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REesumo

Esta pesquisa desenvolve e analisa um banco de dados sobre Determinantes Sociais
de Saude e vulnerabilizagdo de populagdes negras nas Américas do Sul, Central ¢ do
Norte. Trata-se de uma revisdo sistematica de estudos empiricos em periddicos
cientificos virtuais. A amostra ¢ composta por 36 estudos, contendo um total de
8.963 casos. Vulnerabilizagdes foram identificadas principalmente no acesso aos
servigos de saude (55,2%); renda (29,5%); trabalho (16,4%); meio ambiente (8,5%);
alimentagdo (5,2%); e educagdo (5,0%). Compreende-se que estes dados sdo
importantes informagdes para a criagdo de acdes e servigos de satde destinados a
populagdes negras.

PALAVRAS-CHAVE:

Determinantes Sociais de Satde; Negros; Vulnerabilidade; Populacdes Negras;
Iniquidades.

ABSTRACT

This research develops and analyzes a database on Social Determinants of Health
and vulnerabilization of black populations in South, Central, and North America.
The present paper is a systematic review of empirical studies in online scientific
journals. The sample consists of 36 studies containing a total of 8,963 cases. The
process of vulnerabilization was identified mainly in access to health services
(55.2%); income (29.5%); work (16.4%); environment (8.5%); food (5.2%); and
education (5.0%). It is understood that these data are important information for the
creation of health interventions and services aimed at black populations.

KEYWORDS:
Social Determinants of Health; Blacks; Vulnerability; Black Populations; Inequities.

RESUMEN

Esta investigacion desarrolla y analiza una base de datos sobre Determinantes
Sociales de la Salud y vulnerabilizacién de poblaciones negras en América del Sur,
Central y del Norte. Consiste en una revision sistematica de estudios empiricos en
revistas cientificas virtuales. La muestra consta de 36 estudios que contienen un total
de 8.963 casos. Se identificaron vulnerabilizaciones principalmente en el acceso a
los servicios de salud (55,2%); ingresos (29,5%); trabajo (16,4%); medio ambiente
(8,5%); alimentacion (5,2%); y educacion (5,0%). Se entiende que estos datos son
informaciones importantes para la creacion de acciones y servicios de salud dirigidos
a las poblaciones negras.

PALABRAS CLAVE:

Determinantes sociales de la salud; Negros; Vulnerabilidad; Poblaciones negras;
Desigualdades.

As condigdes sociais em que as pessoas vivem e trabalham sdo, para a Organizacao
Mundial da Satde (OMS), elementos Determinantes Sociais de Saude (DSS). No escopo da
Comissao Nacional sobre os Determinantes Sociais da Saude do Brasil, os DSS sdo definidos
como aspectos sociais, econdmicos, culturais, étnicos, raciais, psicologicos e
comportamentais que atuam como contingéncias na ocorréncia de problemas de saude e seus

fatores de risco na populagdo.
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Dentre as contingéncias sdcio-historicas e étnico-raciais que configuram as condigdes
de vida de boa parte da populacdo das Américas, o legado da exploracdo colonizadora e
especialmente as marcas dos processos de cativeiro e escravizagdo estdo presentes
globalmente como exemplos de aspectos dos DSS e da vulnerabilizacdo de populagdes negras
(Souza, 1983).

A vulnerabilidade pode ser entendida como a fragilidade moral e material de pessoas
ou grupos marginalizados de uma sociedade, como ¢ o caso, de modo geral, das populagdes
negras. A vulnerabilizagdo de um individuo engloba tanto aspectos internos, que determinam
as condigcdes pessoais que ele possui para reagir a um evento estressor diverso, quanto
externos, que sao representados por fatores sociais e ambientais com os quais ndo tem
condi¢des de lidar. Quando ocorrem simultaneamente, ambos os aspectos constituem um
cendrio que resulta em dificuldades crescentes no enfrentamento de problemas e acesso a
direitos universais como a saude (Marques et al., 2019).

O processo de vulnerabilizacdo, por exemplo, no acesso aos servicos de saude,
geralmente se dd devido a ocorréncia de iniquidades, ou seja, desigualdades que poderiam ser
evitadas, mas que ndo sdo (Whitehead, 1992). Assim, ac¢des profilaticas em satde que
poderiam ser adotadas acabam sendo negligenciadas, perpetuando a condi¢do degradante de
populacdes de risco, como ¢ o caso das pessoas negras. Nos EUA, por vezes isso estd
associado a caréncia de acesso a informagdo de qualidade sobre esses servigos. Em outras
situagoes, esta vinculado ao preconceito de profissionais, que, na pratica, permeados por
estereodtipos racistas, acabam afastando essa populacao dos cuidados (Molina et al., 2015).

Heranga da logica escravocrata e amplamente nutrida na sociedade pos-abolicionista, a
exclusdo no ambito do mercado de trabalho formal também constitui um DSS que
vulnerabiliza pessoas negras. Trata-se de um problema que geralmente aparece correlacionado

a outros fatores como a questao sanitaria. No contexto norte-americano, por exemplo, durante
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a pandemia de Covid-19, a populacdo negra de baixa renda e desempregada foi aquela com o
maior indice de contaminagdo pelo virus (Khanna et al., 2021).

