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VULNERABILIDADE



A chance da exposição de um sujeito ao 
adoecimento como resultante de uma série de 

fatores que, ainda que se refiram imediatamente ao 
indivíduo, o recolocam na perspectiva da sua 

relação com o coletivo.

ALBA IDALY MUÑOZ SÁNCHEZ
E MARIA RITA BERTOLOZZI

VULNERABILIDADE EM SAÚDE



A PRÁTICA DA 
SAÚDE PRECISA 
CONSIDERAR O 

IMPACTO DOS 
ASPECTOS SOCIAIS E 

HISTÓRICOS NO 
MODELO 

BIOMÉDICO 
TRADICIONAL. 



A PRÁTICA DA SAÚDE 
PRECISA 

CONSIDERAR O 
IMPACTO DAS 

VULNERABILIDADES
NO MODELO 
BIOMÉDICO 

TRADICIONAL. 



MODELO BIOMÉDICO 
TRADICIONAL

PROCESSO
SAÚDE-DOENÇA

UNICAUSAL

FATORES BIOLÓGICOS

MULTICAUSAL

FATORES BIOLÓGICOS, 
ECONÔMICOS, SOCIAIS E 

CULTURAIS



SAÚDE



“Saúde é a 
capacidade que o 
ser humano tem 
de consumir a 
própria vida.”

BRÊTAS, A.C.P.; GAMBA, M.A, 2006.



BIO

PSICOSOCIAL

SAÚDE É O 
COMPLETO 
BEM ESTAR

OMS



A FORMAÇÃO MÉDICA 
TRADICIONAL NOS 
ENSINA A 
CONTEXTUALIZAR 
A SAÚDE?



Smedley BD, Syme SL, 2001



DETERMINANTES 
SOCIAIS DA SAÚDE



DETERMINANTES SOCIAIS DA SAÚDE

OMS, Comissão de Determinantes Sociais de Saúde, 2005



HISTÓRIA

RACISMOS

CISHETERONORMA

TERRITÓRIOS

PROCESSO
SAÚDE-DOENÇA



COMO A SOCIEDADE

BRASILEIRA SE

CONSTRÓI E COMO

ISSO INTERFERE NO

PROCESSO

SAÚDE-DOENÇA

DE POPULAÇOES

MINORIZADAS?



Como está 
planejada a 

saúde no 
Brasil?



Níveis de 
Atenção à 

SaúdeCUSTO E 
COMPLEXIDADE

VOLUME

TERCIÁRIA

SECUNDÁRIA

PRIMÁRIA



Uma Atenção Primária 
bem estruturada é capaz 

de resolver de 80 a 85% de 
todas as demandas em 

Saúde de uma população.



Níveis de 
Atenção à 

SaúdeCUSTO E 
COMPLEXIDADE

VOLUME

TER

SEC

PRIMÁRIA



Tecnologias na Saúde

Leves 
• Comunicação

• Acolhimento,

• Vínculo

• Escuta

Leves-duras

• Epidemiologia

• Clínica

• Outros saberes 
estruturados

Duras

• Equipamentos 
e máquinas

• Materiais

Merhy e Onocko (2007)



Tecnologias na Saúde
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• Comunicação
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• Escuta

Leves-duras

• Epidemiologia
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• Outros saberes 
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Duras
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• Materiais
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Cada nível em saúde utiliza as tecnologias em diferentes proporções.
Quanto maior a dureza da tecnologia, maior o seu custo.



Princípios da Atenção Primária

Essenciais
v Primeiro contato;
v Longitudinalidade;
v Integralidade;
v Coordenação do cuidado.

Derivados
v Orientação familiar;
v Orientação comunitária;
v Competência cultural.



Capilaridade
Distribui o cuidado de saúde, 
reconhece demandas locais.

01

Escuta, decisão 
compartilhada, confiança.

03

Clínica, residência, 
escola, trabalho, rua…

02
Potências da 
Atenção Primária

Visão da saúde a partir 
de vários pontos.

04

Cenário

Vínculo

Interdisciplinaridade

Os efeitos das intervenções 
são mais visíveis.

