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APRESENTACAO

A Agenda Territério Inventivo da Saude: Habitacdo e Justica Climatica na Maré foi
realizada pela tecnologia social Territorio Inventivo, criada e desenvolvida pelo Obser-
vatério de Favelas desde 2014, e tecida coletivamente por uma ampla rede de organi-
zacOes, ativistas e liderancas da Maré, entre 2024 e 2025, contando ainda com apoio
de variados nucleos universitarios de pesquisa. A Agenda é resultado do projeto Terri-
torio Inventivo da Saude, realizado no ambito do Plano Integral de Saldde nas Favelas
— 146x Favelas (FIOCRUZ), coordenado pelo eixo de Politicas Urbanas do Observatdrio
de Favelas e baseado na metodologia Territdrio Inventivo.

Fizeram parte desta parceria, as organizac¢des e liderancas: Crias do Tijolinho, Data
Labe, Redes da Maré, Uniperiferias, Faculdade de Arquitetura e Urbanismo - UFRJ,
Laboratério de Habitagdo (LABHAB / FAU-UFRJ), Escola Politécnica de Saude Joaquim
Venancio (FIOCRUZ), Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem (UFRJ), LUTeS /
Germinal, Casa Fluminense, Encontro das Artes, Henrique Gomes (Redes da Maré),
Brenda Vitéria, Carolina Galeazzi (FAU-UFRJ); e os participantes curso “Territorio In-
ventivo da Saude”: Aline Alice Gregorio da Silva, Carlos Marra, Diana de Souza Beser-
ra, Edith Medeiros Rodrigues, Francisca Juliana Mesquita, Larissa dos Santos Soares,
Luciane Baptista Franco Lima, Marcella Santos de Melo, Raquel Fortunato Dos Santos,
Rebecca angelique Silva de Araujo, Rogerio Pereira dos Santos, Sibele Dias Mesquita,
Thais Andrade do Nascimento, Yuri Candido Cantizano, Yuri Silva Ferreira de Souza.

A formacdo histérica e territorial da Maré é marcada, entre outras coisas, por um
longo histdrico de luta por direitos e mobilizagdo social em torno de pautas coletivas.
E possivel destacar diversos periodos, geracdes e modos de organizagdo popular, es-
pecialmente acentuadas a partir dos anos 1980 com as experiéncias associativas, que
ilustram essa dinamica. As complexas e ricas formas organizativas produzidas por seus
moradores, fazem do Conjunto de Favelas da Maré um territério reconhecido por sua
inventividade e potentes estratégias de defesa da vida, mesmo em duros contextos de
restrigio de direitos e diante de injusticas histdricas. E justamente dessa inventividade
que o Territdrio Inventivo nasce, se desenvolve e se amplia, acompanhando o préprio
processo de transformacdo da cidade e se somando a esses esforcos coletivos que
marcam a histdria da Maré.









Saude, Habita¢ao e Justica Climatica na Maré

Localizada na Zona Norte do Rio de Janeiro, a Maré é um conjunto de 15" favelas
que abriga uma populagdo de 139.073 habitantes, de acordo com o Censo Populacio-
nal da Maré, de 2019. Em termos de populagdo, é o 112 bairro mais populoso da cida-
de, respondendo a cerca de 6% da populagdo residente em favelas e 11% da populagao
da Zona Norte. Com 47.758 domicilios distribuidos em uma area de 4,26 km?, a Maré
€ um importante centro de habitacdo e atividades sociais, econdmicas e culturais na
regido e na cidade.

Apesar da presenca de intervencdes publicas desde meados do século XX, que im-
pulsionaram as primeiras ocupag¢ées macicas da Maré, e que voltaram a ocorrer nos
anos 1980 e 1990, as politicas habitacionais ndo garantiram o amplo acesso ao direito
a moradia plena no territdrio, seja do ponto de vista da qualidade dos espacos, das
condigBes de urbanizagdo e dos aspectos infraestruturais (auséncia de manutengao,
baixo conforto térmico-ambiental, entre outros). Atualmente, parte substancial dos
problemas ligados a moradia na Maré estdo relacionados a densidade demografica do
territorio. Em média, a Maré apresenta uma densidade demografica de 29.098 hab/
km?2 2, enquanto Zona Sul e Centro tém 9.794 hab/km?. A titulo de comparagdo, mes-
mo com poucos edificios com mais de 6 pavimentos, a Maré apresenta uma densidade
semelhante ao bairro de Copacabana, altamente verticalizado, com 27.422 hab/km?
(Censo IBGE, 2022).

Com excecgdo de algumas poucas regides com baixa densidade, especialmente de-
vido a presenca de equipamentos ou galpdes de usos ndo residenciais, as 15 favelas da
Maré apresentam alta densidade populacional. Ndo por acaso, sdo as mesmas regides
expostas a maior ocorréncia das ilhas de calor e ao risco das ondas de alta temperatura
(Redes da Maré, 2023). Diretamente conectadas aos problemas de moradia e infraes-
trutura urbana, a vulnerabilidade climatica na Maré se amplia em fun¢do dos sucessi-
vos aterros e construgdes sobre rios, canais e mangues, além da pouca ocorréncia de
areas de solo permeavel e de cobertura vegetal. O avanco da crise climatica, especial-
mente sentido nas favelas e periferias, é expressdo direta do racismo ambiental que
caracteriza a organizagdo socioespacial da cidade.

1 Em 2024, a prefeitura do Rio de Janeiro langou a resolugéo que retirou a favela Marcilio Dias do bairro Maré,
passando a contabilizar 15 favelas, e ndo mais 16. A Kelson, como é conhecida popularmente, ou Marcilio Dias,
tem sua ocupacao acentuada com o conjunto habitacional de 1948 e passou a estar vinculada administrativa-
mente a Maré desde 1994, quando o conjunto de favelas se tranforma em bairro por decreto municipal.

2 Habitantes por quildmetro quadrado.
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Do ponto de vista do acesso a Saude na Maré, por outro lado, é preciso considerar
tanto a distribuicdo dos equipamentos de salude, suas condig¢Ges infraestruturais e os
desafios de circulagdo, mas também as caracteristicas subjetivas da restricdo de acesso
que se impdem especialmente sobre as populages negras e periféricas da cidade. Em
paralelo e conectado a isso, as condi¢Ges de urbanizacdo, especialmente no que se
refere a infraestrutura de saneamento e gestdo de residuos, fomentadas por décadas
de descaso do poder publico, sdo aspectos importantes na desigualdade expressas na
restricdo de direitos socioambientais, sanitarios e habitacionais.