Diante da complexidade do panorama de fatores associados aos problemas de saude e
sociais mencionados, organiza-se essa revisdo sistematica com o objetivo de identificar os
principais processos de vulnerabilizagdo associados aos DSS de populagdes negras nas
Américas do Sul, Central e do Norte a partir dos resultados de estudos empiricos produzidos
sobre estas regides. Com isso, tem-se a finalidade de explorar e descrever o que pesquisadores
das Américas tém investigado sobre a vulnerabilizagdo de populacdes negras e as
singularidades e os pontos em comum dos resultados de cada regido em rela¢do a cada um dos
DSS que constituem as categorias de analise desta pesquisa. Destaca-se que esta investigacao
considera como populacdes negras aquelas mencionadas como negras nas amostras dos
estudos selecionados, que geralmente sdo compostas por pessoas com descendéncia africana e
que se autointitulam como negras.

A revisdo busca contribuir no debate académico sobre o tema e descrever dados que
possam favorecer a agdes visando a promocdo de satde, fundamentadas em estudos
empiricos. Para isso, as categorias de andlise deste estudo foram construidas tendo como base
os 11 aspectos determinantes e condicionantes de saude elencados pela Lei n° 8.080/1990,
também entendidos como “conceito ampliado de saude” (Brasil, 1990), que sdo: alimentagdo
(AL), moradia (MO), saneamento basico (SB), meio ambiente (MA), trabalho (TR), renda
(RE), educacao (ED), atividade fisica (AF), transporte (TE), lazer (LA) e acesso aos servigos
essenciais de saude (ASS). A razdo de eleger um indicador tedrico brasileiro para uma
pesquisa de escopo internacional ¢ que essa legislacdo fornece uma concepgdo mais detalhada

dos DSS, dividida em 11 categorias, se adequando melhor ao objetivo dessa investigagao.
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Método

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura que tem como finalidade a
sintetizacdo de um ntmero elevado de informagdes cientificas por meio de um processo de
busca rigorosa de dados, visando responder uma questdo especifica de pesquisa. No caso
desta pesquisa, a pergunta €: o que se tem produzido por pesquisadores acerca de processos de
vulnerabilizagdo associados aos DSS de populagdes negras nas Américas? Entende-se que a
revisdo sistemdtica se ajusta a pergunta e € relevante ao objetivo desta investigagdo, pois
consiste em uma metodologia de pesquisa que subsidia principalmente propostas de
aperfeicoamento, de criagdo e avaliacdo da assisténcia a saude e o ensino tecnoldgico
(Sampaio & Mancini, 2007).
Bancos de Dados e Estratégia de Busca

As bases de dados utilizadas foram: National Library of Medicine — PubMed,
American Psychological Association — APA; Cochrane Library; e Virtual Health Library. Os
termos utilizados para realiza¢do das buscas foram: “populagdo negra”, “vulnerabilidade” e
“Determinantes Sociais de Satude”. Para todos os termos foram incluidas e combinadas entre
si suas variagdoes (MeSH; Entry Terms, Synonyms) fornecidas por cada base de dados, que
também apresentaram variagdes de idioma como portugués e inglés. Nesse sentido, em cada
plataforma consultada foi utilizada uma expressdo especifica como estratégia de busca.
Critérios de Elegibilidade

Os critérios para inclusdo dos dados utilizados foram: (a) ensaio clinicos
randomizados, estudos transversais ou de prevaléncia e estudos de coorte prospectivos ou
retrospectivos, com qualquer tamanho de amostra, pois estes sdo métodos que buscam
investigar determinadas amostras durante um periodo, com especificidade e qualidade
metodoldgica no acompanhamento, na coleta e na andlise dos dados; (b) populagdo negra das

Américas; (c) todas as faixas etarias: criangas — 0 aos 12 anos incompletos, adolescentes — dos

n
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12 aos 18 anos incompletos, ou adultos — maiores de 18 anos; (d) amostra investigada pelos
estudos deve apresentar como desfecho dados referentes a vulnerabilidades em, ao menos, um
dos seguintes aspectos: AL, MO, SB, MA, TR, RE, ED, AF, TE, LA e ASS.

Foram excluidos da revisdo: dados incompletos e indisponiveis, relatos de caso,
comentarios, editoriais, conferéncias, resumos, teses, dissertagdes e publicagcdes de simpdsios
€ congressos.

Os estudos com suas respectivas amostras que se adequaram aos critérios aqui
mencionados compdem a amostra homogénea desta investigagdo, da qual foram extraidos,
analisados e descritos os dados em consonancia com o objetivo desta pesquisa.

