128 100,0
Avaliacdo da alimentacéo

Muito saudavel 37 28,9
Saudavel 67 52,3
Pouco saudavel 24 18,8
Total 128 100,0
Situacado de Saude

Boa 93 72,7
Ruim 35 27,3
Total 128 100,0
Afastamento no emprego por

doenca

1 até 6 meses 18 14,0

115



Mais de 6 meses 7 55

Nunca 103 80,5
Total 128 100,0
Avaliacdo do SUS

Excelente 94 73,4
Bom 19 14,8
Ruim 6 4,7
Péssimo 9 7,1
Total 128 100,0
Acesso a Programas sociais

Sim 1 1
N&o 127 99
Total 128 100,0

Fonte: Dados de pesquisa de campo

A vida de consumo e cotidianidade, vida politica, ideoldgica e lazer de imigrantes
haitianos estdo representados na tabela 5, onde se observa que 100% das residéncias séo
alugadas, compostas em sua maioria 57,8% (n=74) de 4 a 5 cdmodos, onde vivem de 3 a 4
pessoas em 57,0% (n=73) dos casos. Para a maior parte dos entrevistados, 74,2% (n=95) o
principal gasto é para sua propria manutencgdo no Brasil, como aluguel de casa e alimentacéo,
0s outros 25,8% (n=33) utilizam a maior parte da renda para envio de remessas para 0S
familiares deixados no pais de origem e 67,2% (n=86) informaram que recorrem aos amigos
em momentos de dificuldades. O acesso a educacdo publica foi mencionado por apenas 2,3%
(n=3), mas 90,6% (n=116) afirmaram ter acesso aos servi¢os de salde publica. A religido
catolica é praticada por 61,7% (n=79) e 57,8% (n=74) tem como principal atividade de lazer a
televisao; 86,7% (n=111) declararam ndo ter sofrido discriminacdo no Brasil e 100% ndo

participam de sindicatos.

Tabela 5. NUmero e porcentagem de imigrantes haitianos, segundo tipo de residéncia, nimero
de cébmodos, nimero de moradores na residéncia, principais gastos, acesso a educacdo publica,

acesso a saude publica, religido, apoio/econémico, discriminacdo, lazer. Cascavel/PR, 2020

Tipo de residéncia N %
Alugada 128 100,0
Total 128 100,0
N. de cOmodos

1 a 2 comodos 16 12,5
2 a 3 comodos 38 29,7
4 a 5 comodos 74 57,8
Total 128 100,0
N. de moradores na residéncia

1 a 2 moradores 37 28,9
3 até 4 moradores 73 57,0
5 até 6 moradores 18 14,1
Total 128 100,0

Principais gastos
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Remessas 33 25,8

Aluguel/Comida 95 74,2
Total 128 100,0
Acesso a educacao publica
Sim 3 2,3
Néo 125 97,7
Total 128 100,0
Acesso a Salde Publica
Sim 116 90,6
Néo 12 9,4
Total 128 100,0
Religido
Evangélico 33 25,8
Catolico 79 61,7
N/respondeu 16 12,5
Total 128 100,0
Apoio/Econémico
Parentes 27 211
Amigos 86 67,2
N/respondeu 15 11,7
Total 128 100,0
Discriminacao
Sim 17 13,3
Nao 111 86,7
Total 128 100,0
Lazer
Assistir TV 74 57,8
Conversar c/amigos 37 29,0
Musica 17 13,2
Total 128 100,0
Participacdo em sindicatos
Sim
Né&o 128 100,0
Total 128 100,0

