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1.Resumo/Abstract

Obijetivo: Analisar o uso das variaveis de identificacdo étnico-racial em estudos

epidemioldgicos sobre populacdes brasileiras.

Métodos: A dissertacdo é composta por duas partes. A primeira trata-se de
sessdo introdutéria, que consiste em uma revisdo da literatura sobre o
desenvolvimento dos conceitos que embasam as variaveis étnico-raciais, bem
como sobre o0 processo de insercdo destas no campo da saude coletiva e na
epidemiologia. A segunda parte se apresenta no formato de um artigo
cientifico, no qual se situa a problematica, uma breve revisdo teodrica, 0s
métodos utilizados, os resultados encontrados e a discussdo analitica. A
pesquisa consistiu em uma revisao sistematica conduzida na base bibliografica
PubMed, entre janeiro de 2000 e julho de 2010. Para o conjunto dos trabalhos
revisados, foi aplicada uma ficha com questbes sobre seus objetivos e a
relevancia da classificacdo étnico-racial em suas andlises, caracteristicas
sociodemogréficas e aspectos da identificacdo étnico-racial das populacdes
investigadas, bem como o seguimento de recomendacdes, quanto ao uso de

raca, cor e etnia.

Resultados: Dos 1.174 artigos identificados, 151 foram elegiveis para a reviséo.
Maiores proporgcdes de cada um dos seguintes aspectos foram observadas nos
artigos em que a identificacdo étnico-racial ocupou papel central em suas
analises — destes, 18% justificou o0 emprego das categorias, 16% considerou a
classificacdo étnico-racial como fluida e relativa ao contexto da producdo dos
dados, 65% descreveu o método da classificacdo étnico-racial, 17% entendeu
esta classificacdo como medida de variacdo genética, 26% interpretou a
variavel como fator de risco para o desfecho em questdo, 47% considerou
fatores socioecondmicos na interpretacdo das desigualdades étnico-raciais e
27% incluiu tais fatores no ajuste de modelos estatisticos. Apenas dois estudos

explicitaram o conceito, que embasou o uso da variavel étnico-racial.

Conclusbes: Os estudos epidemiolégicos ndo seguem critérios minimos,

estabelecidos para o uso da variavel étnico-racial, o que sugere que esta
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questdo deve ser aperfeicoada urgentemente nas pesquisas em saude

coletiva.

Abstract

Objective: This dissertation aims at analyzing the use of the variables race,
color and ethnicity in epidemiologic studies carried out with Brazilian
populations.

Methods: It is divided into two main parts. The first one consists of an
introductory section, reviewing the conceptual development of race and
ethnicity, as well as the process of their inclusion and use in the area of public
health and epidemiology. The second part is presented in the form of a scientific
article, in which the research question is posed, a brief theoretical review is
carried out, the methods and results are described, and a critical discussion is
developed. The paper was a systematic review conducted in the PubMed
bibliographic database on scientific articles published between January 2000
and July 2010. A data extraction form was used to obtain data from all individual
studies, such as their objectives, the relevance of the racial/ethnic classification
in their analyses, participants’ socio-demographic characteristics, including
aspects related to the methods of racial classification, as well as the adherence

to a set of recommendations on the use of race, color and ethnicity.

Results: After initially identifying 1,174 references, 151 were included in the
review. Higher proportions of each of the following results were observed
among papers in which the racial/ethnic classification was central to their
analyses — of these, 18% justified the use of racial/ethnic categories, 16%
regarded racial/ethnic classifications as context-dependent and fluid, 65%
described the methods adopted for racial/ethnic classification, 17% took the
racial/ethnic classification as a proxy for genetic variation, 26% considered such
classification as a risk factor for health outcomes, 47% considered socio-

economic factors in the interpretation of racial/ethnic inequalities in health and



27% adjusted these racial/ethnic disparities for socio-economic factors in their
statistical models. Only two studies explicitly presented the conceptual basis

underlying the use of race, color or ethnicity.

Conclusions: The publications analyzed do not follow established criteria on the
use of the racial/ethnic variable, which is an issue that should be urgently

addressed in public health research in Brazil.



2. Introducao

Voltada para o campo da saude publica e, mais especificamente, para a
epidemiologia, a presente dissertacdo visa analisar a utilizacdo de variaveis de
identificacdo étnico-racial em artigos cientificos, que investigam populacdes
brasileiras, em suas dimensfes conceituais, metodolégicas e analiticas.
Mesmo que o objetivo deste trabalho ndo esteja centrado na mensuracao das
desigualdades em si, faz-se necessario reconhecer que seu campo de reflexdo
corresponde ao da tematica das vulnerabilidades sociais, que incidem

negativamente na situacao de saude.

A utilizacdo da identificacdo étnico-racial no campo da saude nao é
recente, acompanhou o desenvolvimento da medicina, da saude publica e
ocupa um papel de grande importancia nos estudos sobre os determinantes
sociais na saude. Esse fato torna frequente o uso da variavel raca, cor e etnia
nesta area. Inserida nesse contexto, essa pesquisa adota uma perspectiva
sécio-antropoldgica sobre os estudos produzidos no ambito da epidemiologia.
Sua conducdo esta pautada em temas e no uso de estratégias metodoldgicas,
que envolvem um necessario didlogo entre diferentes campos do

conhecimento.

Ao longo da ultima década, diferentes pesquisadores, estrangeiros e
nacionais, vém apresentando importantes criticas e reflexdes sobre a utilizacao
da dimenséo étnico-racial no campo da saude, reconhecendo sua importancia
na compreensdao do processo saude-doenca (BHOPAL, 2002; KAPLAN;
BENNETT, 2003; LEE, 2009; AFSHARI; BHOPAL, 2010; KRIEGER, 2010;
LAGUARDIA, 2004; TRAVASSOS; WILLIAMS, 2004; CHOR; LIMA, 2005).De
maneira geral, recomendam a ado¢ao de maior rigor conceitual, metodologico
e analitico no emprego de variaveis relacionadas a cor, etnia e raca. Ainda que
nao exista um consenso sobre as recomendacdes sobre o uso destas
variaveis, entende-se que sua mensuracdo deve ser justificada,
metodologicamente descrita e analisada com cautela. Definir a base conceitual

e justificar a razdo de sua utilizacao, explicitar a forma de identificacdo dos
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individuos e discorreras possiveis associacdes causais das categorias étnico-
raciais com o desfecho estudado consistem em alguns dos aspectos
enfatizados. (BHOPAL, 2002; KAPLAN; BENNETT, 2003)

Esta dissertagcdo € composta por duas partes: (1) revisdo da literatura
sobre os temas abordados e (2) texto no formato de um artigo cientifico. Ha
também uma secdo de Consideracdes finais. A revisdo apresenta 0 percurso
do surgimento e consolidacdo da identificacdo étnico-racial no conhecimento
cientifico e no campo da saude coletiva no Brasil. J& o artigo tem como titulo:
“O uso da variavel raca, cor e etnia em estudos epidemiolégicos sobre
populacbes brasileiras: revisdo sistematica na base PubMed no periodo de
2000 a 2010”. A dissertacdo inclui também anexos, com informacdes

complementares.



2.1. Revisao da literatura

A preocupacao com a identificacdo étnico-racial surgiu no processo de
consolidacdo da ciéncia moderna, a partir do século XVIII, sobretudo em
relacdo as popula¢gbes dos continentes colonizados pelos europeus, como a
Africa, as Américas e a Oceania (SCHWARCZ, 1993). As populacdes destes
continentes se distinguiam, segundo a perspectiva de seus colonizadores, em
termos sociais, culturais e fenotipicos. A colonizacdo destes continentese as
impressodes registradas pelos administradores e viajantes estimularam uma
série de reflexdes de cunho filosoéfico e antropoldgico a respeito de diferencas
encontradas entre as populagbes humanas (SCHWARCZ, 1996). Nesse
contexto de expansao das fronteiras colonialistas, surgiram conceitos e teorias
que pretendiam explicar as diferencas observadas entre as populacbes. Em

larga medida, a via de explicacéo foi sustentada pela nocao de raca.

O entendimento sobre a existéncia de racas humanas perpassou
diferentes ciéncias ao longo dos ultimos quatro séculos, em especial a biologia
e as ciéncias sociais (SANTOS & MAIO, 2010). Nao se restringiu a arena do
debate académico; pelo contrario, surgiu e se enraizou no paradigma filosofico
e cientifico e nas sociedades ocidentais como um todo, como meio
decompreenderas diferencas evidenciadas no confronto com realidades né&o-
ocidentais (GOULD, 1991).

Raca, conceituada e aplicada as sociedades humanas, surgiu e foi
discutida primordialmente sob uma perspectiva biolégica (COOPER, 2002).
Segundo Pena (2008), a primeira concepcao cientifica sobre a divisdo da
espécie humana em racas foi dada pelo naturalista sueco Carl Linnaeus, em
1767. A proposta taxonbmica de Linnaeus era a seguinte: Homo Sapiens
Europeu, na visdo do naturalista tido como “sério e forte”; Homo Sapiens
Asiatieus, que se refere aos povos “amarelos”, tidos como “melancadlicos e
avaros”; Homo Sapiens Afer, que € o0 “negro”, visto como “impassivel e
preguicoso”; Homo Sapiens Americanus, que representa o vermelho, na visdo

do naturalista“mal-humorado e violento”. Observa-se que Linnaeus elencou as
1U



caracteristicas para a designacdo das racas e, na sequéncia, enfatizou a
origem [europeu, asiatico, africano e americano (indigena)], seguida pela cor
da pele, pela personalidade e, por fim, pelos comportamentos associados. A
influéncia do contexto colonial sobre a visdo acerca das caracteristicas raciais

€ marcante.

Dessa maneira, durante muitos séculos, o conceito de raca foi
compreendido a partir de uma perspectiva de determinismo biologico (Stocking,
1968). De acordo com Bhopal (2003):

Race in the biological sciences means one of the divisions of
mankind as differentiated by physical characteristics. The
concept of race was studied intensively by many scientists and
scholars, particularly in the disciplines of anthropology and
biology, in the nineteenth century with the development of
classifications to provide a framework for understanding
evolution and examining variation. The aim then was to extend
to humans a taxonomic classification below the level of species
(BHOPAL, 2003: 10).

Foi nas ciéncias sociais, em especial na antropologia, que o conceito de
raca ganhou uma maior abrangéncia com vistas a explicar as diferencas entre
0s povos. Dessa maneira, o conceito forneceu a sustentacdo necessaria as
primeiras teorias que distinguiram a antropologia como um novo campo
disciplinar, no seio das ciéncias humanas do século XIX. Estes primeiros
estudos foram realizados com base nas informacdes trazidas das col6nias, de
cunho predominantemente evolucionista (STOKING, 1968; KUPER, 1978).

A mudancga na perspectiva cientifica sobre o conceito de raga é fruto de
criticas desenvolvidas entre o final do século XIX e ao longo do século XX
(MAIO & SANTOS, 2010). Surgiram posicionamentos contrarios a intolerancia
racial e que reivindicavam a promocao dos direitos humanos, fato que alcangou
maior repercussdo nos Estados Unidos e na Africa do Sul. Outro marco
importante foi a publicagdo da Declaracado da Organizacao das Nacdes Unidas
para a Educacao, Ciéncia e Cultura sobre as Racas Humanas, em 1950, apos
a 22 Guerra Mundial (MAIO, 1998).
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No periodo anterior e ap0s a Declaracdo, apresentavam-se novas
percepcdes em torno de racga, influenciadas principalmente por antropélogos
que refutavam a perspectiva racialista (MAIO & SANTOS, 2010). E importante
ressaltar que os estudos antropoldgicos das primeiras décadas do século XX
formularam conceituacbes em torno do entendimento de cultura e do
relativismo cultural para os quais as especificidades e diferencas entre os
grupos humanos se dariam através do contexto social e do arcabouco cultural
que orienta a existéncia das diferentes sociedades, sem que sejam julgadas
como superiores ou inferiores (SCHWARCZ, 2007).

Em consequéncia, o entendimento determinista de raca passou a ganhar
descrédito no plano das ciéncias biologicas, onde encontrava o fundamento
necessario a sua existéncia do ponto de vista cientifico. A biologia moderna,
sustentada pelas pesquisas genéticas através do DNA (&cido
desoxirribonucléico) humano, que foram desenvolvidas principalmente apos a
segunda metade do século XX, entende que, do ponto de vista biolégico, ndo
existem racas humanas (PENA, 2008; MAIO & SANTOS, 2010).

A questao racial tem ocupado, desde longa data, um papel importante
nos debates sobre a formacédo e identidade da populacdo brasileira. Ha, no
pais, uma longa tradicdo de reflexdo sobre as interfaces entre raca e
desigualdades socioecondmicas (SCHWARCZ, 1996; SCHWARCZ, 2007;
FERNANDES, 2007). Observando a questdo racial voltada a realidade
brasileira, a raca tem sido, sobretudo, compreendida mais como um atributo
social, que varia de acordo com o tempo, lugar e a circunstancia, do que um
dado propriamente fenotipico (SCHWARCZ, 2001; TELLES, 2003; TELLES,
2002). A identificacdo da cor da pele de um individuo pode variar conforme sua
condi¢cdo socioecondmica, por exemplo, bem como sua escolaridade, a regido
onde vive, entre outros fatores (SILVA, 1999). Por isso, do ponto de vista das
relacdes sociais cotidianas, ndo se restringe as cinco categorias oficiais do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), referentes ao quesito
‘raga/cor” — branca, preta, parda, amarela e Indigena. Na pratica, estas
categorias ndo representam a diversidade da populacéo brasileira e também

mistura categorias que dizem respeito a origem étnica (indigena) com as que
12



fazem referéncia a cor ou aparéncia fenotipica do individuo (branca, parda,
preto e amarelo) (OSORIO, 2003).