Considerando esse quadro, a Agenda Territério Inventivo da Saude compreende a
relevancia de pensar de forma cruzada e articulada os campos da saude, habitagdo e
justica socioambiental na Maré. A vinculagdo entre a compreensao das condi¢des habi-
tacionais, o contexto de restricdo de acesso a saude e o aprofundamento dos impactos
do racismo ambiental no contemporaneo, corresponde a uma estratégia de enfrenta-
mento ao quadro emergencial de desigualdade socioespacial que se coloca sobre as
populagdes da Maré e de inumeras outras favelas da cidade.

Metodologia Territorio Inventivo e o projeto Territorio Inventivo da Saude

O Territério Inventivo é uma tecnologia social criada em 2014 pelo Observatério de
Favelas e que estrutura as a¢des do eixo de Politicas Urbanas. A metodologia consiste
em um conjunto de agdes estratégicas voltadas para a articulagdo entre produgdo de
conhecimento, formag¢do, mobilizagdo social e incidéncia politica a partir dos territé-
rios populares e baseada na perspectiva de poténcia de seus sujeitos. Com o objetivo
de impactar diretamente a construcdo de politicas publicas e o desenvolvimento de
arranjos territoriais participativos em favelas, o Territorio Inventivo vem atuando nos
ultimos 11 anos, tendo realizado diversas pesquisas, cursos de formacao, processos de
mobilizagdo popular e agendas de direitos, especialmente direcionadas para estraté-
gias de disseminacao, visibilizagdo e incidéncia politica.

O Territorio Inventivo da Saude, portanto, representa a aplicagao desta metodolo-
gia para o campo da saude integral no territério da Maré. O entendimento da relagdo
direta entre as condicGes urbanas e a saude da populacdo nos leva a uma construgdo
desse projeto que compreende a articulagdo e inseparabilidade entre as dimensoes
da saude, da habitacdo e da justica climatica, transversalmente marcadas pela dimen-
sdo do racismo ambiental, visando enfrentar as desigualdades urbanas e restricdes
de direitos vividas atualmente em favelas e periferias urbanas. A compreensao dessa
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articulagdo temadtica serve como ponto de partida para a construgdo de um processo
formativo realizado com 15 ativistas e gestores de organiza¢des da Maré, entre outu-
bro e dezembro de 2024, que teve como objetivo ndo apenas o compartilhamento de
repertérios sobre esses temas, mas sobretudo o inicio do processo de construgao de
uma agenda territorial. O curso, portanto, foi o ponto de partida da construgéao inicial
do desenho da presente agenda a partir do didlogo entre os participantes, docentes e
equipes envolvidas no processo.

Ja em 2025, a formagdo desembocou em uma segunda etapa de desenvolvimento
da agenda a partir da divisdo em grupos de trabalho — GT Habita¢do, GT Saude e GT
Justica Climatica —, ampliando a articulagdo com outras organizacoes e liderancas da
Maré, visando o aprofundamento das pautas levantadas e a qualificagdo dos debates.
Ao longo desse processo, além das organizagdes que compunham a rede e do grupo de
15 ativistas e gestores do territério participantes do curso, foram incorporadas outras
organizacdes e liderancas da Maré com o intuito de ampliar essa rede, aprofundar o
debate e qualificar as propostas desenvolvidas em cada eixo tematico.

Agenda

O conjunto de pautas levantadas em cada Grupo de Trabalho representa um es-
forco coletivo na construcdo de caminhos para o desenvolvimento territorial, garantia
de direitos e implantagao de politicas eficazes, capazes de lidar de forma efetiva com
a complexidade das dinamicas territoriais. Além das demandas e proposicGes, bus-
camos incluir no texto também os contextos, experiéncias territoriais de destaque e
modelos de politicas publicas relevantes para o debate em questdo, visando contribuir
para sua qualificagdo e aprofundamento. O esforco coletivo visa ndo apenas destacar
o contexto complexo em que estamos inseridos, mas também ressaltar as agGes, ini-
ciativas e alternativas produzidas pelos préprios moradores da Maré, organizagdes,
coletivos e liderancas. Compreender as experiéncias prévias de poténcia do territério
é fundamental para a incidéncia politica que propomos e para a participagdo popular
na construgdo de politicas publicas mais eficientes.

A Agenda Territdrio Inventivo da Saude esta organizada em trés secGes, abordando
respectivamente os temas de 1. Habitagdo; 2. Saude; e 3. Justiga Climatica. Cada uma
apresenta o conjunto de pautas construidas coletivamente, como resultado do pro-
cesso formativo e das atividades dos Grupos de Trabalho temdticos. Em cada sec¢do, os
pontos de pautas sdo organizados em sub-itens e apresentam a mesma organizagao de
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conteudos: i. resumo dos contextos dos debates desenvolvidos; ii. as propostas orga-
nizados numericamente; iii. experiéncias territoriais populares relevantes; e iv. experi-
éncias de politicas publicas que podem servir de apoio para o conjunto de proposicdes
da Agenda.

A respeito das politicas publicas aqui destacadas, procuramos levantar um conjunto
de instrumentos relevantes para as propostas em cada se¢do. Longe de servirem como
modelos bem acabados a serem seguidos — até porque parte dessas experiéncias se
mostrou ineficiente ou insuficiente — os exemplos sdo apresentados sob uma lente
critica e visam expor ferramentas e mecanismos ja existentes, diretamente relaciona-
das aos contextos e temas trabalhados. Neste sentido, oferecem possiveis caminhos
para a materializacdo das propostas desenvolvidas na Agenda, seja por sua adaptacgao,
transformagdo ou mesmo por uma revisao mais substancial.

