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Resumo: Introducdo: Esse artigo traz como pergunta de pesquisa: “O que
tem sido discutido na literatura dentro do campo da Saude Coletiva sobre a
construcdo social da branquitude e seus impactos a partir do racismo?”.
Objetivo: Discutir o conceito de branquitude nos estudos em Saude Coletiva
a partir de uma revisao de literatura. Metodologia: Revisdao integrativa de
literatura referente a producdo académica da Saude Coletiva atrelada a
estudos sobre a branquitude. Os descritores foram escolhidos por meio de
consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude - DeCS da plataforma
Biblioteca Virtual de Saude - BVS da BIREME. A realizacdo da busca ocorreu
em setembro de 2022, a partir da biblioteca digital Scientific Electronic
Library Online — Scielo. A andlise do estudo foi pautada na analise de
conteudo, que prevé a classificacdo dos resultados analisados em categorias
distintas ou afins, por meio de um conjunto de técnicas aplicadas no campo
das comunicag¢des. Resultado: Na busca foram encontrados 53 periddicos. A
partir dos critérios de inclusdo e exclusao, foi feita uma analise dos titulos,
resumos e leitura na qual foram identificados oito artigos que traziam a
discussdo das tematicas pré-estabelecidas. Discussao: A constru¢do de uma
consciéncia racial é crucial para reconhecer as estruturas de poder e a
construcdo social do nosso pais, que é atravessado pelo racismo em sua
formacdo. A branquitude é perpetuada por meio de instituicdes, normas
culturais e praticas sociais, ndo é um conceito estatico, mas evidencia os

privilégios a que parte da populagdo tem acesso.

Palavras-chave: Saude Coletiva; Branquitude; Racismo.

Abstract: Introduction: This article presents as a research question: “What
has been discussed within the literature in the field of Collective Health
about the social construction of Whiteness and its impacts from racism?”.
Objective: To discuss, based on a literature review, the concept of Whiteness
in Public Health studies. Methodology: This is an integrative literature
review, focusing to the academic production of Collective Health linked to
studies on Whiteness. For the research, the descriptors were chosen by
consulting the Descriptors in Health Sciences - DeCS of the Virtual Health
Library - VHL platform of BIREME. The search was conducted place in
September 2022, through the Scientific Electronic Library Online - Scielo
digital library. The analysis of the study was based on Content Analysis, which

foresees the classification of the analyzed results in different or similar




categories, through a set of techniques applied in the field of
communications. Results: The search found 53 journals. Based on the
inclusion and exclusion criteria, an analysis of the titles, abstracts and
reading was carried out, where 08 articles were identified that discussing the
pre-established themes. Discussion: The construction of a racial
consciousness is crucial to recognize the structures of power and the social
construction of our country, which is crossed by racism in its formation.
Whiteness is perpetuated through institutions, cultural norms and social
practices, it is not a static concept, but it highlights the privileges to which a

segment of the population has access.

Keywords: Public Health; Whiteness; Racism.

INTRODUGCAO

“O Ministério da Saude adverte: o racismo faz mal a satde!" E com essa
afirmativa que o Painel Teméatico sobre a Saude da Populacdo Negra?,
produzido pelo Ministério da Saude, inicia sua apresentacdo. Essa
constatagdo decorre do reconhecimento das iniquidades construidas
socialmente que atingem as populacdes negras (pretas e/ou pardas), bem
como as populacdes indigenas, ribeirinhas e demais povos tradicionais,
atravessadas por questGes de género, classe e raga, impactando no processo

de saude- doenca-cuidado dessas populacdes?.

As relagOes étnico-raciais no Brasil, e por consequéncia o racismo, trazem
como caracteristica o mito da democracia racial, que parte do pressuposto
gue as oportunidades de vida da populacdo sdo disputadas da mesma forma
entre pessoas brancas e asndo brancas®. No entanto, a populacdo n3o branca
sofreu, e ainda sofre, as maiores contradigdes em consequéncia do modelo
escravagista, bem como vivencia as iniquidades impostas até os dias de hoje
pelo sistema capitalista burgués, como por exemplo: a dificuldade de acesso
ao mercado de trabalho e as politicas publicas, marcadores que refletem o
racismo estrutural®. O racismo estrutural, discutido por Silvio Almeida, esté
intimamente ligado ao racismo institucional. O funcionamento das
instituicbes atua em uma ldgica que, mesmo indiretamente, produz

desvantagens e privilégios a partir da raca®.

Apesar da discussdo sobre o combate as desigualdades existir, ha estudos




ainda incipientes sobre a branquitude enquanto dispositivo analitico de
identificacdo e combate ao racismo. Como Bento® nos traz de forma bastante
pedagdgica, existe um “pacto narciso da branquitude”, que se apresenta
como um pacto ndo verbalizado de preservacdo nos melhores lugares/status
sociais (educacdo, salde, socioambiental, seguranca etc.), e é necessario
recolocar os brancos na histdria, reconhecendo esse lugar de privilégio como
estratégia de compreensdo da corresponsabilizacdo de uma parcela da
sociedade que se beneficia, mesmo que de forma indireta, dessas

desigualdades.

Uma sintese que situa muito bem a importancia da discussao da branquitude
é trazida por Maria Aparecida Bento’, referéncia no dmbito da psicologia
social com seus primeiros estudos sobre branqueamento e branquitude no
Brasil:

[...] o legado da escraviddo para o branco é um assunto
que o pais ndo quer discutir, pois os brancos sairam da
escraviddo com uma heranga simbdlica e concreta
extremamente positiva, fruto da apropriagdo do trabalho
de quatro séculos de outro grupo. Ha beneficios
concretos e simbdlicos em se evitar caracterizar o lugar
ocupado pelo branco na histéria do Brasil. Este siléncio
e cegueira permitem ndo prestar contas, ndo compensar,
ndo indenizar os negros (...) ha beneficios simbdlicos, pois
qualquer grupo precisa de referenciais positivos sobre si
préprio para manter a sua auto-estima, o seu
autoconceito, valorizando suas caracteristicas e, dessa
forma, fortalecendo o grupo. Entdo, é importante, tanto
simbdlica como concretamente, para os brancos,
silenciar em torno do papel que ocuparam e ocupam na
situacdo de desigualdades raciais no Brasil. Este siléncio
protege os interesses que estdo em jogo.’

