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DESIGUALDADES RACIAIS E MORTES POR CAUSAS VIOLENTAS ENTRE JOVENS
NA REGIAO METROPOLITANA DE SALVADOR, 2005

Emanuelle Freitas Goes'

RESUMO: As inigiiidades raciais na saiide determinadas pelo racismo institucionalizado privam e violam o
direito ao acesso e as condi¢oes dignas de saiide. Quando estas iniqiiidades estdo relacionadas a juventude
negra, estudos revelam que hd diferencas na forma como a mortalidade atinge a populacdo negra em
relacdo a branca. Este estudo foi motivado pelos altos indices de obitos por causas violentas em jovens
afrodescendentes na Regido Metropolitana de Salvador, e ao mesmo tempo pela escassez de pesquisas com
recorte racial na saide publica, principalmente relacionada a violéncia. Tendo como objetivo central a
andlise da Mortalidade proporcional por causas externas entre negros e brancos na Regido Metropolitana
de Salvador no ano de 2005. Na metodologia foi realizado um estudo descritivo com analise das
freqiiéncias, tendo no seu resultado identificado desigualdades da populacdo negra em relagdo branca como
a taxa de mortalidade geral que enquanto a populagdo negra (71,94/100.000 populacdo negra) sendo 3,05
vezes maior que o observado para a populagcdo branca (23,61/100.000 populagdo branca). Desta forma a
conclusdo do estudo descreve que as mortes por causas externas em jovens negros estdo diretamente ligada
ao racismo que direciona os efeitos das oportunidades inadequadas na saitide, na economia e na educacdo
assim como a falta de perspectiva de ascensdo social desta populagdo.
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INTRODUCAO

As desigualdades raciais no Brasil, refletidas no racismo institucionalizado, impactam no
dificil acesso aos bens de servigo e o direito a saide de forma equanime, entre as populacdes, ndo
respeitando as diversidades como cor, raca, etnia, sexo, cultura e religido.

A populacgdo negra brasileira vem experimentando ao longo do tempo situagdes desiguais ao
nascer, viver, adoecer e morrer, pois as desigualdades de oportunidades entre brancos e negros
condicionam a sua forma de viver como grupo social, pois tanto o social como o econdmico e o
cultural tém influéncia sobre a satide de uma populacao (LOPES, 2004).

No caso desta populagdo, o meio que exclui e nega o direito natural de pertencimento, é
determinante para as condicdes especiais de vulnerabilidades que invisibilizam as necessidades
reais nas acoes e programas de assisténcia, promocao de satide e prevengdo de doencas (BATISTA,
2005).

E, ao discutir sobre a populacdo negra jovem, as pesquisas véem demonstrando que ha uma
exposicao maior determinada pelo racismo, desta populagdo em relagdo a violéncia urbana, e tendo
o seu ciclo de vida interrompido mais precocemente € ao se observar as mulheres negras neste
cendrio tém como agravante a dupla relagdo racista e sexista que a torna mais vulnerdvel para os
agravos de violéncia e as iniqiiidades raciais em satde.

Este estudo foi motivado pelos altos indices de 6bitos por mortes por causas violentas em
jovens afrodescendentes na Regido Metropolitana de Salvador e ao mesmo tempo pela escassez de
pesquisas com recorte racial na satide publica principalmente relacionada a violéncia.
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Além de subsidiar, através das andlises realizadas, defini¢des de politicas publicas de agdes
afirmativas que direcionem para a reducdo das iniqiiidades em satide, em relacdo a populacdo negra.
Com isso teve como objetivo central fazer uma andlise da distribui¢do proporcional de dbitos por
causas externas entre negros e brancos na Regiao Metropolitana de Salvador no ano de 2005.

REFERENCIAL TEORICO

As desigualdades se manifestam freqiientemente em esteredtipos e nas intolerancias
polarizadas em torno da etnia, assim como nas relagdes de género e outras diversidades sociais, pois
as relagoes raciais estdo enraizadas na vida social do individuo, grupos e classes sociais. Sdo graves,
e, ao afetarem a capacidade de insercdo dos negros na sociedade brasileira comprometem o projeto
da constru¢do de um pais democrético com oportunidades iguais para todos, limitando desta forma
a capacidade de inclusao da populagao negra (HERINGER, 2002), (IANNI, 2004).

A construcdo da sociedade brasileira esta estruturada a partir do mito da democracia racial,
tendo uma grande parcela da sociedade compartilhando a crenga de ter construido uma nacdo
pacifica, afetuosa e sensual ancorada na idéia da mistura racial e de que existem possibilidades para
todos de forma igualitdria, sendo diferente dos Estados Unidos e Africa do Sul em relacio 2
segregacao racial (BERNADINO, 2002), (WERNECK, 2004).

