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Leímos con interés el artículo Efecto de los ingresos sobre la 
incidencia acumulada de COVID-19: un estudio ecológico(1), que indica 
tasas de incidencia más elevadas hasta abril de 2020 en barrios con altos 
ingresos per capita, señalando como hipótesis el mayor aislamiento social 
en los barrios más ricos al inicio de la pandemia y la subnotificación en 
las regiones pobres.

Compartimos la preocupación de los autores(1) sobre la gravedad de 
la vulnerabilidad social de grupos minoritarios, especialmente la población 
negra, que históricamente ha sido la más afectada por enfermedades 
de transmisión respiratoria y tiene menos acceso a los servicios de 
salud. Estudios más recientes, realizados con datos de junio y julio, 
confirman las desigualdades raciales en los resultados de COVID-19 
en la pandemia brasileña: se identificó que el color de piel/raza negra 
es el segundo factor de riesgo de muerte(2) y que la letalidad para las 
mujeres embarazadas de raza negra es casi el doble en comparación 
con las mujeres de raza blanca(3). Las desigualdades étnicas también 
se reportaron en localidades de los Estados Unidos de América(4) con 
concentración de mayor incidencia y mortalidad por COVID-19 en la 
población afroamericana.

El concepto de vulnerabilidad en salud(5) es complejo y abarca las 
dimensiones individual, social y política, de manera que la probabilidad de 
contagio es el resultado de un conjunto de factores contextuales, que se 
relacionan con acceso inexistente o reducido a derechos fundamentales. 
Los Determinantes Sociales de la Salud (DSS)(5) expresan los grados de 
vulnerabilidad de los diferentes grupos, en función de las condiciones 
sociales y económicas, con perjuicio para las poblaciones más pobres y 
periféricas. Además de esta situación, se presenta el racismo como un 
DSS estructural que acentúa la exclusión de la población brasileña de 
raza negra del acceso a sus derechos(3).

En un estudio pionero dirigido por enfermeras en Brasil, la disparidad 
observada en los resultados de COVID-19 entre mujeres embarazadas 
y madres de raza blanca y negra no se asoció con factores biológicos(3). 
Ante la ausencia de diferencias clínicas de mayor riesgo para COVID-19, 
el racismo estructural como DSS se señaló como una explicación para 
la llegada tardía de las mujeres de raza negra a los servicios, en peores 
condiciones de salud, derivando en resultados doblemente más trágicos 
para estas mujeres(3).

Carta al Editor



www.eerp.usp.br/rlae

2 Rev. Latino-Am. Enfermagem 2021;29:e3443.

Recibido: 31.08.2020
Aceptado: 12.11.2020

Copyright © 2021 Revista Latino-Americana de Enfermagem
Este es un artículo de acceso abierto distribuido bajo los términos 
de la Licencia Creative Commons CC BY.
Esta licencia permite a otros distribuir, mezclar, ajustar y construir 
a partir de su obra, incluso con fines comerciales, siempre que le 
sea reconocida la autoría de la creación original. Esta es la licencia 
más servicial de las ofrecidas. Recomendada para una máxima 
difusión y utilización de los materiales sujetos a la licencia.

Autor de correspondencia:
Débora De Souza Santos
E-mail: deborass@unicamp.br

 https://orcid.org/0000-0001-9060-3929

Editora Científica Jefe:
Regina Aparecida García de Lima

2 Rev. Latino-Am. Enfermagem 2021;29:e3443.

Para la Enfermería, analizar el proceso salud-enfermedad con el nuevo coronavirus a través del lente de los 
DSS(3), en un país con graves disparidades sociales y étnicas, implica elaborar políticas y prácticas de afrontamiento 
con enfoque en la vulnerabilidad en materia de salud. El desafío es aún mayor cuando se agrega la elevada tasa de 
subnotificación(2), donde los grupos vulnerables son los más ignorados(1).

Cabe destacar que 2020 fue considerado el Año Internacional de la Enfermería, con el lanzamiento de la campaña 
global Nursing Now a cargo de la Organización Mundial de la Salud. En el contexto de una pandemia, en la que se 
acentúan las disparidades, destacamos el rol fundamental de la Enfermería en la formulación de políticas públicas 
comprometidas con la reducción de las desigualdades en salud, considerando su capacidad de trabajo colaborativo e 
inter-profesional, la acción inter-sectorial y el uso de la educación permanente para la transformación del trabajo, en 
el contexto de cambios intensos que requieren sensibilidad y capacidad creativa y relacional, atributos históricamente 
desarrollados por la Enfermería.
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