05Percepção



APS no Sistema Único de Saúde - Brasil

População

210.147.125

Cobertura 
AB

159.900.453

76.08%

Cobertura 
ESF

133.710.730

63.62%

Fonte: Coordenação Geral de Informação da Atenção Primária - CGIAP/DESF/SAPS. Competência: DEZ/2020. 



APS no Sistema Único de Saúde – São Paulo

População

12.252.023

Cobertura 
AB

8.651.415

70,61%

Cobertura 
ESF

4.942.815

40,34%

Fonte: Coordenação Geral de Informação da Atenção Primária - CGIAP/DESF/SAPS. Competência: DEZ/2020. 



67%
dos usuários que dependem 
exclusivamente do SUS são 
negros.

IPEA, 2018



Saúde da 
População

Negra



Distribuição 
Racial da 
Cidade de 
São Paulo



Distribuição 
Racial da 
Cidade de 
São Paulo
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1

2

2
21) Onde a renda é maior?

2) Onde temos mais clínicas e hospitais?

3) Onde as pessoas são mais longevas?

4) Onde a mortalidade infantil é maior?

5) Onde as adolescentes engravidam mais?

6) Onde as pessoas fazem mais consultas de pré-

natal?

7) Onde a mortalidade por causas externas é maior?

8) Onde o Índice de Necessidades em Saúde é 

maior?



O que significa a 
palavra “minoria”?



Negros = Pretos + Pardos
(56,2%)                     (9,4%)                      (46,8%)

IBGE, 2021



Negros = Pretos + Pardos
(56,2%)                     (9,4%)                      (46,8%)

IBGE, 2021

Faz sentido usar a palavra
“minoria” para se referir

a essa população no Brasil?



Minorização



Racismo



Saúde da 
População Negra

Impacto do 
Racismo na Saúde

da População Negra



Como é
entendido o 
Racismo?



Fenômeno ético, 
psicológico

Restrito a pessoas 
ou grupos

Passível de punição 
jurídica 

Como é entendido o Racismo?



Como é entendido o Racismo?

Fenômeno ético, 
psicológico

Restrito a pessoas 
ou grupos

Passível de punição 
jurídica 

Individual



- Racismo é 
errado!

- Como pode? 
Racismo em 

pleno século XXI?

- Somos todos 
humanos!

- Tenho vários 
amigos negros!



O racismo é sempre um problema do outro.

- Racismo é 
errado!

- Como pode? 
Racismo em 

pleno século XXI?

- Somos todos 
humanos!

- Tenho vários 
amigos negros!



Estado, Governo, 
Justiça...

Escolas, 
Universidades, 

Religiões...

Empresas, 
Mídia...

Como é entendido o Racismo?



Institucional

Estado, Governo, 
Justiça...

Escolas, 
Universidades, 

Religiões...

Empresas, 
Mídia...

Como é entendido o Racismo?



3. Detém o poder os grupos que 
exercem o domínio sobre a 

organização politica e econômica da 
sociedade.

1. As instituições, como parte da 
sociedade, também carregam em si os 

conflitos existentes nela.

2. A manutenção do poder depende 
do estabelecimento de padrões de 
condutas e modos de racionalidade 

que tornem “normal” e “natural” o seu 
domínio.

4. A manutenção do poder depende 
do estabelecimento de padrões de 
condutas e modos de racionalidade 

que tornem “normal” e “natural” o 
domínio não-indígena e não-negro.

Como é entendido o Racismo?



A manutenção do poder 
depende do estabelecimento 

de padrões de condutas e 
modos de racionalidade que 

tornem o domínio de um 
grupo “normal” e “natural”.



Como é entendido o Racismo?



Estrutura

Como é entendido o Racismo?



Racismo 
Estrutural

Se baseia no entendimento consciente ou 
subconsciente de que comportamentos 
individuais e processos institucionais são 

derivados de uma sociedade cujo 

racismo é a regra, 
não a exceção.



1. Ordem social
2. Ordem política

3. Ordem econômica
4. Construção histórica
5. Viéses inconscientes

Racismo 
Estrutural



A sociedade foi erguida 
sob pilares racistas e os 
mantém de pé através 

de diferentes formas de 
violência e exclusão ao 

longo dos séculos.



