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En las dltimas décadas, hubo un crecimiento vertiginoso, tanto en Brasil, como en otras
regiones del mundo, en la cantidad de publicaciones de salud que abordan la tematica ét-
nico-racial. Al realizar una bisqueda en la base PubMed, utilizdndose los términos “race”,
“ethnicity” y “Brazil”, existen 1.294 resultados entre 1990 y 2019. Este nimero de méas de un
millar de referencias, esta lejos de distribuirse de forma homogénea durante las tres déca-
das. Asi, 75 (5,8%) se publicaron entre 1990y 1999 y 1.030 (79,6%) entre 2010 y 2019. Al
llevar a cabo la busqueda con los términos “race” y “ethnicity” durante el mismo periodo, sin
restringir pais, son 135.027 referencias, también con un aumento expresivo a lo largo de
los afios, en la que es una de las mas importantes bases de indexacidn de salud en el mundo.

Conforme se ha analizado ampliamente en las ciencias sociales y humanas, raza es un
concepto que presenta una trayectoria extremadamente compleja en la historia social y en
la ciencia de Occidente. Se vincula intimamente a regimenes de opresidn, jerarquizacién y
exclusién social y politica, teniendo sus cimientos vinculados al colonialismo a lo largo de
muchos siglos. Si hasta hace pocas décadas atras, a mediados del siglo XX, la raza era consi-
derada como una categoria analitica central, para que se abordara la diversidad de la espe-
cie humana desde una perspectiva bioldgica, desde entonces se vienen acumulando criticas
a esa acepcidn del concepto, no vista mas, actualmente, como cientificamente valida. No
obstante, existen otros “lados de la moneda” respecto al concepto de raza. Si se desmenuza
desde el punto de vista cientifico, raza -en sus diferentes matices- es una categoria social
con un inmenso impacto sobre la vida cotidiana de las sociedades humanas, incluyendo,
por supuesto, el campo de la salud. En este sentido, una parte expresiva de las publicaciones
que se recuperan en bases, como PubMed, en particular en el campo de la salud publica, se
relacionan con el analisis que emplea raza y categorias asociadas en investigaciones acerca
de las inequidades en salud.

Dentro de este contexto, con un sustancial y creciente volumen de publicaciones que
abordan raza y conceptos asociados en publicaciones de amplia circulacidn internacional,
como el Journal of the American Medical Association (JAMA), se han transmitido recomenda-
ciones sobre el uso de esas categorias en la investigaciéon biomédica 1.2. Cabe mencionar que
la publicacién de tales recomendaciones por el JAMA fue, en parte, motivada por un episo-
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dio polémico ocurrido a principio de 2021: la divulgacién del podcast Structural Racism for
Doctors — What Is It? y su amplia difusion en redes sociales, en el cual los dos participantes
cuestionaron la pertinencia del concepto de racismo estructural para concebir los Estados
Unidos de América, asi como los servicios de salud de una forma general. Tras una amplia
reaccion de la comunidad médica estadounidense, de otros profesionales, de activistas y so-
ciedades del mundo entero, el JAMA lanzé una serie de iniciativas, como la publicacién de
los textos de Flanagin et al. 1.2. Esas y otras acciones constituyen, por tanto, una respuesta a
las criticas recibidas y una forma de retractacidn; tiene como objetivo sensibilizar la comu-
nidad cientifica para la necesidad de un redoblado -0, mas, triplicado- cuidado en el uso de
un concepto, cuyo empleo, al mismo tiempo que central en las discusiones sobre inequida-
des, puede estar asociado a equivocos interpretativos, e incluso a la estigmatizacién de los
individuos investigados. Como lo indicado por Flanagin et al. ! (p. 1049), “la terminologia, el
uso y la eleccion de palabras son de vital importancia, especialmente cuando se describe a personas y
cuando se habla de raza y etnia”. A proposito de ello, las iniciativas en esta linea no son nuevas
345, lo que evidencia que los usos del concepto en la investigacion en salud, muchas veces
han sido utilizados por parte de investigadores poco familiarizados con perspectivas criti-
cas acerca del mismo, en la literatura de las ciencias sociales y humanas, lo que ha causado
preocupacién en algunos medios cientificos desde hace varias décadas, también por las po-
tenciales influencias en el ambito de las politicas puiblicas.