Coleta de Dados e Categorias de Analise

De acordo com os critérios de elegibilidade estabelecidos, dois autores de modo
independente realizaram a busca e a sele¢do dos artigos por andlise de titulo e resumo. Para
isso foi utilizado o Rayyan QCRI, um sofiware de armazenamento de dados que permite a
detec¢do de artigos duplicados e a inclusdo ou a exclusdo as cegas, facilitando assim a
discussdo posterior das divergéncias entre os autores. Posteriormente, foi realizada a analise
através da leitura na integra, sendo que o primeiro autor executou a extragdo de dados e o
segundo supervisionou esse procedimento. Os seguintes dados foram analisados: (a) local de
origem do estudo no continente americano (norte, centro ou sul); (b) tamanho da amostra; (c)
sexo; (d) faixa etaria de idade; (e) tipo de vulnerabilidade nos DSS.

Resultados

Foram encontradas 209 publicagdes decorrentes de pesquisas empiricas. Quatro
estudos duplicados foram excluidos, restando 205 para analise por titulo e resumo com base
nos critérios de elegibilidade. Apods esse processo, 37 estudos foram selecionados para serem
analisados na integra. Destes, apenas um foi excluido devido ao desenho de estudo ndo ser

adequado. Assim, 36 estudos compdem o banco de dados dessa revisdo sistematica. A Figura
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1 apresenta um diagrama com as informacdes do processo de sele¢dao dos dados.
Figura 1

Diagrama de Fluxo dos Resultados

(i) IDENTIFICACAQ
209 estudos encontrados por meio da estratégia de busca nos bancos de dados.
American Psychological Association (34 resultados).
Cochrane Library (19 resultados).
Pubmed (143 resultados).
Biblioteca Virtual em Saude (13 resultados).

(if) 4 estudos (iif) SELECAO
duphcadt’}s foram 205 estudos para selegfio por titulos e resumos
excluidos. com base nos critérios de elegibilidade.

(iv) ELEGIBILIDADE (v) ELEGIBILIDADE (vi) INCLUSAO
37 resultados apos selecio 37 resultados apds ex?lu_sao 36 estudos adequados aos
por titulos e resumos. de estudos indisponiveis critérios de elegibilidade
pﬂIﬂ lﬁltlll'a na mteg;ra_ anne lpitira na inteora

Presentes nos 36 estudos que se adequaram aos critérios de elegibilidade, um total de
16.599 pessoas negras e nao negras compde a amostra geral dessa revisao. Dentre estas,
12.376 sao negras e, dentre as negras, 8.963 estavam implicadas em processos de
vulnerabilizagdo associados a, ao menos, um dos DSS, as quais compdem a amostra
especifica analisada segundo os objetivos desta revisdo sistematica e homogénea e de acordo
com os critérios de elegibilidade elencados.

Vulnerabilizacdo e Acesso aos Servicos de Saude

Entre as 8.963 pessoas que compdem a amostra especifica deste estudo, 4.952 (55,2%)
apresentaram processos de vulnerabilizagdo no ASS, sendo todos os casos oriundos da
América do Norte, predominantemente dos EUA. Dentre os processos de vulnerabilizagao,
identificou-se que negligenciar a saide mental dos cuidadores de pacientes negros (49-65
anos) com diabetes tipo 2, residentes de zonas rurais, contribuiu para o agravamento da

patologia dos pacientes do sexo feminino e masculino, adultos e idosos (Brody et al., 2009).
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Foi constatado também que a atengdo recebida por mulheres negras em servigos de
satide nos EUA ¢ menor quando comparada com a que mulheres brancas recebem. De 620
mulheres negras adultas (18-60 anos) com diagnéstico de depressdo ou transtorno de estresse
pos-traumatico (PTSD), gravidas e de baixa renda, apenas 18% (38) relataram ter recebido
tratamento para a depressao e 6% (12) para o PTSD (Powers et al., 2020).

Também nos EUA, questdes étnicas e raciais surgiram nos dados relacionados a
vulnerabiliza¢do no acesso a satide. Nesse sentido, terapeutas ndo sensiveis a populacdo, sem
conhecimento sobre questdes étnicas e raciais, no¢do de equidade, capacitacdo e empatia,
contribuem para que mulheres afro-americanas adultas (23-60 anos) com transtornos por uso
de substancias apresentassem baixas taxas de reten¢do do tratamento em comparacdo com
outros grupos de usudrios de substancias que ndo sdo negros (Davis et al., 2015).

Ainda nos EUA, a auséncia de intervengdes culturalmente relevantes que considerem
aspectos étnicos e raciais também contribui para a piora do acesso aos servicos de saude,
influenciando na reducdo da qualidade de vida e satide mental de pacientes afro-americanos
idosos (61 anos ou mais), do sexo masculino e feminino, com distimia (Jimenez et al., 2015).

Nessa mesma perspectiva, na América do Norte, no contexto de um servigo satde
privado dos EUA destinado a pessoas de baixa renda, a falta de abordagens interventivas
etnicamente adequadas, que considerem aspectos étnico-culturais no processo do acolhimento
das demandas de pessoas negras, contribui com o aumento de mortes por cancer de mama em
populagdes de mulheres negras adultas, com idade entre 41 e 60 anos; e idosas, com idade
entre 61 e 75 anos (Champion et al., 2006).