Apesar disso, a identidade da branquitude é construida como um lugar de
poder subestimado, quase invisivel e naturalizado no status quo da nossa
sociedade®. E essencial que, dentro do combate ao racismo, se volte a atencdo
a discussdo sobre a branquitude enquanto um dispositivo analitico, de modo
que, ao analisar historicamente as sociedades que foram colonizadas, é
possivel perceber que hd um grupo que possui vantagens estruturais a partir
de um processo de dominacgao e perpetuacao de desigualdades, bem como a
construcdo de hierarquias e modelos hegemonicos em que a identidade
branca é colocada como regra, um lugar de poder que parte de uma ideia de

supremacia racial e se beneficia na manutencdo do racismo®.

Ao trazer a discussdo sobre as transformagdes na sociedade a partir do




combate ao racismo, temos na Saude Coletiva uma possibilidade de adotar
um olhar ampliado sobre os processos de vida da populagdo e como eles
refletem no seu modo de cuidado, adoecimento e morte. De acordo com
Souza®, a Saude Coletiva é:

[...] uma area do saber que toma como objeto as
necessidades sociais de saude (e ndo apenas as doengas,
0s agravos ou os riscos) entendendo a situagdo de saude
como um processo social (o processo saude-doencga)
relacionado a estrutura da sociedade e concebendo as
acbes de atengdo a saude como praticas
simultaneamente técnicas e sociais®.

O campo da Saude Coletiva tem discutido sobre o racismo e suas implica¢des
na salde, porém esse debate ainda é um local de disputa e de busca por
reconhecimento. Dentro desse campo de discussdo, poucos estudos
abordam a construcdo social da branquitude e suas implicacdes através do
racismo na Saude Coletiva. E importante ressaltar que sempre houve um
movimento de resisténcia por parte dos povos historicamente oprimidos, a
partir de suas lutas contra as opressoes, injusticas sociais e reivindicacdes
por politicas publicas que reduzam as desigualdades e ampliem a equidade

do acesso aos bens e servicos publicos e lutas por um Bem Viver.

O conceito de Bem Viver ndao deve ser visto como um ideal de harmonia
abstrata com o ambiente, mas como um projeto de sociedade, uma
resisténcia ao modelo de vida imposto pela sociedade moderna, que
historicamente marginaliza os povos tradicionais e exclui outras
cosmovisdes. A Cintia Guajajara traz o seguinte conceito:

[...] o bem viver que eu falo é o rio limpo, o rio cheio para
as criangas ir se refrescando, retomando o seu banho. A
4gua pra mim é saude, ter uma agua limpa. A agua cura,
cura todos os males. E banhar, o banho n3o é um banho
qualquer, o banho ele tem vdrios significados. Tudo isso
pra mim é saude, é medicina indigena, tudo isso pra mim
é conhecimento, é pratica, sabedoria milenar, sabedoria
que o povo deixou'®.

Nesse sentido, incluir o Bem Viver nas discussdoes sobre Saude Coletiva e
branquitude é uma forma de ampliar o entendimento do conceito saude a
partir de uma visdo mais integral da sociedade, onde a branquitude é
entendida como a construcdo de um sistema de privilégios e vantagens
sociais e culturais. Além disso, a ideia do Bem Viver reforga a necessidade de
politicas publicas que respeitem a natureza, a diversidade cultural e

reconhegam os saberes e praticas de povos tradicionais como essenciais para




o combate ao racismo, para promocdo da saude e justica social.

Dentro da saude publica, temos alguns exemplos de avangos que surgem a

partir dessas lutas, as Politicas Nacionais de Saude Integral da Populacdo
Negra ' (PNSIPN), de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas!? (PNASPI) e a de
Saude Integral das Populacdes do Campo e da Floresta®® (PNSIPCF), que,
apesar de serem extremamente relevantes, ndo possuem representagdo em
todos os entes estaduais e municipais, nem mesmo financiamento especifico,

dificultando a efetiva¢do das mesmas**.

A presente pesquisa surge como um Trabalho de Conclusdo de Residéncia
(TCR) do programa de Saude Coletiva do Instituto Aggeu Magalhaes - FIOCRUZ
Pernambuco, onde foi percebido a necessidade de aprofundar a compreensao
acerca da construcdo social do pensamento étnico-racial e suas implica¢des
no processo de saude-doenca-cuidado da populacdo brasileira, visto que o
programa de residéncia em Saude Coletiva é um processo formativo para
futuras/os sanitaristas, que devem ter o compromisso de pautar uma saude
publica critica e atrelada a realidade. Nesse sentido, a discussdo a respeito do
gue tem sido discutido na Saude Coletiva sobre branquitude proporcionara
contribuicdes relevantes para o campo. O sucesso deste dispositivo formativo,
que sdo as residéncias em Saude, dependera do desenvolvimento da reflexdo
profissional a partir dos direcionamentos desses programas, em um contexto
gue permita uma analise critica das mudancas institucionais e uma reflexao

sobre a capacidade de atender as necessidades sociais de satde®”.