Com o extenso processo de mudanca na énfase sobre a identificacédo
étnico-racial de uma populacado, esta passou a ser crescentemente vinculada a
constituigdo sociocultural, ancorando-se nos conceitos produzidos pela
antropologia social de etnia e etnicidade. Resumidamente, em consonancia
com os estudos contemporaneos sobre o assunto, uma etnia pode ser
identificada pelo conjunto de trés caracteristicas principais (BHOPAL, 2003): (1)
origem social comum, (2) senso de identidade e pertencimento ao grupo e (3)
linguagem e religido comuns ao grupo. Diferentemente de raca, a “[...] ethnicity
is a multifaceted quality that refers to certain shared characteristics, including
geographical and ancestral origins, but with particular emphasis on cultural
traditions and languages. The characteristics which define ethinicity are not
fixed or easily measured, so ethnicity is imprecise and fluid” (BHOPAL, 2003:
11).

Ainda que o conceito de etnia tenha sido concebido no século XIX em
um contexto em que as ciéncias sociais passaram a aprimorar o significado até
entdo atribuido a raca, foi no século XX que os conceitos de etnia e etnicidade
passam a ganhar maior visibilidade do ponto de vista teérico (POUTIGNAT &
STREIFF-FENART, 1998; OLIVEIRA, 2006). De modo a sintetizar a diferenca
principal entre os conceitos de raca e etnia, Bhopal (2003) sinaliza que
“diferences relating to factors that define culture are clustered under the
concept of ethnicity, and those relating to physical features, under the concept
of race” (BOPHAL; 2003: 02). Desse modo, é problematica a simples
substituicdo do termo raca por etnia, ja que derivam de matrizes conceituais

distintas, mesmo que no senso comum sejam empregadas como sinénimas.

O termo raga persiste como de uso frequente no plano das relagdes
sociais (FORD, 2010; COOPER, 2002; SILVA, 1999), corroborando com a idéia
de que, “em sua acepgdo contemporanea, o termo ‘raga’ (ou o qualitativo
‘racial’) ndo mais denota a hereditariedade biossomatica, mas a percepg¢ao das
diferencas fisicas, no fato de elas terem uma incidéncia sobre os estatutos dos

13



grupos e dos individuos e as relagées sociais” (POUTIGNAT & STREIFF-
FENART, 1998).

Raca, etnia e correlatos séo utilizados freqiientemente como variaveis
de exposicdo em estudos epidemiolégicos (CHOR et. al, 2005; LIN & KELSEY,
2000), inseridos no bojo dos determinantes sociais do processo saude-doenca
(BHOPAL, 2003). Conforme Bhopal (2003), a raca pode ser identificada nestes
estudos como a interpretacao referente a “[...] individuals belonging to different
groups on the basis of physical, biologically determined features [that] can be
demonstrated to have different disease patterns”, enquanto a etnia como...]
individuals belonging to different groups on the basis of both physical and
cultural characteristics, [which] have different disease patterns” (BHOPAL, 2003:
08, tabela 1.2).

Como demonstram Kaufman & Cooper (2001), as variaveis analiticas
raca e etnia sdo fundamentais para a compreensdo do processo saude-
doenca, em todos 0s seus niveis, de forma direta ou indireta:

Even for those who embrace the view that the biologic content
of racial/lethnic categories is limited, a rationale for the
continued focus on these quantities is that they encode
important variations in environment because of the central role
they play in social stratification. Under either set of
assumptions, racial or ethnic designation is a remarkably strong
predictor of health status. It is understandable, therefore, that
researchers would seize upon this observed variability between

racial/ethnic groups as an important natural resource for
etiologic research (KAUFMAN & COOPER, 2001: 291).

O conceito de raca tem uma longa trajetoria nas ciéncias da saude
(FORD& AIRHIHENBUWA, 2010). Isso se aplica para a epidemiologia, tendo
em vista que o foco principal da epidemiologia esteve centrado na busca da
causalidade e, por um longo periodo, a percepcao de causa localizava-se muito
mais nos aspectos biolégicos e considerados inatos do que nos aspectos
socioculturais. (KAUFMAN & COOPER, 2001) Como afirma Laguardia (2007),
‘o papel destacado da epidemiologia € devido, em parte, as suas raizes
histéricas como herdeira do racialismo sécio-médico que sustentava, nas

primeiras décadas do séeculo passado [0 século XX], a concepcao de que a
14



doenca e outras anormalidades podiam ser avaliadas de forma mais adequada
em termos de caracteristicas anatémicas racialmente herdadas” (LAGUARDIA,
2007: 254).

Observando o contexto nacional, Maio & Monteiro (2005) apontam que a
relacdo entre raca e saude encontra suas raizes na formacao da nacionalidade
brasileira e do pensamento cientifico e intelectual, passando por momentos de
menor ou maior visibilidade:

As interfaces entre raca, medicina e salude publica estiveram
em voga entre as Ultimas décadas do século XIX e os anos 40
do século XX, enquanto fontes inspiradoras de politicas
publicas. Desde o fim da escraviddo e o advento do regime
republicano, elites dirigentes e intelectuais se depararam com o
desafio de repensar a nacdo e as suas possibilidades de

adentrar o mundo moderno com uma populagdo composta por
brancos, mesticos e negros (MAIO & MONTEIRO, 2005: 420).

Dentre os motivos para o crescimento no emprego do conceito de raca
nas trés Ultimas décadas, destaca-se a Vvisibilidade das populacdes
consideradas etnicamente distintas e o reconhecimento dos direitos étnicos e
raciais no contexto politico e juridico internacional e nacional, consolidado no
Brasil com a Constituicdo Federal de 1988 (LAGUARDIA, 2004). De acordo
com Laguardia (2004), “[...] a partir da década de 1990, a raca volta a ser
debatida no &mbito da saude publica, quando o movimento negro, juntamente
com o Ministério da Saude, propde acdes que orientem a formulacdo de
politicas de saude direcionadas a populacdo brasileira afro-descendente”
(LAGUARDIA, 2004: 208). Este fato culminou na crescente inclusdo do quesito
raca/cor, de acordo com as categorias do IBGE, nos sistemas de informacédo

do Ministério da Saude (LAGUARDIA, 2004).

Nesse sentido, ainda que tenha aumentado a visibilidade e o niUmero de
publicacdes cientificas que utilizam a varidvel étnico-racial nos estudos em
saude, sdo necessarias analises minuciosas e sistematicas sobre o0 uso da
mesma, aplicada as populagbes brasileiras [vide, por exemplo, Maio (2010),
Maio & Monteiro (2005; 2010), Chor (2005) e Laguardia (2004; 2007), Fry
(2005)]. Além disso, o carater altamente heterogéneo da sociodiversidade no

Brasil e entre as populacbes brasileiras como um todo é um tema que
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necessita ser aprofundado nas pesquisas no campo da saude, incluindo a

epidemiologia.
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3. Artigo

Raca, cor e etnia em estudos epidemiolégicos sobre populacfes
brasileiras: revisao sistematica na base PubMed

Juliana Fernandes Kabad, Joao Luiz Bastos e Ricardo Ventura Santos

3.1. Introducéao

A caracterizacdo étnico-racial das populacbes humanas constitui
aspecto presente nas pesquisas desde os primordios das ciéncias da saude
(MONTEIRO, 2004; FORD; AIRHIHENBUWA, 2010). Durante um longo
periodo, predominaram enfoques bio-deterministas de raca, que situavam na
constituicdo biolégica dos individuos e das populacfes as razfes ultimas para
os processos de adoecimento (KAUFMAN; COOPER, 2001; LAGUARDIA,
2007). Nas ultimas trés décadas, entretanto, cor, raca e etnia passaram a ser
mais intensamente utilizadas nas pesquisas em saude coletiva (BHOPAL,
2007; LEE, 2009; FORD; AIRHIHENBUWA, 2010) em resposta, principalmente,
as crescentes discussdes sobre o peso da dimensao étnico-racial no ambito do
processo saude-doenca (LAGUARDIA, 2004; LEE, 2009). Particularmente na
epidemiologia, categorias étnico-raciais sdo frequentemente utilizadas como
variaveis de exposicdo a agravos de saude ou marcadores de posi¢cado social,
especialmente em investigacbes com enfoque sobre os determinantes sociais
(LIN; KELSEY, 2000; KAUFMAN; COOPER, 2001; CHOR; LIMA, 2005). Neste
ambito, diferentes autores consideram raca, cor e etnia como dimensdes
fundamentais para a compreenséo da distribuicdo de desfechos de saude, com

importantes implicacfes no plano das politicas publicas.

A identificacdo étnico-racial das populacdes humanas constitui-se a
partir de conceitos que tém a finalidade de classificar as caracteristicas
socioculturais, fenotipicas e de origem de individuos e grupos. Raca e etnia
fornecem o suporte as diversas categorias utilizadas para a identificacao

étnico-racial, apesar de serem distintas entre si do ponto de vista historico e
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conceitual (KAPLAN; BENNETT, 2003; BHOPAL, 2007; LEE, 2009).
Conceitualmente, o termo raca se refere as caracteristicas fenotipicas, que
diferenciam os individuos, com destaque para a cor da pele. No Brasil, a
classificacdo pela cor possui uma relacdo muito proxima com o conceito de
raca, sendo que, para alguns autores, esta é utilizada como um substituto
popular para raca (SEYFERTH, 1986). Ainda que a genética de populacdes
enfatize que o conceito de ragca ndo se aplica a espécie humana (PENA, 2008),
raca e conceitos correlatos sdo constructos de relevancia no plano sécio-
cultural (MAIO; MONTEIRO, 2005; FORD; AIRHIHENBUWA, 2010). Por sua
vez, 0 conceito de etnia, que se constituiu, em parte, devido as consequéncias
maléficas da disseminacdo da ideia de raca, confere maior peso as
caracteristicas socioculturais (SENIOR; BHOPAL, 1994; POUTIGNAT;
STREIFF-FENART, 1998; ANAND, 1999; BHOPAL, 2004). No Brasil, a
classificacdo étnico-racial oficialmente adotada corresponde ao quesito
‘raca/cor” do censo demografico do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), no qual os individuos se classificam em cinco categorias:
branca, preta, parda, amarela e indigena (OSORIO, 2003.).

Trabalhos conduzidos especialmente nos Uultimos dez anos por
diferentes pesquisadores estrangeiros (ANAND, 1999; LIN; KELSEY, 2000;
KAUFMAN; COOPER, 2001; AFSHARI; BHOPAL, 2002; KAPLAN; BENNETT,
2003; BHOPAL, 2004; MA et al., 2007; LEE, 2009; AFSHARI; BHOPAL, 2010;
FORD; HARAWA, 2010; KRIEGER, 2010) e nacionais (LAGUARDIA, 2004,
MONTEIRO, 2004; TRAVASSOS; WILLIAMS, 2004; CHOR; LIMA, 2005; FRY,
2005; MAIO; MONTEIRO, 2005; LAGUARDIA, 2007; MUNIZ, 2010)
apresentam importantes criticas e reflexdbes a respeito da utilizacdo da
dimenséo étnico-racial no campo da salude. De um modo geral, esses autores
reconhecem a importancia da dimenséo étnico-racial para a compreensao do
processo saude-doenca. Contudo, recomendam a adocdo de maior rigor
conceitual, metodolégico e analitico quando do emprego de variaveis
relacionadas a cor, etnia e raca. Ainda que ndo exista um consenso sobre o
uso da identificacdo étnico-racial, entende-se que sua mensuracdo deve ser
justificada, metodologicamente descrita e analisada com cautela, evitando-se

atribuir as associagfes estatisticas produzidas a idéia de um possivel efeito de
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raca ou racial. Definir a base conceitual e justificar a razdo de sua utilizacao,
explicitar a forma de identificacdo dos individuos e expor as possiveis
associacfes causais das categorias étnico-raciais com o desfecho estudado
consistem em alguns dos aspectos enfatizados, que evitariam a racializacdo de

condicOes de saude e a estigmatizacdo de populacées humanas especificas.

Em que pese o acumulo destas reflexbes, inexistem analises
sistematicas acerca do emprego das categorias de raca, cor e etnia em
estudos epidemiolégicos com populacdes brasileiras. Além disso, a questao da
diversidade étnico-racial da populacdo brasileira, incluindo aspectos ligados
aos sistemas classificatorios, necessita ser aprofundada nas pesquisas em
epidemiologia. Assim, o presente artigo se propde a analisar o uso das
variaveis cor, raca e etnia nas pesquisas epidemioldgicas sobre populacfes

brasileiras.