Em consonancia, no contexto da saide publica, a auséncia de integracdo e a
disseminag¢do de estratégias de satde baseadas em evidéncias para populacdes negras
carentes, usando modalidades de intervengdo culturalmente aceitdveis € sem preconceito

étnico-racial, contribuem para que pais negros adultos (18-60 anos), do sexo masculino e
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feminino, tenham maiores experiéncias negativas com servicos de satide mental e falta de
conhecimento sobre os transtornos mentais dos filhos nos EUA. Pais brancos ndo enfrentam
esse problema na mesma propor¢do (Vazquez & Villodas, 2019).

Nos EUA, a auséncia de programas de saude que considerem fatores étnicos como um
apoio no tratamento — como o apoio emocional da instituicdo religiosa — diminui as chances
de atenuar os fatores de risco para doenga cardiovascular, incluindo: pressao arterial elevada,
excesso de peso, estilo de vida sedentério e dieta alimentar de afro-americanos adultos com
idade entre 45 e 60 anos (Ralston et al., 2014). Do mesmo modo, a auséncia de publicidade
direcionada nos EUA, considerando aspectos étnicos, usando o radio como canal principal,
contribui para que afro-americanos adultos (18-60 anos) facam pouco uso do Cancer
Information Service, um programa de informagdo e educagdo para assisténcia na cessagao do
tabagismo (Boyd et al., 1998).

Fumantes negros adultos (18-60 anos), do sexo masculino e feminino, nos EUA,
enfrentam mais barreiras para acessar tratamentos breves e eficazes para parar de fumar,
diferentemente de outros grupos raciais (Brett et al., 2021). Ainda sobre problemas no acesso
aos servigos de satde nos EUA, homens negros adultos (18-60 anos) que sdo pais, moradores
de rua em bairros de baixa renda e que ndo possuem acesso a psicologos, assistentes sociais e
diretores de programas relacionados a parentalidade, ndo conseguem desenvolver um vinculo
afetivo de qualidade com os filhos, condi¢dao que influencia negativamente o desenvolvimento
afetivo das criangas (Coates & Phares, 2014).

Criangas (5-9 anos) afro-americanas, do sexo masculino e feminino, que vivem na
pobreza e tém dificuldade de acesso a intervengdes em satide nos EUA, muitas vezes
experimentam condi¢des adversas na infincia, como exposi¢do excessiva a violéncia, seja
testemunhando ou vitimizacao direta de violéncia doméstica ou comunitaria. Essas condi¢oes

contribuem com o aumento de problemas de saude mental (Patterson et al., 2018).
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A auséncia de visitas domiciliares por equipes de enfermagem para o
acompanhamento de criangas negras e suas maes, inclusive a nao realizacdo do pré-natal de
bebés negros, amplia a mortalidade por todas as causas entre as maes negras (18-60 anos) de
baixa renda e a mortalidade por causas evitaveis em seus filhos (1 més até 12 anos) que vivem
em ambientes altamente desfavorecidos nos EUA (Olds et al., 2014).

Intervencgdes em saiude que ndo observam aspectos da comunidade, como a constru¢do
de uma rede de protecdo, dificultam a promocdo de saude por meio de cuidados continuos
capazes de reduzir o descontrole sobre a pressdo arterial sistolica de pessoas negras adultas
(18-60 anos), inviabilizando, assim, a prevencdo do acidente vascular cerebral (AVC)
secundario entre sobreviventes vulneraveis nos EUA (Cheng et al., 2018).

Ainda nos EUA, a auséncia de programas de saude preventivos voltados as criangas
através da melhoria do apoio parental amplia as dificuldades da vida adulta em vizinhanga.
Inclusive amplia o uso de drogas entre homens negros e o indice de massa corporal de
mulheres negras entre 19 e 25 anos (Brody et al., 2019).

Foi identificado que meios de rastreamento do cancer colorretal (CCR) sdo
subutilizados, especialmente entre a popula¢do negra adulta (58 anos), do sexo masculino e
feminino, em situacdo de vulnerabilidade socioeconomica nos EUA. Relacionado a isso,
compreende-se que a auséncia de auxilio a decisdo sobre o tratamento e navegacdo dos
pacientes negros no sistema hospitalar piora as taxas de rastreamento do CCR (Reuland et al.,
2017).

Afro-americanos (19-60 anos) que moram nos EUA, do sexo masculino e feminino,
com baixo nivel socioeconomico e hipertensao nao controlada recebem menos cuidados
centrados no paciente quando comparados com populagdes nao socioeconomicamente
vulneraveis e ndo negras. A falta de educacdo médica continuada e de intervengdes com um

agente de satde que envolvam o paciente no seu proprio tratamento dificulta os processos de
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cuidado dessa populagdo e sdo agravantes da hipertensdo (Cooper et al., 2011). A falta de
intervengdes voltadas a educacdo em saude visando apoiar a perda e o controle de peso,
melhorar o conhecimento sobre escolhas comportamentais de estilo de vida saudavel e
facilitar o acesso a cuidados de saude abrangentes amplia os problemas de excesso de peso
corporal, diabetes mellitus, doencas cardiovasculares e algumas formas de cancer em
populagdes de mulheres negras adultas, entre 19 e 60 anos, que residem nos EUA (Blanks et
al., 2016).