A pluralidade de experiéncias territoriais levantadas, como mencionado anterior-
mente, ilustram a poténcia das organizagdes, iniciativas e praticas de defesa de direi-
tos na Maré, ampliadas e consolidadas em sucessivas geragles. A apresentagdo des-
se conjunto de experiéncias tem por objetivo destacar a centralidade da participagdo
social nos processos de tomada de decisdo e desenvolvimento de politicas publicas
em favelas e periferias. Ao tomarmos como ponto de partida esse amplo manancial
de metodologias e solugGes, buscamos orientar nossos esforgos para a construcdo de
novas politicas publicas capazes de reconhecer e incorporar o protagonismo popular

de forma efetiva em seus processos.
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Foto: Thais Valencio

1. EIXO I: HABlTAgi‘\o

Segundo a ONU-Habitat estima-se que cerca de um bilhdo de pessoas vivem em
favelas e assentamentos informais no mundo em 2022. No Brasil esse nimero é de
16,6 milhGes de pessoas que vivem em favelas e comunidades urbanas, representando
8% da populagdo brasileira, distribuidas em 11.403 mil territérios e um total de 6,6
milhdes de domicilios (Censo IBGE, 2022). Segundo o artigo 62 da Constitui¢do Federal,
a moradia faz parte do que entendemos como direito social basico (Constituicdo Fede-
ral, 1988). Como ja mencionado, 139.073 dessas 16,6 milhdes de pessoas, equivalente
a quase 1%, moram na Maré. Esse conjunto de territérios apresenta experiéncias e
tempos distintos de ocupagdo, como por exemplo a ocupagdo do Morro do Timbau,
que ocorreu de forma espontanea, na década de 1940, e diferentemente da favela da
Nova Holanda, constituida no inicio da década de 1960, através de intervengao publica
do Governo Estadual e da Vila do Jodo, por meio de tervenc¢do publica do Governo
Federal em 1982 (Censo Populacional da Maré , 2019).

O entendimento sobre os impactos de politicas habitacionais ineficazes e a alta
densidade urbana, associadas aos processos histéricos de urbanizacdo desigual, é
elemento fundamental na construgdo dos pontos de pauta da tematica de habitagao
desta Agenda e estdo entrecruzados com os eixos subsequentes, Saude e Justiga Cli-
matica. Essa ampliacdo e reconhecimento das demandas territoriais, em contexto de
agravamento da crise climatica, nos permitem evidenciar a expressao direta do racis-
mo ambiental que caracteriza a organizagdo socioespacial da cidade.
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1.1 Assisténcia Técnica e Regularizagao Fundiaria

Contexto

Levantamentos apontam que o acesso a moradia no bairro da Maré é de 79,19%,
enquanto na Gavea, por exemplo, um bairro de classe alta da cidade, é de 95,84%
(Censo Populacional da Maré, 2019). 64,3% dos domicilios sdo proprios de seus mora-
dores, dentre os quais 26.984 tém documentos. Entre estes, apenas 8% tém titulos de
posse concedidos pelo poder publico, 38,7% tém escritura definitiva, 2,5% promessa
de compra e venda em cartério e 49,2% declaragdao da associagao de moradores. A
alta densidade populacional e domiciliar, associada a décadas de auséncia do poder
publico na regularizacdo urbana e manutencdo de conjuntos habitacionais publicos,
impde um quadro de deterioragdo das estruturas, das condi¢des de conforto térmico-
-ambiental, impactando diretamente a salide de seus moradores.

Propostas

* 1.1.1. Desenvolver e fomentar a aplicagdo de um programa
ampliado e territorializado de assisténcia técnica para habi-
tagdo popular na Maré, com foco nas melhorias habitacio-
nais infraestruturais, adaptagao climatica e saude das fami-
lias, contemplando prestadores de servigos de construgao
locais e ampliagdo dos servigos técnicos nos atendimentos,
agregando assistente social, advogado, gedgrafo e agente

de saude.

Experiéncias territoriais
* COOPMANH (AMANH) - Cooperativa Mista e de Consumo

(1988), iniciativa da Associacdo de Moradores da
Nova Holanda.

*  Projeto “Melhorias Habitacionais em Rede no Territério”
(Observatodrio de Favelas)

Experiéncias de politica publica

e POUSO - Posto de Orientagdo Urbanistica e Social (1996-
2007): projeto da Secretaria Municipal de Habitagdo em con-
junto com a Secretaria Municipal de Urbanismo do Rio de
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Janeiro que consistia em postos descentralizados voltados
para o desenvolvimento e regularizagdo urbana de favelas e
periferias.

Na Régua (2022 - em andamento): Projeto da Secretaria de
Infraestrutura e Obras do Governo do Estado do Rio de Janei-
ro, realizado em parceria com a UERJ, que oferece assisténcia
técnica gratuita para moradia digna e arquitetura acessivel
em territorios populares, nos parametros da Lei Federal de

Athis.

Projeto Casa Carioca (Secretaria de Agdo Comunitaria do
Municipio do Rio de Janeiro): requalificagdo de moradias em
favelas e periferias, com a criagdo de solugbes voltadas para
seguranca e saude dos moradores, para familias em situagao

de vulnerabilidade social.

1.2 Infraestrutura urbana basica

Contexto

Em funcdo de décadas de acgdes ineficientes ou da auséncia do poder publico, a
Maré ainda sofre com restricGes de acesso a infraestrutura urbana basica. De forma
mais emblemadtica, o saneamento basico — ai incluidos os servicos de esgoto, agua,
drenagem urbana e coleta de residuos — se coloca como um desafio fundamental para
a efetiva garantia dos direitos urbanos. As demandas pelos servigcos de infraestrutura
basica sdo partes fundamentais da histdria de luta por direitos e conquistas de grupos

e movimentos populares na Maré.

Propostas

1.2.1. Disponibiliza¢cdo dos dados da rede de infraestrutura
urbana e saneamento basico da Maré, planta da rede ins-
talada, assim como em outros bairros e territorios popula-
res da cidade; No caso de dados nao disponiveis, implicar a
concessionadria e entes publicos na execugao e disponibili-

zagao;
1.2.2. Ampliag¢do do sistema de infraestrutura e servigos ur-

banos da Maré, com foco no déficit histdrico e no padrao de
crescimento populacional.
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Experiéncias territoriais

CocoZap
LUTeS

Experiéncias de politica publica

Projeto Mutirdo (1981-1989): realizado pela Secretaria de De-
senvolvimento Social do municipio do Rio de Janeiro, represen-
tou a retomada de projetos publicos de urbanizacdo em favelas.
Incluia escopo e equipes multidisciplinares, e se voltava para
intervencgoes infraestruturais e adesdo a servigos publicos, in-

cluindo metodologias de participacdo popular.

POUSO * - Posto de Orientagdo Urbanistica e Social
(1996-2007): *ver descrigdo no item 1.1.