Cultura, padrões 
estéticos e as práticas de 

poder de um 
determinado grupo 

tornam-se o horizonte 
civilizatório do conjunto 

da sociedade.



O racismo é estrutural 
porque é estruturante: 

está na base e 
determina o que vemos 

na superfície.



Dos 10% da 
população com 

menor renda, 75%
são pretos ou 

pardos.
(IBGE, 2016)

45% da população 
preta ou parda não 
concluiu o ensino 

fundamental.

(IBGE, 2016)

Pretos ou pardos 
estão 73,5% mais 

expostos a viver em 
um domicílio com 

condições precárias.
(IBGE, 2016)

Negros representam 
70% do grupo 

abaixo da linha da 
pobreza.

(IBGE, 2020)

A população ocupada 
de cor ou raça branca 

ganhava em média 
73,4% mais do que a 

preta ou parda.

(IBGE, 2020)

O rendimento-hora de 
brancos com nível superior 
era de R$ 33,90, enquanto 

pretos e pardos com o 
mesmo nível de instrução 
ganhavam R$ 23,50 por 

hora trabalhada.

(IBGE, 2020)

Percentual de pretos ou 
pardos em ocupações 

informais chegou a 
47,4%, enquanto entre 

os trabalhadores 
brancos foi de 34,5%.

(IBGE, 2020)



Como o racismo
estrutural se conecta
com a Saúde da 
população negra?



Fonte: IBGE – Censo Demográfico, 2013. 

Distribuição 
Racial

São Paulo/SP



Fonte: Secretaria de Saúde da Cidade de São Paulo, 20012. 

Atlas da Saúde 
São Paulo



Atlas da Saúde  -  São Paulo
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Atlas da Saúde  -  São Paulo
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Atlas da Saúde  -  São Paulo



Atlas da Saúde  -  São Paulo



Porta de entrada 
inacessível

Distribuição 
territorial não 
estratégica da 
rede

± 4 milhões de 
pessoas 

descobertas

Áreas descobertas 
majoritariamente 

negras

APS no Sistema Único de Saúde  - São Paulo



Pré-natal e 
Puericultura

Comorbidades 
comuns

Rastreios Surtos

APS no Sistema Único de Saúde



Uma criança negra tem 
25% mais chances de 

morrer antes de completar 
um ano do que uma 

criança branca.

(UNICEF, 2021)

O risco de uma criança 
negra morrer antes dos 5 

anos por causas infecciosas 
e parasitárias é 60% maior 
do que o de uma criança 

branca.

(UNICEF, 2021)

O risco de morte por 
desnutrição é 90% maior 

entre crianças pretas e 
pardas do que entre 

brancas.

(UNICEF, 2021)

Em 2016, a taxa de 
homicídios de negros foi 

duas vezes e meia superior 
à de não negros.

(IBGE, 2020)

Mortalidade materna entre 
mulheres negras supera 
em 78% a de mulheres 

brancas.

(ONG CRIOLA, 2021)

Mulheres pretas 
peregrinam mais até 

conseguirem uma 
maternidade para o seu 

parto.

(FIOCRUZ)

Em 2016, a cada 10 
suicídios em adolescentes, 
6 ocorreram entre negros.

(Ministério da Saúde, 2017)



Respostas



1

2

2
21) Onde a renda é maior? 1

2) Onde temos mais clínicas e hospitais? 1

3) Onde as pessoas são mais longevas? 1

4) Onde a mortalidade infantil é maior? 2

5) Onde as adolescentes engravidam mais? 2

6) Onde as pessoas fazem mais consultas de pré-

natal? 1

7) Onde a mortalidade por causas externas é maior? 1

8) Onde o Índice de Necessidades em Saúde é 

maior? 2



O que faz todo mundo 
olhar pro mapa e saber 
responder as perguntas 

com base na cor das 
pessoas que moram em 

cada lugar é o esforço 
histórico do Brasil em 

manter as relações 
coloniais vivas: casa 

grande, senzala.





Se não tem, precisa ter.
As iniquidades raciais não podem ficar fora da conta.





Resumo: O racismo existe, mas aqui ninguém é racista.