A desconfianga de mulheres afro-americanas adultas (18-60 anos) em médicos de
servicos de saude ¢ saliente devido ao racismo historico e contemporaneo dentro dos
ambientes médicos. Dessa situagdo reverberam problemas de saide que poderiam ser evitados
através de cuidados preventivos. Exemplo disso ¢ o caso da insatisfacdo entre mulheres
negras em servicos de mamografia nos EUA, que afeta as suas percepgdes sobre a sua
habilidade de autocuidado e sobre a capacidade dos médicos no acompanhamento dos
resultados de exames que constataram anormalidades (Molina et al., 2015).

Equipes de servicos privados de saude que negligenciam os medos e as preocupacdes
singulares de mulheres negras adultas (18-60 anos) em relacdo a decisdo de fazer
quimioterapia sdo um problema que coloca essa populagdo em alto risco de ndo receber a
dose completa da quimioterapia prescrita para cancer de mama nos EUA (Rosenzweig et al.,
2011). Atrelado a isso, pacientes negras adultas (18-60 anos) que residem nos EUA, de baixa
renda e que tém cancer de mama estao em risco de subtratamento da dor relacionada a esse
cancer (Anderson et al., 2015).

A auséncia de programas que usam agentes comunitdrios de satde para ajudar a
superar as barreiras aos cuidados com o virus da imunodeficiéncia humana (HIV) e melhorar
a adesdo ao tratamento nos EUA amplia a mortalidade relacionada a sindrome da

imunodeficiéncia adquirida (AIDS) entre pacientes afro-americanos adultos (18-60 anos) do
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sexo masculino e feminino (Kenya et al., 2013).

Desconsiderar a associagdo entre contaminagdo por Covid-19 e minorias étnicas que
residlem em 4reas altamente carentes socioeconomicamente nos EUA faz com que, em
comparagdo com populacdes brancas nao hispanicas, a contaminacdo de Covid-19 seja maior
em populacdes negras adultas (18-60 anos) e idosas (61 ou mais) ndo hispanicas. Esta
evidéncia denota a importancia de as interveng¢des em saude priorizarem aquelas populacdes
em situagdo de vulnerabilidade (Khanna et al., 2021).

Vulnerabilizacio e Renda

Tabela 1
Vulnerabilidade no DSS Referente a Renda

Referéncia Pais Descrigdo das vulnerabilidades Faixa etaria  Sexo

Bebés de familias com nivel socioeconomico inferior se
envolveram menos em brincadeiras sozinhos, eram mais

. . Crianga
Fouts et al., 2007 EUA agitados, apresentaram problemas no sono ¢ episodios (3-4 meies) MeF
mais curtos de interagdo social, e receberam menos afeto
verbal e respostas calmantes a sua agitagdo e choro.
Mulheres afro-americanas gravidas que vivem em
comunidades urbanas de baixa renda tém altas taxas de Adulta
Powers et al.,, 2020 EUA exposicdo a traumas e risco elevado para o (18-60 F
desenvolvimento de transtornos relacionados ao trauma, anos)
incluindo PTST e depresséo.
Mulheres afro-americanas de baixa renda que sofreram
Lo P . . Adolescente
discriminagdo durante o 2° trimestre da gravidez tiveram
Rosenthal et al., e adulta

EUA maiores chances de diagnéstico de doencgas sexualmente F

2014 o . . (14-21
transmissiveis ¢ de ter um parceiro sexual de risco
o anos)
durante o 3° trimestre.
Mulheres negras de baixa renda possuem empregos mais
instaveis e com baixa qualidade, quando comparadas com Adulta
Coley & ~ . . .
. EUA mulheres ndo negras latinas e europeias de baixa renda. (18-60 F
Lombardi, 2014 . N i
Essa condigdo potencializou problemas de satide mental e anos)
fisica e familiares.
Adultos afro-americanos de baixa renda apresentaram
baixa satisfagdo com a vida e isso teve ligacdo com Adulta
Dunne et al., 2018  EUA §ao ¢ © ligag (18-44  MeF
problemas de ansiedade, falta de apoio social e
. . anos)
morbimortalidade prematura.
Criangas negras de baixa renda e em condicao de
Javalkar et al., EUA vulnerabilidade social apresentaram maior risco de Crianga MeF
2021 diagnostico de sindrome inflamatoéria multissistémica e (1-12 anos)

Covid-19.
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Nota. F = feminino; M = masculino; PTST: transtorno de estresse pds-traumatico.

Foram identificados 2.647 (29,5%) casos em que se apresentaram processos de
vulnerabilizagdo relacionados a RE, todos na América do Norte, conforme os dados dos seis
artigos detalhados na Tabela 1.

Vulnerabilizaciao e Trabalho

De forma complementar, processos de vulnerabilizacdo associados a DSS relacionados
ao TR foram identificados em 1.475 (16,4%) casos de mulheres negras adultas de baixa
renda. Nesse sentido, evidéncias obtidas em Boston, Chicago e San Antonio, com mulheres
afro-americanas, latinas e europeias de baixa renda, indicam que mulheres negras de baixa
renda geralmente possuem empregos instdveis e com baixa qualidade. Além disso, salarios
ndo justos estavam associados a problemas de instabilidade financeira e de satide mental e

fisica (Coley & Lombardi, 2014).