Compreendendo a importancia da formacdo em Saude Coletiva, com o
destaque aos programas de residéncia, esse campo se configura como um
lugar estratégico de analise critica dos processos histdricos- sociais, para
propor mudancas significativas na realidade, atrelados a construgao de um
projeto de sociedade inclusiva, solidaria, tendo a salde enquanto direito. Para
orientar a discussdo, esse artigo traz como pergunta de pesquisa: “O que tem
sido discutido na literatura dentro do campo da Saude Coletiva sobre a

construcdo social da branquitude e seus impactos a partir do racismo?”

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura referente a producdo

académica da Saude Coletiva atrelada aos estudos sobre a branquitude. A _



revisdo integrativa de literatura se propde a reunir e sistematizar resultados
de pesquisas sobre um delimitado tema ou questdo, de maneira sistematica
e ordenada, para o aprofundamento do conhecimento do tema
investigado®. Para a pesquisa, os descritores foram escolhidos por meio de
consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude - DeCS da plataforma
Biblioteca Virtual de Saude - BVS da BIREME. A busca ocorreu em setembro
de 2022 a partir da biblioteca digital Scientific Electronic Library Online -
Scielo, principal base de dados indexada da América Latinal’, onde foi
realizado o levantamento de artigos publicados e indexados através do uso
de truncamento dos descritores: saude coletiva* and (branquitude* or

racismo®).

Foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo: 1) periédicos
publicados até 30 de setembro de 2022; 2) artigos originais, disponiveis na
integra, indexados nas bases eletronicas; 3) periédicos que abordem a Saude
Coletiva e a branquitude. Os critérios de exclusdo foram: 1) periddicos
duplicados; 2) periddicos que abordassem branquitude sem relacdo com o
campo da Saude Coletiva e 3) estudos que ndo cumprissem os critérios de

inclusdo.

A andlise do estudo foi pautada na Analise de Conteldo, que prevé a
classificacdo dos resultados em categorias distintas ou afins, através de um
conjunto de técnicas aplicadas no campo das comunica¢Ges. Podendo ser
uma analise dos significados (analise tematica) ou dos significantes (analise
Iéxica), sistematizando e interpretando o conteddo encontrado nas
comunicacdes'®. Esta classificacdo se dd em trés fases: pré-andlise,

exploragdo do material e tratamento dos resultados.

Para o processo de elegibilidade dos artigos da amostra desta revisao, foram
realizados: leitura do titulo, para adequagdo a tematica; leitura do resumo,
para investigar a sua capacidade em responder a pergunta de pesquisa; e
leitura do artigo completo, no intuito de identificagdo de categorias de
anadlise para posterior sumariza¢do dos desfechos. Todos os artigos incluidos
para a amostra abordavam a relagao sobre a branquitude com o Campo da

Saude coletiva e foram analisados mediante os resultados.




RESULTADOS

Na busca, foram encontrados 53 periddicos. A partir dos critérios de inclusdo
e exclusdo, foi realizada uma analise dos titulos, resumos e leitura na qual
foram identificados oito artigos que traziam a discussao das tematicas pré-
estabelecidas, para contribuir com o processo de identificacdo dos temas.
Paraestabelecer relagdo entre temdticas e contribuir com o estabelecimento
de categorias de anadlise, foi elaborada uma tabela com dois eixos, sendo a
classificacdo: Saude coletiva, branquitude e racismo; Saude Coletiva e
branquitude. O preenchimento da tabela contou, ainda, com uma leitura dos
periddicos e busca de termos relacionados a branquitude. Apés a leitura dos
periddicos na integra, foram mantidos os 08 artigos selecionados para o

estudo.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A seguir, serdo apresentados os principais resultados da revisdo de literatura
realizada. O Quadro a seguir apresenta os artigos identificados, juntamente
com a autoria, o ano e os objetivos. Posteriormente, os achados sobre
branquitude na Saude Coletiva sdo organizados e apresentados com base nas
principais discussdes encontradas. Os artigos foram codificados por
numeracdo Al a A8 e, posteriormente, destrinchados de acordo com a
interpretacdo realizada nas analises de cada estudo, de modo a atender o

objetivo de pesquisa (Quadro 1).

Quadro 1. Categorizagdo dos artigos de A1 a A8 com apresentagdo de autoria, ano
de publicagao e objetivos dos artigos.

Cadigo - Titulo Autoria - Ano Obijetivos
Este artigo tem como objetivo refletir
Al-E se Dona Violeta sobre a influéncia do marcador
fosse uma mulher Rita Helena do raca/cor na forma como a saude é
negra? Reflexdes a Espirito Santo compreendida e tratada, a partir da
partir de “O cuidado, Borre - 2022 revisdo de outro artigo que aborda o
os modos de ser (do) atendimento a Dona Violeta, uma
humano e as préticas personagem ficticia.
de saude”
Este artigo tem como objetivo explorar
A2 - Frantz Fanon, as contribui¢Ges do pensamento de
descolonizagdo e o Gil Sevalho e Frantz Fanon para a compreensdo da
saber em saude Jodo Vinicius salde mental e a descolonizacdo da
mental: contribui¢cdes |dos Santos Dias saude. Trazendo o pensamento de
para a saude coletiva -2022 Frantz Fanon numa reflexao sobre o
brasileira saber e a atengdo em saide mental,

aproximando-o da saude coletiva
brasileira



http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
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http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
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http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
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http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232022001003969&lang=pt
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A3 - Contribuicdes das
criticas pos- colonial e
decolonial para a
contextualizagdo do
conceito de cultura na
Epidemiologia

Gil Sevalho - 2022

Este artigo tem como objetivo
explorar as contribuicGes das
criticas pds-colonial e decolonial
para a contextualizagdo do conceito
de cultura na Epidemiologia.