Desde o século XVI que as desigualdades impostas pelo regime escravista do Brasil
permaneceram através do desenvolvimento de um sistema fundamentado no capitalismo, que
conservou o racismo como legitimador da exclusao social. E as desigualdades raciais ao se juntarem
as desigualdades socioecondmicas provocam uma contradicdo dupla de classe e de raca deixando
evidente que a populacdo negra tem menos apropriacdo de bens, servicos e direitos em relacdo a
branca, colocando desta forma a populagdo negra em maior vulnerabilidade a uma série de agravos
e doencgas (SANTOS, GUIMARAES & ARAUJO, 2007).

Para Andrews (1997) a partir de 1940 até os dias de hoje, os censos nacionais vem
registrando disparidades persistentes entre a populacdo branca e nao-branca em educagao,
realiza¢do vocacional, ganhos e expectativa de vida, demonstrando que as atitudes e os estereitipos
racistas referentes a negros estdo amplamente disseminados por toda a sociedade brasileira.

De acordo com Barbosa (2001) e Lopes (2004) as desigualdades sociais t€ém um forte
componente de discriminacdo tendo a raga como base, desmontando assim, a idéia da redugdo da
problematica das disparidades sociais como causa exclusiva da pobreza.

Ja para Leal, Gama e Cunha (2005) existem dificuldades em relacdo a identificacdo das
desigualdades no momento de distinguir, quando € inerente a desigualdade racial sendo
independente de outros aspectos como acesso a informagao, emprego, bens de consumo, servicos de
saude sendo que estes fatores agem com sinergia fazendo com que aumente os resultados negativos
sobre a populacdo negra, ampliando assim as desigualdades nas condic¢des de vida.

A partir da constatacdo de que o racismo’ e a discriminacdo racial expdem homens e
mulheres em situacdes mais vulnerdveis de adoecimento e de morte, o movimento negro brasileiro
explicitou suas demandas e reivindicou implementacdo de politicas publicas na satde para a
populacdo afrodescendente de forma que atendesse as especificidades desta populacao (BRASIL,
2001); (OLIVEIRA, 2001).

Uma vez que, as iniqiiidades raciais na saide sdo determinadas também pelo racismo
institucionalizado, o setor da saide contribui para privar e violar o direito de acesso e as condig¢des

? Racismo é considerado uma realidade ideoldgica que estrutura relagdes sociais e atribui a superioridade de uma raca
sobre as demais.
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dignas de sauide, excluindo a populagdo negra do direito natural de pertencimento. Pois o racismo
institucional é conceituado como “o fracasso coletivo das institui¢cdes e das organizagdes em prover
um servico profissional adequado as pessoas por causa de sua cor da pele, cultura, origem racial ou
étnica” (SANTOS, GUIMARAES & ARAUJO, 2007); (LOPES, 2004).

METODOLOGIA

Os dados estudados referem-se a Regido Metropolitana de Salvador, estado da Bahia, cuja
populacdo no ano de 2005 era composta de 3.356.000 habitantes (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE, 2004), dos quais 80,96% se autoclassificaram pertencentes a raga/cor negra
(preta e parda), 18,30% branca, 0,44% indigena e 0,30% amarela.

Realizou-se um estudo descritivo com andlise de freqiiéncia tendo a raga/cor como
categoria. Tendo como populacdo de estudo os grupos de individuos classificados segundo raga/cor
da pele, sendo analisada a populagdo branca, a populaciao negra (preto + pardo) e a populagdo total
(branco, preto, pardo, indigena e amarelo). Os individuos de raga/cor da pele amarela ou indigena
foram excluidos da analise devido ao baixo nimero de ocorréncias dos agravos nesses grupos. E a
faixa etdria delimitada neste estudo foi de 15 a 39 anos.

A base de dados do Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM) do DATASUS /
Ministério da Saude foi a fonte de coleta da pesquisa do ano de 2005 e os dados demograficos e
populacionais foram obtidos junto ao IBGE do mesmo ano.

As varidveis utilizadas para anélise foram: sexo, raga/cor, nivel de escolaridade, faixa etédria
e tipos de Obito por causas externas: Mortes por acidentes de transporte (VO1-V99), Homicidio
(X85-Y09), Suicidio (X60-X84), Intervencdes legais e operagdes de guerra (Y35-Y36) e outras
mortes por causas externas (Outras causas externas de lesdes acidentais — W00-X59, Complicacdes
assisténcia médica e cirtirgica — Y40-Y84, Seqiielas de causas externas — Y85-Y89, Eventos cuja
intencdo € indeterminada —Y 10-Y34), classificada pela 10* Revisao do CID.