Vulnerabilizacio e Meio Ambiente

A vulnerabilizacdo dos DSS relacionados ao MA foi encontrada em 769 (8,5%)
pessoas dos estudos analisados. O primeiro grupo era formado por 200 adultos dos sexos
feminino e masculino com idade entre 40 e 65 anos; o segundo, por seis mulheres adultas com
idade entre 18 e 60 anos; e o terceiro, por 563 adolescentes do sexo masculino com idade
entre 14 e 18 anos. O contexto de vulnerabilizagdo relacionado ao MA dos trés grupos se
passa nos EUA, na América do Norte.

No primeiro grupo, foi identificado que a auséncia de fontes de apoio, como amigos
que prestam cuidados, nos contextos sociais imediatos de afro-americanos rurais com diabetes
tipo 2, diminui o autocuidado e amplia a morbidade (Brody et al., 2009).

No segundo grupo, seis mulheres negras, maes e de baixa renda, cujas casas em Nova
Orleans, cidade na Luisiana, foram danificadas ou destruidas pelo furacio Katrina em 2005,
apresentaram problemas na superag¢do do trauma vivenciado. Isso decorre principalmente da
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auséncia de politicas que analisem aspectos da diversidade racial, fornecam melhores
condi¢cdes de moradia e novas oportunidades educacionais e econdmicas (Manove et al.,
2019).

Sobre o grupo de adolescentes negros, ficou evidenciado que viver em um ambiente
onde ha trafico de drogas, relagdes com outros delinquentes e comportamentos agressivos esta
associado ao envolvimento no trafico e ao porte de armas na adolescéncia (Docherty et al.,
2019).

Vulnerabilizacio e Alimentacao

Vulnerabilizagdes na AL foram identificadas em 472 (5,2%) pessoas. Dentre elas, 390
eram adolescentes de sexo masculino e feminino com idade entre 11 e 14 anos, ¢ 82 eram
criancas de sexo masculino e feminino com menos de 5 anos. No caso das criancas, a
desnutricdo foi prevalente em 22,1% de uma amostra de 372 criancas residentes em
comunidades remanescentes de quilombos de dois municipios do Maranhdo, estado brasileiro
na América do Sul (Silveira et al., 2020).

Acerca dos adolescentes, a vulnerabilidade estava relacionada ao baixo nivel de
nutrientes provenientes de uma dieta pobre em frutas e vegetais. De acordo com a intervencao
realizada em agéncias de servigos juvenis localizadas em Nova York, Nova Jersey e
Pensilvania, nos EUA, foi demonstrada a necessidade de se adotar estratégias politicas em
salde para aumentar a ingestdo de nutrientes entre adolescentes afro-americanos
economicamente desfavorecidos (Di Noia et al., 2008).

Vulnerabilizacao e Educacao

Sobre vulnerabilidades relacionadas a ED, foram identificadas 452 (5%) pessoas em
pesquisas com criangas de baixa renda, entre 1 a 4 anos, na educagao infantil de 10 escolas
primdrias publicas na cidade de Nova York. Os dados indicam que criancas negras que nao

participaram de uma intervengdo na primeira infancia centrada na familia e baseada no

Furlan, L., Cezar, M. M., & Pizzinato, A. 14



Psicol. Pesqui | 18| 1-28 | 2024 DOI:10.34019/1982-1247.2024.v1.35653

desempenho escolar tiveram pontua¢des mais baixas em seu desenvolvimento no jardim de
infancia e menor desempenho académico avaliado pelo professor. A auséncia de intervengdes
na primeira infancia, que melhorem os ambientes doméstico e escolar, promove a
desigualdade, perpetuando uma situa¢do de vulnerabilidade para as criancas de minorias
urbanas desfavorecidas (Brotman et al., 2013).

Vulnerabilizacio e Atividade Fisica

Os DSS relacionados a AF foram evidenciados em 320 (3,5%) pessoas em analise
sobre vulnerabilidades. Dentre elas, condi¢des adversas de vizinhanga (deterioragao do bairro
e criminalidade) e auséncia de atividade fisica estavam atreladas a sintomas de humor
deprimido em mulheres afro-americanas adultas com idade média de 48,5 anos, nos EUA.
Destaca-se que uma interven¢do durante 24 semanas baseada em caminhadas diminuiu os
sintomas depressivos (Wilbur et al., 2009).

Mulheres afro-americanas com idade entre 19 e 30 anos sdo um grupo demografico
pouco ativo nos EUA, sendo que apenas 36% atendem as recomendagdes nacionais de
atividade fisica em comparacdo com 46% das mulheres brancas. O declinio comega na
adolescéncia e continua até a idade adulta. A auséncia de intervengdes em salde para
promover a atividade fisica em mulheres afro-americanas durante este periodo critico da vida
contribui para o aumento das comorbidades decorrentes da condicdo sedentaria dessa
populagdo (Joseph, Dutton et al., 2015).