A4 - “0 escuro das
cores, na pele
afrodescendente,
herdeira das dores”:
dimensdes do
racismo no contexto
de assisténcia ao

Kelly Diogo de
Lima, Liana Lewis,
Tereza Maciel Lyra
-2021

Este artigo tem como objetivo explorar
as dimensd&es do racismo no contexto
de
assisténcia ao parto, especificamente
em relagdo as mulheres
afrodescendentes.

parto
A5 - Diversidade Ana Mattos Brito | Trata-se de um relato de experiéncia
humanae de Almeida, gue objetiva descrever uma estratégia

interseccionalidade:
problematizagdo na
formacdo de

Luara da Costa
Franca e Anna
Karynne da Silva

pedagdgica, visibilizando a diversidade
humana com graduandos de cursos da
Saude de uma universidade no

profissionais da saude Melo - 2021 Nordeste brasileiro

A6 - ‘Sobre o conceito André Luis de Nesse ensaio, cujo titulo é inspirado

da Histéria’ na saude Oliveira na pequena obra-prima ‘Sobre o
coletiva Mendonga e conceito da Histdria’, de Walter

Leandro Augusto
Pires Gongalves -
2020

Benjamin, narra-se a histéria da saude
coletiva, em conexdao com o ser social
brasileiro, por meio de doze teses
concatenadas e, concomitantemente,
independentes entre si; mais
precisamente, dadas as divergéncias
pontuais entre os autores, pode-se
dizer que o texto apresenta teses e,
por assim dizer, algumas antiteses.

A7 -Saude coletiva,
colonialidade e
subalternidades - uma
(ndo) agenda?

Leandro Augusto
Pires Gongalves,
Roberta Gondim
de Oliveira, Ana
Giselle dos
Santos Gadelha e
Thamires
Monteiro de
Medeiros - 2020

Este artigo discute a relagao entre
saude coletiva, colonialidade e
subalternidades.

A8 - Saude da
populagdo negra:
acbes afirmativas e
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Este artigo objetiva analisar a insergao
do tema Saude da Populagdo Negra na
formacao dos profissionais de saude
nos cursos de Saude Coletiva,
Enfermagem e Medicina de uma
universidade publica brasileira.

Fonte: Dados da pesquisa.

No artigo!® A1, o texto apresenta reflexdes criticas sobre as praticas de

cuidado em saude e sobre como essas praticas sdo influenciadas por

questdes de racga e classe social. O artigo parte do relato de uma histdria

ficticia sobre Dona Violeta, uma mulher idosa e branca que recebe cuidados

de enfermagem em casa. O artigo sugere que se Dona Violeta fosse uma

mulher negra, as praticas de salde poderiam ser ainda mais desatentas as
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suas necessidades, considerando as desigualdades raciais e o legado da
escraviddo no Brasil. O texto argumenta que a preservacdo dos efeitos da

branquitude influencia a forma como as praticas de cuidado sao concebidas

e executadas, criando hierarquias de valor e invisibilizando as diferencas de
raca e classe que influenciam as experiéncias de cuidado. A autora
argumenta que a manutencdao dos privilégios da branquitude pode
influenciar a forma como os profissionais de salde entendem e respondem
as necessidades dos pacientes, especialmente a pessoas ndo brancas. O
artigo traz reflexdes importantes sobre a necessidade de reconhecer e
combater os efeitos negativos que podem surgir a partir branquitude nas
praticas de saude, levando em conta as diferencas culturais e as

desigualdades raciais que afetam a saude e o cuidado em sadde no Brasil.

Nesse artigo, fica evidente como o ser branco é colocado enquanto referéncia
universal. A partir da relagdo histdrica entre colonizador e colonizado tém-se
uma heranca desleal, em que o encontro com o “outro” (indigenas,
populagdes escravizadas, o preto, o negro) causa estranheza e negacgdo de
sua humanidade, um processo de coisificacdo, ndo incluindo essas pessoas
enguanto seres sociais. O “outro” é, dessa forma, um balizador da identidade
branca que sé reconhece a realidade/identidade objetiva e subjetiva de seus
semelhantes '°. Na discussdo do artigo, fica evidente que o limite de se pensar
um cuidado efetivo para populacdes ndo brancas é um problema a ser

combatido.

O artigo® A2 aborda diversas questdes extremamente importantes para o
campo da Saude Coletiva ao discutir as estruturas de poder que sustentam a
colonialidade e a opressao em relagdo aos povos que foram colonizados. O
autor parte das ideias de Frantz Fanon, um pensador afro-caribenho que
refletiu sobre os processos de colonizagao, racismo, opressdes e seus
impactos na saude mental. Com base nesse referencial, o autor apresenta
uma andlise critica da realidade da saude mental no Brasil e aponta para a

importancia de uma perspectiva descolonizadora na Saude Coletiva.

Entre as questdes abordadas no artigo estdo a desigualdade social, a violéncia
e o racismo estrutural como determinantes para o sofrimento psiquico, além

da necessidade de uma abordagem interdisciplinar na saide mental. O artigo

reconhece a importancia da reflexdo sobre a branquitude para a _



compreensao das relacdes de poder e de dominagdo que atravessam a
sociedade brasileira e suas implicagdes na Saude Coletiva. Nesse contexto, a
branquitude é entendida ndo s6é como uma construcao, mas, sobretudo, como
um sistema de privilégios e vantagens sociais e culturais que sao
atribuidos as pessoas brancas em detrimento de pessoas ndo-brancas®.
Fanon, o autor destacado no artigo, argumenta que a identidade branca é
construida a partir da relacdo de dominacdo do colonizador sobre o
colonizado, que gera uma "negacdo da negritude" e uma valorizacdo da
"branquitude" como um ideal superior. Essa construcdo da identidade branca
€ uma forma de manter o poder do colonizador e perpetuar as desigualdades
sociais. Nesse sentido, o artigo destaca a necessidade de questionar as
estruturas sociais e histéricas que sustentam a branquitude e que se
refletem nas praticas de salde, muitas vezes baseadas em um
conhecimento hegemonico e eurocéntrico que ignora as especificidades
culturais e sociais das populacbes ndo brancas. O artigo sugere que a
descolonizacdo do saber, em saude mental, passa pela valorizacdo de outras
epistemologias e saberes ndo-hegemoénicos, em uma perspectiva de didlogo

e construcdo coletiva de conhecimento.

