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RESUMO

Este trabalho tem como escopo a busca por dimensionar os impactos da pandemia da
Covid-19 na saude da populagdo negra brasileira, analisando também como os mecanismos de
controle do Estado burgués capitalista atravessam a promocdo de satde, assim como no
mesmo campo, a promoc¢do da morte. Explicitando parte da trajetoria da saude das pessoas
negras no Brasil, abordagem do Estado no que concerne a mesma para explicar com um olhar
amplo a catastrofica gestdo de contengdo da pandemia protagonizada pelo governo Bolsonaro.
Apropriando-se principalmente do conceito de necropolitica e contrastando com o historico da
saide da populagdo negra no Brasil juntamente com a racismo estrutural inerente ao Estado
brasileiro, encontramos uma realidade em saude da morte programa de um grupo, em que a

pandemia esteve a servigo deste objetivo intrinseco de exterminio.
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Introducao

Ao longo da minha trajetoria de vida, como homem negro filho e neto de pessoas
negras, estive atravessado pelo racismo em todas as suas faces. Com uma percepgao infantil
tive pouca resolu¢do das diferencas de tratamento dadas a mim em relagdo aos meus colegas
de classe brancos, porém o incomodo sempre esteve l4 ocupando um espaco grande na
maneira como eu me enxergava ¢ me relacionava com a minha realidade. A saude sempre foi
uma questdo muito presente no meu dia a dia, pois venho de uma familia com forte histérico
genético de doengas falciforme, ao passo que minha tinica irma manifesta crises de dores, um
dos sintomas da doenga, desde o comego de sua vida.

Com isso, eu e minha familia sempre estivemos em contexto de inumeras
hospitalizagdes, sendo a maior parte delas realizadas no setor da satude publica. Vivi na pele,
um pouco diferente de minha irmd, o cenario da satde no Brasil posta para uma questao
excepcionalmente da populacdo negra. Diversas situagdes de descaso pela falta de
conhecimento e tato nos atendimentos realizados pelos profissionais de multiplas areas, pouca
cobertura da rede publica, falta de medicamentos ou medicalizagdo errada entre outras
situagdes que explicitavam a caréncia do Estado brasileiro em promover satde para
falcémicos.

Ingressando na universidade e tendo acesso a leituras sobre racismo estrutural,
institucional e alguns de seus desdobramentos na realidade da saude de pessoas como eu e
minha irmd, minhas inquietagdes aumentaram, mas agora com dire¢cdes concretas para
sana-las. Me aproximando de autoras e autores que dissertam sobre as estruturas racistas do
modo de producdo capitalista, pude enxergar no Estado, com foco na satde, um expoente
crucial na producao e reproducgdo dessa ideologia.

Por ter estagiado durante um semestre no ambulatério de onco-hematologia do
Hospital da Crianca de Brasilia, reforcei minha esta visdo ao me deparar com familias de
criancas portadoras de doencas falciformes quase sem perspectiva de obter ajuda
governamental no auxilio dos cuidados especiais necessarios para tais, precisando recorrer a
organizacdes do terceiro setor como a Associacdo Brasileira de Assisténcia as Familias de
Criancgas Portadoras de Cancer e Hemopatia (ABRACE), que realizava agdes em promogao de
saude das quais o Estado, de acordo com a Constituicao Federal de 1988, deveria realizar.

O advento da pandemia da Covid-19, que matou mais de 600.000 pessoas e

contaminou outras mais de 30.000.00 no Brasil, preocupou pesquisadores e entidades de



saude quanto as populagdes vulneraveis do pais dado a extensa gama de maneiras de contagio
do novo coronavirus. Com o avango dessa grave crise sanitaria, indicios da disparidade nas
taxas de mortos e contaminados foram aparecendo de maneira organica nos noticiarios, tanto
pela situagdo econdmica e social fragilizada do pais quanto pela gestdo de combate ao virus
encabecada pelo governo de Jair Bolsonaro, que se mostrou para além da ineficiéncia, um
verdadeiro genocida. Ao longo deste periodo custoso o povo brasileiro se viu governado por
um presidente negacionista, incompetente e muitas vezes desumano, fato que deixara
sequelas, desiguais, em uma sociedade muito marcada por outras aflicdes. Os dispositivos de
saude se encontravam extremamente sucateados e mal geridos, solugdes medicamentosas
incentivadas pelo alto escaldo do governo, negacionismo cientifico e perseguicao as entidades
de satide foram algumas das situagdes vividas no Brasil neoliberal.