3.2. Métodos

O estudo se baseou em um levantamento dos artigos cientificos da area
de epidemiologia, publicados entre janeiro de 2000 e julho de 2010 e indexados

na base PubMed (www.ncbi.nlm.nih.gov). Foram incluidos trabalhos que

tiveram como objetivo 0 estudo de populacdes brasileiras e que utilizaram as
categorias raca, cor, etnia e correlatas em suas analises. Seguiram-se as
recomendacdes do documento PRISMA (Preferred Reportingltems for
Systematic Reviewsand Meta-Analyses) (LIBERATI et al., 2009), que visa a
padronizacdo da divulgacdo de revisbes sistematicas e meta-analises da
literatura. Os termos utilizados para identificar os artigos na base obedeceram
ao padrao de descritores MESH (Medical Subject Headings) da U. S. National
Library of Medicine Thesaurus, tendo-se utilizado a seguinte chave de busca:
("Epidemiologic Methods"[MeSH] OR "Epidemiology"[MeSH] OR "Public
Health"[MeSH]) AND ("Population Groups"[MeSH] OR "Race Relations"[MeSH]
OR  "Race*'[Title/Abstract] OR  "Racial  group*'[Title/Abstract] OR
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"Ethnicity"[Title/Abstract] OR "Ethnic group*'[Title/Abstract] OR "Minority
Groups"[MeSH]) AND (Brazil[MeSH]).*

A identificacdo dos artigos foi conduzida por dois pesquisadores,
simultaneamente e de modo independente, que elegeram inicialmente 1.174
referéncias na base bibliografica em questdo. Em seguida, ambos os
pesquisadores selecionaram as publicacdes elegiveis para a revisdo, mediante
a leitura de seus titulos e resumos. Divergéncias ocorridas durante esta etapa
foram discutidas para formacdo de consenso e exclusdo dos artigos
considerados nédo relevantes para fins da pesquisa. Os artigos incluidos
deveriam: (I) utilizar categorias de identificacdo étnico-racial; (ll) identificar a
populacdo em estudo segundo o critério étnico-racial a partir da dimensao
individual, ou seja, por ocasido da producdo de dados, cada um dos sujeitos da
pesquisa deveria ter sido perguntado (ou classificado) quanto a seu
pertencimento de cor, raca, etnia, etc.; (lll) abordar individuos identificados
como brasileiros, residentes ou ndo no pais; e (IV) ser caracterizado como um
estudo epidemioldgico, isto é, aquele que analisa a distribuicdo de um ou mais
desfechos de saude, utilizando-se de métodos capazes de estabelecer

comparacoes e inferéncias para um conjunto maior da populacéo.

Todos os artigos selecionados foram obtidos em texto completo. A partir
da leitura de cada um, foi preenchida uma ficha de producdo de dados,
padronizada e pré-testada em um subconjunto de cinco trabalhos. Esta ficha foi
elaborada juntamente com um manual de instrucbes, que visou a
uniformizacdo de seu preenchimento ao longo do processo de producdo de
dados. O instrumento continha 31 questfes, divididas em cinco grupos
tematicos: informacfes de identificacdo e conteldo do artigo, tais como,
objetivos, fonte dos dados, &rea de concentracdo?® e destaque dado a variavel
étnico-racial; caracteristicas socio-demogréficas e informacdes sobre o

processo de identificacdo étnico-racial da populacdo investigada; além do

Termos referentes & cor da pele (cor, color, colour, etc) ndo foram explicitados na chave de
busca, pois séo automaticamente contemplados nos descritores associados a raga.

A denominacao das diferentes areas de concentracdo deu-se com base na classificacdo
utilizada pela organizacdo do VIII Congresso Brasileiro de Epidemiologia
(http://www.epi2011.com.br/).
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seguimento de um conjunto de recomendacbfes presentes na literatura
internacional, quanto ao uso da varidvel étnico-racial em publicacbes da area
da saude. Apés a leitura, analise e preenchimento da ficha, os dados foram
digitados em um formulario do programa EpiData, versdo 3.1, com controles
automaticos de consisténcia e amplitude. Em seguida, as informacdes foram
exportadas para o programa Stata, versdo 11.1, onde foram realizadas a
limpeza (incluindo revisao da digitacdo) e analise dos dados.

Ao longo das ultimas duas décadas, foram publicados diversos trabalhos
que incluem recomendacdes sobre o uso das categorias étnico-raciais em
publicacbes na area da saude (KAUFMAN; COOPER, 2001; KAPLAN;
BENNETT, 2003; TRAVASSOS; WILLIAMS, 2004; MUNIZ, 2010). De maneira
geral, esses trabalhos partem do reconhecimento de que ha pouca
padronizacdo na coleta de variaveis de pertencimento étnico-racial nos estudos
em saude, além de chamarem atencao para a complexidade destes conceitos
do ponto de vista soOcio-antropoldgico. Para fins do presente trabalho, ainda
que tenham sido consideradas as recomendacfes presentes na literatura,
tomou-se como referéncia principal o trabalho de Kaplan e Bennet (2003), que
apresenta um conjunto especifico de recomendacdes sobre o uso da variavel
raca, cor ou etnia em publicagcbes da area da salde. As recomendacdes
desses autores foram incluidas como itens da ficha de producdo de dados
supracitada.

Investigou-se, primeiramente, se as categorias de identificacdo étnico-
racial ocupavam um papel central ou secundario nas andlises dos estudos
originais. Considerou-se que a identificacdo étnico-racial foi destacada nas
analises, quando esta foi analisada isoladamente ou em conjunto com outras
variaveis para a compreenséao da distribuicdo de determinado desfecho, sendo
descrita na secao de resultados ou discussao. Por outro lado, assumiu-se que
a identificacdo étnico-racial ocupou papel secundario nos estudos, quando esta
foi utilizada apenas para classificar a populacdo de acordo com as categorias
de cor, raca e etnia, ndo tendo sido incorporada nas analises dos desfechos
estudados. Em seguida, foram avaliados os demais aspectos, investigando se
0s autores explicitaram o conceito subjacente aos termos raga, cor ou etnia,

utilizados nos estudos, bem como se justificaram ou ndo seu emprego nas
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analises; se foi diferenciada a utilizacdo das categorias étnico-raciais como
fatores ou marcadores de risco na afirmacdo de hipéteses ou descricdo de
resultados; se o estudo considerou outros fatores socioecondémicos (e.g.:
renda, escolaridade etc.) na interpretacdo das desigualdades étnico-raciais e
sua inclusdo em modelos estatisticos para ajuste da variavel raca, cor ou etnia;
por fim, considerou-se a prerrogativa do artigo reconhecer, explicitamente, o

caréater fluido e contextual da classificacao étnico-racial.

Os dados dos estudos foram analisados por meio de frequéncias
absolutas e relativas e apresentados em uma tabela de contingéncia, na qual
foram comparados os trabalhos em que a identificacdo étnico-racial ocupou
papel central nas analises com aqueles nos quais a identificacdo teve menor
importancia na interpretacdo dos resultados. As comparagbes foram
examinadas quanto a significancia estatistica, utilizando-se o teste exato de
Fisher, sendo considerados estatisticamente significativos os resultados com

valor de probabilidade menor do que 5% para testes bi-caudais.

3.3. Resultados

Conforme apresentado na Figura, foram selecionados 151 artigos para
revisdo, publicados no periodo de janeiro de 2000 a julho de 2010. Um
aspecto verificado refere-se as areas de concentracdo dos estudos. Observou-
se que dos 151 artigos revisados, 56 estéo inseridos na area da epidemiologia
das doencas crbnicas nao transmissiveis, com maior destaque para a
abordagem de doencas cardiovasculares (17), obesidade e sobrepeso (7),
diabetes (5) e cancer (5). A epidemiologia da saude bucal foi a segunda maior
area de concentracdo, com 21 artigos analisados; esta foi seguida pela
epidemiologia das doencas infecciosas e parasitarias, com 17 trabalhos,
especialmente aqueles sobre DST/HIV/AIDS (9). Na area da epidemiologia
nutricional, foram detectados 12 estudos. Por sua vez, a epidemiologia de
grupos populacionais (i.e. saude da crianca, do adolescente, da mulher e do
idoso) totalizou 23 publicagBes; sobre saude mental, foram encontrados
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8 artigos. Estudos que se referem a outras areas de concentracdo, tais como,
acidentes, violéncias e les@es fisicas (6), discriminacao e iniquidades em saude
(5), avaliacdo de politicas publicas (2) e farmacoepidemiologia (1) também

foram encontrados.

A Tabela 1 apresenta informacdes bibliograficas e o tamanho amostral
dos artigos incluidos na revisdo. Observa-se um crescimento absoluto da
producdo cientifica ao longo do periodo analisado, especialmente em 2008 e
2009, anos que juntos concentraram 41% do total de trabalhos analisados. A
maior parte dos estudos foi produzida por pesquisadores (que constam como
primeiros autores nos estudos analisados) em instituicdes localizadas no Brasil
(93%), sendo que 57% deles provém da regido Sudeste (destaque para a
Universidade de S&o Paulo e a Universidade Estadual de Campinas). Um
montante de 24% é de autoria de grupos situados na regido Sul (especialmente
a Universidade Federal de Pelotas e a Universidade Federal do Rio Grande do
Sul); 15% € oriunda do Nordeste (em particular a Universidade Federal da
Bahia); 2% do Centro-Oeste e 2% do Norte.

Os artigos analisados foram publicados em 84 periddicos. Desses, 17
eram brasileiros, sendo que quatro concentraram a maior parte da producdo
analisada, principalmente Cadernos de Saude Publica (15%) e Revista de
Saude Publica (12%). Quanto ao idioma das publicacdes, 63% foram redigidos
em lingua inglesa, 36% em portugués e apenas um em espanhol. O tamanho
amostral dos estudos variou de 50 a 2.438.180 individuos. Cinco estudos
apresentaram grandes tamanhos amostrais, pois utilizaram bases de dados
secundarios, contribuindo para o alto valor da média e para a variabilidade da
distribuicdo desta variavel (Tabela 1). No que diz respeito as fontes de dados,
81% utilizaram dados primarios, 18% dados secundarios e 1% ambas as fontes
(Tabela 2)°. Os dados secundérios tiveram como principal origem os sistemas

nacionais de informacdo, como o Sistema de Informacdes sobre Mortalidade

® Dados primarios correspondem aqueles produzidos para atender as necessidades especificas
do estudo em questdo, sendo coletados diretamente com a populacdo em estudo. Dados
secundarios sdo informacgBes provenientes de bancos de dados consolidados anteriormente a
realizacdo de uma determinada pesquisa, geralmente para atender a propdsitos distintos dos
estudos que posteriormente os utilizaram.
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(SIM), o Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC), além da
Pesquisa Nacional de Amostras por Domicilio (PNAD), conduzida
periodicamente pelo IBGE. Os dados primarios foram coletados nas cinco
macrorregides do pais, com destaque para os estados do Rio Grande do Sul e

Sao Paulo.

Ainda com relacdo a Tabela 2, do total de artigos avaliados, 61%
enfatizaram as variaveis étnico-raciais em suas analises, seja isoladamente ou
em conjunto com outras. O restante dos trabalhos distribuiu a populacdo
conforme as categorias étnico-raciais, porém, ndo enfatizou esta variavel nas
analises e discussfes. A maior parte dos estudos que enfatizou a identificacéo
étnico-racial em suas andlises utilizou dados primérios (81%) e descreveu o
método de classificacdo étnico-racial da populacdo (65%), a qual foi realizada
principalmente pela autoclassificacdo do individuo (38%). Entretanto, metade
desses trabalhos ndo informou se coletou as categorias de identificacdo por
meio de perguntas fechadas ou abertas. Observou-se que a variavel étnico-
racial foi analisada em conjunto com outras de cunho demografico e
socioeconbémico, tais como idade, sexo/género, escolaridade, renda/status
socioeconémico, trabalho, migracdo, entre outras, que foram utilizadas para
caracterizacdo da populacéo. As idades dos individuos estudados variaram de
0 a 103 anos e foram descritas em 87% dos artigos, assim como a distribuicdo

dos individuos por sexo/género, em 52% (Tabela 2).

Foi identificado nos artigos o uso de 49 diferentes termos (considerando
como sindnimas as expressées no singular e no plural e diferentes as que
estdo em idiomas distintos, tais como em portugués e inglés), que fazem
referéncia a identificacdo étnico-racial e que remetem ao conceito subjacente a
esta categoria. A quantidade e a variabilidade das expressodes utilizadas
ocorreram também em funcdo da ocorréncia dos termos em portugués e inglés,
como por exemplo, raca e race, cor da pele e skin color, etnia e ethnicity, entre
outros. Nos artigos analisados, o0s termos mais recorrentes foram

“etnia/ethnicity”, seguido de “raga/race” e de “cor da pele/skin color”.

Com relacdo as categorias de classificacdo étnico-racial da populacéo,
tomando como referéncia as cinco categorias da variavel “raga/cor” do IBGE, ja
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que a ampla maioria dos estudos apresentaram essa mesma légica de
classificagdo, foram encontrados 0s seguintes termos correspondentes: (1)
Branca: White, European, Euro-descendent, Caucasian, CaucasoOide e
Leucodérmico; (2) Preta: Black, Negro/Negra, African-Brazilian, African-
descendant, Afro-Brazilians, Melanodérmico, Raca Negra, Darker-Skinned
Black e Negréide; (3) Parda: Brown, Mulatto/Mulattoes, Mulato/Mulata, Moreno,
Mixed Race, Mixed, Mixed African, Mixed Ethnicity, Lighter-Skinned Black e
Fedodérmico; (4) Amarela: Yellow, Asian, Asiaticos, Ascendéncia asiatica,
Asiatic, Japanese, Asiandescendents e Nipo-brasileiras; (5) Indigena:
Indigenous, NativeBrazilian, Native e Mestizo. Somente dois estudos nao
seguiram esta légica. Um deles classificou populagdes de “origem judaica”,
mas, na analise, as incluiu junto a categoria de “whites”; outro classificou
populacdes brasileiras de origem européia, segundo cada pais de procedéncia,
tais como “german”, “italian”, “latineuropean”. Merecem destaque os quatro
trabalhos que estudaram populagcbes exclusivamente categorizadas como
japonesas, identificando-as a partir da ascendéncia e o grau de parentesco
com individuos nascidos no Japdo. Nestes casos, as analises foram
conduzidas, tomando como referéncia somente individuos classificados como

brancos, excluindo-se os individuos classificados em outras categorias.