Fonte: pesquisa de campo

Discussao

As causas da mobilidade humana decorrem de fatores econdmicos, sociais, culturais,
situacOes de conflitos, problemas ambientais e de salde, ou seja, ndo existe uma causa unica
para esse fendbmeno, embora dependendo da situacdo, determinadas causas podem influenciar
mais que outras nos diferentes processos de mobilidade humana. A busca por melhores
oportunidades e uma fonte de renda mais favoravel que permita alcancar determinadas metas
de vida pessoal como familiar, entre outras, séo as principais variaveis que influenciam as
decisbes para migrar, tanto interna como externa, feitas por um individuo ou um grupo de
pessoas (AMNESTY INTERNATIONAL, 2020).
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As formas de entrada e permanéncia de haitianos no Brasil tem ocorrido por trés
estratégias principais: (a) por razdes humanitarias, expedidos pelo consulado brasileiro em
Porto Principe e Quito; (b) por solicitacdo de refugio no caso de entrada pela fronteira terrestre
e (3) autorizacdo pelo Conselho Nacional de Imigracdo (CAVALCANTI et al., 2018). A
migracdo interna para cidades de menor porte onde se concentram polos industriais,
principalmente frigorificos de aves e suinos, é frequente entre imigrantes haitianos que buscam
certa estabilidade no trabalho, apesar de serem atividades desgastantes fisica e
psicologicamente.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (20190, a faixa etéria de 25 até 35 anos
representam a maioria (59,4%) da populacdo haitiana, ou seja, uma populagéo de adultos
jovens. Estudo com imigrantes haitianos no Rio Grande do Sul, encontrou, em sua amostra,
uma maioria de homens (77,6%) e adultos jovens (média de idade de 33,87 anos) com situacédo
de estado civil casado (37,5%) e unido estavel (42,2%) (WEBER et al., 2019). Gottardi (2015)
mostrou que em diferentes cidades, os imigrantes haitianos s&o, em sua maioria, do sexo
masculino, adultos, escolarizados e possuem uma profissdo (GOTTARDI, 2015).

A situacdo fragil da economia haitiana, os desastres naturais e a propria histéria politica
do pais fazem com que muitos jovens, ndo de hoje, migrem para paises com maior oferta de
emprego. De acordo com Seguy (20140, antes da imigracdo haitiana para o Brasil, no inicio de
2010, essa imigragdo se concentrava principalmente nos Estados Unidos, Canada e Franca.
Existe uma maior disposi¢cdo de adultos jovens para imigrar decorrente da situacdo econdémica
das familias e politica do pais (CHAMDELINE, 2015).

De acordo com Fernandes e Castro (2014, p.55, os registros do Conselho Nacional de
Imigracéo revelam que as mulheres representam apenas 20,0% do total de imigrantes haitianos
com permissdo para residir no Brasil. No entanto, afirma que “a participagdo das mulheres vem
aumentando, principalmente pelo aumento dos vistos para reunido familiar”.

As dificuldades enfrentadas pelas mulheres imigrantes sdo maiores em relagdo aos
homens, as quais sofrem maior exclusdo, dada a preferéncia dos empresarios por trabalhadores
do sexo masculino nas contrataces. De acordo com Mamed (2017, p.139), “A haitiana, como
imigrante, mulher e negra, socialmente vulneravel, enfrenta um mercado de trabalho desigual
e segregado, em termos ocupacionais e salariais, segundo o género, a raca e a origem, que a
direciona ao polo dos trabalhos mais precarios e explorados ™.

O bom nivel de escolaridade dos imigrantes haitianos em que 71,0% (n=91) tem
formacdo no ensino médio ou acima (escola técnica e ensino superior) e 87,5% (n=112) falam

dois idiomas ou mais, ndo garante uma insercdo no mercado de trabalho que corresponda ao
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seu nivel de formacdo, como se observou na presente pesquisa. Estudos também destacaram as
dificuldades de acesso a educacdo, ao reconhecimento dos diplomas e a inser¢cdo em postos de
trabalho que exigem maior formacéo, além de discriminacdo sofrida em &mbito social e cultural
(MAMED, 2017; LEITE et al., 2016).

O racismo sofrido por parte dessa populacdo pela cor de pele, por ser estrangeiro e a
prépria dificuldade de insercdo no mercado de trabalho, séo situacdes que provocam sofrimento
e adoecimento (CAVALCANTE et al., 2016). Associado a isso destaca-se as frustracdes dos
projetos pessoais face aos baixos salarios, ao tipo de trabalho que realizam, além da auséncia
de politicas de inclusdo que favorecam a integracao e o enfrentamento da discriminagdo, muitas
vezes ndo verbalizada, mas manifestada a partir de gestos, olhares e expressoes verbais.