1.3 Habitag¢dao e Redugao de Danos com Foco na Cena de Uso

Contexto

Invisibilizados do espaco e do debate urbano, e tradicionalmente excluidos dos de-
bates sobre habita¢do social e direito a moradia, as populagdes em situagdo de rua e/
ou presentes nas cenas de uso de drogas sdo impactadas com as mais duras condic¢des
e restri¢cBes de direitos urbanos. Pensar a redugdo de danos e garantia de direitos ba-
sicos a essas populagGes, também a partir da chave das politicas urbanas e habitacio-

nais, permite alargar o espectro do acesso a moradia.

Propostas

1.3.1. Implantagdo de banheiros publicos em areas conside-
radas Cena de uso;

1.3.2 Criagdo de Unidades de Atendimento para higiene ba-
sica, garantindo por, exemplo, o acesso a dgua potavel;

1.3.3. Garantir o acesso a infraestrutura urbana basica
através de articulagdes e parcerias com as concessionarias
e entidades prestadoras de servicos ou responsaveis pela

gestdo da infraestrutura.
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e 1.3.4. Implicar o poder publico no fornecimento de endere-
¢amento e CEP para os territorios de cena de uso, garantin-

do o acesso aos servigos basicos de saude;

e 1.3.5. Criacdo de Espago de Habitag¢do coletiva e/ou politica
de habita¢do com foco no reconhecimento das territoria-
lidades da cena de uso e populagdes em situacao de rua,
podendo incluir a incorporagao de imdveis ociosos ou sem
uso nas proximidades para conversao de seu uso social para

a moradia;

* 1.3.6. Implementagdo de programas publicos de empre-
gabilidade voltados especificamente para essa populagao,

que considerem suas especificidades.

Experiéncias territoriais

*  Espaco Normal (Redes da Maré)
e Atenda (Casa Movimentos)

1.4 Acessibilidade

Contexto

Segundo o Censo Populacional da Maré (2019), em 1.670 domicilios da Maré resi-
dem pessoas com deficiéncia, totalizando 3,5% do total das residéncias. As barreiras
de acesso para essas populagGes, ndo apenas fisicas no espaco urbano e edificagdes,
mas nas multiplas dimensdes da acessibilidade, configuram graves limitagcGes nao ape-
nas aos direitos das pessoas com deficiéncia da Maré, mas da populagdo em geral. A
criacdo e implementacgdo de planos de acessibilidade especificos para favelas e perife-
rias urbanas é um debate ainda pouco abordado, porém urgente.

Propostas

e 1.4.1. Desenvolver um Plano de Acessibilidade para a Maré
em conformidade com as politicas e normas em vigéncia;

e 1.4.2. Criagcdo de politica de acessibilidade para adequagdo
de todos os prédio publicos e institucionais da Maré;
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e 1.4.3. Implementar intervengoes de acessibilidade para as
vias publicas da favela, como foco nas calcadas, acesso aos

comércios e residéncias.

Experiéncias territoriais
*  Especiais da Maré
* Instituto Jacqueline Terto
e Criando Lagos Especiais na Kelson
*  Programa Bira Carvalho: Territdrio, Acessibilidade e
Tecnologia na Maré (Observatorio de Favelas)

Experiéncias de politica publica

e Politica Municipal de Rotas Acessiveis: A recente politica mu-
nicipal de acessibilidade do Rio de Janeiro, promulgada em
janeiro de 2025, visa garantir o direito a acessibilidade a

pessoas com deficiéncias, mobilidade reduzida e idosos

*  Programa Brasileiro de Acessibilidade Urbana: Criado em
2006 no ambito do Ministério das Cidades, tem por objetivo
apoiar e estimular os municipios e estados a criagdo e imple-

mentacao de planos de acessibilidade.
1.5 Mobilidade urbana e transporte publico

Contexto

A mobilidade urbana representa uma das principais barreiras de acesso a direitos
urbanos para os moradores da Maré, ndo apenas na conexdao com os demais espacos
da cidade, mas também no que se refere ao deslocamento interno. Além disso, o t6-
pico se mostra também incontornavel em func¢do do atual quadro de agravamento da
crise climatica. Considerando a amplitude do tema, o foco aqui esta nas dinamicas de
mobilidade interna da Maré, focalizando em sua relagdo direta com a habita¢do, com
as condic¢Oes climaticas e socioambientais, assim como seu impacto sobre a salde da
populagdo.
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Propostas

1.5.1. Rearticulagdo da linha de 6nibus interna da Maré,
interligando as 15 favelas que comp6em; (podendo pensar
em novos meios de transporte, gerando renda para mora-

dores);

1.5.2. Programa de manutenc¢ao e adaptacao, com foco no
cendrio climatico de calor e chuvas intensas, de equipa-
mentos e infraestruturas de mobilidade urbana, pontos de
Onibus e passarelas;

1.5.3. Politica de contrapartida de conversdo de fungao
dos galpdes empresariais e/ou desocupados existentes nas
franjas da Maré, dando uso para construgao de infraestru-
tura de mobilidade, como bicicletarios e espagos de apoio
com banheiros e pontos de hidratacao;

1.5.4. Politica de horarios de carga e descarga, nas ruas
principais das favelas da Maré.

Experiéncias territoriais

Pesquisa “12 Mostra sobre Mobilidade na Maré” (2015) -
Redes da Maré, Observatoério de Favelas.

Oficina de Mobilidade e Espago Publico da Maré (2016) -
Redes da Maré, Observatério de Favelas, ITDP, Instituto Pe-
reira Passos, Secretaria de Urbanismo (SMU-RJ), Secretaria
Municipal de Transportes (SMTR-RJ), Secretaria Nacional de

Habitagdo (SNH), Universidade Federal do Rio de Janeiro.

Experiéncias de politica publica

Ciclovia da Maré (2015): Projeto da Secretaria Municipal de
Meio Ambiente do Rio de Janeiro que consistia na instalagdo
da ciclovia nas ruas principais da Maré e sua conexao com a
Cidade Universitaria da UFRJ e o bairro de Bonsucesso. Ape-
sar da relevancia da iniciativa, ndo foram alcangados resulta-

dos consistentes e duradouros.
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Foto: Thais Valencio

2. EIXO II: SAUDE

O GT Saude, um dos eixos transversais do Territério Inventivo da Saude, promoveu
um debate integrador, articulando a saude com as diversas tematicas discutidas nos
demais grupos de trabalho. A concepgao sobre saude, construida coletivamente entre
os parceiros do territdrio da Maré e os participantes do curso, vai além do mero acesso
aos servigos. Aqui, a saude é entendida em sua dimensdo integral, indissociavel da
infraestrutura urbana — como acesso a agua, coleta de lixo e esgotamento sanitdrio
precario —, da habitagdo, compreendida como espacgo de reprodugdo das condigdes de
vida e das desigualdades urbanas, bem como das mudancas climaticas, que impactam
com mais énfase o cotidiano das populagGes periféricas. Todos esses fatores sado fun-
damentais para uma visdao ampla sobre as condi¢cBes de acesso a saude e a promogdo
do bem-estar da populagdo.