Um dos piores cendrios possiveis para a populagdo negra, levando em conta seu
contexto historico de subalternidade constrita pelo processo de escravizacdo. As condigdes
objetivas desse contingente populacional prejudicaram a adogao das medidas mais eficazes de
contengdo do contdgio do virus, além também de outros aspectos socio-historicos que serao
explicitados ao longo deste trabalho.

Dessa maneira, surge a questdo, que baseando-se no histdrico e caracteristicas do
Estado brasileiro, como a pandemia impactou a satide da populagdo negra, levando em conta a
génese de tal Estado ser provinda do modo de produgdo escravocrata e o racismo estrutural
desmembrado para diversas dimensoes da sociedade. Juntamente buscando entender quais sao
os mecanismos € como eles influem nessa conjuntura. Foi feita uma pesquisa qualitativa
baseada em estudos bibliograficos de artigos presentes principalmente na plataforma Scielo,
como também de livros e periddicos para fundamentacdo teodrica. Igualmente foram
consultados documentos governamentais, sitios eletronicos de jornalismo e informagao,
dentre outros textos.

E importante salientar a limitagdo temporal desde trabalho, 8 medida que o impacto da
pandemia ainda estd sendo (e serd) vivido e registrado, a busca aqui € precisamente em
compreender em que dimensdes o Estado brasileiro em concerne com a satde da populagao
negra afeta, junto a pandemia da Covid-19, as decorréncias lesivas ja experienciadas por esses
sujeitos.

No primeiro capitulo hd uma pequena discussdo sobre o conceito de saude e suas
defini¢des assim como também ¢ exposto o racismo, este elemento historico e ideologico que
ensejou a escravatura, e para além, ajudou na construcdo e constituicdo do Estado como ele se

apresenta hoje, nos moldes coloniais onde a saide de pessoas negras ainda ¢ propositalmente



defasada. Também elucida, inicialmente, sobre os conceitos de racismo estrutural,
institucional e necropolitica revelando como esses mecanismos serviram, junto a no¢ao de
inimigo inerente a definicdo de estado de exce¢ao de Mbembe (2018), para os alicerces da
exploracdo desumana e exterminio dos povos africanos sequestrados para o Brasil, que
permeia até os dias atuais sob Oticas semelhantes.

E apresentado também, alguns aspectos do histérico da satde do escravizado
concatenando com as maneiras das quais a ideologia racista usou para a desumanizagdo do
corpo e da identidade deste povo, afetando-o tanto em seu espago fisico quanto no mental,
ressaltando este fato como uma heranga nociva. O racismo institucional presente no Sistema
Unico de Satde e no setor privado da saude, que ocasiona tratamento desigual ¢ um servigo
mal prestado, principalmente para com as mulheres negras. H4, igualmente neste capitulo, um
panorama de doengas geneticamente ligadas a raga e epidemias que agravaram e agravam a
situagdo dos afrodescendentes brasileiros, algumas com consequéncias que reverberam até a
contemporaneidade, tendo em vista o descaso impetuoso e estrutural do Estado.

Ja no segundo capitulo, ¢ aduzido os primeiros momentos da pandemia da Covid-19,
as formas de contdgio singulares e como o governo de Jair Bolsonaro geriu inicialmente o
combate ao virus com um quase absoluto desdém, indo além quando em véarios momentos se
mostra a favor do contagio da populagdo sob a escusa da “imuniza¢do de rebanho”, uma
teoria de combate a epidemias que em contexto brasileiro traria consequéncias desiguais para
populagdes socialmente vulnerabilidades, como ¢ o caso da populagdo negra. Entendendo essa
gestdo como proposital, outrossim o desmonte do SUS que estd em curso a muito tempo,
sendo no governo de FHC as primeiras grandes incursdes com a Reforma do Estado. O
capitulo ¢ escrito sem se distanciar da no¢ao de que o desmente do SUS também ¢ um
elemento que afeta desigualmente a populagdo negra, pois esta representa a maior parcela dos
usudrios deste servigo, agravando ainda mais sua situagdo em contexto de pandemia.