En el caso de esas recientes publicaciones en el JAMA, las recomendaciones implican
desde el énfasis en cuestiones metodoldgicas (sobre la necesidad de explicitar como se rea-
lizé la clasificacidon étnico-racial), asi como las consideraciones para el uso de categorias
especificas, evitindose estigmatizaciones 1.2. Las sugerencias incluyen también presentar
las perspectivas tedricas que dirigen la utilizacidn del concepto en la investigacion especi-
fica, llamando la atencién hacia los riesgos de abordajes esencializados, como aquellos que
se ponian a explicar diferencias en resultados de salud entre grupos étnico-raciales, debido
arazones mas asociadas a factores bioldgicos que a determinantes histéricos y socio-politi-
cos. A pesar de que las perspectivas sobre razay salud hayan cambiado substancialmente en
las ultimas décadas, con un masivo desplazamiento de las argumentaciones hacia la nociéon
de determinantes sociales de la salud, contindan existiendo abordajes que atribuyen predo-
minantemente a la biologia las explicaciones para las desigualdades de salud entre grupos
de poblacién. Para ejemplificar, el titulo de un articulo reciente, escrito por Lujan & Di-
Carlo 6, proporciona el tono de la tensiéon que prevalece en los contenciosos debates sobre
hipertensién y raza en los Estados Unidos: La Teoria del “Gen Africano”: Es Hora de Dejar de
Enseniar y Promover la Hipdtesis de la Hipertension de la Esclavitud.

Indudablemente, textos con recomendaciones acerca del uso de raza y conceptos aso-
ciados en las publicaciones biomédicas, como aquellos recientemente divulgados por el
JAMA, presentan cuestiones de alta relevancia. Al mismo tiempo, es importante llamar la
atencion hacia el hecho de que, en contextos regionales y/o nacionales, puede haber par-
ticularidades que no se contemplan en esos abordajes mas generales. En el caso brasilefio,
por ejemplo, prevalece un sistema de clasificacion racial bastante especifico. Tal sistema se
basa en una combinacién de categorias de color y de raza: blanca, negra, amarilla, mestiza
e indigena 7. Empleado desde la década de 1940 en las investigaciones poblacionales del
Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica (donde la categoria “indigena” se incluy6 so-
lamente en el censo demogréfico de 1991), ese sistema clasificatorio se utiliza ampliamente
en investigaciones actuales, habiéndose convertido también en predominante en diversos
sistemas de informacién en salud existentes en el pais. En cuanto a la sociedad, estamos tan
inmersos en ese sistema, activado en nuestras mas diversas rutinas sociales, que, en general,
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no percibimos el hecho de que Brasil es uno de los inicos paises del mundo cuyo sistema
clasificatorio oficial se basa, en gran medida, en la nocién de color 8.

El crecimiento reciente de la produccidén bibliografica en salud publica acerca de la te-
matica étnico-racial en Brasil se asocia, de forma sinérgica, a influencias de los movimien-
tos sociales, al crecimiento en el interés por el asunto en la academia (incluso, influenciada
por tendencias internacionales), a la expansidn de politicas piblicas de corte identitario,
entre muchas otras razones. Los autores que actian en el combate al racismo cuentan con
su produccién académica apoyada en la determinacién social del proceso salud, enferme-
dad y muerte para que la discusién sea posible. Raza, asi como género, edad y clase, ha
sido ampliamente empleada como categoria analitica y esta presente en todo el campo de
la salud colectiva, sea en los estudios biomédicos, epidemiolégicos, en la politica, en la pla-
nificacién y en la gestidn 3,9,10,11,12, Para Batista et al. 13 (p. 1), “el racismo estructura profun-
damente nuestra sociedad y tiene relacion con las condiciones de trabajo, renta, empleo, escolaridad,
lugar de residencia y la posibilidad de acceder o no a derechos de justicia, a bienes y a servicios de
salud”. Por lo tanto, la temadtica étnico-racial es central para los andlisis sobre las abismales
inequidades existentes en el pais, lo que ha sido potencializado a través de perspectivas ted-
ricas basadas en conceptos, como el de racismo estructural y el de interseccionalidad. Esas
son llaves analiticas que han acompanado la expansidén de la literatura sobre raza y salud en
tiempos recientes, tanto en Brasil, como en el plano internacional.

En este escenario, se expone la cuestién respecto a la pertinencia de que se amplie y
profundice la discusién sobre el empleo de raza y conceptos asociados en las investigacio-
nes en salud colectiva en Brasil. Al mismo tiempo, cuando se establecen puentes como los
debates internacionales en curso, como lo ejemplificado en los textos del JAMA, seria im-
portante, ademas de visibilizar las recomendaciones para la comunidad cientifica brasilefia,
agregar cuestiones que se relacionan con las especificidades presentes en el pais.