A insercdo no mercado formal de trabalho ndo garante seguranca aos imigrantes uma
vez que o setor de industria frigorifica apresenta uma alta rotatividade de mao de obra, tanto
para diminuir custos com eventuais questdes trabalhistas como os préprios trabalhadores
buscam outras opg¢des dada a enorme insatisfagéo que este tipo de trabalho provoca. O trabalho
nas industrias frigorificas tanto para os trabalhadores brasileiros como imigrantes, ndo favorece
a realizacdo profissional nem melhora significativamente o padréo de vida, que compense 0s
efeitos sobre a salide decorrentes das atividades laborais.

No ambiente de trabalho de frigorifico, ha elementos de carga fisica, dos quais
se destacam: ruido, vibragdes, calor e frio, umidade e iluminacdo. Estes
elementos ao interagirem com o corpo do trabalhador provocam processos
complexos, desencadeando mecanismos de adaptagdo, tais como, irritag&o,
sudorese, resfriado e reacdes alérgicas (MARRA, COHEN, CARDOSO,
2019, P.10).

De acordo com Granda e Breilh (1989, p.188), a producéo capitalista, ao agregar mais
valor criado pelos trabalhadores, “torna possivel o aparecimento de uma espiral de acumulacéo
de valor econdbmico (acumulacdo de capital) que coexiste com uma espiral de exploracéo,
acumulacdo de pobreza e penetracdo em novas esferas de vida ”.

A0 mesmo tempo que 0s imigrantes haitianos demonstram satisfacdo em relagéo ao
trabalho, relatam também sua insatisfacdo. O trabalho prove condi¢des para sua subsisténcia,
por outro lado provoca situacdes de insatisfagdes decorrente das condi¢cdes do ambiente de
trabalho e dos salarios que ndo permitem alcangar as metas de vida. DE acordo com Breilh
(2006, p.204),

O processo de trabalho ilustra o carater contraditério da vida social em saude:
num caso hipotético, embora possa ser mal remunerado e se realizar em
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condigdes estressantes, com sobrecarga da postura fisica e exposi¢ao cronica
a substancias toxicas (facetas destrutivas), contribui simultaneamente, como
qualquer trabalho, para a organizacdo do tempo, a aprendizagem, a construcdo
de um sentido para a vida e para obten¢do de um valor de mudanga da forca
do trabalho (facetas protetoras).

O salério derivado das atividades laborais dos imigrantes haitianos ajuda a sustentar a
economia do pais de origem por meio de envio de remessas aos familiares, mas, ao mesmo
tempo movimenta a economia local por meio de gastos com aluguéis e compra de produtos de
primeira necessidade. Estudos realizados sobre os imigrantes haitianos no Brasil, destacaram
que a maior parte dos salérios dos trabalhadores imigrantes se transformam em remessas para
seus familiares no pais de origem, situacdo que reflete as experiéncias transhacionais que
atravessam os Estados-nacdo e se configuram em complexo campo social das migracdes
(LIMA; SARAR SOMENSI; SILVA, 2016).

Bortoloto (2018) afirma que a presenca dos imigrantes haitianos no municipio de
Cascavel/PR, além de contribuir na movimentacdo da economia (pagamento de impostos,
aluguel de casas), fortalece a expansdo das industrias frigorificas na regido e a economia do
pais de origem ao enviar remessas para familiares.

O processo global de um capitalismo de consumo e acumulagéo exagerado tem impactos
diferentes sobre os grupos sociais que compdem a sociedade. O processo de trabalho gera
efeitos mais severos sobre a saude em grupos sociais especificos e menos favorecidos,
considerando que o0 acesso ao consumo adequado sofre a influéncia dos saléarios derivados das
atividades laborais (Breilh, 2006). Silva e Flain (2017), afirmam que o consumo no sistema
capitalista gera desafios para as classes sociais desfavorecidas na adequacdo de suas despesas

em relacdo ao salario recebido.