E por fim, no terceiro capitulo ¢ feita uma sintese dos conceitos e dados dos dois
primeiros, apresentando dados que corroboram com o caminho que o Estado brasileiro tomou
desde a escravatura até a mais recente pandemia em relagdo a saude da populacao negra, que
atravessada pela necropolitica serviu como um cendrio propicio do exercicio de exterminio
desse povo. Ainda ha uma correlacdo entre a gestdo da pandemia, encabegada por Jair
Bolsonaro e a guerra as drogas, duas questdes que dizem respeita a saide, mas que sofrem
uma inflexdo orquestrada pelo Estado burgués para uma dire¢do que facilite a morte dessas

pessoas, ou justifique a acdo de mata-las.



1. Saude da populagao negra no Brasil

Este primeiro capitulo tem como foco expor elementos sécio-historicos tanto da
formagdo do Brasil quanto do periodo pds-colonial, que condicionam a populacdo negra
brasileira um lugar de extrema vulnerabilidade social e econdmica, consequentemente
agravando também sua saide em diversos topicos, tornando-a uma populagdo ndo-saudavel.
Entretanto ndo ha intencao propor a possibilidade de classificar grupos sociais entre saudaveis
e nao-saudaveis, porém h& uma conjuntura especifica que legitima o emprego dessa
classificagdo na populagcdo negra. Aqui ¢ importante ndo s6 a exposicdo desses elementos,
mas igualmente sua compreensdo dialética buscando identificar a materializacdo dos efeitos
deles na realidade, neste caso, no objeto que serda analisado. Portando inicialmente é
necessario conceber o conceito de saude que adotado para este trabalho, ao passo que ¢ um

dos espectros de analise.

1.1 Sande, escravidao e necropolitica

Apesar da visdo mercadologica acerca da saude adotada muitas vezes de forma parcial
pelos Estados capitalistas, seu conceito ¢ algo ainda discutido no campo cientifico no sentido
da busca de uma defini¢do que consiga fazer sentido dentro da realidade muito diversa social
e biolodgica dos seres humanos. Muito além da auséncia de doencas, ¢ preciso considerar o
bem-estar fisico, mental e social (OMS, 2006), esse ¢ o mais recente definido pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS), porém ¢é uma defini¢do geralista que abre margem
para interpretacdes subjetivas e incompletas. E extremamente dificil projetar um individuo
que esteja em total plenitude dentro dos topicos propostos por este organismo, tendo em vista
a configuracdo de violéncia e desigualdades presentes na sociedade dirigida pelo capital. Ao
menos essa Otica oferece um direcionamento, ainda que utdpico, para a busca de uma satde
mais adequada possivel, pois o pleno bem-estar se estabelece em um campo da subjetividade
de cada individuo em relagdo para com a sua realidade.

Batistella (2007) faz um apanhado acerca da evolucao do estudo do conceito de saude

dentro das ciéncias relacionadas e a visdo de cada uma sobre o tema. Segundo o autor a



definicdo de saude se deu ao longo do tempo por diferentes escopos variando entre matérias
do conhecimento especificas, passando inicialmente por uma perspectiva biologicista' e
paulatinamente indo em direcdo a algumas defini¢gdes mais abrangentes que encontram mais
paridade com a realidade do grupo analisado neste trabalho. Ao olhar para a populacdo negra
do Brasil, o julgamento feito pelo o olhar de qualquer conceito de saude plena trabalhado no
texto mencionado constata uma situagdo de extrema emergéncia sanitaria, pois estdo em
vulnerabilidade quanto a integridade de seus corpos e mentes, fato corroborado pela intensa
presenca de agravantes determinantes sociais da satide na realidade dessas pessoas.

De acordo com Buss e Filho (2007) o conceito de determinantes sociais da satide para
Comissao Nacional sobre os Determinantes Sociais da Saude (CNDSS) consiste em “fatores
sociais, econdmicos, culturais, étnicos/raciais, psicoldgicos e comportamentais que
influenciam a ocorréncia de problemas de satide e seus fatores de risco na populacao”(p. 78).
Ao pensar nesses fatores como elementos presentes principalmente em virtude do modo de
produgdo vigente, Bezerra (2022) sob o olhar de Noguera, salienta a imperiosidade de
conceituar esses aspectos da sociedade que influenciam na satde das pessoas de forma critica,
reconhecendo a complexidade da realidade onde ¢ empregado.

