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PROJ ET“O AM AZ 6N IA MENSURAVEL E REPLICAVEL

SEM FRONTEIRAS

Uma solu¢cdo amazoénica de 24 meses que converte
economia energética em atendimento médico humanitario
gratuito para migrantes e refugiados no Acre.



1. PROBLEMA

O Acre virou corredor
humanitdrio de entrado
Na AMazonio

2015-2026 Saldo
358.439 41.309
entradas de estrangeiros no Acre pessoas no saldo migratério positivo
Escala territorial Paises foco
40,5% 7
r o
da populagdo estadual Peru, Bolivia, Venezuela, Haiti,
estimada em 2025 Senegal, Colédmbia e Equador

Ndo é fluxo episédico: é pressdo continua
sobre saude, acolhimento, diagnostico,
idioma, protecdo e continuidade do cuidado.

Fonte principal: Observatério da Seguranga PUblica do Acre, base 2015-2026 recebida pelo projeto.




2. EVIDENCIAS PUBLICAS

O problema é recorrente
e documentado

MPT apontou crise migratéria no Migrantes ficaram bloqueados na
Acre, com 3 mil entradas em trés fronteira Acre—Peru; governo federal : ol aumento de fluxo migratério e
Justica e agéncias da ONU em

meses e abrigo com mais de 800 mobilizou apoio humanitdrio e ; . : reforcou articulacéo ole]{e]
: abrigos e delegacia na fronteira. . e
estrangeiros. recursos. acolhimento humanitario.

5o P Governo do Acre voltou a registrar
Acre recebeu visita do Ministério da g

ACESSE A FONTE ACESSE A FONTE ACESSE A FONTE ACESSE A FONTE

Em 2026, relatério do OBMigra/ACNUR aponta cerca de 2 milhdes de migrantes/refugiados no
Brasil e menos de 5% dos municipios com politicas estruturadas de atendimento.

Fontes publicas com links: MPT/RO-AC, MDS, Governo do Acre, ACNUR/OBMigra.




A lacuna que o
projeto fecho

Migrantes ndo precisam apenas “ser recebidos”.
Precisam ser diagnosticados, compreendidos,
acompanhados e protegidos.

Barreiras linguisticas: Espanhol,
francés/creole e outros idiomas

Diagndstico tardio: exames e
especialidades limitadas

" Vulnerabilidade documental: acolhimento
sem exclusdo por auséncia de documento

Descontinuidade do cuidado: retornos e
encaminhamentos protegidos

Resposta proposta: atendimento humanitario
+ protocolo intercultural + dados + protecgdo



3. OPORTUNIDADE

A oportunidade: energid
impa financiando saude

Infraestrutura energética como
base de sustentabilidade social

404,46 kWp BESS

sistema fotovoltaico armazenamento energético

Zero grid

economia operacional estimada  autoconsumo e previsibilidade

Em vez de “economizar para o caixa”, o modelo converte
a economia em consultas, exames, retornos, mediacdo
intercultural e protecgdo.



4. SOLUCAO

A solucdo em umao

] 2 3 4
Economia Sadade Evidéncia e
Energia limpa rastreavel humanitaria escala
FV 404,46 kWp + BESS reduz - R$ 336,9 mil/ano consultas, exames, dados, pesquisa aplicadag,
custo energético hospitalar convertidos em urgéncias, retornos e governanca ESG e
financiamento social mediagdo intercultural replicabilidade

O financiador ndo compra apendas equipamentos ou atendimentos:
financia uma plataforma que transforma energia em dignidade e saude.
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@" Silvestre Santé¢  fSanteé

Instituto

\J 5. ENTREGAS E IMPACTO

I

O gue serd entregue
em 24 meses

Beneficidrios diretos Consultas clinicas
migrantes e refugiados no atendimento geral aportado
ciclo inicial de 24 meses como contrapartida
Especialidades Diagnéstico

consultas especializadas exames, didrias e
estimadas medicacbes estimadas

Meta proporcional e realista: cerca de 2,8% da média anual
de entradas dos paises prioritarios, impacto qualificado sem
superestimar a capacidade operacional.

Além dos atendimentos: protocolo intercultural, salvaguardas,
dados epidemiologicos, formacdo e modelo replicavel.
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- 40,6% . 51,3% - 81%

R$ 1,35 mi RS 1,71 mi R$ 267,5 mil
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\J /. ESG & ACCOUNTABILITY

Governanca que reduz
[ISCO pdara o investidor

Protecdo Controle Participagdo Evidéncio

e centro de custo

 protecdo infantil e « escuta comunitaria - indicadores SMART
. (A PSEA * relatorios ESG A -
género e Tl « cOmité consultivo - dados desagregados
* LGPD e consentimento ;.rostreg Haaae - feedback dos * boletins epidemioldgicos
- canal de dendncia nancelrd beneficidrios * publicagdo responsdavel

matriz de riscos . rede parceira
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Escala real — 358 mil entradas estrangeiras registradas
no Acre entre 2015-2026

Energia limpo

7’
elm SAd Ude. Solugdo financiavel — energia limpa reduz custo e gera
base de assisténcia social

Saide em
protecao.

Impacto verificavel — indicadores, ODS, relatérios ESG,
salvaguardas e dados

P rOtCCagE i
dignidade.

Legado replicavel — modelo aplicavel a outros hospitais
amazdnicos e fronteirigos

e Silvestre Santé isa nté



Materiais publicos de referéncia

2015 » MPT: crise migratoria favorece trabalho escravo de caribenhos e africanos no Acre

2021 « MDS: atuacdéio federal na ponte da fronteira Acre—Peru e apoio humanitario

2024 - Governo do Acre: visita a abrigos e PF com Ministério da Justica e agéncias da ONU

2026 * Governo do Acre: aumento do fluxo migratério na fronteira e acolhimento humanitario

2026 - ACNUR/OBMigra: 2 milhdes de pessoas refugiadas e migrantes no Brasil; desafios de integracéio

Relatérios OBMigra/MJSP: dados migratérios nacionais e relatérios anuais

Base do projeto: Observatorio da Segurang¢a Publica do Acre, movimentos migratorios 2015-2026