A categoria parda (e correlatas) foi a que apresentou maior flexibilidade
em relacdo aos critérios de identificacdo da populacdo e as nomenclaturas
utilizadas. Houve estudos que incluiram individuos classificados como “pardos”
em conjunto com a categoria “preta”, outros a analisaram em conjunto com a
de amarelos e indigenas, outros a denominaram como resultante da
“miscigenacao”, entendendo-a como “mixed” e “admixture” e “mixedrace” ou,
entdo, “moreno”, “mulato” e “brown”. Por fim, alguns a agruparam com a
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categoria “outros”, “other” e “unknown” e os demais a excluiram das analises.

A categoria branca, que remete ndo somente a cor da pele, mas também
a ascendéncia européia, foi utilizada em todos os estudos, em comparacao
com as demais categorias utilizadas. Por sua vez, a categoria preta, sobre a
qual predominou o carater de ascendéncia africana e que esteve mais proxima

das terminologias referentes a “raga” e correlatas, obteve maior destaque nas
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analises, quando foi agrupada a categoria parda. Nao foram localizados artigos
que analisaram exclusivamente a categoria indigena, ainda que a mesma

tenha sido utilizada para classificar parte da populagéo de 27 dos 151 estudos.

Do total de artigos que apresentaram a classificagdo étnico-racial da
populacao (77), aproximadamente 40% agruparam as categorias em duas e as
analisou como contrastantes, dispostas nas formas: “White — Non-white”,
“White — Black”, “Branco — Preto”, “Branco — Negro”, “Raca Negra — Raca nao-
negra”’, “Black — Non-black”, “Negra — Nao-negra”, “Caucasoide — Negroide”,
‘European-Brazilian -  African-Brazilian®, “Euro-descendants -  Afro-

descendants”, “Caucasian — Non-Caucasian”, "White — Japanese”, “Caucasian

— Japanese”, “Japanese-Brazilians — Non-Japanese-Brazilians” e “Caucasian —

Nipo-brasileira”.

No que diz respeito a transformacdo das categorias de classificacao da
populacdo para categorias de andlise, constatou-se que a média das
categorias de classificacéo (3,3 categorias) foi maior que a média de categorias
de analise (2,7 categorias). Ou seja, para fins de analise, as categorias foram
agrupadas entre si ou mesmo excluidas. Aproximadamente, 65% de todos os
estudos mantiveram nas anélises 0 mesmo numero de categorias que haviam
coletado durante o trabalho de campo. Importante ressaltar que, no grupo que
reduziu o namero de categorias, quando da andlise estatistica, em 70%
ocorreu em funcdo do agrupamento das categorias de pardos e pretos. De
acordo com a Tabela 3, 11% dos estudos justificou 0 emprego das categorias
étnico-raciais em suas analises — estes trabalhos corresponderam aqueles nos
quais a identificacdo étnico-racial foi um aspecto central de suas analises e

discussoes.

Em relacdo ao método de classificacdo étnico-racial, 52% dos artigos
revisados descreveram—no. Cerca de 15% dos trabalhos tomaram a
classificacdo étnico-racial como medida de variacdo genética, ao passo que
10% considerou a classificacdo étnico-racial da populacdo como sendo fluida e
relativa ao contexto de producgao das informagdes. Observou-se que a maioria
dos artigos desta revisdo (75%) nao esclareceu se apreende a classificacao
étnico-racial como medida de variacdo genética (com enfoque predominante
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sobre as determinacfes biolégicas) ou como fruto de construgdes sociais —
influenciada pelos contextos socioculturais nos quais os individuos e

populacdes estdo imersos.

Em estudos epidemiolégicos, as categorias étnico-raciais podem ser
interpretadas como fatores e/ou marcadores de risco para um determinado
desfecho. Contudo, somente 24% das publicacbes explicitaram se as
categorias de classificacdo étnico-racial constituiam marcadores e/ou fatores
de risco para os desfechos estudados; dentre estes, 19% tomaram as
categorias de identificacdo étnico-racial como fatores de risco, geralmente em

conjunto com outras variaveis.

Aproximadamente 35% dos trabalhos considerou outras variaveis de
cunho socioecondbmico como importantes para a interpretacdo das
desigualdades étnico-raciais identificadas e apenas 17% dos artigos realizou
ajuste das desigualdades étnico-raciais para variaveis do tipo socioeconémico
ou demografico. As variaveis mais frequentemente consideradas na
interpretacdo das desigualdades étnico-raciais foram “escolaridade”, seguida

” 117

por “status socioeconémico”, “situacéo ocupacional”’ e “religiao”.

Maiores propor¢cdes de cada um dos aspectos referentes ao conjunto de
recomendacdes foram encontradas nos artigos em que a identificacdo étnico-
racial foi aspecto central das andlises (Tabela 3): 65% descreveram o método
de classificacdo étnico-racial, 17% empregaram a classificacdo étnico-racial
como medida de variacdo genética, 26% interpretaram as variaveis étnico-
raciais como fatores de risco para determinado desfecho em questéo, 47%
consideraram um conjunto de fatores socio-econémicos na interpretacdo das
desigualdades étnico-raciais e 27% levaram em consideracdo tais fatores no
ajuste dos modelos estatisticos empregados. Somente neste subconjunto de
trabalhos foi justificado o emprego das categorias étnico-raciais (18%) e se
considerou a classificacdo étnico-racial da populagdo como sendo fluida e

relativa ao contexto de coleta das informacdes (16%).
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3.4. Discusséao

Revisdes sistematicas da literatura (MA, KHAN, KANG et al., 2007)
apontam um crescimento continuo do uso de categorias étnico-raciais em
publicacdes da &rea da saude na ultima década em todo o mundo, o que é
corroborado pelos resultados da presente pesquisa. Por sua vez, Lee (2009),
ao realizar um amplo levantamento sobre 0 uso das categorias raga e etnia nas
publicacdes biomédicas norte-americanas, aponta que tais categorias sao
utilizadas para finalidades diversas, ainda que nao se conheca ou se apresente

o que de fato significam em termos tedricos e conceituais.

Na epidemiologia, este uso se torna particularmente emblematico, por
ser uma éarea que, de um modo geral, se propde estudar por meio de
informacdes quantificaveis a distribuicdo de um ou mais desfechos em uma
dada populagcdo, geralmente observando seus fatores causais e as
associacdes entre as variaveis analisadas (KAUFMAN; COOPER, 2001). Isto
significa dizer que as informacdes étnico-raciais dos individuos precisam ser
categorizadas e quantificadas de modo a ser analisadas em combinacdo com
as demais variaveis investigadas. O processo de identificagdo étnico-racial é
subjetivo, envolve dimensdes histéricas, socioculturais e politicas, e vai muito
além de uma dimens&o diretamente mensuravel (MUNIZ, 2010). E justamente
a necessidade de torna-la um atributo objetivo, passivel de mensuracéo que a
torna ainda mais complexa. Bastos et al. (2009) apresentam resultados
empiricos, demonstrando que a cor do entrevistador interfere tanto no modo
como classificam os entrevistados ou como estes se classificam em termos de
cor ou raca. Isto reforca a compreensdo de que a classificacdo étnico-racial é
subjetiva e fluida, variando conforme as circunstancias e o contexto de onde

emerge.

A fonte de dados € um aspecto importante para avaliar a variabilidade de
termos, categorias e nomenclaturas de identificacdo étnico-racial. Sendo
utilizados dados primarios, existe uma maior possibilidade de cada instrumento

de pesquisa utilizar-se de conceitos, categorias e métodos que mais |he
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convém. Por outro lado, os estudos que trabalham com dados secundarios
utilizam categorias padronizadas, em geral aquelas do IBGE. A partir de 1998,
0s sistemas nacionais de informagcdo em salde passaram a incluir
obrigatoriamente a variavel “raga/cor”, conforme as cinco categorias do IBGE
(CARDOSO; SANTOS; COIMBRA JR, 2005), o que contribuiu para o aumento

dos estudos com recorte étnico-racial.

A heterogeneidade de termos e categorias encontrados nos artigos
revisados pode ser interpretada como resultando da dificuldade de definicdo e
mensuracdo da complexa dimenséo étnico-racial no Brasil e em diferentes
paises (TRAVASSOS; WILLIAMS, 2004). Afshari e Bhopal (2002) relataram
uma tendéncia de crescimento na utilizacdo de termos étnico-raciais em
publicagdes entre as décadas de 1960 a 2000, em especial de “ethnicity”,
especialmente a partir de 1990. Os mesmos autores também relataram um
crescimento no uso do termo misto “race/ethnicity”, que esta relacionado ao
entendimento da dimensdao étnico-racial, seja sob o ponto de vista sociocultural
ou bioldgico. Afshari e Bhopal (2002) avaliam este crescimento como um
aspecto positivo, indicativo de um entendimento mais aprimorado a respeito da
diversidade étnico-racial. Contudo, ha de se ponderar que somente 0 uso de
termos préximos ao entendimento de “etnia” n&o significa necessariamente que
0s autores estejam realizando um uso apropriado do termo. Nas publicacbes
analisadas no ambito desta revisdo, observou-se uma tendéncia de
substituicdo de termos, em que os autores empregam a expressao “etnia” a
categorias que se aproximam do entendimento de “raga”. Nao se pode negar a
crescente abrangéncia da compreensdo desses conceitos no campo da saude.
Contudo, a simples substituicdo de termos ndo garante que a percepgado em

torno do fenbmeno tenha se desenvolvido na mesma proporcao.

Com relacéo as categorias para classificar os individuos, € recorrente o
uso de trés a cinco categorias para classificar as populagfes brasileiras, fato
que pode estar associado a classificacdo do IBGE, reproduzida em grande
parte dos artigos. Entretanto, as categorias de classificacdo nao
necessariamente se reproduzem na analise do desfecho. A pratica que muitos

estudos adotam de agrupar categorias, geralmente para corresponder a um
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modelo “bi-racial” de analise, pode ser problematica para a interpretacdo das
informacdes produzidas. Se as categorias, por si sO, ndo correspondem ao
conjunto de caracteristicas das populacfes estudadas, o agrupamento de
categorias muito menos ira corresponder a alguma realidade social da
populacdo. Observando especificamente a realizacdo do agrupamento da
categoria de “pardos” com “pretos” nos artigos da revisdo, evidencia-se uma
tendéncia crescente para o uso politico das categorias em meio as pesquisas

que tem por intuito estudar desigualdades étnico-raciais em saude.

As possibilidades sobre os diferentes usos das categorias étnico-raciais
em estudos quantitativos, segundo Muniz (2010), estdo relacionadas as
questdes de pesquisa que se pretende responder. Nesta revisdo, observou-se
que o tratamento e a atencdo dados para a variavel étnico-racial variam
conforme os objetivos dos estudos. Neste sentido, foram identificados dois
subconjuntos de trabalhos: aqueles nos quais a identificacdo étnico-racial foi
aspecto central nas analises e discussdes e 0s artigos em que tal identificacdo
foi secundaria, de menor importancia. Tal distingdo contribuiu para melhor
avaliar o seguimento das recomendacdes sobre o uso das categorias étnico-
raciais. O subconjunto no qual a identificacdo foi aspecto central apresentou
melhores resultados com relagcdo ao outro subconjunto, mesmo que nao
necessariamente satisfatorios de acordo com o que € recomendado pela

literatura consultada.

A primeira questdo diz respeito a justificativa para o uso das categorias
étnico-raciais na andlise do desfecho. Do total de artigos, somente 18%
justificaram o emprego das categorias. Outro aspecto relacionado consiste na
explicitacdo do conceito subjacente aos termos e categorias étnico-raciais
utilizados: somente dois artigos expuseram 0s conceitos que embasaram as
categorias em uso, o0 que significa que a maioria dos artigos revisados reproduz
as terminologias sem mencionar ou problematizar a utilizagdo das mesmas.
Justificar o emprego das categorias étnico-raciais e explicitar seus conceitos
Sao necessarios para que o leitor compreenda a dimenséo e a relevancia da
variavel étnico-racial na andlise do desfecho estudado (KAPLAN; BENNETT,

2003). Ma et al.(2007) realizaram uma revisdo sistematica de 1.152
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publicacbes biomédicas que utilizaram as categorias raca, etnia e status
socioeconémico, entre os anos de 1999 e 2003, nos peridédicos Annals of
Internal Medicine, JAMA, The Lancet e The New England Journal of Medicine.
Estes autores apontaram preocupacdes semelhantes com as que aqui foram
levantadas, em especial no que diz respeito a variabilidade das categorias

étnico-raciais utilizadas nestas publicacdes e a caréncia de uma definicdo

conceitual sobre as mesmas.

A segunda questao relaciona-se com a descricdo do modo como 0s
individuos foram incluidos nas categorias étnico-raciais, 0 que envolve o
método de producdo dessa informacdo junto a populacdo e as categorias
acionadas para classifica-la. Do total de artigos, pouco mais da metade indicou
o método, sendo que, no subconjunto em que a identificacdo étnico-racial foi
aspecto central nas analises, esta proporcao atingiu 65%. Descrever o método
é fundamental para o leitor identificar a populacdo estudada e compreender
como os individuos foram classificados, conforme as categorias (KAPLAN;
BENNETT, 2003).

A terceira questao refere-se a ndo utilizar as categorias étnico-raciais
como medidas de variacdo genética no teste de hipoteses, pois pode levar a
uma compreensao equivocada de que as “ragas” humanas séo biologicamente
determinadas (KAPLAN; BENNETT, 2003). Apesar disso, foram encontrados
estudos epidemiolégicos que estabeleceram interface com a genética, nos
quais a classificacdo étnico-racial foi compreendida como medida de sua
variacdo. Estes corresponderam a 17% do subconjunto no qual a identificacédo

foi aspecto central nas analises.