Nesse mesmo sentido, 15 mulheres afro-americanas nos EUA, com idade entre 24 e
49 anos, que apresentavam baixo indice de atividade fisica e eram desproporcionalmente
sobrecarregadas por doencas associadas, foram inseridas em um programa de atividade fisica
entregue por mensagem de texto e Facebook culturalmente adaptado. Dentre os resultados,
houve diminui¢do do comportamento sedentario, aumento da atividade fisica de intensidade

leve e moderada no estilo de vida, melhoria dos resultados psicossociais ¢ alta satisfagdo das
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participantes (Joseph, Keller et al., 2015).
Vulnerabilizacio e Lazer

Acerca das vulnerabilidades relacionadas ao LA, foram encontrados 171 (1,9%) casos
na Florida, nos EUA, na América do Norte. Individuos negros adultos, tanto de sexo feminino
quanto masculino, com idade média de 45 anos, apresentaram maior indice de estresse
cotidiano devido a constantes mudancas de vida decorrentes de adversidades e auséncia de
atividades de lazer, diferentemente do que foi identificado nos participantes ndo negros (Neff,
1985).

Discussao

Dentre as 11 categorias de DSS que integraram o escopo das investigagdes analisadas, apenas
cinco delas foram identificadas. Em primeiro lugar estava a vulnerabilidade no ASS (20
estudos, 4.952 casos, aproximadamente 55,2% da amostra especifica). Em seguida, as
categorias: RE (seis estudos, 29,5%); TR (um estudo, 16,4%); MA (trés estudos, 8,5%); AL
(dois estudos, 5,2%); ED (um estudo, 5%); AF (trés estudos, 3,5%); LA (um estudo, 1,9%).

Essa disposicdo de resultados, ao demonstrar a inexisténcia de estudos que explorem
as condi¢des de moradia, saneamento bésico e transporte, indica que ha uma caréncia de
dados acerca de problemas nesses DSS. Com isso, infere-se que diversas situacdes de
vulnerabilizagdo atreladas, diretamente ou indiretamente, a estes determinantes possam passar
despercebidas no meio académico, contribuindo com a manuten¢ao do silenciamento do
sofrimento de populacdes negras por meio da auséncia de dados sobre fatores de risco e
promocionais de satide que fortalecam, por exemplo, praticas de vigilancia em satde.

No entanto, a revisdo confirma também que os estudos normalmente ndo se centram
na andlise de apenas um dos DSS isoladamente, que geralmente figuram de forma associada.
Nesse sentido, embora ndo se tenha obtido dados relevantes acerca dos DSS relacionados a

MO, ao SB e ao TE, cabe destacar que estes geralmente apareceram indiretamente vinculados
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as vulnerabilidades no ASS (Brody et al., 2009; Javalkar et al., 2021; Powers et al., 2020). De
modo semelhante, vulnerabilidades nos DSS relacionados as condi¢cdes de TR apareceram
correlacionadas as vulnerabilidades atreladas a RE (Coley & Lombardi, 2014), e
vulnerabilizagdes no MA também apareceram atreladas as dificuldades de ASS (Brody et al.,
2009). Estas associagdes indicam o quanto os profissionais e formuladores de politicas de
agoes e servicos de saude devem estar atentos a dinamica sistémica estabelecida entre os DSS,
para que possam formular estratégias eficientes e eficazes de promogdo, prote¢do e
recuperacdo de saude.

Cabe destacar que a maioria dos resultados se concentrou no DSS relacionado ao
acesso aos servicos de saude na América do Norte, nos EUA, tanto em estabelecimentos
privados quanto publicos ou filantropicos de satide, e os processos de vulnerabilizagdo a ele
atrelados. Nesse contexto, destacaram-se principalmente as vulnerabilizagdes relacionadas a
falta de acdes e servicos de saude que possuem fundamentagdo consciente dos problemas
atrelados a questdes étnico-raciais, a fim de acolherem com ética e respeito, para além dos
problemas biofisiologicos, as demandas sociais que contribuem no agravo dos problemas de
saude. Neste sentido, pode-se entender que muitas vezes os problemas no atendimento as
demandas de populagdes negras nos servigos de saide ndo decorrem da auséncia de recursos
tecnologicos, mas sim do racismo estrutural, que ¢ a desigualdade e a discriminagdo racial
presente no decorrer da historia, determinando a forma como a sociedade contemporanea se
organiza na saude, educagdo, seguranca etc. e que, portanto, acompanha e permeia a
modernizac¢ao da civilizagdo de modo geral (Almeida, 2018).

Seguindo o raciocinio sobre o racismo estrutural (Almeida, 2018), compreende-se que
os dados sobre processos de vulnerabilizagdo do DSS relacionado a RE, todos identificados
nos EUA, na América do Norte, demonstram o quanto estereotipos de raga e etnia impactam

na saude populacdes negras de criancas (Fouts et al., 2007; Javalkar et al., 2021); adolescentes
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(Rosenthal et al., 2014) e adultos (Coley & Lombardi, 2014; Dunne et al., 2018; Powers et al.,
2020). Deste modo, identifica-se que a vulnerabilizacdo, entendida como um processo de
fragilizacdo moral e material de pessoas ou grupos marginalizados de uma sociedade
(Marques et al., 2021), ¢ desencadeada e mantida por iniquidades, que sdo problemas que
poderiam, mas que ndo sdo solucionados pelas entidades governamentais responsaveis e pela
sociedade (Whitehead, 1992), processos instituidos pelo racismo estrutural.