Franz Fanon é uma referéncia de extremo valor na discussdao de modelo de
sociedade como um todo, sua contribuicdo para os estudos sobre
branquitude e para a saude deve ser valorizada no campo da Saude Coletiva,
pois ele consegue situar de forma bem definida como o colonialismo
representa a alienacdo da sociedade. Fanon traz que as perspectivas humano-
genéricas coloniais castram, inclusive o branco, de ter um olhar mais critico
acerca de si e de suas implicagdes na sociedade. Traz também que, dentro da
prépria esquerda, campo politico que luta por combate as desigualdades,
deve-se considerar a dimens3do sistémica do colonialismo e do racismo. Se
isso ndo ocorrer, a esquerda oferecerd uma analise de classes incompleta e
ineficiente, visto que uma luta de classes que ndo abarca a complexidade do

colonialismo, contribui para a manuten¢do do mesmo?L.

O artigo A3 aborda questdes importantes para a Saude Coletiva ao questionar
o conceito de cultura e sua relacdo com a Epidemiologia®?. O autor argumenta
gue a compreensdo da cultura na Epidemiologia tem sido influenciada por
uma visdo eurocéntrica e universalista, que muitas vezes ignora a

diversidade cultural existente em diferentes contextos. Ele destaca como as




criticas pds-coloniais e decoloniais podem contribuir para uma abordagem
mais contextualizada da cultura na Epidemiologia, que leva em consideracao

a complexidade das relagdes sociais, culturais e politicas envolvidas na salde

e na doenga. O texto destaca a importancia de reconhecer a influéncia do
colonialismo no conhecimento epidemiolégico, que pode conter amarras
como o sentido de dominacdo da natureza, subordinacdo a biomedicina
ocidental, hierarquias binérias e desconsiderac3do dos saberes populares?.
Criticas pds- coloniais e decoloniais podem revelar o racismo cientifico e

cultural invisivel na Epidemiologia.

Seguindo essa linha de raciocinio e trazendo mais exemplos de dimensdes
que atravessam a vida e o cuidado da populacdo, temos os artigos A4 e A5,
respectivamente, onde o primeiro texto analisa a assisténcia ao parto e suas
relagdes com o racismo, a partir de um relato de experiéncias de mulheres
negras no Brasil?®. As autoras argumentam que as mulheres negras
enfrentam bloqueios que dificultam ou impedem o acesso a assisténcia ao
parto de qualidade, em parte devido as barreiras do préprio sistema de saude,
relacionados ao racismo institucional, que levam a violéncia obstétrica®. As
autoras discutem como a branquitude influencia a percep¢cdao dos
profissionais de saude sobre as mulheres negras, tornando-as invisiveis e

desumanizadas.

O artigo apresenta evidéncias de que as mulheres negras tém uma maior
probabilidade de sofrer intervencées médicas desnecessarias durante o
parto, como cesarianas, episiotomias e o uso de fdrceps, o que pode
aumentar o risco de complicagbes e morte materna. Essas intervengdes
muitas vezes sdo realizadas sem o consentimento ou a participa¢do ativa das
mulheres negras, que sdo tratadas de forma desumanizada e discriminatoria.
Ha a necessidade de agbes afirmativas e politicas publicas que visem a
elimina¢do das desigualdades raciais no acesso aos servigos de saude, bem
como para a importancia de uma formagao profissional que leve em conta as
questdes raciais e culturais na assisténcia a saide?*. H4 um movimento forte
e organizado de combate a violéncia obstétrica. Nas duas ultimas décadas,
destacam-se o Programa de Humaniza¢do no Pré-Natal e Nascimento®
(2000), a Politica Nacional de Atenc3o Integral a Sadde da Mulher?, o Pacto

Nacional pela Reduc¢do da Mortalidade Materna e Neonatal?’, ambos em

2004, e o Pacto pela Redugdo da Mortalidade Infantil no Nordeste e _



Amazdnia Legal®® (2009). Mesmo reconhecendo os avanc¢os na drea da saude,
esse artigo aponta como o racismo faz com que a experiéncia do nascer da
populacdo negra ja inicie marcado por diversas violéncias e violacdes. E
necessario que qualquer discussdo sobre indicadores sensiveis a saude da
populacdo traga o racismo enquanto instrumento de andlise. Além disso,
profissionais de saude e as instituicdes devem ser responsabilizados pelas

suas acoes e implicagdes nesse processo.

E o artigo A5 aborda o conceito de branquitude ao discutir as desigualdades
raciais na formacdao de profissionais de salde, onde majoritariamente
pessoas brancas estdo nos lugares de poder e decisdo, e como isso afeta a
qualidade da assisténcia oferecida as popula¢des®. O texto argumenta que a
formacdo dos profissionais de saude é marcada por uma perspectiva
eurocéntrica e branca, que marginaliza e silencia outras formas de
conhecimento e de saberes. Nesse contexto, a branquitude é uma das
formas de poder que influenciam a producdo e a disseminacdo do
conhecimento em saude. Ao reconhecer o despreparo desses profissionais
de saude, a abordagem se torna insuficiente e leva a praticas de saude

discriminatdrias, excludentes e reprodutoras de iniquidades.