A quarta questéo relaciona-se a necessidade de o artigo distinguir se
esta tomando a categoria étnico-racial como fator de risco ou como marcador
de risco (KAPLAN; BENNETT, 2003). Sendo fator de risco, assume-se uma
relacdo causal da variavel de identificagdo étnico-racial com o desfecho. Por
sua vez, sendo marcador de risco compreende-se que a identificacdo étnico-
racial € uma caracteristica imputada ao individuo, que pode potencializar a
ocorréncia de determinado desfecho, mas que ndo necessariamente compde o
seu conjunto de causas. Recomenda-se utilizar a identificagdo étnico-racial
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como marcadora de risco, ao ser analisada em consonéncia com variaveis
socioeconbmicas (TRAVASSOS; WILLIAMS, 2004). Apesar disso, 25% dos
estudos nos quais a identificacdo étnico-racial foi aspecto central nas analises
tomaram a classificacao étnico-racial como fator de risco. Isto indica que essa
diferenciacéo entre marcador ou fator de risco para as variaveis étnico-raciais
geralmente n&o é problematizada ou mesmo justificada nos trabalhos

revisados.

A quinta questéo trata da importancia das variaveis socioeconémicas na
interpretacdo das diferencas étnico-raciais, ao entender que a identificacdo
étnico-racial de um individuo se insere em uma conjuntura mais ampla, que
envolve aspectos historicos, politicos e socioculturais. A caracterizacao
socioeconémica das populacdes investigadas se relaciona mais a percepgao
do contexto, que interfere diretamente na analise das categorias étnico-raciais
(KAPLAN; BENNETT, 2003). Contudo, somente cerca de 50% consideraram

esses fatores na andlise das categorias étnico-raciais.

Essa questdo leva a outra, qual seja, a necessidade de ajustar as
diferengas étnico-raciais observadas para fatores socioecondmicos e
demogréficos (KAPLAN; BENNETT, 2003). Do contingente de 47% de estudos
gue consideram esses fatores, apenas 27% realizaram tais ajustes. Guardadas
as devidas proporcdes numéricas, esse resultado € semelhante ao que Ma et
al.(2007) apontaram: 70% dos artigos revisados consideram as variaveis
socioeconbmicas na avaliacdo das desigualdades étnico-raciais e 59% deles
as incluiram no ajuste estatistico das desigualdades étnico-raciais observadas.
Os trabalhos de Travassos e Williams (2004) e Kaufman e Cooper (2001)
demonstram que, quando séo realizados os devidos ajustes entre as variaveis,
geralmente atenua-se a magnitude da associacdo entre a variavel étnico-racial
e a variavel de desfecho, indicando que a dimenséo étnico-racial ndo pode ser

considerada separada das demais.

A sétima e Ultima questéo refere-se a necessidade de que a descricdo

das categorias étnico-raciais ndo traga um sentido inerente e imutavel a
populacdo. Dez por cento dos artigos consideraram este carater fluido, sendo
que todos compdem o subconjunto no qual a identificacdo foi aspecto central
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nas analises. Isso ndo quer dizer que os demais artigos tenham interpretado
tais categorias com um sentido inerente ou imutavel: ou assim o fizeram ou
simplesmente ndo especificaram se as categorias foram tratadas como fluidas

(construcao social) ou inerentes aos individuos (determinacéo biolégica).

De acordo com os resultados apresentados, € possivel concluir que é
crescente 0o numero absoluto de estudos epidemiologicos sobre populacdes
brasileiras, que utilizam a variavel étnico-racial em suas pesquisas. Contudo,
torna-se evidente que o crescimento desta producédo cientifica ndo esta sendo
acompanhado por um uso criterioso desta variavel. Mesmo as pesquisas que
destacam a variavel étnico-racial em suas analises utilizam-na, muitas vezes,
de forma inapropriada, sem atentar para 0s procedimentos teoricos e
metodoldgicos que necessitam ser explicitados. Nesse sentido, ao mesmo
tempo em que é importante estudar as diferencas étnico-raciais na saude,
principalmente para analisar as vulnerabilidades e as necessidades de
intervencdo, € igualmente importante averiguar a qualidade da informacédo
produzida, que incidira diretamente na percepcao sobre as condi¢bes de salde

da populacéo.
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4. Comentérios finais

No final de 2010, foi publicado no jornal O Globo, como destaque de
primeira pagina, a matéria intitulada “Relatério da UFRJ mostra que pretos e
pardos ainda tém acesso desigual ao SUS™. O responsavel pelo relatério é o
pesquisador Marcelo Paixédo, que analisou os dados da PNAD de 2008 com o
intuito de avaliar desigualdades raciais na saude. Segundo Paixao, individuos
classificados como “pretos” e “pardos” apresentaram piores indicadores de
atendimento no Sistema Unico de Salde (SUS), em comparagdo com

individuos “brancos”.

Dois dias ap6s, foi publicada no mesmo jornal matéria® que expressava
posicionamento contrario, na qual se argumentava que 0 acesso desigual ao
SUS se deve muito mais a questdes socioecondmicas do que raciais. Segundo
Claudia Travassos, ‘o Brasil tem pardos e pretos mais concentrados nas
camadas mais pobres e de menor escolaridade. A sociedade nao é estruturada
racialmente, como em outros paises, 0 que ndo quer dizer que ndo tenhamos

problemas raciais”.

Essas recentes matérias em meio de comunicacdo de grande circulagcédo
chamam a atencdo para a atualidade e a complexidade do debate sobre a
questéo étnico-racial no Brasil. Dada a importancia dessa questdo, em especial
no campo da saude publica, e para além de opinides polarizadas a respeito do
tema, faz-se necessario examinar como as caracteristicas de identificacédo
étnico-racial sao coletadas, sistematizadas e analisadas nas pesquisas
populacionais na area da salde. E através dessas pesquisas que se obtém
informacBes de base para a andlise das desigualdades étnico-raciais e as

estratégias para dirimi-las.

*http://oglobo.globo.com/pais/mat/2010/12/25/relatorio-da-ufrj-mostra-que-pretos-pardos-ainda-tem-
acesso-desigual-ao-sus-923356819.asp

*http://oglobo.globo.com/pais/mat/2010/12/27/renda-pesa-mais-gque-raca-no-acesso-saude-dizem-
especialistas-923370918.asp
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A presente dissertacao apresenta um aspecto inovador do ponto de vista
metodoldgico e analitico, qual seja, o de realizar uma revisdo sistemética
associada a uma andlise mais detalhada a respeito do uso da varidvel étnico-
racial, na qual se buscou associar a perspectiva quantitativa e qualitativa,
utilizando-se de procedimentos e instrumentos proprios, disponiveis neste

volume e que podem ser reproduzidos.

Como evidenciado ao longo deste trabalho, conceitos como cor, raca e
etnia tem sido amplamente utilizados em andlises sobre desigualdades em
saude, com impactos diretos ha compreensao da realidade brasileira e também
na formulacdo e implementacdo de politicas publicas. Os resultados indicam
que é crescente o niumero absoluto de estudos epidemiolégicos que utilizam a
variavel étnico-racial em suas pesquisas, porém, é evidente que as publicacbes
analisadas ndo seguem critérios minimos que tem sido propostos em ambito

internacional acerca do uso da variavel étnico-racial.

O conjunto de publicacdes no qual a identificacao foi aspecto central na
conducdo das analises apresentou melhores resultados com relacdo ao
conjunto que analisou a varidvel como aspecto secundério. Porém, observou-
se que o primeiro conjunto utilizam-na, muitas vezes, de forma inapropriada,
sem atentar para os procedimentos tedricos e metodolégicos que necessitam
ser explicitados. Apenas dois artigos apresentaram o conceito utilizado para
sustentar a compreenséao da variavel, poucos justificaram o seu uso e somente
a metade explicitou o meio utilizado para identificar os individuos, segundo a
classificacdo étnico-racial adotada — aspecto considerado primordial na
qualidade da informacéo produzida. Além disso, grande parte dos artigos que
distinguiram a variavel como fator ou marcador de risco optou por considera-la

como fator de risco, o que contraria as recomendagdes vigentes.

A mesma imprecisao se aplica aos termos utilizados. Ainda que grande
parte dos trabalhos denomine a variavel com um sentido mais préoximo de
“etnia” do que de “raca”, o que sugeriria uma compreensdo mais abrangente da
dimensao étnico-racial que envolve aspectos historicos, politicos e culturais, na
realidade, demonstra uma tendéncia de substituicdo de terminologias para o
que se considera politicamente correto. Contudo, a simples substituicdo de
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termos ndo garante que a percepcdao em torno do fenbmeno tenha se

desenvolvido na mesma proporgao.

Nesse sentido, a0 mesmo tempo em que é importante estudar as
diferencas étnico-raciais na saude, principalmente para analisar as
vulnerabilidades e as necessidades de intervencédo, é igualmente importante
averiguar a qualidade e o modo como a informacéo foi produzida, o que incidira
diretamente na percepcdo sobre as condi¢cbes de saude da uma populacgéo.
Portanto, € fundamental que sejam ampliadas as reflexdesa respeito do
emprego de variaveis étnico-raciais no campo da saude publica no Brasil,
incluindo a epidemiologia. Espera-se que a presente dissertacao contribua para
os debates tedricos e metodoldgicos sobre o uso desses conceitos nas

pesquisas epidemioldgicas.
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Tabela 1. Caracteristicas bibliograficas dos artigos da revisdo (n = 151). Fonte bibliografica PubMed,
2010.

Caracteristicas bibliograficas N %
Filiagdo institucional do primeiro autor
Universidade de Sdo Paulo 22 14,4
Universidade Estadual de Campinas 10 6,5

Universidade Federal da Bahia 9 5,9

Universidade Federal de Pelotas 8 5,2

Universidade Federal do Rio Grande do Sul 7 4,6

Universidade Federal de Minas Gerais 6 3,9

Universidade Federal de S3o Paulo 6 3,9
5

Fundagdo Oswaldo Cruz 3,3
Demais instituicdes de ensino ou pesquisa 80 52,3
Ano de publicagédo
2000-1 7 4,6
2002-3 9 5,9
2004-5 29 19,0
2006-7 37 24,2
2008-9 63 41,2
2010° 8 5.2
Contagem de autores por publicacdo
Minimo e maximo 1-13 -
Média (desvio-padrao) 5,0(2,1) -
Mediana (12 e 32 quartis) 4 (4-6) -
Pais de origem do primeiro autor
Brasil 142 92,7
Estados Unidos da América 7 4,6
Reino Unido 2 1,3
Japao 1 0,7
Uruguai 1 0,7
Autores, segundo macrorregioes brasileiras”
Sudeste 387 57,1
Sul 160 23,5
Nordeste 101 14,9
Centro-oeste 16 2,4
Norte 14 2,1
Idioma da publica¢dao
Inglés 97 63,4
Portugués 55 36,0
Espanhol 1 0,6
Periddico de publicagao
Cadernos de Saude Publica 23 15,0
Revista de Saude Publica 18 11,9
Revista da Associacdo Médica Brasileira 9 6,0
Arquivos Brasileiros de Cardiologia 5 3,3
Demais periddicos 100 65,4
Tamanho amostral
Minimo e maximo 50-2.348.180 -
Média (desvio-padrao) 28.520,6 (211.375,9) -
Mediana (12 e 32 quartis) 1021 (337-2.587,5) -

®Foram revisadas as publicacdes indexadas até marco de 2010 na fonte bibliografica PubMed.

“Este total excedeu o ndmero de publicacbes revisadas (n = 151), pois cada uma delas poderia
apresentar um ou mais autores. Além disso, um Unico autor pode ter participado de duas ou mais
publicagdes.
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Tabela 2. Identificacdo étnico-racial e caracteristicas sécio-demografica das populacfes
estudadas, segundo a importancia dada a estas categorias nos estudos revisados (n = 151).
Fonte bibliografica PubMed, 2010.

Artigos nos Artigos nos
ngiogsogs ,ide_?lltji%lsaa_g éo, ige%ltji%faag ao
Aspectos da populagdo em estudo revisados étnico-racial €  étnico-racial
aspecto ocupa papel
central secundario
N (%) N (%) N (%)
Tipo de dado utilizado na classificagdo
étnico-racial
Primario 124 (81,1) 76 (80,9) 48 (81,4)
Secundario 28 (18,3) 18 (19,2) 10 (17,0)
Ambos 1(0,7) 0 (0,0) 1(1,7)
o i s S 209 2en o0
Método de classificagdo étnico-racial
Autoclassificacéo 45 (29,4) 36 (38,3) 9 (15,3)
Heteroclassificacado 32 (20,9) 23 (24,5) 9 (15,3)
Autoclassificacéo e heteroclassificacdo 1(0,7) 1(1,1) 0 (0,0)
N&o descrito 74 (48,4) 33 (35,1) 41 (69,5)
Registro das categorias de classificacdo
étnico-racial
Pergunta aberta 1(0,7) 0(0,0) 1(1,7)
Pergunta fechada 54 (35,3) 43 (45,7) 11 (18,6)
Perguntas abertas e fechadas 4 (2,6) 4 (4,3) 0 (0,0)
N&o descrito 94 (61,4) 47 (50,0) 47 (79,7)
Caracteristicas demograficas e
sécioecondmicas apresentadas
Idade 133 (86,9) 79 (84,0) 54 (91,5)
Sexo 80 (52,3) 50 (53,2) 30 (50,9)
Escolaridade 82 (53,6) 54 (57,5) 28 (47,5)
Status socioecondmico 69 (45,1) 48 (51,1) 21 (35,6)
Situag&o ocupacional 12 (7,8) 8 (8,5) 4 (6,8)
Total 151 (100,0) 94 (100,0) 59 (100,0)
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Tabela 3. Recomendacdes sobre o uso das categorias de identificacdo étnico-racial, segundo a importancia dada a estas categorias nos estudos revisados

(n = 151). Fonte bibliografica PubMed, 2010.