Para Padilha (2020, p.210), “nem s6 de trabalho dependem as pessoas que estdo em
mobilidade. Elas necessitam de moradia, acessar a educacdo, salde e outros direitos para
usufruirem de uma cidadania plena e vida digna”. O trabalho ocupa a maior parte do tempo dos
imigrantes haitianos entrevistados, por outro lado, como grupos populacionais com processos
culturais diferentes, precisam manifestar essa cultura e realizar integracdo na sociedade local.
Na andlise dos dados observou-se a ndo participacdo em sindicatos trabalhistas pelos
entrevistados, por outro lado, as igrejas se constituem em espacos de manifestagéo cultural onde
grupos de imigrantes se encontram para compartilhar experiéncias do cotidiano, criar redes de

apoio e compartilhar lembrancas do pais natal, além de ser e fonte de informacao. Yamamoto
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(2017, p.92) em estudo realizado sobre os imigrantes haitiano na Regido Metropolitana de
Goiéania, destacou que,

[...] a religiosidade é um elemento central para as comunidades pesquisadas,
dado que é por meio da religido que ha a reunido destes sujeitos haitianos,
representando para muitos o seu momento de lazer. E importante destacar que
as igrejas se apresentam nesta pesquisa como instituicoes e organizacdes que
atuam concomitantemente e, por vezes, em substituicdo as atuacbes das
organizagdes estatais.

Os imigrantes haitianos entrevistados, utilizam as igrejas para expressarem sua cultura,
por meio de festas originarias do pais natal, como a festa das bandeiras e corais de canto de
imigrantes. Esses aspectos da cultura compartilhados permitem a socializagéo e integragdo com
a sociedade local. Barbosa (2015, p.92) em estudo realizado no Rio Grande do Sul sobre os

imigrantes haitianos, enfatizou que,

A integracdo a grupos das Igrejas e da sociedade civil, como corais e
orquestras, além da criacdo de bandas artisticas, que divulgam a mausica
haitiana, a criacdo de espacos de lazer e convivéncia mostram sua inclusdo na
sociedade local. Por fim, a empatia e integracdo entre haitianos e brasileiros,
envolvendo desde colegas de trabalho até namoros e casamentos haitianos e
brasileiros, destacam o carater inter-racial das relagdes.

A formacé&o de grupos de imigrantes, quer seja para jogos de lazer ou compartilhamento
de experiéncias, cria redes de apoio e solidariedade. Bortoloto (2018) afirma que os haitianos
vivem em grupos, dividindo o aluguel de casas simples e a maioria vive em moradias coletivas
e pequenas, denominadas de kitnets com dois ou trés comodos, habitadas por mais de quatro
ou cinco pessoas. Esta mesma autora, ressaltou que, “dentre todas as pechas que sofrem esses
imigrantes no Brasil, se deparam com um preconceito de cor arraigado em uma cultura que
nega a raga negra e sua ascensao como classe ” (BORTOLOTO, 2018, p.9).

Os processos que se desenvolvem numa determinada sociedade e os modos de vida
grupais adquirem propriedades protetoras ou destrutivas a saude “as formas de devir que
determinam a salde desenvolvem-se mediante um conjunto de processos que adquirem uma
projecdo distinta conforme os condicionamentos sociais de cada espaco e tempo [...]”
(BREILH, 2006, p.203).

A determinag&o social da saude se expressa através de diferentes dominios e formas de
movimento, onde os processos multidimensionais, contraditorios e hierarquicos tém aspectos

comuns, mas ao mesmo tempo sdo diversos. Os trés dominios da vida humana sao:
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El dominio general que corresponde a la sociedad en su
conjunto; el dominio particular que corresponde a los fendmenos de la vida de
los grupos con sus “modos de vida” tipicos, profundamente influidos por las
circunstancias de clase social, por las relaciones de género y étnicas; y
finalmente, el dominio singular que corresponde a los procesos Yy
circunstancias personales y familiares que hacen parte de la vida cotidiana y
en la que se encuentran “estilos de vida” especificos (BREILH, 2006, P.7).

No ambito singular, observa-se que 70,3% (n=90) dos imigrantes haitianos recorrem
aos servigos publicos de salde para resolver seus problemas de satde. O acesso aos servi¢os
publicos de saude é assegurado por lei tanto para brasileiros como para estrangeiros que fixam
sua residéncia no Brasil.

O SUS foi avaliado positivamente pelos entrevistados, com destaque para as mulheres
que procuram mais os servicos de saude que os homens, quer seja acompanhando seus filhos
ou durante a gestagéo.