Na Declaracio de Obito, para varidvel raca/cor existem cinco categorias que a defini, que
sdo: preto, pardo, branco, amarelo e indigena, classificadas a partir das categorias classificadas pelo
IBGE. Cabe destacar que no atestado de 6bito quem define a raga/cor é o profissional de saudde,
especificamente o médico legista, e nos dados populacionais a raga/cor € autodeclarada, podendo
assim ocorrer um viés nas taxas de mortalidade geral.

Para da desigualdade de mortalidade entre os dois grupos, este estudo utilizou a taxa de
mortalidade total e por causas externas, mortalidade proporcional por 6bitos por causas externas e
uma serie historica de 1996 2005.

RESULTADOS

No ano de 2005 ocorreram 1.576 6bitos de jovens de 15 a 39 anos por causas externas na
Regido Metropolitana de Salvador, atingindo 84,9% dos negros e 2,6% dos brancos. O coeficiente
de mortalidade por causas externas para a populacdo negra (71,94/100.000 populagdo negra) foi
3,05 vezes maior que o observado para a populagdo branca (23,61/100.000 populagdo branca). As
causas externas para a populacdo negra € a segunda causa de morte de acordo com a taxa de
mortalidade (tabela 1), na populacdo branca é a quarta causa de morte e na populacdo total
(71,47/100.000 habitantes) sendo a terceira causa de morte.
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Tabela 1 — Taxa de mortalidade (100.000 hab.) segundo grupos de causas selecionadas por
raca/cor, Regiao Metropolitana de Salvador, 2005

GRUPOS DE CAUSA BRANCA NEGRA TOTAL
(CID-10)

IX.Doencas do aparelho 133,34 93,07 127,69
circulatorio

I1.Neoplasias (tumores) 98,34 55,27 72,90
XX. Causas externas de 23,61 71,94 71,47
morbidade e mortalidade

X. Doengas do aparelho 80,76 38,90 56,37
respiratorio

IV. Doencas enddcrinas 31,75 23,74 31,97
nutricionais e metabdlicas

I. Algumas doencas 27,52 23,48 30,75

infecciosas e parasitarias
Fonte: DATASUS/Ministério da Satide

Ao analisar a série histérica em relagdo ao preenchimento da varidvel raga/cor (figura 1)
pode se observar que no primeiro ano (1996) da inser¢do da varidvel no SIM, o campo ignorado foi
de 100%. Ao longo dos anos houve um declinio do campo ignorado e um aumento das outras
varidveis raca/cor. Chegando ao ponto de em 1999 haver uma inversdo do quadro e a partir de entdo
o campo ignorado vem diminuindo. E no ano de 2005 o campo ignorado equivale a quase 10% de
todo o preenchimento do campo da varidvel raga/cor.

Figura 1 — Serie Historica sobre a Informacio do campo raca/cor por causas externas de 15 a
39 anos, Regiao Metropolitana de Salvador, 1996 a 2005
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Fonte: DATASUS/Ministério da Saidde

Quando se analisa por Mortalidade Proporcional dos dbitos por causas externas (Tabela 2) a
primeira causa de morte tanto para homem negro (71,52%) quanto para o branco (45,16%) é o
homicidio, e de acordo com a distribuicdo de 6bitos a razdo de morte por homicidio é de um 1
homem branco (14) para 20 homens negros (884), ou seja, a chance de um negro morrer por
homicidio € 20 vezes maior em relacdo ao branco. Os dados demonstram que a diferenca entre
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brancos e negros ocorrem também no sexo feminino, com um fator diferenciador que a primeira
causa de morte entre as mulheres brancas € “outras mortes por causas externas” (40,0%) e o
homicidio (20,0%) sendo a terceira causa, ja para as mulheres negras (43,14%) o homicidio é a
primeira causa sendo uma propor¢do aproximada do homem branco. E razdo da distribui¢do dos
obitos € de 1 mulher branca (2) para 22 mulheres negras (44), sendo 20 vezes a mais para as
mulheres negras a chance de morrer por homicidio.

Tabela 2 — Mortalidade Proporcional por causas externas de 15 a 39 anos segundo sexo e
raca/cor, Regido Metropolitana de Salvador, 2005.