Todos os Artigos nos quais a Artigos nos quais a identificacao

artigos identificacao étnico-racial é étnico-racial ocupa papel
Recomendacdes revisados aspecto central secundario Valor-p?

N (%) N (%) N (%)
Justifica o emprego das categorias étnico-raciais 17 (11,1) 17 (18,1) 0 (0,0) <0,001
Descreve o método de classificagao étnico-racial 80 (52,3) 61 (64,9) 19 (32,2) <0,001
Clas,s!flca(;ao étnico-racial tomada como medida de variacao 21 (13,7) 16 (17,0) 5 (8,5) 0.155
genética
Classificacao etnlco—raC|aI~anaI|sada como fator de risco 29 (19,0) 24 (25,5) 5 (8,5) 0,001
para o desfecho em questéo
Desigualdades étnico-raciais conS|derada§ em conjunto com 54 (35,3) 44 (46,8) 10 (17,0) <0,001
outros fatores relevantes ao contexto e objeto de estudo
Desigualdades etnlco—raC|a|§ ajustadas para outros fatores 26 (17,0) 25 (26,6) 1(1,7) <0,001
relevantes ao contexto e objeto de estudo
}Al\u(i:(;:;syﬂcagao étnico-racial tomada como contextual e 15 (9,8) 15 (16,0) 0(0,0) 0,001
Total 151 (100,0) 94 (100,0) 59 (100,0)

valor de p do teste exato de Fisher para comparagio entre artigos nos quais a identificacéo étnico-racial é central nas analises e trabalhos em que esta é

um aspecto secundario
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Anexo 1

Tabela 1. Variabilidade dos termos étnico-raciais, utilizados nos artigos para se referir a

identificacdo dos individuos e populactes estudadas (N = 49). Fonte bibliografica PuMed, 2010.

Total de vezes que o termo foi utilizado nos artigos

Termos utilizados : , -
incluidos na revisao

Etnia
Ethnicity 39
Ethnic groups; Ethnic group
Etnia
Ethnic
Grupos étnicos; Grupo étnico
Ethnicities
Ethnicity-specific
Ethnic-specific
Identificacdo étnica
Categorias étnicas

)
PRrPRPPRPO~NGTS

Raca
Race 50
Racas; Raca 24
Racial groups; Racial group 7
Grupos racial; Grupos raciais 3

Cor da pele
Cor da pele 23
Skin colors; Skin color; Skin

colours; Skin colour 21
Color of the skin 3

Raca/etnia
Race/ethnicity; Race-ethnicity
Raca/etnia
Grupo racial/étnico
Race/ethnic; Racial-ethnic
Ethnicity/race
Ethnic/racial groups
Ethnic-racial
Grupos étnico-raciais

[
=Y

PR RPRPNODND

Cor da pele/etnia
Etnia/cor da pele; Etnia/cor
Cor da pele/etnia
Ethnicity/skin color 1

=N
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Anexo 2

Tabela 2. Variabilidade das categorias étnico-raciais utilizadas nos artigos para classificar os

individuos e populacdes estudadas. Fonte bibliografica PubMed, 2010.

Total de vezes que a categoria
foi utilizada nos artigos incluidos
Categorias utilizadas na revisao

Preta
Black; blacks 52
Preta; preto; pretos 19
Negro; negros; negra; negras 18
African brazilian; afro-brazilian; afro-brazilians 8

Preta/parda 2
African descendants; afro descendant; afro-
descendants

Negroide; negroid

Raca negra/raca ndo-branca
Darker-skinned blacks
Melanodérmicos

Negros e pardos

Black or afro-brazilian
Preta/negra

P PR R P R NN

Branca
White; white (w); white subjetcs; whites

Branca,; brancas; branco; brancos
Caucasian; caucasianos; caucasiana; caucasoide;
caucasoid

Caucasian/White

Central european
Euro-descendants
European brazilian
Leucodérmicos
Whites/european descent
Raca branca
Caucasian-brazilians
Latin european

BN
0

=
N

[ = = =

Parda
Mulato; mulata; mulatos; mulatto; mulattos 23
Parda; pardas; pardo; pardos 20
Mixed; Mixed race 7
Brown 3
Dark or mulatto; Dark-mulatto 2
Moreno 2
Light-mulatto 1
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Total de vezes que a categoria
foi utilizada nos artigos incluidos
Categorias utilizadas na revisao

Parda (continuacéo)
Mulato claro
Parda/mista
Parda/mulata
Comprising blacks and mulattoes
Fedodérmicos
Lighter-skinned blacks (mixture between
Medium-mulatto
Mixed Black and White
Mulato médio
Mixed black/White
Mulato escuro

P R R R PR R R R R BR R

Amarela
Amarela; amarelas; amarelo
Asian
Yellow
Amarelo (asiatico); amarelos (asiaticos)
Asian-brazilian
Asiatic
Asian or yellow
Asiaticos
Yellow (asian descent)
Individuos de ascendéncia asiatica
Asian descendants other than japanese

Tl
o ©

N = T = SN

Indigena
Indigena; indigena; indigenas 14
Indigenous
Native
Native brazilian (brazilian indians)
Native brazilian
Amerindios
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Anexo 3

Tabela 3. Variaveis socioeconémicas utilizadas (N=64). Fonte bibliografica PubMed, 2010.

Total de vezes que a variavel foi utilizada nos

Variaveis . . . o
artigos incluidos na reviséo

Escolaridade
Escolaridade
Education
Education level
Maternal education; Maternal schooling
Schooling; School
Escolaridade da mae; Escolaridade Materna
Educacao
Escolaridade do chefe de familia
Escolaridade do pai e da mae
Paternal schooling

FRrRrEPNMNMAMNOR

Status socioecondmico
Renda
Renda familiar
Family income
Social Class
Marital Status
Nivel socioeconémico
Per capita income
Socioeconomic status
Economic situation
Househould per capita income
Income
Income quartiles
Monthly income
Perceived family economic
Socioeconomic class
Socioeconomic condition
Socioeconomic level

PRRPRPRPRPREPREPREPNNMNNNDOGOO®

Situagéo ocupacional
Situag&o ocupacional
Employment/work
Life time ocupation
Mother working
Occupation
Situagdo empregaticia

PR RPRRPRREN

Religido
Religido 3
Religion; Religious 3
Total 6
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Anexo 4

®
Ministério da Saude . .
FIOCRUZ
Fundacdo Oswaldo Cruz ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

SERGIO AROUCA
ENSP

FUNDACAO OSWALDO CRUZ
ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE
PUBLICA

MESTRADO EM EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE PUBLICA

Pesquisa sobre 0 uso da variavel étnico-racial emestudos
epidemiolégicos sobre populacdes brasileiras

- Ficha de extracdo de dados da pesquisa -
Pesquisa da dissertacdo de mestrado de Juliana Fernandes Kabad
Orientador: Prof. Dr. Ricardo Ventura Santos

Segundo orientador: Prof. Dr. Jodo Luiz Dornelles Bastos

Rio de Janeiro, 2010

Ficha de extracdo de dadosdos estudos epidemioldgicos que utilizam
categorias de identificagdo étnico-racial na caracterizacdo de seus
participantes

NUmero de identificagéo do artigo: |__ |||

1. Informac@es de identificacdo do artigo

1.1. Autoria:

1. Primeiro autor (registre apenas o Ultimo nome do primeiro autor):
2. Instituic@o (registrar apenas a Instituicdo do primeiro autor):

1.2. Ano de publicacdo (com quatro digitos, e.g. 1999): |_ ||| |

1.3. Quantos séo os autores e de qual pais de origem é o primeiro
autor:

1. Quantidade:
2. Pais de origem 1° autor:

1.4. Se um ou mais autores forem baseados no Brasil, indicar as
regides e as instituigdes as quais 0s mesmos pertencem:

1. ( ) Norte

Quantos autores:

Instituicdes:

2. () Nordeste
Quantos autores:
Instituicdes:
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3. () Centro-Oeste
Quantos autores:
Instituicdes:

4. () Sudeste
Quantos autores:
Instituicdes:

5. () sul

Quantos autores:
Instituicdes:

1.5. Idioma da publicacdo
1. () Espanhol

2. () Inglés

3. () Portugués

4, () Outra
(especifique):

1.6. Palavras-chave:
1. 12 palavra-chave:
2. 22 palavra-chave:
3. 32 palavra-chave:
4. 42 palavra-chave:
5. 52 palavra-chave:
6. 62 palavra-chave:
7. 72 palavra-chave:
8. 82 palavra-chave:
9. 92 palavra-chave:
10. 102 palavra-chave:

1.7. Periddico (marque com um X na op¢éo desejada):
1. ()Acta 2. () Addiction 3. ()Age 4. () Aging
Paediatrica andageing clinical and
experimental
research
5 () 6. ( ) American 7. () Arquivos 8. ( ) Arquivos
American journal of Brasileiros de de
journal of public | orthodontics and Cardiologia Gastroenterologia
health dentofacial
orthopedics
9. ( ) Arquivos | 10. ( ) Blood 11. ( ) BMC 12. ( )BMC
de Neuro- Pressure psychiatry publichealth
Psiquiatria
13.( ) Brazilian | 14. ( ) Brazilian 15. () Cadernos 16. () Cancer
journal of journal of de Saude Science
medical otorhinolaryn Pdblica
and gology
biological
research
17.( ) 18. ( ) Ciénciae | 19. ( ) Clinics 20. ()
Cerebrovas Saude Clinicalendocri
cular Coletiva nology
diseases
21. ( ) Clinical | 22. () 23. () Community | 24. ( ) Cytokine
nephrology Community dentistry and
dental health oral
epidemiology
25. () Dental 26. () 27. () 28. ( )DNA and
traumatolog Development Diabetes/metab cell biology
y and olism research
psychopathol and reviews
ogy
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29. () Ethnicity | 30. () 31. () International | 32. ( )

& disease Helicobacter braz j urol : International
official journal dental journal
of the Brazilian
Society of
Urology

33. () 34. () 35. () 36. ()
Internationa International International International
| journal of journal of psychogeriatric journal of
epidemiolo gynaecology s/ IPA cardiology
ay and
obstetrics
37. () 38. () 39. () 40. ()

Internationa International International International

| journal of journal of journal of oral urogynecology

epidemiolo obesity and and journal and

ay related maxillofacial pelvic floor

metabolic surgery dysfunction
disorders
41. () 42. () Journal 43. () Journal of 44. () Journal of

Investigativ of acquired affective aging and

e immune disorders health

ophthalmol deficiency

ogy & syndromes

visual

science

45. ( )Journal | 46. ( ) Journal of | 47. ( ) Journal of 48. () Jornal
of applied biosocial bone and brasileiro de
oral science science mineral pneumologia

metabolism

49. () Journal | 50. () Journal 51. ( ) Journal 52. ( ) Journal of
of clinical of the francais hypertension
periodontol European d'ophtalmologie
ogy Academy of

Dermatology
and
Venereology
: JEADV

53. ( ) Journal 54. () Journal 55. () Journal of 56. () Journal of
of the of medical pediatric periodontology
Indian virology endocrinology
Society of & metabolism :

Pedodontic JPEM
s and

Preventive

Dentistry

57. ( )Journal | 58. ( ) 59. ( ) Memdrias 60. () Nephron.
of public Maturitas do Instituto Clinical
health Oswaldo Cruz practice
dentistry

61. () 62. () Pain 63. ( ) Pediatrics 64. ( ) Plos
Nutricién international neglected
hospitalaria tropical

diseases

65. () 66. ( ) Public 67. ( ) Revistada
Psychiatry health Associagao 68. ( ) Revista
research nutrition Médica brasileira de

Brasileira ginecologia e
obstetricia

69. ( ) Revista | 70. ( ) Revista 71. ( ) Revista 72. ( ) Revista da
de Salde Gaucha de panamericana Sociedade
Publica Enfermagem de salud Brasileira de

Medicina
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2.2. As informacdes da pesquisa e a classificacao étnico-racial dos
participantes do estudo foi obtida por meio de (marque com uma ou mais

opcoes):

1. ( ) Dados primarios

2. () Dados secundarios. Pulei para o Bloco 3.
3. () Ambos

2.3. Se houve coleta de dados primarios, indicar:
1. Local onde o estudo foi feito:

publica Tropical
73. ( ) Séo 74. () Social 75. () Social 76. ( ) The
Paulo psychiatry science & Brazilian
medical and medicine Journal of
journal psychiatric Medical and
epidemiology Biological
Research
77. () 78. () The 79. ( ) The 80. ( ) The
The Journal of Journal of Journal of journal of
nutrition pediatrics rheumatology sexual
medicine
81. () 82. ( ) Urology 83. ( )World 84. () Plos One
Transplantation Journal of

proceedings

Gastroenterolo
ay

2. Periodo de coleta dos dados ou que a pesquisa foi realizada:

2. Informac@es sobre o conteddo do artigo

2.1. Objetivos do artigo:

2.4. Foi realizada a caracterizagé@o do entrevistador, se estiver
disponivel no artigo, contendo informacdes sobre sexo, idade, cor, entre
outros?

1. ( ) Néo

2. ( )Sim

2.5. As variaveis de identificagao étnico-racial ocuparam uma
preocupacédo central na proposta e analise do artigo, mesmo que isoladas
ou em conjunto com outras variaveis?