As condicOes de saude tém relacdo com as rotinas e 0s postos de trabalho que no caso
dos frigorificos, exigem forca fisica constante. Eberhardt et al., (2018, p.129) salientou que, “0s
sintomas como dores nas maos, bragos e coluna; o estresse; o frio congelante; os resfriados etc.
ainda ndo configuram doencas ocupacionais. Mas ja sdo indicativos da forma que assume a
relagdo trabalho-satde nos frigorificos”. Além dos aspectos relacionados a atividade laboral, os
efeitos da propria imigracdo sobre a satide devem ser levados em consideracdo, dado o contexto
de vulnerabilidade que afetam os imigrantes.

A maioria dos imigrantes entrevistados ndo realizam medidas de promoc¢édo a saude.
Vérias podem ser as causas, que vao desde o préprio processo migratorio, somado a rotina de
trabalho nas industrias frigorificas, a necessidade de fazer horas extras para melhorar a renda,
a auséncia de familiares deixados no pais de origem, até a falta de integracdo e acesso as
politicas sociais, que geram pressdo, estresse com efeitos sobre a salde fisica e mental.

Embora a maioria dos imigrantes entrevistados sejam adultos jovens, com boas
condicdes de saude, as condigdes de trabalho avaliadas como muito ruim, associada a falta de
préatica de atividades de promocéo a saude, a dificuldade do acesso a empregos melhores que
permite alcancgar as metas de vida, pode ocasionar problemas de saide a curto ou médio prazo,

tanto fisicos como psicoldgicos.

Considerac0es finais
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A realizacdo desta pesquisa permitiu analisar aspectos do modo de vida, trabalho,
consumo e saude dos imigrantes haitianos que residam no municipio de Cascavel/PR, bem
como dificuldades proprias do processo de imigracdo e integracdo na sociedade local. Além
dos desafios para se inserirem no mercado de trabalho, outras dificuldades e limitacGes
objetivas sdo vivenciadas, como a falta de acesso a educacdo e formacdo e falta de
reconhecimento das qualificacdes obtidas em seu pais de origem. A discriminacéo sofrida pelos
imigrantes, se ndo abertamente manifestada, pode ser percebida por expressdes verbais e ndo
verbais.

As condigOes de trabalho insalubres, associado a extensas jornadas de trabalho,
insatisfacdo com os postos de trabalho e distanciamento dos familiares deixados no pais de
origem, caracterizam 0s imigrantes como grupos vulneraveis, sujeitos a processos de
adoecimentos tanto fisicos como psicoldgicos. Por outro lado, a solidariedade entre eles, o
acesso a servigos publicos de salde e a possibilidade de diferentes formas de manifestacédo
cultural, constituem fatores protetores que devem ser reconhecidos e valorizados na construgédo
de sua cidadania. Como afirma Breilh (2006, p.208), “as condi¢des de vida sdo coletivamente
produzidas, e nesse mesmo processo de producdo, geram-se as relacdes sociais e de poder que
determinam a distribui¢ao do sistema de bens dos quais depende a reproducao social .

O favorecimento da vinda de imigrantes haitianos para atuarem em frigorificos da
regido, em substituicdo ao trabalho de brasileiros que relutam em permanecer nas condicgdes
insalubres desses locais, pode indicar ndo uma ajuda humanitaria, mas o favorecimento da
exploracdo do trabalho de grupos vulneraveis econémica e socialmente, portadores de boas
condicBes de salde uma vez que se trata de uma populacdo de adultos jovens.

A situacao dessa populacgdo que tem semelhancas aos grupos sociais nacionais inseridos
nos ramos de atividades (industrias frigorificas e construcéo civil), os quais exigem esfor¢o
fisico repetido, com o processo de envelhecimento certamente surgirdo doengas que
caracterizam o modo de vida e trabalho desses grupos.

Estudos qualitativos e observacionais realizados dentro das empresas, em conjunto com
os relatos dos participantes da presente pesquisa, podem ampliar as analises, necessarias para
aprofundar a compreensdo do fenémeno migratério em nossa regido e quica contribuir para

formulacdo de politicas publicas que minimizem os efeitos perversos deste processo.
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