Esse cenario existe devido a construgdo historica da sociedade brasileira onde as
pessoas negras existem a margem social e economica fazendo com que seja necessario agdes
diretas do Estado para a sua sobrevivéncia, tornando este o eixo da promogao de praticas de
saude, entretanto sao as agdes genocidas de austeridade que mais sdo direcionadas para esse
publico, gerando um constante e vitalicio mal-estar. Por isso, dentro dessa perspectiva, um
conceito de saude mais proximo da realidade e adequado adotado para este trabalho ¢ de um
“estado razodvel de harmonia entre o sujeito e sua propria realidade” (SEGRE; FERRAZ,
1997), pois nos fornece uma visao mais proxima da dialética, muito valiosa para a analise que
sera feita mais adiante.

O racismo ¢ uma das pecas mais importantes para essa configuracdo injusta tendo
como escopo a populacdo negra, tanto foi para a sua génese quanto ¢ para a sua manutengao,
no caso do Brasil serviu como uma das bases do modo de producdo que antecedeu o
capitalismo no pais. Dessa maneira, se caracteriza como parte da estrutura de forma robusta,

mas também estruturante das relacdes sociais desiguais:

! “Caracterizado pela énfase nos aspectos biologicos, individuais e pela abordagem mecanicista, esse
modelo passa a fragmentar o corpo em sistemas, 6rgaos, tecidos e células, estruturando um conhecimento cada
vez mais especializado sobre cada funcdo e disfun¢do organica.” (BATISTELLA, 2007) Assim ignorando os
aspectos sociais, econdomicos, culturais, étnico-raciais e outros elementos considerados, hoje, importantes para
essa analise.



O que queremos enfatizar do ponto de vista tedrico € que o racismo, como
processo histdrico e politico, cria as condig¢des sociais para que, direta ou
indiretamente, grupos racialmente identificados sejam discriminados de
forma sistematica. Ainda que os individuos que cometam atos racistas sejam
responsabilizados, o olhar estrutural sobre as relagdes raciais nos leva a
concluir que a responsabilizacdo juridica ndo ¢ suficiente para que a
sociedade deixe de ser uma maquina produtora de desigualdade racial.
(ALMEIDA, 2019, p. 34)

Com isto em vista, ¢ imprescindivel entender como esse mecanismo foi usado também
como base da politica de exterminio presentes nas politicas de satde que negligenciam
acintosamente as pessoas negras € como isso impactou na saide dessas pessoas, pois a
maneira como se deu a maior catastrofe sanitaria do século XXI e seus impactos sao reflexos
disso. E para entender como ele atua no cotidiano dessas pessoas, assim como na sua saude, ¢
preciso olhar para o modo de produgdo que o teve como base e construiu este pais.

O modo de produgdo escravocrata marcou o inicio da histéria dos povos negros
sequestrados do continente africano para o Brasil. O trabalho Necropolitica: Biopoder,
soberania, estado de exce¢do, politica da morte de Achille Mbembe (2018) contribui muito
para a compreensdo de como o Estado exerce a sua soberania tornando-se detentor do
controle normativo, logo atua como um agente elementar na producdo e reproducdo de
violéncias como o racismo analisando cenarios de extrema violéncia pelas vias estatais como
0 nazismo e seus campos de concentragdo, o apartheid na Africa do Sul e também o contexto
das colOnias escravistas.

O escravizado em sua condi¢do de total precariedade segundo o autor, resultava em
uma tripla perda: de lar, identidade e de seu corpo. Todos esses elementos foram elididos pela
ideologia racista que endossava a escravatura e assumia para o escravizado uma defini¢cao de
apenas instrumento sem alma ou personalidade, uma logica de uso, sendo a possibilidade
dessa desumanizacdo uma das caracteristicas da entdo soberania. Para o autor a coldnia ¢ “o
lugar em que a soberania consiste fundamentalmente no exercicio de um poder a margem da
lei (ab legibus solutus) e no qual a “paz” tende a assumir o rosto de uma guerra sem fim”(p.
32-33). Talvez essa seja uma das principais caracteristicas herdadas da colonialidade da
fundagdo do pais, o cenario de morte e violéncia estrategicamente ndo binaria onde o
apontado inimigo ou aliado varia de acordo com os interesses momentaneos da classe no

poder, caracteristica que sera abordada mais adiante neste trabalh. Ainda sobre isso:

Em suma, as colonias sdo zonas em que guerra ¢ desordem, figuras internas
e externas da politica, ficam lado a lado ou se alternam. Como tal, as



colonias sdo o local de exceléncia em que os controles ¢ as garantias de
ordem judicial podem ser suspensos - a zona em que a violéncia do estado de
excecao supostamente opera a servigo da "civilizagdo".(MBEMBE, 2018, p.
35)

No contexto da escraviddao a “guerra pela paz” resultou no exterminio desvairado de
populagdes alvo do titulo de inimigas ou primitivas. Mas além de decidir quem morre € quem
vive, o Estado nessa mesma logica decide quem vale mais em fungdo de quem vale menos e
utilizando do racismo como mecanismo mais importante, decidiu que os negros africanos
valiam menos que pessoas brancas europeias, endossando assim o sequestro e aprisionamento
desses individuos. Mbembe (2018) explica que “para Foucault o racismo ¢ uma tecnologia
destinada a permitir o exercicio do biopoder]..] regular a distribuicdo da morte e tornar
possiveis as fungdes assassinas do Estado” e com isso “extrapola a biologia do tema inimigo
politico” (p. 18). O exercicio do poder do senhor sobre o escravizado e suas nuances trazem
semelhancas ao governo postulado agora no Brasil, principalmente no que diz respeito a
producao e reproducao do terror por meio da morte.

Dessa maneira o racismo vem sendo uma forca latente de opressdo existente dentro
das bases das sociedades que experimentaram a barbarie organizada no periodo da escravidao.
Por expressar desde o inicio essa caracteristica, essencial na constru¢do das relagdes
econdmicas no capitalismo o racismo, como ja dito, estd presente no mais minucioso detalhe
das relagdes sociais, sejam elas de poder ou afetiva, que por sua vez galgam por esse
mecanismo de opressao, refletindo nas ag¢des interpessoais e institucionais entre os individuos
(ALMEIDA, 2019) gerando diversas iniquidades de forma maquinal, imprimindo
principalmente através do Estado uma logica de subalternidade das pessoas negras que origina
as iniquidades em saude.

A desumanizagdo do negro africano foi o ponto central para o racismo tanto como
ideologia quanto como pseudociéncia, resultando na legitimagdo de acdes de extrema
crueldade, que ainda sdo vistas hoje. Por isso a promog¢do de saude para o escravizado nao
estava dentro de uma otica de solidariedade e tdo pouco de ética. A atengdo nado foi além da
manuten¢do fisica e mental de um instrumento designado a exploragdo, sem humanidade.
Além dos bem conhecidos castigos para desencorajar a fuga e promover a disciplina,
documentos de orientagdo a satide do escravizado disponibilizados pelas referéncias em

medicina da época correspondiam com essa concepgao:

Tratam de aspectos gerais da satde dos cativos, que possam interessar aos
senhores proprietarios. Observam como escolher no mercado uma peca



saudavel, como deve ser a constituicdo fisica do escravo, suas condigOes de
habitagdo, vestuario, alimentagdo, jornada de trabalho, repouso, castigos etc.
(PORTO, 2006, p. 1021)

Isto posto, as medidas de satide eram apenas as necessarias para manter o escravizado
vivo e capaz para o trabalho. Também apds a aboli¢do, por conseguinte a mesma logica,
foram jogados as maos do destino, empurrados e encurralados paras as periferias sociais e
geograficas, incluindo-os em uma situagdo sanitaria preocupante fruto desse abandono
governamental, uma notédvel persisténcia em manter os recém libertos longe do acesso nao so6
da satide, mas também da educagdo e outros setores ligados a qualidade de vida. Todo esse
processo promovido pelo impeto do Estado brasileiro, pois a auséncia de politicas pubicas ¢

uma politica publica, expondo ainda mais a sua face genocida:

Esse processo foi marcado tanto por uma auséncia de politicas publicas em
favor dos ex-escravos e a populacdo negra livre, como pela implementagdo
de iniciativas que contribuiram para que o horizonte de integragdo dos
ex-escravos ficasse restrito as posicOes subalternas da sociedade.
(THEODORO, 2008, p. 33)

A materializacdo desse aspecto no Brasil, também transcorreu pela agdo do governo
pos aboli¢do de incentivar de forma politica a imigragdo de europeus para o pais, afim de ser
uma alternativa a suportar existir junto a negros livres e pertencentes a um contexto de
trabalho e de uma possivel mobilidade social (THEODORO, 2008 ; NASCIMENTO, 2016).
Ou seja, o contexto de abandono se agravou por conta deste novo elemento, um impedimento
implicito de inser¢dao do povo negro livre na sociedade brasileira comum.