Negra Branca
Grupo de causa (CID 10) Mulher Homem Mulher Homem
N° % N° %o N° % | N° %

Mortes por acidentes de transporte | 31 30,39 [ 166 13,43 1 10,01 8 25,81
Homicidio 44 43,14 | 884 71,52 2 20,0 14 45,16
Suicidio 14 13,73 | 24 1,94 3 30,0 3 9,68
Intervencdes legais e operacdes de i i 37 2.99 i i i i
guerra
Outras mortes por causas externas 13 12,75 125 10,11 4 40,0 6 19,35
TOTAL 102 100 | 1236 100 10 100| 31 100

Fonte: DATASUS/Ministério da Satude

Em relacao a faixa etéria, a Mortalidade proporcional dos 6bitos por causas externas entre as
duas categorias raciais estudadas teve concentragdes maiores nas faixas etarias de 20 a 24 anos e 25
a 30 anos, tendo destaque na faixa etdria de 15 a 19 anos que € a terceira faixa mais atingida tanto
na populagdo negra, quanto na populacio total sendo a dltima na populagdo branca (Figura 2).

Figura 2 — Mortalidade Proporcional por causas externas segundo faixa etaria e raca/cor,
RMS, 2005.
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Fonte: DATASUS/Ministério da Saidde

Ao analisar o nivel de escolaridade (figura 2) pode se observar que em relacdo a nenhuma
escolaridade os valores da populagdo negra (2,02%), branca (2,44%) e total (1,90%) sao préximos
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sendo um pouco mais elevado para a populacido branca. Porém a populagcdo negra esta concentrada
nos niveis 1 a 3 anos e 4 a 7 anos de estudos, enquanto a populacdo branca esta concentrada nos
niveis 8 a 11 e 12 e mais anos.

Figura 3 — Nivel de Escolaridade e mortalidade proporcional por causas externas de 15 a 39
anos segundo raca/cor, RMS, 2005.
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Fonte: DATASUS/Ministério da Saade

DISCUSSAO

Ao discutir os aspectos epidemioldgicos das desigualdades raciais em satdde no Brasil, de
acordo com estudos foram observados, que associacdes entre tipo de Obito e raca/cor se destacam
pela magnitude das diferencas de morte por homicidios para negros e brancos demonstrando que ha
grandes diferencas de risco de morte entre negros e brancos, mesmo quando se controla a taxa de
homicidio por escolaridade (BRASIL, 2006).

De acordo com os resultados destaca-se que houve uma melhoria do preenchimento da
variavel raca/cor ao logo dos anos, qualificando o SIM. Porém o estudo tem como entrave o fator de
que na declaragdo de 6bito quem define é o profissional que preenche e emite e nos dados
demograficos o resultado € originado a partir da autodeclaragdo. Apesar de representar esta
limitacdo o estudo € convergente em relacdo aos dados demogréficos e a populacdo atingida por
mortes por causas externas.

O quesito cor, ou a identificacdo racial é um item importante e indispensavel nos servigos de
saude, tanto no diagndstico, quanto no progndstico, na prevencao e no acompanhamento permitindo
fazer um diagndstico epidemioldgico da situacdo dos grupos raciais ou étnicos e delimitar, com
maior precisdo, o descaso, a omissdo, a dificuldade de acesso, bem como possibilita perceber a
institucionaliza¢do do racismo como prética social e politicas naturais e aceitaveis (OLIVEIRA,
2001).

A temdtica raca/etnia esteve ausente dos textos oficiais, no debate do campo da Satde
Publica no Brasil, nas ultimas décadas, veio recentemente constituir-se como um dos “novos”
problemas para a investigacdo e debate sendo denominado de “problema emergente”, ou de
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“problemas de saide publica na sociedade contemporanea”, participando também de outros campos
de investigacdo e intervengdo, sendo trazido ou colocado na interface da Saude Publica, tais como:
a violéncia social e as mortes violentas; a questdo de género; a sexualidade; dentre outros
(ADORNO et al, 2004).

E necessdrio ressaltar que a inclusdo sobre raga/cor nos registros de 6bitos respondem a
antigas reivindicagdes do movimento negro e criou uma oportunidade efetiva de uma caracteriza¢ao
empirica do conceito tedrico de vulnerabilidade aplicador a esse grupo étnico racial (BATISTA,
2004).

Ao analisar os dados em relacdo as mulheres negras vale destacar que é uma exce¢ao da
regra em relagdo as mortes por causas externas que atinge prioritariamente os homens, porém para
Werneck (2001) a mulher negra tem uma triplice discriminagdo: o fato de ser mulher, ser negra e a
pobreza sdo trés poderosos fatores determinantes da violéncia estrutural que as atinge, porém,
enquanto um ser indivisivel, a mulher negra vivéncia simultaneamente graus extremos de violéncia
decorrente do sexismo, do racismo e dos preconceitos de classe social.