O artigo discute como a interseccionalidade, que considera as multiplas
dimensdes da identidade e da experiéncia social, € uma abordagem
importante para lidar com as desigualdades raciais na formacdo de
profissionais de saude. A autora utiliza Carla Akotirene para referenciar a
concepcdo de interseccionalidade: “[...] segundo Akotirene, a sobreposicao
de género, raca e classe configura ‘modernos aparatos coloniais’ que
naturalizam e legitimam o “merecimento” de determinados corpos em

detrimento de outros.”?®

Ao considerar como as opressdes se interconectam e se reforgam, a
interseccionalidade pode ajudar a formar profissionais de saude mais
sensiveis e capacitados para lidar com a diversidade humana ao considerar
as diferentes dimensGes que compdem a identidade de um individuo,
incluindo a raca, a classe social, o género, a orientacdo sexual, a idade, a
religido, entre outras. Ao problematizar a relacdo entre branquitude e
formacdo em saude, o texto contribui para o debate sobre as desigualdades

raciais na salde e a necessidade de acbes para enfrentar o racismo




institucional e promover a equidade em saude. Os autores colocam: “[...]
torna-se necessdria a problematizacdo da compreensdo eurocéntrica que

produz o homem branco como um ser universal, que narra e “outrifica”

todos os outros corpos.”?

Nesse artigo, fica evidente como essa heranca colonial ainda é impregnada
nas instituicGes de ensino superior com o foco na area da salde e como isso
é problemdtico. A universidade é um lugar de poder e disputa atrelado a
realidade da sociedade, ainda sdo as pessoas brancas que majoritariamente
ocupam esses espacos, essa “supremacia branca” é silenciosa na

manutengéo de sua estrutura.

O artigo A6 aborda a importancia de se considerar a histéria e as relagées de
poder na andlise e intervencdo em Saude Coletiva a partir de uma obra de
Walter Benjamin denominada “Sobre o conceito da Histéria”3’. Os autores
argumentam que a histéria é um elemento fundamental para compreender
as desigualdades em saude e as relacdes de poder presentes no sistema de
saude, uma vez que essas sdao construidas e reproduzidas por relacdes de
poder historicamente estabelecidas. Ele propde uma reflexdo critica sobre o
conceito de histdria na Saude Coletiva, buscando promover uma abordagem

mais contextualizada e critica.

O artigo destaca ainda a importancia de considerar as dimensdes politicas e
sociais da saude, incluindo as relacGes de poder e as lutas por justica social e
equidade. O autor enfatiza que a salde é uma questdo politica e que as
politicas de saude estdo intrinsecamente ligadas aos processos histéricos e
sociais que moldam as relagdes na sociedade. O artigo contribui para a
discussdo sobre as desigualdades raciais na salde, uma vez que essas sao
construidas e reproduzidas por relagbes de poder que se estabelecem
historicamente e que tém a branquitude como uma das suas formas de

expressao.

O artigo A7 aborda o conceito de branquitude em seu contexto mais amplo
a partir da andlise da colonialidade e das rela¢des de poder que estruturam
as sociedades contemporaneas®.. Traz que a Saude Coletiva, como campo do

conhecimento e da pratica, tem sido marcada por uma perspectiva

eurocéntrica e branca, que marginaliza e silencia outros saberes e _



experiéncias. O artigo destaca a importancia de se considerar a colonialidade
como um fator central na andlise das desigualdades em salude e na

formulacado de politicas e praticas mais justas e equitativas.

A colonialidade se refere as formas de poder e dominacdao que foram
estabelecidas durante o periodo colonial e que ainda estdo presentes nas
sociedades contemporaneas, moldando as relagdes entre diferentes grupos
sociais, sendo um fenbmeno que permeia diversas dimensdes da vida social,
politica, cultural e epistémica, e que tem efeitos profundos na saude da
populacdo. O conceito enfatiza ainda como as relagbes coloniais de
dominacdo afetaram as populagdes ndao brancas, como por exemplo
indigenas e negras, no Brasil e em outros paises 3. A partir dessa perspectiva,
o artigo discute como a branquitude é uma das formas de poder que moldam
as relagbes sociais e influenciam a producdo do conhecimento em Saude
Coletiva, trazendo a branquitude como uma ideologia que coloca os brancos
como superiores e que naturaliza a superioridade branca em todas as areas
davida, incluindo a saude. O artigo também discute a importancia dos grupos
sociais marginalizados que sdo frequentemente silenciados ou invisibilizados
nas discussdes sobre Saude Coletiva: populacdes indigenas, negras, LGBTIQ+

e outras que sdo atravessadas por vulnerabilidades.

O artigo A8 aborda a importancia da inclusdao de conteldos relacionados a
saude da populacdo negra nos cursos de graduacdo em saude, bem como a
necessidade de se enfrentar a branquitude docente, que muitas vezes é um

obstéculo para a construcdo de uma formacgdo mais inclusiva e equanime®?,

O artigo destaca que a populagdo negra é quem historicamente enfrenta
maiores desafios ao tentar acessar o sistema de saude e que as
desigualdades em saulde a partir do racismo sdao uma realidade no Brasil.
Aponta também que a formagdo em sadde muitas vezes ndo contempla essa
realidade, negligenciando a importancia de se formar profissionais

capacitados para atender as necessidades da populagdo negra.

O artigo argumenta que a inclusdo de conteldos relacionados a saude da
populagdo negra nos cursos de salde é uma acdo afirmativa necessaria para
combater as desigualdades em saude e promover uma abordagem mais

atrelada a realidade na formacao profissional. No entanto, a inclusdo desses




conteudos muitas vezes esbarra em obstaculos relacionados a branquitude
docente, que se manifesta na resisténcia de alguns professores em incluir
esses conteudos, na falta de preparo para abordar a questao racial em sala
de aula, entre outros. Com isso, o artigo expde a questao da branquitude
docente nos cursos de graduacao em saude, ou seja, o fato de que a maioria
dos professores e professoras nessas areas € branca e que isso pode
contribuir para a reproducdo de visdes eurocéntricas e racistas sobre saude

e doenga.