Nao obstante, houve um esfor¢o ativo do governo da época em expurgar a presenca
das pessoas negras de varias formas, e uma delas foi uma expressao nitida e material do
sentido de deixar morrer da necropolitica, quando matou diversas pessoas negras

privilegiando os europeus recém chegados ao Brasil no combate as epidemias da época:

A titulo de ilustracdo, as medidas tomadas pelo governo brasileiro para
debelar os surtos epidémicos de febre amarela, entre fins do século XIX e
inicio do XX, sdo interpretadas por parte da historiografia como
componentes de um periodo em que as politicas sanitarias privilegiaram a
protecdo aos europeus recém-chegados.(MAIO; MONTEIRO, 2005, p. 420)

Outro aspecto que evidenciou o desprezo compulsorio pelos negros dentro da historia
da sociedade brasileira foi a produgdo e reproducdo das ideias do darwinismo social e da

eugenia, que foram teorias sociais declaradamente racistas e supremacistas que estiveram nos



espacos cientificos e politicos do brasil de forma vulgar por algumas décadas, com forte
incidéncia no comeco do século XX (OLIVEIRA, 2001).

Essas teorias eram difundidas por pessoas que possuiam o capital cultural da época,
logo eram pessoas que tinham autoridade para serem ouvidas e isso influenciou na saude da
populacdo negra em geral, ao passo que essas ideias sondavam a comunidade médica e
psiquiatrica do Brasil. Ainda em Oliveira (2001) é explicitado que parte os anais sobre satde
continham producdes nesse sentido, a naturalidade com que essas ideias eram difundidas
assusta, ainda mais em um pais que pouco tempo depois da onda eugenista, criou o delirio
coletivo da democracia racial, manifestando a ambiguidade de discursos, uma das principais
caracteristicas do “racismo a brasileira”. Este mito surgiu como um sintoma da falsa culpa
branca desenvolvendo-se em um sentimento de vergonha desonesta, onde hd a negacdo do
racismo, mas também a busca ativa para legitimar essa mentira como na ordem de destruir
todos os documentos histdricos relacionados ao comercio de escravizados e sobre a
escraviddo no geral em 1891 assina pelo entdo ministro das Finangas Rui Barbosa
(NASCIMENTO, 2016).

Assim também Sodré (2017) e Lima, Phelipe e Paz (2021) elucidam acerca do
mecanismo colonizador muito presente na sociedade brasileira em estancias diversas, o
impeto em apagar a identidade da pessoa negra quando a consideram o ‘“outro” assim
trazendo a centralidade de tudo para si, nessa logica o negro inserido nesse “mundo branco” ¢
excluido e sua individualidade passa a ser invisibilizada junto com a sua civilidade. O Estado
brasileiro, regido pela elite branca, por vezes tentou de forma as vezes velada as vezes ndo,
excluir o negro do Brasil, por meio mecanismos politicos, cientificos e sociais. Essa
caracteristica genocida da sociedade brasileira € latente atualmente, em cada ato no cotidiano
de discriminagdo, injuria, olhar julgador e qualquer desconforto expressado por motivo de
incomodo com a cor da pele de outro individuo. E nesse cotidiano de hostilidade constante

que estdo os corpos negros, mas também suas mentes cada vez mais adoecidas:

Essa condig@o constante causa transtornos tais como taquicardia, hipertensao
arterial, ulcera gastrica, ansiedade, ataques de panico, depressdo, dificuldade
de se abrir, ataques de raiva violenta e aparentemente nao provocada,
comprometimento da identidade e distor¢do do autoconceito.
(DAMASCENO; ZANELLO, 2018, p. 452)

Essa heranca racista e higienista fez com que a saude da populacdo negra ao longo do
tempo se tornasse cada vez e mais fragil, pois a posicao periférica deixou essa populacdo com

dificil acesso aos espagos de saude e de informagdo. O abandono e a falta de politicas publicas
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direcionadas sdo uma marca de como o Estado brasileiro e a sociedade civil lidaram com essa
questdo, a falta de interesse febril de se falar e tdo quanto promover agdes sdo fatores que, nao
por falta, escancaram o racismo presente nas instituicdoes desse pais. A seguridade social
brasileira, por exemplo, em todos os seus ambitos de seguro, expressa uma pratica racista
enquanto ha negligéncia tanto na criacdo quanto na execugdo de politicas sociais visadas para
a parcela da populagdo nao branca.

