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Introdugdo: As comunidades quilombolas da Amazbnia enfrentam
desigualdades no acesso a servigos publicos devido a dependéncia do
transporte fluvial e ao racismo estrutural. Os determinantes sociais da saude
(DSS), aliados aos habitos e as particularidades do territério, sdo centrais
nessas vulnerabilidades. Nesse cenario, integrar dados sociodemograficos e
comportamentais € estratégico para compreender as dinamicas locais e
planejar acées de saude focadas nas especificidades territoriais. Metodologia:



Estudo descritivo, quantitativo, com dados coletados via questionarios
estruturados aplicados a adultos de oito comunidades quilombolas de
Santarém, Para. Foram incluidas variaveis de perfil sociodemografico, moradia,
habitos alimentares, atividade fisica, consumo de alcool e bem-estar. A coleta
foi presencial e os dados organizados em uma planilha eletrénica para analise,
permitindo a caracterizagao das condigdes de vida e saude locais. Resultados:
Observou-se a participacdo de 512 residentes sendo 184 homens e 328
mulheres. As mulheres apresentaram maior frequéncia de utilizacdo dos
servigos de saude (87,8%) em comparagao aos homens (82,1%). Observou-se
que individuos autodeclarados pardos tiveram proporc¢éo ligeiramente maior de
atendimento (86,5%) quando comparados aos negros (85,2%). No acesso aos
servigos, a distribuicdo espacial desigual obriga os moradores a percorrerem
longas distancias; a falta de transporte é também uma barreira ao atendimento.
No ultimo ano, s6 64,7% dos participantes com essa limitagdo conseguiram
assisténcia em saude. Ao adoecer, moradores sem transporte usam
medicamentos tradicionais e recorrem a benzedeiras. Além disso, o maior nivel
educacional eleva a probabilidade de uso dos servicos de saude, revelando
desigualdades que desafiam a equidade nas comunidades. O acesso a internet
foi relevante: individuos conectados relataram maior uso de servigos de saude
(88,5%) e resolutividade de problemas (78,2%). Apesar das limitagdes
estruturais, a maioria relatou percepcao positiva de felicidade, ligada a
convivéncia familiar. Conclusdo: Os achados evidenciam a influéncia dos
determinantes sociais, dos habitos de vida e das condi¢des territoriais sobre o
acesso a saude em comunidades quilombolas amazénicas. A utilizacdo dessas
informagdes possibilita a visualizagdo integrada das vulnerabilidades locais e
contribui para o planejamento em saude e para a formulagdo de politicas
publicas mais equitativas e territorialmente orientadas.
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