O autor destaca a importancia de se trabalhar para desnaturalizar a
branquitude como norma e para promover a diversidade e a inclusdo nos
cursos de graduagdo em saude, bem como traz a importancia das agoes
afirmativas, como cotas raciais, para a inclusdo de estudantes negros e
negras nos cursos de graduacdo em saude, a maior inclusdo de docentes
negros nas graduacdes em saude, além da insercdao de conteludos que
abordem a salde da populacdo negra de forma especifica e critica. Os
autores argumentam que a diversidade étnico-racial nos cursos de
graduacdo em saude é fundamental para o enfrentamento das desigualdades
em saude, uma vez que a inclusdo de realidades étnico-raciais diversas na
formacao de profissionais de saude contribui para uma assisténcia mais

humanizada, culturalmente sensivel e eficaz.

CONSIDERACOES FINAIS

A conclusdo deste artigo ndo representa o fim do debate; ao contrario, abre
caminho para novas questdes e reafirma o compromisso de continuar
lutando por um Sistema Unico de Satde mais preparado para lidar com a

realidade concreta.

A construgdo de uma consciéncia racial é crucial para reconhecer as
estruturas de poder e a construgao social do nosso pais, contribuindo, assim,
com agdes concretas, a partir de politicas publicas e possiblidade de acesso
para toda a populagdo. Os efeitos da Branquitude sdo perpetuados por meio
de instituicdes, normas culturais e praticas sociais, ndo € um conceito estatico
ou dualista, mas evidencia os privilégios aos quais parte da populacdo tem
acesso, como direitos fundamentais: moradia, acesso a cidade, lazer, servicos

de saude e o direito inalienavel a vida.




Arevisdo da literatura revelou que a produgdo académica sobre Branquitude
no campo da Saude Coletiva ainda é limitada e que ha uma longa trajetdria
de debates e disputas dentro da academia, que devem continuar para que a
ciéncia possa atender a realidade concreta e trazer melhorias reais para a
populacdo. Ter consciéncia racial significa compreender como o racismo,
presente na populacao branca e impregnado na sociedade, se manifesta nas
acOes cotidianas e, a partir disso, atuar de forma mais coerente no combate
ao racismo. Como uma abertura para outros processos, a conclusdo deste
artigo apresenta contribui¢des dos artigos do campo da Saude Coletiva para

combater o racismo por meio de estudos sobre Branquitude (Quadro 2).

Quadro 2. Apresentagdo de trechos dos artigos da revisdo de literatura com
contribuicGes para futuros estudos

E se Dona Violeta
fosse uma mulher
negra? Reflexdes a
partir de “O
cuidado, os modos
de ser (do) humano
e as praticas de
saude”

® O documentario ORI, de Beatriz Nascimento sugere
como ferramenta de resgate e reivindicagdo da
negritude o ORI, processo que consiste em se conectar
com o passado (ancestral que foi/é negado), para
ressignificar o presente e produzir um futuro em
didlogo com o passado e o presente acessado.

® Pensar praticas humanizadas de saude atentas ao
racismo e com vistas a combaté-lo (...) fazé-lo exige
investimento e valorizagdo institucional para este
processo; conhecimento sobre como se ddo os
processos de subjetivacdo e socializacdo de pessoas
negras no pais; investimento em educacdo em saude
voltada para as relagGes raciais, para além do senso de
responsabilidade e identidade de profissionais de
saude; letramento racial em saude como forma de
reconhecimento dos privilégios de ser branco numa
sociedade racializada; leituras e vivéncias sobre formas
de ser humano no mundo que ndo sdo produzidas a
partir do discurso universalizante hegemonico branco,
mas de epistemes, cosmo percepcles e
perspectivas diversas.

Frantz Fanon,
descolonizagdoeo
saber em saude
mental:
contribui¢Ges paraa
saude coletiva
brasileira

® Fanon ¢é presenca obrigatéria na discussdo
contemporanea sobre racismo e opressao social, sendo
seu pensamento referéncia fundamental nas
teorizagdes criticas pds-coloniais e descoloniais.

® Priorizar nas abordagens em saude, o contato com a
populagdo e sua participacao ativa nos servigos.

® A insercao da arte e da cultura popular no processo
terapéutico, o significado dado para a equipe
multiprofissional com a participa¢do de pessoal local, a
abertura das portas dos centros de tratamento para a
comunidade, representam praticas de saude
exemplares.
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Contribui¢Ges das
criticas pos- colonial
e decolonial para a
contextualizagdo do
conceito de cultura

na Epidemiologia

® A populagdo constréi sistemas proprios de
conhecimento sobre salde coerentes com suas
condi¢Ges de vida.

® A amputagdo da historicidade e o desconhecimento das
ciéncias biomédicas sobre Antropologia moldam a
leitura epidemioldgica da relagdo entre cultura, saude,
doenga.

® A abordagem do modo de vida, sem a restricio dos
“estilos de vida”, transcende o individual e alcanga a
expressao coletiva das dimensdes “sdcio-histdrica” e
“cultural” da saude-doencga.

® £ necessario pensar a etnologia dos fendmenos
epidemioldgicos para dar conta dos sentidos histérico,
simbdlico, cultural, social, que “dados frios” ndo
conseguem mostrar.

® Uma epidemiologia sociocultural como contribui¢do
para saude coletiva latino-americana que, ao lidarem
com a diversidade social, transcendem abordagens
universalmente padronizadas da saude publica
tradicional.