1. ( ) Nao

2. () Sim
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3. Caracteristicas so6cio-demograficas da populagéo estudada
3.1 Numero de individuos efetivamente analisados no estudo
(excluindo-se perdas ou exclusdes relatadas ou justificadas pelos

autores): |_ | ||| |

3.2. O artigo caracteriza a idade dos individuos?

1. ( ) Néo
2. () Sim. Se sim, indique a idade minima e aidade
maxima da populacéo do estudo.

3.3. O artigo caracteriza a quantidade de individuos de acordo com as
categorias de sexo ou género?

1. ( ) Nao
2. () Sim. Se sim, indicar as quantidades para cada categoria de
sexo/género.

2.1. Numero total de mulheres:

2.2. Numero total de homens:

3.4. O artigo caracteriza a escolaridade da populagéo?
1. ( )Nao
2. ( )Sim

3.5. O artigo caracteriza o rendimento ou o status sécio-econdmico da

populacao?
1. ( ) Néo
2. ( )Sim

3.6. O artigo caracteriza a(s) atividade(s) laboral ou a situacdo
ocupacional da populacdo?

1. ( ) Néo

2. () Sim

4. Informac@es sobre aidentificacdo étnico-racial da populacéo

4.1. Identifiqgue os termos utilizados para se referir a identificagcao
étnico-racial:

12 termo:
22 termo:
32 termo:
42 termo:
52 termo:
62 termo:
72 termo:
82 termo:
92 termo:
102 termo:

© N AN E

|
©

4.2. Categorias de identificacao étnico-racial para classificar a
populacéo:

1. 12 categoria:
22 categoria:
32 categoria:
42 categoria:
52 categoria:
62 categoria:
72 categoria:
82 categoria:
92 categoria:
102 categoria:

© N~ ®DN

-
o
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4.3. Categorias de identificacdo étnico-racial para analisar seus 5. Seguimento das recomendacdes da bibliografia consultada
resultados:

1. 12categoria: 5.1. O autor especificou o motivo pelo qual as variaveis de
2. 2%categoria: identificacdo étnico-racial estédo sendo usadas no estudo?

3. 3%categoria: 1. ( ) Néo

4. 423 categoria: 2. () Sim. Transcreva literalmente do texto o(s) trecho(s) que

5. 52 categoria: caracteriza o motivo exposto no artigo

6. 62 categoria:

7. 7@categoria:

8. 82 categoria:

9. 92categoria:

10. 102 categoria:

4.3. O autor explicitou o conceito que fornece a base para as
categorias étnico-raciais utilizadas?

1. () N&o. (Se néo, pule para o item 5)
2. () Sim. Se sim, qual foi o conceito empregado? 5.2. O autor descreveu a forma pela qual os individuos e grupos foram
incluidos nas categorias de identificacdo étnico-racial?
1. ( ) Néo
2. () Sim
5.3. Se sim, qual foi o método utilizado pelo autor?
1. () Auto-classificagédo
2. () Hetero-classificacéo
3. () Ambos

5.4. Caso o autor tenha utilizado algum dos métodos da questdo 5.3,
identifique de que forma esta informacao foi extraida junto a populacao:

1. () Perguntas abertas (livre denominagao)

2. () Perguntas fechadas (categorias pré-definidas pelo instrumento
de pesquisa)

3. () Ambas
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5.5. Na andlise dos resultados, o autor tomou as categorias de
identificacdo étnico-racial como uma medida de variacdo genética entre
seres humanos, seja através de métodos especificos de estudos
genéticos ou da prépria argumentacdo do texto que leva o leitor a
relacionar tais categorias a caracteristicas definidas biologicamente?
(marque com um X na opcao desejada):

1. ( ) Néo

2. () Sim. Transcreva o(s) trecho(s) do artigo que ofereca suporte a
esta afirmativa.

5.6. O autor diferenciou a utilizacdo das categorias de identificacdo
étnico-racial como um fator de risco ou marcador de risco, na afirmacao de
hipéteses e descricdo de resultados (segundo a prépria definicdo do

artigo)?
1. ( )Nao
2. () Sim. Caso sim indique se as categorias foram utilizados como

marcadores, fatores de risco ou ambos:
2.1. () Marcador de risco

2.2. () Fator de risco

2.3. () Marcador e fator de risco

5.7. Ao avaliar diferencas étnico-raciais o autor considerou outros
fatores relevantes ao contexto e objeto de estudo na interpretacdo das
desigualdades, tais como, racismo e discriminacdo, classe social,
seguridade social, nivel de escolaridade, idioma, religido, estado
nutricional, local de nascimento e residéncia, entre outros?

1. () Nao.

2. () Sim. Quais séo estes fatores? (Descreva literalmente todos
eles)

5.8. O autor realizou medidas de ajuste, quando as categorias de

identificacdo étnico-racial foram comparadas com as demais, em especial,
de ordem socioecondmica?

1. ( ) Néo

2. () Sim. Para quais fatores foi realizado o ajuste? (Descreva
literalmente todos eles)

5.9. Ao descrevem as situagdes de andlise ou os grupos estudados, o
autor apresentam as categorias étnico-raciais, considerando seu carater
contextual e fluido da identifica¢&o étnico-racial de uma populagéo?

1. ( ) Néo

2. () Sim. Descreva o modo como as terminologias foram
caracterizadas, transcrevendo exemplos literais da publicagé&o.
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Anexo 5

®
Ministério da Saude . .
FIOCRUZ
Fundacédo Oswaldo Cruz ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

SERGIO AROUCA
ENSP

FUNDACAO OSWALDO CRUZ
ESCOLA NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE
PUBLICA

MESTRADO EM EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE PUBLICA

Pesquisa sobre 0 uso da variavel étnico-racial em estudos
epidemiolégicos sobre populacdes brasileiras

- Manual de Instrugdes para o preenchimento da ficha de extracao de
dados da pesquisa -

Pesquisa da dissertacdo de mestrado de Juliana Fernandes Kabad
Orientador: Prof. Dr. Ricardo Ventura Santos
Co-orientador: Prof. Dr. Jodo Luiz Dornelles Bastos

Rio de Janeiro, 2010

Ficha de extracdo de dados

A “ficha de extragdo de dados” devera ser aplicada as publicacdes que
foram selecionadas no processo de revisdo das bases bibliograficas. Esta
ficha contém um total de 31 questdes, divididas em cinco blocos tematicos:
(Bloco 1) Informacbes de identificacdo do artigo, (Bloco 2)
Informacdes sobre o conteldo do artigo, (Bloco 3) Caracteristicas
socioecondmicas e demograficas da populacédo do estudo, (Bloco 4)
InformacBes sobre a ldentificagcdo étnico-racial da populagdo do
estudo, (Bloco 5) Seguimento das recomendag¢des da bibliografia
consultada. Os critérios de inclusdo dos estudos sdo: a pesquisa deve ser
epidemiolégica, classificar a populacdo do estudo em categorias de
identificacdo étnico-racial, utilizar varidveis de identificacdo étnico-racial
em sua analise e, no caso de a populagdo do estudo ser brasileira, esta
resida ou ndo no Brasil.

Numero de identificacdo do artigo: |__ |||

Cada artigo terd um numero de identificacdo, que sera dado conforme a

sequéncia das publicacdes identificadas nas bases bibliogréficas.

1. Informacdes de identificacdo do artigo

Neste bloco de questdes, o pesquisador deve seguir sete subitens, com o
objetivo de identificar o artigo (1.1) quanto a autoria, (1.2) ano de
publicacdo, (1.3) quantidade de autores e pais de origem do primeiro

autor, (1.4) se houver autores brasileiros, identificar a regido de origem de
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1 ab, (1.5) idioma de publicacéo, (1.6) palavras-chave e (1.7) perioédico de

publicacéo.

1.1. Autoria:

1. Primeiro autor (registre apenas o Ultimo nome do primeiro autor):
2. Instituicdo (registrar apenas a Instituicdo do primeiro autor):

1.4. Se um ou mais autores forem baseados no Brasil, indicar as
regides e as instituicdes as quais os mesmos pertencem:

No subitem (1), deve-se indicar o Ultimo sobrenome do primeiro autor e,

no subitem (2), deve-se indicar a instituicdo ao qual o mesmo pertence.

1.2. Ano de publicagdo (com quatro digitos, e.g. 1999): |__|__ |||

Esta questdo deve ser respondida somente se um ou mais autores forem
baseados no Brasil, conforme questdo anterior (1.3). Se néo, o
pesquisador deve pular para a questdo seguinte (1.5). Se sim, deve
marcar em uma ou mais opcfes dos subitens (1) a (5) indicando na
sequéncia: a regido de origem dos autores, a quantidade de autores por
regido e suas respectivas instituicbes as quais estdo vinculados, conforme
as informac¢des disponiveis na publicacdo. Vale ressaltar que a origem se

refere unicamente a localidade informada pelo autor.

Deve-se indicar 0 ano de publicacdo do artigo com quatro digitos.

1.3. Quantos sdo os autores e de qual pais de origem é o primeiro
autor:

1. Quantidade:
2. Pais de origem 1° autor:

1. () Norte
Quantos autores:
Instituicdes:

2. () Nordeste
Quantos autores:
Instituicdes:

Deve-se indicar no subitem (1) a quantidade de autores da publicagéo e,
no subitem (2) o pais de origem do primeiro autor. Vale ressaltar que a

origem se refere unicamente a localidade informada pelo autor.

3. () Centro-Oeste
Quantos autores:
Instituicdes:

4, () Sudeste
Quantos autores:
Instituicdes:
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5. () sul

Quantos autores:
Instituicdes:

1.5. Idioma da publicacdo
1. () Espanhol

2. () Inglés

3. () Portugués

4, () Outra
(especifique):

1.7. Periédico (marque com um X na opcéo desejada):

1.( ) Acta
Paediatrica

2. () Addiction

3. () Age and
ageing

4. () Aging
clinical and
experimenta
| research

5. ( ) American

6. () American

7. () Arquivos

8. ( ) Arquivos

Deve-se indicar qual o idioma da publicagdo, conforme a informacéo do

periédico.

1.6. Palavras-chave:

10. 12 palavra-chave:
11. 22 palavra-chave:
12. 32 palavra-chave:
13. 42 palavra-chave:
14. 52 palavra-chave:
15. 62 palavra-chave:
16. 72 palavra-chave:
17. 82 palavra-chave:
18. 92 palavra-chave:
19. 102 palavra-chave:

Deve-se indicar, conforme a ordem e o idioma apresentados no artigo as

palavras-chaves utilizadas, seguindo o subitem de (10) a (19).

journal of journal of Brasileiros de de
public health orthodontics Cardiologia Gastroenter
and ologia
dentofacial
orthopedics
9. ( ) Arquivos 10. ( ) Blood 11.( )BMC 12.( )BMC
de Neuro- Pressure psychiatry public
Psiquiatria health
13.( ) Brazilian 14. () Brazilian 15. ( ) Cadernos 16. ( ) Cancer
journal of journal of de Saude Science
medical and otorhinolaryn Pudblica
biological gology
research
17.( ) 18.( ) Ciénciae 19. () Clinics 20. () Clinical
Cerebrovasc Saude endocrinolo
ular diseases Coletiva ay
21. () Clinical 22. () 23. () Community | 24.( ) Cytokine
nephrology Community dentistry and
dental health oral
epidemiology
25. () Dental 26. () 27. () 28.( ) DNA and
traumatology Development Diabetes/meta cell biology
and bolism
psychopathol research and
ogy reviews
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49.

() Journal
of clinical
periodontolo

gy

50.

( ) Journal of
the European
Academy of
Dermatology
and
Venereology :

51.

() Journal
francais
d'ophtalmologi
e

52. () Journal of
hypertensio
n

29. () Ethnicity 30. () 31. () 32.( )

& disease Helicobacter International International
braz j urol : dental
official journal journal
of the Brazilian
Society of
Urology

33. () 34. () 35. () 36.( )
International International International International
journal of journal of psychogeriatri journal of
epidemiology gynaecology cs/IPA cardiology
and
obstetrics
37. () 38. () 39. () 40.( )
International International International International
journal of journal of journal of oral urogynecolo
epidemiology obesity and and gy journal
related maxillofacial and pelvic
metabolic surgery floor
disorders dysfunction
41. () 42. ( ) Journal of | 43. ( ) Journal of 44. ( ) Journal

Investigative acquired affective of aging and

ophthalmolog immune disorders health

y & visual deficiency

science syndromes

45. () Journal 46. ( ) Journal of | 47. () Journal of 48.( ) Jornal
of applied biosocial bone and brasileiro de
oral science science mineral pneumologi

metabolism a

JEADV
53. () Journal of | 54. ( ) Journal of | 55. ( ) Journal of 56. () Journal
the Indian medical pediatric of
Society of virology endocrinology periodontolo
Pedodontics & metabolism : ay
and JPEM
Preventive
Dentistry
57. ( )Journal of | 58. ( ) Maturitas | 59. ( ) Memdrias 60. () Nephron.
public health do Instituto Clinical
dentistry Oswaldo Cruz practice
61. ( ) Nutricion | 62. ( ) Pain 63. ( ) Pediatrics 64. ( ) Plos
hospitalaria international neglected
tropical
diseases
65. () 66. () Public 67. ( ) Revistada
Psychiatry health Associagao 68. () Revista
research nutrition Médica brasileira de
Brasileira ginecologia
e obstetricia
69. ( ) Revista 70. ( ) Revista 71. ( ) Revista 72.( ) Revista
de Saude Gaucha de panamericana da
Pudblica Enfermagem de salud Sociedade
publica Brasileira de
Medicina
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2.1. Objetivos do artigo:

Tropical
73. ( ) Sao 74. () Social 75. () Social 76.( ) The
Paulo psychiatry science & Brazilian
medical and medicine Journal of
journal psychiatric Medical and
epidemiology Biological
Research
77. ( ) The 78. () The 79. ( ) The 80. ( ) The
Journal of Journal of Journal of journal of
nutrition pediatrics rheumatology sexual
medicine
81. () 82. () Urology 83. ( ) World 84.( ) Plos One
Transplantati Journal of
on Gastroenterolo
proceedings ay

O pesquisador deve transcrever o objetivo principal do estudo.