Ao debater a relagdo entre salde e o territério da Maré, buscamos apontar, por
meio de dados e pesquisas produzidas por organizagdes do territério, os desafios que
essa pauta apresenta ao longo dos anos, bem como as solu¢des e experiéncias terri-
toriais para seu enfrentamento. Um exemplo negativo desse cenario é a permanéncia
de desafios estruturais, como a insistente falta de saneamento basico e a precariedade
da coleta de lixo, que contribuem de diferentes maneiras para o adoecimento fisico
e mental da populagdo. A auséncia de tratamento sanitario adequado provoca nao
apenas focos de doengas, mas também o sofrimento psiquico diante da precariedade
dos servicos publicos. Além disso, outro problema constante enfrentado no territério
é o desmonte e esvaziamento de politicas publicas, somado a insuficiéncia de equi-
pamentos publicos de saude, limitando o acesso da populagdo a servigos essenciais e
agravando as desigualdades.
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2.1 Integragao Operacional de Saude

Contexto

A Integracdo Operacional da Saude consiste na construgao de fluxos articulados,
gue garantam continuidade, escuta qualificada e presenca institucional no territério.
No que se refere a favelas e periferias urbanas, se torna um instrumento particular-
mente importante pela capacidade de fortalecer o trabalho conjunto entre equipes
multiprofissionais e estabelecer um protocolo ajustado as realidades locais. Isso impli-
ca na integragao entre a rede de atengdo primaria e especializada, as a¢des de saude
em si (da promocgdo, passando pela prevengao, tratamento e reabilitagdo) e politicas
publicas, agregando estratégias de articulagdo com outros parceiros e entidades, e
compreendendo o engajamento da populagdao como elemento central neste processo.

A Integracdo Operacional oferece possibilidades ndo apenas de articulagdo entre
setores e politicas publicas de saide, mas se coloca como um instrumento capaz de
articular outras areas da gestdo publica visando a ampliagdo do Direito a Saude como
um todo. Neste sentido, como destacado nesta Agenda, a integracdo com politicas
habitacionais e socioambientais representa um caminho fundamental para a redugdo
de desigualdades histdricas e garantia de direitos no campo da Saude.

Propostas

e 2.1.1. Fortalecimento, fomento, qualificagdo e sensibiliza-
¢do de programas e profissionais dos diversos niveis das
politicas de assisténcia e promogao a Saude

Experiéncias territoriais
e VISAO - Formagdo em Vigildncia em Saude e Comunicagdo
Popular (Observatdrio de Favelas e LAVSA/Escola Politécnica
Joaquim Venancio Fiocruz)

Modelos de politica publica

e Programa de Educagdo Permanente em Saude (EPS)
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2.2 Produc¢ao e Construcao de Dados

Contexto

A Maré se destaca como um territério de intensa producdo de conhecimento, onde
organizag@es locais, pesquisadores, coletivos e moradores constroem e sistematizam
dados que rompem com estigmas e tensionam narrativas oficiais. Esse acimulo trans-
forma a favela em um verdadeiro hub de pesquisa, visibilizagdo e incidéncia politica.
No campo da saude, essa produgdo se torna ainda mais estratégica diante da cons-
tante negligéncia do poder publico e das disputas em torno da efetivagdo de direitos.
A construcdo de dados no territério é também uma forma de cuidado e resisténcia,
permitindo monitorar violagGes, evidenciar auséncias, qualificar demandas e sustentar
propostas voltadas a promogao da vida. Por isso, é fundamental garantir a continui-
dade e o fortalecimento de redes locais comprometidas com uma produgdo de dados
critica e situada, que dialogue com os saberes da favela e contribua para a construgdo
de politicas publicas mais justas, condizentes com a realidade local.

Propostas

e 2.2.1 Fortalecimento e mapeamento da rede de produgao
de dados em satide no territorio.

Experiéncias territoriais
e Pesquisa “Recursos da Saude Basica na Maré”
(Redes da Maré)
e Mapa Social do Corona (Observatério de Favelas)

2.3 Saude Mental

Contexto

A saude mental na Maré exige o reconhecimento da complexidade do territério e
das formas especificas de sofrimento, marcadas pela violéncia, racismo institucional e
precariedade das politicas publicas. Em um contexto de operagdes policiais, desigual-
dades estruturais e descaso estatal, é urgente adotar abordagens comunitarias que
ultrapassem a ldgica clinica tradicional. A demanda por um CAPS adulto é antiga e legi-
tima, mas ainda ndo atendida, ja que o Unico CAPS local é infantojuvenil, evidenciando
uma lacuna grave no cuidado a populagdo adulta.Diante disso, é essencial avangar com
propostas que integrem presenga institucional e valorizagao das redes comunitarias ja
existentes.
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Propostas

e 2.3.1. Criagdo do CAPS Maré
(Centro de Atengdo Psicossocial)

e 2.3.2.Implementagao de equipes multiprofissionais
(e-multi) em todas as unidades do territorio.

Experiéncias territoriais
e Rede de Apoio em Saude Mental (Redes da Maré)

Experiéncias de politica publica

e Centro de Atencgdo Psicossocial - CAPS (Prefeitura do Rio
de Janeiro): unidades de atendimento voltadas para saude
mental da populagdo, incluindo tratamento de pessoas com

transtornos mentais.

e Equipes e-multi (Ministério da Saude, Governo Federal):
equipes multidisciplinares de saude que trabalham em con-
junto com a APS, compartilhando responsabilidades pela po-
pulagdo e territdrio, em parceria com outros setores e a Rede

de Atencgdo a Saude.
2.4 Saude Acessivel e Inclusiva para Pessoas com Deficiéncia

Contexto:

Nosso objetivo ao abordar a acessibilidade e a inclusdo nos servicos de salide, com
foco em pessoas com deficiéncia, é destacar a urgéncia de uma abordagem ampliada,
interseccional e verdadeiramente inclusiva, que seja capaz de responder as demandas
especificas desse grupo historicamente minorizado. No campo da promocgao da satde,
persistem barreiras fisicas, simbdlicas e institucionais que dificultam o acesso pleno
e digno aos servigos, especialmente em territérios de favela. Essas dificuldades sdo
agravadas por uma longa trajetdria de desigualdades socioeconémicas que impactam
de forma desproporcional esses grupos. O Censo Maré identificou 47.758 habitantes
com algum tipo de deficiéncia no territério — um nimero expressivo que, no entanto,
contrasta com a escassez de politicas publicas que considerem a acessibilidade em sua
dimensdo mais ampla e efetiva. A auséncia de condi¢gdes adequadas de acessibilidade
nos prédios publicos de saude, somada a falta de preparo técnico e sensibilidade no
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atendimento primario, configura uma das principais barreiras ao direito a saude dessa
populagao.