® Necessidade de pensar estas epidemiologias criticas de
modo a fortalecer transdisciplinaridade e construcdo
cognitiva conjunta de profissionais de saude e
comunidades, que integre natureza e cultura.

“0 escuro das cores,
na pele
afrodescendente,
herdeira das dores”:
dimensodes do
racismo no contexto
de assisténcia ao
parto

® A tentativa de alicercar uma harmonia racial no pais foi
denominada pelo socidlogo Florestan Fernandes de mito
da democracia racial. O mito finda por elidir a violéncia
racial que estrutura nossa sociedade, ao mesmo tempo
em que culpabiliza os negros por sua situagdo de
subalternizagdo. Se estes ocupam os estratos mais baixos
do tecido social, sdo naturalmente responsabilizados por
seu fracasso em ascender socialmente.

® As politicas de branqueamento demonstram uma clara
tentativa de genocidio da raca negra e indigena no Brasil.
® Estimular a discussdo sobre o racismo a partir das

experiéncias e percep¢des de mulheres negras no
contexto de atengao na gestagao e no parto.

Diversidade humanae
interseccionalidade:
problematizacdo na

formacao de
profissionais da saude

® Enfrentar nas instituicdes de ensino violagGes de direitos
humanos de género, raca, etnicidade, classe social ou de
quaisquer outros tipos de discriminagcdo; e que a
universidade siga representando o lugar da produgao de
conhecimento e da defesa dos valores éticos, democraticos
e igualitarios, disposta a lutar contra as hierarquias
patriarcais, racistas e classistas.

® Mesmo no nivel micropolitico, é possivel instalar novas
concepgOes de salde e de educagdo, e democratizar as
relagdes entre professores e estudantes, admitindo a
parceria com a rede de assisténcia — tanto no campo do
saber quanto institucional — para definir novos rumos
para a formacao profissional.

® O fato de deixar invisivel o vetor racismo, na constitui¢cdo
das relagGes sociais, ja diz de uma geopolitica colonial.
Essa perspectiva é fundamental para compreender como
se naturalizou, desde a colonizagdo, uma classificacdo
hierarquica entre grupos, a partir do argumento da raga —
que ira balizar as relagdes sociais.

® A vivéncia, de forma isolada, ndo garante uma postura




mais empatica ou problematizadora dos académicos, por
isso a necessidade de ser retomada e associada a outras
experiéncias e teorizagGes no decorrer da graduagao.

‘Sobre o conceito da
Historia’ na salde
coletiva

N3o basta quem tem boas condig¢des ja de partida tomar
partido pelas pessoas oprimidas, é preciso ser ‘eleito’
(muito mais no sentido ‘filosdfico’ do que politico
partidério) por elas para tal tarefa.

Uma ciéncia historica que ndo serve a histéria do povo de
que trata esta negando-se a si mesma. Trata-se de uma
presungdo cientificista e ndo de uma ciéncia histérica
verdadeira.

Saude coletiva,
colonialidade e
subalternidades -
uma (ndo) agenda?

Apostar na politica de cotas, ampliando a sua
sensibilidade as marcas sociais e dinamicamente
produzidas nos corpos e territérios pelo nosso Estado
nacional.

Fazer da politica de cotas AgOes efetivamente
Afirmativas: ndo basta reservar vaga, mas permitir que os
corpos politicos subalternizados possam concorrer as
vagas, 0 que requer pensar as formas de acesso as nossas
instituicoes.

Para percorrermos caminhos diferentes, precisaremos de
ferramentas diferentes. Escrever a partir da vivéncia, do
corpo, da experiéncia e da ancestralidade é trazer ao
campo a produgdo de conhecimento situado, gerar
brechas para o a diversidade falar e possibilidades de
moverem-se as estruturas

E preciso ter espaco para ‘escreviver, como sugere
Concei¢do Evaristo. Precisamos incluir corpos e
ferramentas para expressar o que se sabe e se quer
compartilhar.

E importante criar outras formas de difundir
conhecimento além das revistas cientificas e livros
académicos. Seguindo esse argumento, ndo podemos ser
reféns da industria publicacionista global que nos impde
formas e métricas de reconhecimento do que produzimos.
Esse ponto é muito dificil de ser enfrentado, visto que as
proprias instituicdes que fomentam o que fazemos as
impdem como garantia. Somos lidos por essas formas e
métricas.




Saude da populagdo ¢ A5 injciativas de inovacio de mudanca na formacdo

negra: agdes requerem articulagao e reconhecimento dos saberes dos

afirmativase diversos movimentos negros: feminismo negro, jovens da
branquitude docente periferia, quilombolas, liderangas de religiosidade de

nos cursos de matriz africana (Rede Nacional de Religides Afro-
graduacdo da satde Brasileiras e Saude), entre outros.

® Foi possivel perceber a recusa que ainda existe por parte
da branquitude no reconhecimento do seu racismo,
inclusive colocando- se fora desse processo, com
tentativas de reafirmagdo de que apenas a discussdo de
classe social é suficiente para abarcar as opressées.

® As mudangas que tém ocorrido em algumas instituigdes
de ensino superior precisam incluir as
interseccionalidades na intencionalidade das politicas
publicas como ferramenta para agdo ou intervengao, sem
hierarquizacao de opressoes.

® Inser¢do da saude da populagdo negra como pauta
politica no ensino dos cursos de graduagdo em saude;
educacdo permanente sobre o tema para as/os docentes;
fortalecimento das ag¢Bes afirmativas para o ingresso de
discentes e docentes negras/os nesses cursos; apoio dos
NDEs pelas associagdes de ensino das categorias
profissionais e pelaComissdo de Recursos Humanos do
Conselho Nacional de Saude.

Fonte: Dados da pesquisa.
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