O periddico da publicagdo deve ser indicado em apenas uma opcao entre
0s subitens de (1) a (84).

2. Informac@es sobre o conteddo do artigo

2.2. As informacgdes da pesquisa e a classificacao étnico-racial dos
participantes do estudo foi obtida por meio de (marque com uma ou mais

opcoes):

1. ( ) Dados primarios

2. ( ) Dados secundarios. Pulei para o Bloco 3.
3. ( ) Ambos

Neste segundo bloco de questBes, o pesquisador deve seguir cinco
subitens, indicando o (2.1) objetivo do artigo, (2.2) a fonte de dados, (2.3)
se houve coleta de dados deve indicar o local onde o estudo foi feito e o
periodo de coleta dos dados, (2.4) indicar se foirealizada a caracterizagédo
do entrevistador e (2.5) indicar se as variaveis de identificacdo étnico-

racial ocuparam um papel central na proposta do artigo.

Nesta questéo, deve-se indicar se os dados do estudo foram (1) primarios,
(2) secundarios ou (3) ambos — dados primérios e secundérios. Se forem
marcados os subitem (1) e (3), o pesquisador deve continuar na questao

(2.3). Se for marcado o subitem (2) deve pular para a questdo (2.5).
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2.3. Se houve coleta de dados primarios, indicar:
1. Local onde o] estudo foi feito:

2. Periodo de coleta dos dados ou que a pesquisa foi realizada:

3. Caracteristicas sdcio-demograficas da populacéo estudada

Deve-se indicar no subitem (1) qual o local onde o estudo foi realizado
para a coleta dos dados primarios e no subitem (2) o periodo de coleta
dos dados.

2.4. Foi realizada a caracterizagcdo do entrevistador, se estiver
disponivel no artigo, contendo informagbes sobre sexo, idade, cor, entre
outros?

1. ( ) Néo

2. () Sim

Neste bloco, o pesquisador deve seguir seis subitens que pretendem
identificar as informacdes soécio-demograficas que o artigo traz sobre a
populacdo do estudo. Na primeira (3.1) deve identificar o nimero de
individuos efetivamente analisados no estudo; na segunda (3.2), verificar
se 0 artigo caracteriza a idade da populacdo (indicar a idade minima e
méaxima, se houver); na terceira (3.3), se o estudo caracteriza a populagéo
segundo as categorias de sexo ou género (indicar a quantidade para cada
categoria), ha quarta questao (3.4), se o estudo caracteriza a escolaridade
da populagdo, na quinta questdo (3.5), se o0 estudo caracteriza a renda ou
status socioecondmico da populacdo e na sexta questao (3.6) de o estudo

caracteriza o a situacéo ocupacional dos participantes do estudo.

Deve-se indicar se houve ou néo caracterizagéo do entrevistador.

2.5. As variaveis de identificagdo étnico-racial ocuparam uma
preocupagdo central na proposta e analise do artigo, mesmo que isoladas
Ou em conjunto com outras variaveis?

1. ( )Nao

2. ( )Sim

3.1. Numero de individuos efetivamente analisados no estudo
(excluindo-se perdas ou exclusdes relatadas ou justificadas pelos
autores): |__ | ||| |

Nesta questdo (3.1), deve-se indicar a quantidade de individuos
efetivamente analisados no estudo, segundo a informacdo dada pelos

autores, excluindo-se perdas ou exclusdes relatadas ou justificadas.

Deve-se indicar se as variaveis étnico-raciais ocuparam um papel central
na proposta e andlise do artigo (apresentadas na secdo de resultados
e/ou discussdo), mesmo que isoladas ou em conjunto com outras

variaveis.

3.2. O artigo caracteriza a idade dos individuos?

1. ( ) Nao
2. () Sim. Se sim, indique a idade minima e a idade
maxima da populacgéo do estudo.
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Nesta questdo, o pesquisador deve verificar se o artigo caracteriza a idade
dos individuos. Se sim, deve indicar a idade minima e a idade maxima

indicada.

Nesta questéo, o pesquisador deve indicar se o artigo caracteriza a o
rendimento ou o status socioecondmico da populacdo, independente se

analisa ou ndo esta variavel.

3.3. O artigo caracteriza a quantidade de individuos de acordo com as
categorias de sexo ou género?

1. ( ) Néo
2. () Sim. Se sim, indicar as quantidades para cada categoria de
sexo/género.

2.1. Numero total de mulheres:

2.2. Numero total de homens:

3.6. O artigo caracteriza a(s) atividade(s) laboral ou a situacdo
ocupacional da populacédo?

1. ( ) Néo

2. ( )Sim

Nesta questdo, o pesquisador deve verificar se o artigo caracteriza os
individuos segundo as categorias de sexo ou género. Se sim, deve indicar

a quantidade total de individuos para cada categoria.

Nesta questdo, o pesquisador deve indicar se o artigo caracteriza a(s)
atividade(s) laboral ou a situagéo ocupacional da populacéo, independente

se analisa ou ndo esta variavel.

4. Informac@es sobre aidentificacdo étnico-racial da populacéo

3.4. O artigo caracteriza a escolaridade da populac¢éo?
1. ( ) Néo
2. ( )Sim

Nesta questdo, o pesquisador deve indicar se o artigo caracteriza a

escolaridade da populacdo, independente se analisa ou ndo esta variavel.

3.5. O artigo caracteriza o rendimento ou o status sdcio-econémico da

populacdo?
1. ( ) Néo
2. () Sim

Neste bloco, o pesquisador deve seguir cinco questdes com o objetivo de
levantar (4.1) quais sdo os termos para denominar as variaveis de
identificagcdo étnico-racial empregadas no artigo (1 a 10), (4.2), quais sé@o
as categorias utilizadas para classificar os individuos (1 a 10), (4.3)quais
sd@o as categorias utilizadas para a andlise (1 a 10),(4.4) indicar se foi
explicitado ou ndo o conceito de base para compreensdo da variavel e se

sim, transcrever (4.4) o conceito empregado

4.1. Identifique os termos utilizados para se referir & identificacéo
étnico-racial:

1. 12 termo:

2. 28 termo:
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32 termo:
42 termo:
52 termo:
6@ termo:
72 termo:
82 termo:
92 termo:
10. 102 termo:

©oNo TR

Nesta questéo, o pesquisador deve identificar os termos utilizados para se

referir a identificag&o étnico-racial.

4.2 Categorias de identificacéo étnico-racial para classificar a
populacéo:

1. 12 categoria:
22 categoria:
32 categoria:
42 categoria:
52 categoria:
62 categoria:
72 categoria:
82 categoria:
92 categoria:
102 categoria:

©oN O kA~WN

-
©

4.3. Categorias de identificacdo étnico-racial para analisar seus
resultados:

12 categoria:
22 categoria:
32 categoria:
42 categoria:
52 categoria:
62 categoria:
72 categoria:
82 categoria:
92 categoria:
102 categoria:

©o N A~ODNE

-
o

Nesta questdo, o pesquisador deve identificar as categorias utilizadas

para analisar a populagéo do estudo.

4.4, O autor explicitou o conceito que fornece a base para as
categorias étnico-raciais utilizadas?

3. () N&o. (Se néo, pule para o item 5)

4, () Sim. Se sim, qual foi o conceito empregado?

Nesta questdo, o pesquisador deve identificar as categorias utilizadas

para classificar os individuos.

Deve identificar se o artigo explicita 0 conceito-base para a compreensao

da variavel. Se sim, transcrever do texto o conceito empregado.
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5. Seguimento das recomendac@es da bibliografia consultada

Neste bloco de questdes, o pesquisador deve seguir nove subitens, que
se referem as recomendac®es da bibliografia consultada, com o intuito de
verificar se (5.1) o autor especificou o motivo pelo qual as variaveis étnico-
raciais estdo sendo usadas, (5.2) se o0 autor descreveu a forma pela qual
os individuos ou grupos foram incluidos nas categorias, se sim, (5.3)
indicar qual o método (se € autoclassificacdo, heteroclassificacdo ou
ambas), (5.4), indicar se a informacéo foi coletada por meio de perguntas
abertas, fechadas ou ambas, (5.5) se as categorias foram usadas como
medida de variagdo genética entre os seres humanos, (5.6) se as
variaveis foram diferenciadas como marcadores de risco ou fatores de
risco, (5.7) se o estudo considerou todos os fatores importantes que
interferem em uma condicdo de desigualdade étnico-racial e se sim,
indicar quais sdo esses fatores, (5.8) se foram realizadas medidas de
ajuste estatistico quando as varidveis de identificacdo étnico-racial foram
comparadas com os outros fatores relevantes ao contexto e se sim, indicar
quais sdo os fatores ajustados e por fim, (5.9), se o artigo considerou o

carater fluido e contextual da classificacdo dos individuos e populacdes.

Verificar seo autor especificou o motivo pelo qual as variaveis étnico-
raciais estdo sendo usadas. Se sim, transcrever literalmente o trecho que
indica a afirmativa.

5.2. O autor descreveu a forma pela qual os individuos e grupos foram
incluidos nas categorias de identificacdo étnico-racial?

1. ( ) Nao

2. () Sim

Verificar se o autor descreveu a forma pela qual os individuos ou grupos
foram incluidos nas categorias. Se nédo, pular para a questao (5.5).

5.1. O autor especificou o motivo pelo qual as variaveis de
identificacdo étnico-racial estdo sendo usadas no estudo?

1. () Néo

2. () Sim. Transcreva literalmente do texto o(s) trecho(s) que
caracteriza o motivo exposto no artigo

5.3. Se sim, qual foi 0 método utilizado pelo autor?
1. () Auto-classificagédo

2. () Hetero-classificacéo

3. ( ) Ambos

ICaso o autor tenha especificado o método, indicar qual o tipo utilizado ]
5.4. Caso o autor tenha utilizado algum dos métodos da questdo 5.3,
identifique de que forma esta informacao foi extraida junto a populacéo:

1. () Perguntas abertas (livre denominacao)

2. () Perguntas fechadas (categorias pré-definidas pelo instrumento
de pesquisa)
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3. ( ) Ambas

Verificar o tipo de pergunta utilizada no instrumento de pesquisa, se
aberta, fechada ou ambas.

5.5. Na andlise dos resultados, o autor tomou as categorias de
identificacdo étnico-racial como uma medida de variacdo genética entre
seres humanos, seja através de métodos especificos de estudos
genéticos ou da propria argumentagdo do texto que leva o leitor a
relacionar tais categorias a caracteristicas definidas biologicamente?
(marque com um X na opcao desejada):

1. ( ) Néo

2. () Sim. Transcreva o(s) trecho(s) do artigo que ofereca suporte a
esta afirmativa.

5.6. O autor diferenciou a utilizacdo das categorias de identificacao
étnico-racial como um fator de risco ou marcador de risco, na afirmacao de
hipoteses e descricdo de resultados (segundo a prépria definicdo do
artigo)?

1. ( ) Néo

2. () Sim. Caso sim indique se as categorias foram utilizados como
marcadores, fatores de risco ou ambos:

2.1. () Marcador de risco

2.2. ( ) Fator de risco

2.3. () Marcador e fator de risco

Verificar seo autor diferenciou a utilizacdo das categorias como um fator
de risco ou marcador de risco. Se sim, indicar se € marcador, fator ou
ambos.

Verificar seo autor tomou as categorias de identificagdo étnico-racial como
uma medida de variacdo genética entre seres humanos.

5.7. Ao avaliar diferencas étnico-raciais o autor considerou outros
fatores relevantes ao contexto e objeto de estudo na interpretacdo das
desigualdades, tais como, racismo e discriminacdo, classe social,
seguridade social, nivel de escolaridade, idioma, religido, estado
nutricional, local de nascimento e residéncia, entre outros?

1. () Nao.
2. () Sim. Quais sé&o estes fatores? (Descreva literalmente todos
eles)

Verificar seo autor considerou outros fatores relevantes ao contexto e
objeto de estudo na interpretacdo das desigualdades. Se sim, transcrever
indicar quais séo os fatores considerados.
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5.8. O autor realizou medidas de ajuste, quando as categorias de
identificacao étnico-racial foram comparadas com as demais, em especial,
de ordem socioecondmica?

1. ( ) Néao

2. () Sim. Para quais fatores foi realizado o ajuste? (Descreva
literalmente todos eles)

Verificar seo autor considerou realizou medidas de ajustes quando as
categorias étnico-raciais foram comparadas com os outros fatores
relevantes ao contexto. Se sim, quais foram os fatores ajustados.

5.9. Ao descrevem as situacdes de analise ou os grupos estudados, o
autor apresentam as categorias étnico-raciais, considerando seu carater
contextual e fluido da identificacao étnico-racial de uma populacédo?

1. ( ) Néo

2. () Sim. Descreva o modo como as terminologias foram
caracterizadas, transcrevendo exemplos literais da publicagéo.

Verificar seo autor ao descrever as situacdes de andélise ou 0s grupos
estudados, considera o carater fluido e contextual da classifica¢éo étnico-
racial. Se sim, transcrever o trecho que indica esta afirmativa.
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