Existen anélisis sobre la produccién en campos especificos de la salud colectiva en Bra-
sil que sugieren que, en el caso de que las recomendaciones sobre los usos de raza y concep-
tos asociados estuvieran mas difundidos, potencialmente habria una mayor “nitidez” y vi-
sibilidad en un amplio abanico de cuestiones. En una investigacién sobre la produccién en
epidemiologia, basada en recomendaciones propuestas por Kaplan & Bennett 5, cuyos ar-
gumentos guardan diversas semejanzas con los abordados por Flanagin et al. 1.2, se observo,
entre otros hallazgos, que aproximadamente 1/3 de los estudios analizados no explicitaron
el método de clasificacion étnico-racial, ademas, menos de la mitad consideraron factores
socioecondmicos en la interpretacion de las desigualdades étnico-raciales 14.

En lo tocante a la produccién cientifica sobre inequidades étnico-raciales en salud en
Brasil, cuya visibilidad queda caracterizada, no solamente por el volumen de publicaciones,
sino también por la propuesta de politicas publicas, se podrian debatir diversas cuestiones,
particularmente inherentes al contexto nacional, respecto a las iniciativas de propuestas,
las denominadas “recomendaciones”. Es el caso, por ejemplo, de la tendencia a agrupar ca-
tegorias (como la de “poblacién negra”, a partir de la combinaciéon de “negros” y “mestizos”).
Esa perspectiva esta habitualmente justificada por las proximidades histéricas y semejanzas
sociodemogriéficas de las categorias especificas, con las evidentes marcas de marginaliza-
cion. Por otro lado, hay autores que llaman la atencién hacia el hecho de que esa conjun-
cion puede, en el &mbito analitico, atenuar los perfiles de desigualdad, en comparacién con
analisis basados en categorias desagregadas 15. ;Cabria recomendar que los andlisis se rea-
lizaran y presentaran con diferentes estratificaciones, tanto combinando, como también
explicitando los resultados por separado, segtn las categorias originales? Otro ejemplo,
que necesita una mayor sensibilizacidn, es aquel que esta relacionado con la combinacién
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de categorias cuantitativamente minoritarias (“amarillos” e “indigenas” como “otras”) en la
descripcion de los resultados de importantes estudios nacionales 16, lo cual se observa tam-
bién en otras publicaciones. El problema central aqui es que se estan agrupando categorias
étnico-raciales, que estan en los extremos del espectro socioecondémico, para no referirse a
otras dimensiones diferentes de posicionamiento social, lo cual tiene implicaciones direc-
tas sobre la puesta en evidencia de inequidades. Para cerrar ese breve rol, un tercer ejemplo:
a pesar de que sea timida, ya est4 presente en algunas publicaciones la sugerencia de que se
utilicen marcadores genémicos de ancestralidad en sustitucién y/o como complemento a la
clasificacién, basada en las perspectivas de los propios sujetos 17. Con el fin de no extender-
se demasiado, este es un tema extremadamente sensible, ya que esta propuesta ostensible-
mente “devuelve” al plano de la biologia nociones de pertenencia que son eminentemente
histdricas y sociales 18.

En este editorial enfocamos particularmente la cuestion de los usos de raza y conceptos
asociados en publicaciones biomédicas. No obstante, cabe reiterar su absoluta centralidad
para la rutina de las politicas publicas en salud, como se puso en evidencia durante la pan-
demia de COVID-19. El comienzo tardio en la cumplimentacién de la variable dentro de
los registros de casos y 6bitos, con niveles de inexactitud que se mostraron acentuados,
ademas de las discrepancias entre las estimaciones realizadas por los movimientos sociales
y las estadisticas oficiales que afectaron, en particular, a la poblacién negra y los pueblos
indigenas, segmentos poblacionales en los cuales la enfermedad hizo estragos de forma
todavia méas pronunciada 19.20. Con una significativa visibilidad publica, las controversias
acerca del registro sobre color o raza en los sistemas de informacion en salud acaecidos en
los ultimos anos, destacando sus impactos sobre grupos étnico-raciales, apuntan cémo esta
tematica es importante en las discusiones sobre equidad en salud, transcendiendo con mu-
cho el universo de las publicaciones cientificas 20.21,22,

Como si el desafio de una discusién méas amplia acerca del empleo de raza y categorias
asociadas en la salud colectiva brasilena ya no fuese en si de gran monta, no hay forma de
desconsiderar que el abordaje necesita ser necesariamente interseccional, contemplando,
por ejemplo, interrelaciones con otras categorias de corte identitario, como género, sexua-
lidad y accesibilidad, entre tantas otras. Lo que puede parecer un debate de “minucias” rela-
tivas a las entranas de publicaciones cientificas, en la practica constituyen los cimientos de
los principios de democracia, equidad y justicia social.
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