A escravidao foi, no geral, um periodo em que a satde da pessoa negra nao passava de
manuten¢do de ferramentas de producdo, o impacto desse periodo ¢ experienciado até hoje
nos estereotipos reproduzidos de desumanizacdo que apagam a identidade e impossibilitam o
exercicio pleno da civilidade. A contextualizagao dos fatos e o olhar dialético acerca deles s@o
essenciais para entender que o cotidiano em satide da pessoa negra nos dias de hoje ndo foge
muito dos dias que se antecederam. As doengas mentais provenientes desse contexto cada vez
mais se tornam frequentes entre as pessoas pretas, em 2019 o indice de suicidio entre jovens e
adolescentes negros cresceu 45% mais do que entre a mesma faixa dos brancos.?

A saude mental ¢ uma pauta importante nessa discussdo, pois vai de encontro por
exemplo com o conceito de uma pessoa saudavel para a OMS. O banzo, por exemplo, foi uma
enfermidade bastante documentada durante a escraviddo, ¢ descrita pelos historiadores
brasileiros como uma “saudade intensa do lar” que levava o escravizado a um quadro muito
parecido com o de uma profunda depressao, podendo levar a morte. Oda (2008) expde os
principais estudos sobre o tema dentro no Brasil e no mundo e traz importantes pontos para
observagdo. A principio essa doencga era estudada com o nome de nostalgia pelos médicos dos
exércitos, principalmente do exército suico, pois era entre soldados em servigo distantes de
seu pais de origem onde majoritariamente eram acometidos por essa moléstia.

Por ter sido uma doenca relacionada ao cativeiro, atualmente o seu estudo se resume a
buscas bibliograficas, porém algumas questdes importantes podem ser levantas a partir disso.
Segundo Oda (2008) as defini¢cdes das causas do banzo ou nostalgia vinham ou da saudade
extrema de casa frente ao contexto de cativeiro e trabalho escravo, se fizermos o exercicio de
observar o contexto de um escravo e de um soldado suigo, € possivel perceber as semelhangas
entre as situagdes, ambos foram levados for¢adamente para longe de sua terra natal onde ha
poucas perspectivas positivas sendo a mais negativa a morte, um em cativeiro € o outro em

guerra.

-negros-cresce-e-e-45percent-maior-do-que-entre-brancos.ghtml - acesso em outubro de 2021.
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Talvez o banzo tivesse pouco a ver com uma saudade irracional do lar e mais a ver
com a falta de perspectiva e esperanga que se encontrava como escravo. A tentativa da
historiografia de atribuir a alta incidéncia de suicidios e possiveis quadros clinicos de
depressdo entre os escravos a uma caracteristica “primitiva” neles presente ¢ um movimento
comum dos historiadores brasileiros da época, Clovis Moura em seu livro “As Injusticas de
Clio - O negro na historiografia brasileira” explorou esse aspecto dos pesquisadores de
minimizar os efeitos da escravidao e apagar a identidade dos escravizados como pessoas.

Por isso o debate sobre salide mental da populacio negra se entende até a
contemporaneidade sob a marca da escraviddo, o racismo do dia-a-dia emula o cativeiro de
outrora e também por muitas vezes ¢ posto como uma caracteristica da propria pessoa negra
classificando-a como vitimista ou oportunista, porém na realidade isso se mostra um

problema sério necessitando atengao:

Numa sociedade multicultural e racista, o contato constante com o “mundo
branco” podera criar-lhe transtornos emocionais devido as repetidas
frustracdes e falta de oportunidade e perspectiva para o futuro. O racismo
atua negativamente na esfera intrapsiquica, afetando o eu e comprometendo
sua identidade.(SILVA, 2005, p. 131)