Propostas

e 2.4.1 Treinamento e formagdo de equipes de servigos e
equipamentos publicos para o atendimento qualificado de

pessoas com deficiéncia.

Experiéncias territoriais
e  Especiais da Maré

Experiéncias de politica publica

e Centro Especializado em Reabilitacdo - CER (Ministério da
Saude) - ponto de aten¢do ambulatorial para assisténcia as
pessoas com deficiéncia articulado a outros pontos da Rede

de Atengao Primaria.
2.5 Saude Acessivel e Inclusiva para pessoas LGBTQIA+

Contexto

A populacdo LGBTQIA+ enfrenta barreiras agravadas pela sobreposicdo da LGBTfo-
bia com outras violéncias estruturais como o racismo e a marginalizagdo territorial.
Essa realidade se reflete na negligéncia do poder publico e na auséncia de dados que
orientem politicas especificas, o que contribui para a invisibilizagdo das suas necessida-
des nos servigos de saude. Travestis, mulheres e homens trans, em especial, enfrentam
frequentemente situagdes de violéncia institucional, falta de acolhimento e desprepa-
ro das equipes de atendimento. Nesse contexto, é urgente qualificar os profissionais
dos servigos e equipamentos publicos para garantir um cuidado acessivel, inclusivo e
respeitoso as diversidades de género e sexualidade.

Propostas

e 2.5.1 Treinamento e formagdo de equipes de servigos e
equipamentos publicos para o atendimento qualificado de
pessoas LGBTQIA+.
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Experiéncias territoriais
e ConexdaoG
e (Casa Resisténcias

Experiéncias de politica publica

e Casada Diversidade Gilmara Cunha - Centro de Promocao da
Cidadania LGBTQIA+ (Governo do Estado do Rio de Janeiro -
Programa Rio sem Lgbtfobia): E o primeiro centro de apoio a
populacdo LGBTQIA+ em uma favela do Rio de Janeiro, ofere-
cendo servigos gratuitos de assisténcia juridica, psicoldgica e
social para promover a cidadania e garantir os direitos dessa

comunidade.
2.6 Saude da Populagao Idosa

Contexto

Na Maré, a populagdo com 60 anos ou mais representa apenas 7,4% do total de
moradores, segundo o Censo Populacional da Maré (2019). Ainda que exista a ten-
déncia de crescimento desse percentual nas proximas décadas, impulsionada pelo au-
mento da expectativa de vida, o dado atual evidencia os efeitos das duras condig¢des
enfrentadas historicamente pela populagdo do territério. A pequena presenga demo-
grafica de pessoas idosas na Maré é reflexo direto da desigualdade no acesso a direitos
basicos como saude, moradia e seguranca, impactando negativamente as possibilida-
des de envelhecer com dignidade.

Partimos do entendimento de que o envelhecimento saudavel ndo se restringe
a auséncia de doengas, mas envolve o acesso a cuidados continuos e integrados, a
mobilidade segura, a convivéncia comunitdria e a condi¢gdes urbanas que promovam
autonomia e bem-estar. Considerar a saide da popula¢do idosa na Maré exige o reco-
nhecimento das particularidades do territério e dos efeitos acumulados de uma vida
marcada por violagGes de direitos. Avancar na garantia do direito ao envelhecimento
saudavel nas favelas passa, necessariamente, pelo fortalecimento das politicas publi-
cas e por uma escuta ativa das trajetdrias e necessidades dessa populagao.
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Propostas

e 2.6.1. Criagao de um centro de convivéncia para pessoas
idosas na Maré.

Experiéncias territoriais
e Arte Saude Senhoras da Maré

Experiéncias de politica publica

e Envelhecimento Ativo (Clinica da Familia Adib Jatene - Vila
dos Pinheiros): promove a qualidade de vida, participagdo
social e saude fisica e mental das pessoas idosas.

e Vida Ativa (Secretaria Municipal de Envelhecimento Sau-
davel e Qualidade de Vida - Rio de Janeiro): oferece ativida-
des fisicas gratuitas para pessoas com 40 anos ou mais, Vvi-
sando promover o bem-estar e a qualidade de vida

2.7 Atengao e promogao da saude da crianga e do adolescente

Contexto

A Maré é marcada por uma populagdo majoritariamente jovem: 51,9% tém menos
de 30 anos, sendo 24,5% criangas de 0 a 14 anos e 27,4% adolescentes e jovens de 15 a
29. Essa composicdo etaria revela a poténcia das infancias e juventudes na construgao
cotidiana do territério, atravessado por formas criativas de convivéncia e uso dos espa-
¢os publicos. No entanto, essa vitalidade convive com barreiras estruturais ao acesso
a saude, como a fragilidade no cuidado a primeira infancia e a gestante, a recorren-
te inseguranca alimentar que compromete o desenvolvimento integral de criancas e
adolescentes e a escassez de equipes interdisciplinares nas escolas,. As desigualda-
des estruturais que atravessam o cotidiano da favela se materializam na dificuldade
de garantir o direito a salude integral desde os primeiros anos de vida. Reconhecer a
centralidade da infancia e da adolescéncia na Maré implica desenvolver politicas de
cuidado e prevencdo que considerem o territorio como um espaco legitimo de promo-
¢do da saude, articulando ag¢Bes continuas e intersetoriais com os saberes e praticas ja
existentes nas comunidades locais.
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Propostas

2.7.1. Ampliagdo da imunizagdo;
2.7.2. Fortalecimento e ampliacdo das iniciativas que pau-
tam a seguranga alimentar no territorio, com foco voltado

para primeira infancia e saude da gestante.