Para
além do 
consciente

Vieses Im
plícitos



Vieses
implícitos

Processos associativos 
automáticos que 
moldam o 
comportamento e a 
cognição de forma 
inconsciente e são 
resistentes à crenças 
explícitas.





O quão profundo os 
preconceitos estão na 
sua mente a ponto de 

moldar as suas decisões 
sem que você perceba?





Vieses Implícitos

“Enciclopédia Negra”, 
Pinacoteca de São Paulo, 

2021



Pandemia de 
COVID-19

“Agora todo mundo tá no mesmo barco!”

Entendendo na prática:



Pandemia de 
COVID-19

“Agora todo mundo tá no mesmo barco!”

(?)

Entendendo na prática:













Quando 
começamos a 

vacinar, quais foram 
os grupos 

prioritários?



Quem envelhece em São Paulo?



Quem é profissional de Saúde?



Agência pública, 2020









“A partir da publicação dessa Política, o Ministério da 
Saúde reconhece e assume a necessidade da 

instituição de mecanismos de promoção da saúde 
integral da população negra e do enfrentamento ao 
racismo institucional no SUS, com vistas à superação 

das barreiras estruturais e cotidianas que incidem 
negativamente nos indicadores de saúde dessa 

população.”



Qualificar e fortalecer o acesso da 
população negra e das 

comunidades tradicionais 
(Quilombolas e Terreiros) aos 
serviços de saúde da atenção 

básica, em tempo adequado ao 
atendimento das necessidades de 

saúde, conforme a Política 
Nacional de Atenção Básica – 

PNAB, em especial à Estratégia de 
Saúde da Família.

01



Fortalecer a inserção da temática 
étnico-racial nos processos de 

educação permanente das 
equipes de atenção básica e dos 

trabalhadores / profissionais de 
saúde do SUS.

02



Estimular o preenchimento, pelas 
equipes de Atenção Básica, do 

campo constante na ficha de 
cadastro individual da estratégia   

e-SUS AB.

03



333,000,000
is Jupiter's rotation period



“Pensar o racismo como parte da estrutura não retira a 
responsabilidade individual sobre a prática de condutas 

racistas e não é um álibi para racistas. Pelo contrário: 
entender que o racismo é estrutural, e não um ato 
isolado de um indivíduo ou de um grupo nos torna 

ainda mais responsáveis pelo combate ao racismo e 
aos racistas.”

Silvio Almeida



Educação continuada 01

03

02

Combate ao
Racismo
Estrutural
na Saúde

04

Modelos positivos

Equipes diversas

Feedback dos pacientes

05Protocolos bem estruturados













Um aumento de 10% nos níveis de 
representação negra no número de 

médicos da atenção primária foi associado 
a uma expectativa de vida mais alta para 

indivíduos negros em 30,61 dias, em média.



Um nível 10% maior de representação negra na 
força de trabalho médica na atenção primária 

foi associado a uma queda de 1,2% na 
disparidade das taxas de mortalidade por 

todas as causas de negros e brancos.



Aumento tomada de 
decisão compartilhada e 
cuidado centrado no 
paciente;

Cuidado culturalmente 
concordante;

Aumento da qualidade de 
cuidados;



Os médicos negros são mais 
prováveis do que os médicos 
de outras raças de se 
envolverem em trabalhos 
relacionados à saúde fora do 
sistema, envolver-se 
politicamente em assuntos 
relacionados à saúde e 
encorajar as organizações 
médicas a defender medidas 
de saúde pública (por exemplo, 
poluição do ar, controle de 
armas, maior alfabetização, 
prevenção do abuso de 
substâncias). 



. Mais de 50% das localidades nos 
EUA não eram elegíveis para este 

estudo porque não tinham um 
único médico negro na atenção 

primária em todo o seu território.

Será que teríamos um cenário muito diferente no Brasil?



Saúde

Antirracismo



“O cuidado é determinado por 
um contexto social e histórico, e 

para exercê-lo na saúde é 
necessário ter repertórios 

individuais e coletivos que 
contemplem essas condições a 
fim de que não se apaguem as 

diferenças entre os sujeitos.”

Monique França



Obrigado!
         caio.portela@hotmail.com

         @saude.de.cor


