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Lemos com interesse o artigo Efeito da renda sobre a incidência 
acumulada de COVID-19: um estudo ecológico(1), que evidencia até abril 
de 2020 maiores taxas de incidência em bairros com elevada renda per 
capita, apontando como hipóteses o maior isolamento social nos bairros 
mais ricos no início da pandemia e a subnotificação nas regiões pobres.

Compartilhamos da preocupação dos autores(1) sobre a gravidade da 
vulnerabilidade social de grupos minorizados, especialmente da população 
negra, que historicamente é a mais atingida por doenças de transmissão 
respiratória e possui menor acesso a serviços de saúde. Estudos mais 
recentes, conduzidos a partir dos dados de junho e julho, confirmam as 
iniquidades raciais nos desfechos de COVID-19 na pandemia brasileira: 
foi identificado que a cor/raça negra é o segundo fator de risco para 
óbito(2) e que a letalidade para mulheres pretas gestantes é quase o 
dobro quando comparada às brancas(3). As disparidades étnicas também 
foram reportadas em localidades dos Estados Unidos da América(4) 
com concentração de maior incidência e mortalidade por COVID-19 na 
população afro americana.

O conceito de vulnerabilidade em saúde(5) é complexo e engloba 
as dimensões individual, social e política, de maneira que a chance 
de adoecimento é resultante de um conjunto de fatores contextuais, 
que se relacionam à falta ou acesso reduzido a direitos fundamentais. 
Os Determinantes Sociais de Saúde (DSS)(5) expressam os graus de 
vulnerabilidade dos diferentes grupos, a partir das condições sociais e 
econômicas, com prejuízo para as populações mais pobres e periféricas. 
Soma-se a essa conjuntura o racismo como DSS estrutural que acentua o 
quadro de exclusão da população negra brasileira ao acesso a direitos(3).

Em estudo pioneiro liderado por enfermeiras no Brasil, a disparidade 
observada nos desfechos de COVID-19 entre gestantes e puérperas 
brancas e pretas não foi associada a fatores biológicos(3). Na ausência de 
diferenças clínicas de maior risco para COVID-19, o racismo estrutural 
enquanto DSS foi apontado como explicação para a chegada tardia das 
mulheres negras nos serviços, em piores condições de saúde, resultando 
em desfechos duplamente mais trágicos para essas mulheres(3).

Para a Enfermagem, analisar o processo saúde-doença com o novo 
coronavírus pela lente dos DSS(3), em um país com graves disparidades 
sociais e étnicas, implica na elaboração de políticas e práticas de 
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enfrentamento com foco na vulnerabilidade em saúde. O desafio é ainda maior quando se acrescenta a alta taxa de 
subnotificação(2), em que os grupos vulneráveis são os mais omitidos(1).

Importa ressaltar que 2020 foi considerado o Ano Internacional da Enfermagem, com lançamento da campanha 
global Nursing Now pela Organização Mundial da Saúde. No contexto de pandemia, em que as disparidades se 
acentuam, enfatizamos o papel fundamental da Enfermagem na formulação de políticas públicas compromissadas com 
a redução das iniquidades em saúde, considerando sua capacidade para trabalho colaborativo e interprofissional, ação 
intersetorial e uso da educação permanente para transformação do trabalho, em contexto de mudanças intensas que 
requerem sensibilidade e capacidade criativa e relacional, atributos historicamente desenvolvidos pela Enfermagem.
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