2.7.3. Ampliagdo de equipes do Programa Interdisciplinar
de Apoio as Unidades Escolares (PROINAPE) nas escolas;
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O GT de Justica Climatica surge como um dos pontos transversais no curso Terri-
tério Inventivo da Saude. A crise climdtica ndo atinge a todos da mesma forma. Na
Maré, os impactos ambientais sdo atravessados por desigualdades histdricas, racismo
estrutural, institucional e ambiental somados a negligéncia do poder publico. Por isso,
pensar a justica climatica neste territorio é reconhecer que as populagdes negras, pe-
riféricas e faveladas estdo na linha de frente das mudangas do clima, ndo como cau-
sadoras, mas como as mais afetadas e as menos protegidas, diretamente expostas as
violagOes de racismo ambiental.

O racismo ambiental ocorre quando pessoas, grupos, coletivos sdao colocados em
situacdo de vulnerabilidade ambiental por sua cor, raca e/ou etnia. Ele se manifesta
quando populagdes negras, indigenas e periféricas, historicamente marginalizadas,
sdo sistematicamente expostas a riscos ambientais, desastres naturais e auséncia de
politicas publicas publicas eficazes para sua comunidade e territérios. Em sua maioria,
os territérios que sofrem com inundagGes, deslizamentos, auséncia de coleta de lixo
ou infraestrutura de esgoto, apresentam um padrdo: sdo comunidades racializadas e
com baixo renda per capita.

Ainda, de acordo com o Ministério da Inovagdo, Ciéncia e Tecnologia (2025), mor-
tes atribuiveis a altas temperaturas podem ser maiores do que as decorrentes por
deslizamentos de terra. Ainda segundo o documento, as ondas de calor sdo caracte-
rizadas, de acordo com critérios da Organizagdo Mundial Meteoroldgica (WMO), por
temperaturas maximas que ficam, no minimo, entre 52C e 72C graus acima da média
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por ao menos cinco dias consecutivos. Em consulta ao Instituto Nacional de Meteoro-
logia, o verdo de 2024/2025, foi o sexto mais quente no Brasil desde 1961, com uma
temperatura 0,34°C acima da média histérica do periodo de 1991 a 2020.

As ondas de calor sdo relacionadas a periodos prolongados de tempo com tempe-
raturas muito mais altas do que o normal para uma determinada regido. Esse fenéme-
no pode durar dias ou até semanas e é causado por diversos fatores, como alteragdes
climaticas, mudangas na pressao atmosférica, entre outros. Uma onda de calor pode
afetar uma grande area, incluindo areas rurais, urbanas e até mesmo regiGes mais
afastadas das grandes cidades. J3 as ilhas de calor sdo um fendmeno que ocorre nas
cidades, principalmente em areas urbanas, onde as temperaturas sdo mais altas do
gue em areas ao redor. Isso acontece devido a alta presenca de concreto e asfalto,
associada a baixa ocorréncia de areas vegetadas, dificultando o resfriamento natural.
Esses materiais absorvem e retém mais calor, criando “ilhas” de temperaturas elevadas
em meio a dreas mais frescas.

E possivel compreender que as ondas de calor e as ilhas de calor, embora sejam
fenémenos distintos, estdo interligadas e sdo agravadas pelas mudancas climaticas e
por modelos de urbanizagdo excludentes e pouco sustentdveis. Os impactos ndo sao
apenas ambientais, mas também sociais e permeiam o campo da saude publica, afe-
tando principalmente os grupos mais vulnerdveis que habitam o Conjunto de Favelas
da Maré. Assim, torna-se urgente que as politicas urbanas incorporem medidas de
mitigacdo e adaptacgdo climatica para os territérios da Maré, priorizando a recuperagao
dos ecossistemas de manguezais e conjuntos naturais, através da promogéo da justica
ambiental e climdtica como principio estruturante.

3.1.1. Criagao do Observatorio do Clima da Maré, como
centro de referéncia de produg¢ao de conhecimento e moni-
toramento das condigdes climaticas e impacto das politicas

publicas.

3.1.2. Estimular, fomentar e apoiar o cultivo de hortas ver-
des, individuais ou coletivas, entre moradores .
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3.1.3. Realizagdo de estudo de viabilidade e impacto de
plano de intervengao térmica em telhados e lajes da Maré,
incluindo técnicas variadas desde pinturas e materiais tér-

micos até telhados verdes de variados tipos;

3.1.4. Implementac¢ao de solugdes de reducao de tempe-
ratura variadas em coberturas de aparelhos publicos na

Maré, a exemplo de telhados verdes e outras técnicas

Projeto Maré Verde (Redes da Maré)
Carta dos Direitos Climaticos da Maré

Plantando Saude (Fiocruz, Secretaria Municipal de Saude,
Redes da Maré): O projeto visa criar hortas medicinais nas
unidades de saude da Maré, engajando moradores e mora-
doras em praticas de cultivo e troca de conhecimentos sobre

plantas medicinais.

As Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNTs) sdo doencas que ndo sdo cau-
sadas por infecgdes e ndo sdo transmissiveis de uma pessoa para outra. Elas se de-
senvolvem lentamente ao longo do tempo e podem durar por muitos anos, afetando
a qualidade de vida. Como citado na Plataforma Integrada de Vigilancia e Saude do
Ministério da Saude, de acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), as DCNT
foram responsaveis por cerca de 70% das mortes ocorridas globalmente em 2019. No
Brasil, as DCNT foram responsaveis, em 2019, por 41,8% do total de mortes ocorridas
prematuramente, ou seja, entre 30 e 69 anos de idade.

As principais DCNTs incluem exemplos como: doencas cardiovasculares (como in-
farto e AVC); diabetes tipo 2; doengas respiratdrias cronicas (como asma e bronquite);
cancer. A intensificacdo de fendmenos devido as mudangas climaticas, a exemplo das
ondas de calor e 0 aumento das temperaturas, pode piorar a saude de pessoas que ja
apresentam esses quadros clinicos. Os periodos prolongados de calor intenso impac-
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tam diretamente na saude, principalmente para pessoas que ja tém doengas cronicas,
como doengas cardiacas, diabetes, problemas respiratorios e hipertensdo. A coleta e
organizacdo dos dados, torna-se essencial, pois auxilia na identificacdo de grupos e
populagdes mais vulneraveis, consolida o planejamento de respostas rapidas e ade-
quadas as Doengas Crénicas Ndo Transmissiveis, além de contribuir para a efetivagao
de politicas publicas, investimentos em saude e infraestrutura, além de fortalecer as
preexistentes no territorio.