Para além disso, a maioria dos estudos eram investigacdes de populacdes em
diferentes regides dos EUA, na América do Norte, indicando que o pais ¢ uma regido onde ha
muitos problemas de vulnerabilizacdo da populacao negra relacionados aos DSS. A presenca
predominante de resultados nos EUA também pode ser um indicador do quanto a satde de
pessoas negras ¢ negligenciada na produ¢do académica acerca de outras regides como nas
Américas do Sul e Central, sendo que nesta tltima ndo foram identificados estudos. Apenas
um dos 36 estudos voltou-se ao contexto brasileiro, em que se investigou a desnutricdo de
criangas remanescentes de quilombos, ou seja, vulnerabilidades no DSS relacionado a AL
(Silveira et al., 2020).

Para além disso, esteredtipos negativos da populagdo negra, ou seja, julgamentos
generalizados e falsos baseados apenas na cor da pele, levam a muitos problemas de satde
dessa populacdo, além de agravarem outros. Tendo em vista a grande quantidade de resultados
versando sobre vulnerabilidades no ASS nos EUA, destaca-se que boa parte dos problemas
sao causados pela auséncia de intervencgdes que tenham como base uma relevancia étnica para
0s usudarios negros, o que contribui para o seu afastamento dos servicos de saude (Boyd et al.,
1998; Champion et al., 2006; Cheng et al., 2018; Cooper et al., 2011; Davis et al., 2015;
Jimenez et al., 2015; Molina et al., 2015; Ralston et al., 2014; Reuland et al., 2017;

Rosenzweig et al., 2011; Vazquez & Villodas, 2019).
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Diante disso, cabe ressaltar que os fundamentos dos problemas de satide da populagao
negra, atrelados aos processos de vulnerabilizacdo nos DSS, estdo vinculados ao que
Whitehead (1992) chamou de “iniquidades”, ou seja, fatores de risco relacionados a
desigualdades que poderiam ser evitados, mas que sdo negligenciados pelas entidades
governamentais responsaveis.

Consideracoes Finais

Dificuldades no acesso aos servicos de saude, baixa renda, condi¢des precarias de
trabalho, meio ambiente indspito, alimentagdo inadequada ou insuficiente, educacdo precaria
e baixas ou inexistentes praticas de exercicios fisicos e atividades de lazer sao DSS que
denunciam processos de vulnerabilizacdo de populagdes negras, principalmente na América
do Norte, nos EUA.

Intervencdes em saude que desconsideram fatores étnicos (aspectos simbodlicos e
culturais que ligam pessoas em um mesmo grupo, como a religido e a lingua) e raciais
(materialidade do corpo, questdes biofisioldgicas que determinam privilégios para uns e
exploracdo de outros com base apenas na cor da pele) demonstram o racismo estrutural
fundamentado em preconceitos, esteredtipos e discriminagdes nos servigos de saude. Assim
sendo, agoes e servigos de saide devem estar atentos a essas questdes para que seja possivel
evitar a perpetuagdo da vulnerabilizagdo de populagdes negras. Para isso, iniciativas publicas
e privadas devem investir em pesquisas sobre os DSS dessas populacdes e na capacitacdo dos
profissionais da saude para que possam atuar com respeito, técnica e consciéncia da historica
discriminacdo e desigualdade racial que impacta diretamente nos processos de promocao,
protecdo e recuperagdo da satide de populagdes negras nas Américas.

A partir das evidéncias sistematizadas acerca das vulnerabilidades nos DSS,
destaca-se como limitagdo deste estudo e como um estimulo a producao de novas pesquisas a

baixa amplitude de informagdes regionalizadas sobre os problemas enfrentados pelas
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populacdes negras em diferentes regides do mundo, sendo que esta investigacao sobre o tema
estd limitada as Américas do Sul, Central e do Norte, esta ultima sendo a regido em que a
maioria dos dados foram encontrados. Esta limitagdo ocorre principalmente devido a escolha,
pois revisdes sistematicas sdo estudos pontuais em que se obtém ganhos qualitativos
decorrentes de um aprofundamento sobre um tema e objeto de andlise especifico, embora a
quantidade de dados obtidos geralmente seja reduzida.

Neste sentido, espera-se que essa limitacdo possa fomentar iniciativas de novas
revisdes sistematicas que explorem os DSS de populacdes negras em outros continentes, €
também de pesquisas empiricas que tenham como objetivo investigar de modo mais detalhado
as vulnerabilidades nos DSS de populagdes negras, levando em conta as Américas Central e
do Sul, tendo em vista que a producdo cientifica predominante ¢ relacionada a América do
Norte, nos EUA. Com isso, entende-se que serd possibilitado um escopo maior de
informagdes e fundamentacdo para a formulagdo de intervencdes que visem aumentar a

qualidade dos DSS e, com isso, a satde biopsicossocial de pessoas negras.
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