Para Santos, Guimardes e Araujo (2007) as relacdes de gé€nero possuem uma dinamica
prépria, pois ao se encontrarem articuladas com outras dindmicas, como o de dominagao seja social,
racial ou de classe, podendo entender desta forma que a violéncia racial e de gé€nero representa
como um obsticulo para a equidade em saide e uma violagdo dos direitos humanos, sendo
fundamental a articulagdo de diversos setores para seu enfrentamento.

No Brasil as mortes por causas externas € terceira causa de morte, na RMS € a terceira na
populacdo total, porém quando desagregar por raga/cor pode se verificar uma mudanga no ranking
das causas de mortes a populagdo negra tem como segunda causa de morte as causas externas
enquanto a populacdo branca tem esta causa como quarta colocada. Isso confirma e evidencia o
legado do passado escravista em que a populagdo negra foi colocada, produzindo desigualdades
resultantes do racismo e suas manifestagdes como a discriminacao racial.

Dentre as principais mortes por causas externas estdo a mortes por homicidios que para
alguns autores na tentativa de explicar este agravo reflete sobre a falta de opcdo de lazer ou a
inexisténcia de espacos de lazer, esporte ou cultura voltada para a populacdo jovem, em especial a
populac@o pobre, e ter o bar como o espaco de socializacdo e a arma como diversdo e “nada a
perder” (grifo do autor) na vida (PINHO et AL, 2002); (BATISTA, 2005).

Os estudos que analisam perfil das vitimas de homicidios no Brasil demonstram que hd uma
predominancia de jovens, do sexo masculino, identificados na declaracdo de 6bito como pretos ou
pardos, com menor qualificacdo profissional e pertencente a familias de baixa renda. E que a crise
econdmica, a politica de ajustes, o desemprego, a pobreza e a violéncia urbana sdo os principais
motivos da alta mortalidade por causas violentas nas grandes metrépoles (SOUZA e MINAYO,
1999).

As mortes por causas externas em jovens negros estdo diretamente ligada ao racismo que
direciona os efeitos das oportunidades inadequadas na economia e na educagdo assim como, a falta
de perspectiva de ascensdo social.

Na realidade de uma forma geral este estudo, reafirma e refor¢ca os achados de outras
pesquisas quando se analisa as desigualdades raciais na satde, quando compara a populagdo negra
em relacdo a populacdo branca, refletindo as iniqiiidades raciais na saude, através dos dados
epidemioldgicos evidenciando as manifestacdes do racismo originado de um passado escravista,
além da falta de politicas de promocao a igualdade racial.
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CONCLUSAO

O conhecimento da mortalidade por causas externas desagregada para cada segmento da
populacdo direciona para a possibilidade de trabalhar as articulagdes possiveis entre as iniqiiidades
sociais e a situacdo de saide da populacdo além de conhecer de indicadores epidemiolédgicos de
homens e mulheres, negros e brancos.

A necessidade de implementagdo de politicas publicas na saide e em outros setores
correlacionados como a educacdo, desenvolvimento social e seguranga publica para insercdo de
acoes afirmativas assim como o combate ao racismo institucionalizado que terminam por promover
a falta de ascensao social e a marginaliza¢do da populacdo negra, principalmente o negro jovem e
do sexo masculino.

Desta forma de acordo com o estudo analisado, os dados apontam para a necessidade de se
incorporar acdes de saide que possam intervir em relacdo a ado¢do das praticas de prevengdo dos
agravos e de promog¢ao da satide. Assim como a necessidade de rever programas nacionais como o
Programa Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias para otimizar a
insercdo do quesito cor, numa perspectiva de implementar agdes direcionadas para a populacdo
mais atingida por estes agravos, com o proposito de reduzir as iniqiiidades raciais em saude.

Pode-se concluir que todos os dados revelam as iniqiiidades raciais em satde principalmente
para a populacido negra, jovem e do sexo masculino, e que isto é um reflexo das desigualdades
geradas pelo racismo pautadas nas discriminagdes raciais, com a negacdo do direito de
pertencimento que dificulta o acesso aos servicos de saide e impede a mobilidade social da
populacdo negra.

Deve se destacar que os dados estatisticos sobre mortalidade representam como um
importante balizador para elaboracdo de estudos epidemioldgicos assim como um caminho para
subsidiar a implementagdo, elaboracdo, planejamento das politicas de saide para a populacdo
atingida.
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