A criacdo de classifica¢Bes oficiais, a exemplo das CIDs (Classificagdes Internacionais
de Doengas), para doengas e dbitos relacionados aos impactos do racismo ambiental é
uma medida urgente para o reconhecimento das desigualdades socioambientais como
determinantes da saude. A auséncia de categorias especificas nos sistemas de informa-
¢do em saude invisibiliza os efeitos de exposi¢des ambientais desiguais, que atingem
de forma desproporcional populagdes negras, indigenas e periféricas. Portanto, fica
evidente que o enfrentamento das Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNTs) ndo
pode ser dissociado dos desafios impostos pela crise climatica e pelas desigualdades
socioambientais. Além disso, a incorporagao de classificagGes que reconhegam os im-
pactos do racismo ambiental no adoecimento e na mortalidade é essencial para pro-
mover justica ambiental e equidade em saude na Maré.

3.2.1. Implementac¢do de estratégia ampliada de Geragao
Cidada de Dados para levantamento de problemas e pro-
postas de solugdes na Maré.

3.2.2. Criacao de banco de dados dos dias e lugares de ala-
gamento da Maré para monitoramento continuado.

3.3.3. Levantamento e cria¢do de base de dados sobre Ni-
veis de Calor (NC) na Maré e diagndstico comparativo entre
dados da ilhas de Calor existentes na Maré e existentes na
cidade do Rio de Janeiro

3.3.4. Desenvolvimento de base de dados de agravos em
saude dos moradores da Maré

3.3.5. Criacdo de CIDs (Classificagbes Internacionais de Do-

engas) para doengas ou Gbitos relacionados aos impactos
do racismo ambiental.
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CocoZap
Respira Maré (Redes da Maré)

A Maré historicamente enfrenta desafios significativos em relagdo a infraestrutura
urbana, como a gestao de residuos, arborizagdo, reflorestamento e seguranga alimen-
tar. Além disso, a gestdo de residuos sélidos na Maré é um grande desafio devido a alta
densidade populacional e a falta de servigos publicos adequados de coleta e destina-
¢do do lixo, gerando problemas como entupimento de bueiros, proliferagdo de doen-
¢as e contaminacdo ambiental. A falta de areas verdes e espacos publicos arborizados
€ um problema comum em muitas favelas, incluindo a Maré. A arboriza¢do urbana traz
beneficios para a saude, melhora a qualidade do ar e contribui para a dissipagdo das
ilhas de calor. A insegurancga alimentar, por sua vez, é uma realidade em muitas fave-
las, com evidentes limita¢Ges de acesso a alimentos frescos e saudaveis. Esse quadro,
intensificado pelas inundagdes e/ou enchentes, é resultado direto do modo como o
racismo ambiental organiza as dinamicas da cidade, reforcando as vulnerabilidades e
desigualdades preexistentes.

Assim, a promogdo da gestdo adequada de residuos, a recuperagdao e ampliagdo
de areas verdes, aliada a estratégias de fortalecimento da seguranca alimentar, sdo
fundamentais para a construgdo de territdrios mais saudaveis. Além disso, é indispen-
savel que essas acOes sejam conduzidas sob a perspectiva da justica socioambiental,
enfrentando as desigualdades geradas pelo racismo ambiental e garantindo o direito
ao bem viver para toda a populagdo da Maré.

3.3.1. Realizagdo de campanhas de comunicagao e proces-
sos educativos nas favela que compdoem a Maré sobre des-
carte responsavel de residuos sélidos, incluindo dissemina-

¢do de informagodes sobre danos da queima do lixo
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3.3.2. Fomento das praticas de trabalho, estratégias e me-
todologias de catadores, assim como sua incorporagdo em
politicas publicas, incluindo o entendimento de processo
histdrico e territorial e sua cadeia produtiva

3.3.3. Instalagdo de ponto de coleta de lixo eletronico na
Comlurb; Criagdao de sistema de coleta e reciclagem de re-
siduos eletronicos, a exemplo de pequenos veiculos, motos
e/ou bicicletas; Diagndstico sobre o descarte do lixo eletrd-
nico na Maré, com foco em estabelecimentos comerciais e

servicos, incluindo ferros-velhos e outros pontos de interesse.

A recuperacdo e preservac¢do das areas verdes da Maré e do entorno da Baia de
Guanabara, com destaque para os remanescentes de manguezais, sao fundamentais
para a preserva¢do ambiental e o enfrentamento das desigualdades socioambientais
na regido. Esses ecossistemas atuam como barreiras naturais contra enchentes, aju-
dam na filtragem de poluentes e contribuem para a regula¢do do clima local.

Logo, a compreensdo das alteracdes na dindmica dos manguezais, como perda de
biodiversidade, assoreamento e mudangas nos fluxos hidricos, é fundamental para
propor solugGes eficazes. Isso inclui o didlogo com a concessiondria que responde le-
galmente pela Estacdo de Tratamento de Esgoto (ETE), Aguas do Rio, visando a recom-
posicao de vegetagdo nativa e o envolvimento efetivo na gestdo ambiental. As a¢des
de mitigacdo e adaptacdo devem ser articuladas a politicas publicas que reconhegam
o valor ecoldgico e social desses territdrios, promovendo justica ambiental e o direito
ao bem viver.

3.4.1. Manutengao, recuperacao e ampliagdo de areas ver-
des e arborizagdao urbana existente no Parque Ecolégico da
Maré.

3.4.2. Fortalecimento das atividades de Educagdo Ambiental: para
Criangas (em creches, escolas e colégios) e para Pessoas Idosas
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3.4.3. Elaboragao de Diagnéstico do Impacto das mudangas
climaticas nas atividades pesqueiras na Maré/Baia
de Guanabara

3.4.4. Valorizacao e fomento das praticas de pescadores
artesanais em politicas publicas, incluindo o entendimento
de processo histérico e territorial, assim como sua cadeia

produtiva

Nucleo EcoClima (Redes da Maré)

Horta Comunitaria (Instituto Vida Real)

Ponto de Descarte de Lixo Eletrénico (Instituto Vida Real)
Biodigestor e ecoquadra (LUTeS)

Crias do Tijolinho - Educagdo socioambiental

Favelas e Florestas - Educagdo socioambiental
(Observatorio de Favelas)

Cada Favela Uma Floresta - Secretaria Municipal de Meio
Ambiente e Clima do Rio de Janeiro

(2024 - em andamento)

Guardides do Mangue - Secretaria Municipal de Meio
Ambiente e Clima; e Prefeitura do Rio de Janeiro
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