O papel do Estado em todo esse processo foi de gerir a escraviddo até o seu limite, por
1sso toda e qualquer discussao inicial acerca da satde da populacdo negra vieram de pessoas
brancas da sociedade civil interessadas no tema. E importante apontar que existe hoje uma
mimetizacdo do direcionamento estatal em gestdo da questdo racial no Brasil durante a
colonizagdo, as pessoas negras possuem como um grupo, uma saude fragilizada e vulneravel
devido ao histérico escravizagdo, sendo o Estado brasileiro seu maior agente de mudancgas
ainda mais aparelhado para isso hoje que naquela época, ao passo que apds a ditadura
seguindo a maré da redemocratizagdo dos direitos quando foi criado o Sistema Unico de
Satde que definiu a responsabilidade de gerir e promover a satde de toda a populacdo para o
governo de forma universal criando um espaco de muitas conquistas, porém evidenciando

outros tipos de racismos.

1.2 SUS e o racismo institucional

A criacao do SUS junto a constituicao ¢ 1998 foi um avango enorme no panorama da
saude da populagdo brasileira, tornando o Brasil uma referéncia global em promogao de saude

publica, atingindo com mais relevancia a parcela mais pobre e marginalizada pelo seu carater
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de acesso universal e gratuito. Porém ainda havia uma caréncia na aten¢ao a populagdo negra,
por mais que naturalmente fosse a parcela que mais utilizaria o SUS, a falta de uma orientacao
e informagdo acerca das especificidades da saude dessas pessoas ainda era uma questao, ao
passo que algumas enfermidades sdo relacionadas a questdes étnicas/raciais pois acometendo
mais pessoas com descendéncia africana (OLIVEIRA, F., 2001).

O governo brasileiro reconheceu como uma questdo especifica da saude da populacao
negra desde o comeco do século XXI, reconhecimento oriundo da luta do movimento negro,
principalmente das mulheres negras, que denunciaram questdes que impediam o avango de
pesquisas e politicas para a populacdo negra no geral, e reivindicaram direitos.

A Conferéncia de Durban (2001) que pautava o racismo, a discriminacdo racial,
xenofobia e intolerancias correlatadas e foi o grande empurrdo para a discussao sobre a
questdo racial dentro da esfera da satde publica. O movimento negro brasileiro teve voz ativa
na conferéncia, levantando as pautas mais importantes e sugerindo resolugdes que pudessem
ser postas em pratica em politicas governamentais (MAIO; MONTEIRO, 2005; OLIVEIRA,
2001). A partir disso o cendrio de reconhecimento e luta contra o racismo se inclinou para a
procura de solugdes pela via estatal em diversos paises sendo um marco para a tematica.

Foi entdo que ainda em 2001 o Ministério da Satde, na época com José¢ Serra no
comando, junto a Secretaria de Politicas de Saude, publicou o Manual de Doengas Mais
Importantes, por Razdes Etnicas, na Populagdo Brasileira Afro-descendente. Este manual
contém informacgdes detalhadas quanto as doengas que mais acometem pessoas com
descendéncia africana por razdes étnicas, um grande avanco para a informacdo e
simbolicamente reconhecimento do Estado. Neste mesmo ano com a Portaria no §22/01 do
Ministério da Saude teve o inicio do Programa Nacional de Triagem Neonatal, possibilitando
a identificagdo precoce de varias doengas, incluindo a triagem das hemoglobinopatias como a
Anemia Falciforme, enfermidade que mais acomete pessoas com descendéncia africana
(CANCADO, R. D.; JESUS, 2007).

E em 2006 foi aprovada a Politica Nacional de Saude Integral da Populacao Negra
(PNSIPN) que em seu contetudo, a principio, trouxe a proposta de ser uma grande politica
nacional de combate as iniquidades raciais e promog¢ao de politicas afirmativas dentro da

esfera institucional:

A referida Politica aprovada em 2006 pelo Conselho Nacional de Saude
(CNS) vem materializar esses propoésitos, concentrando os esforgos das trés
esferas de governo e da sociedade civil na promogdo da saide, na atengéo e
no cuidado em saade, priorizando a redugdo das desigualdades
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étnico-raciais, o combate ao racismo e a discriminagdo nas instituicdes e

servigos do SUS. (BRASIL, 2008, p. 2)

Houveram avangos e uma real tentativa de implementacao da politica, porém poucos
estados da unido colocaram em pratica o plano operativo (BATISTA; MONTEIRO;
MEDEIROS, 2013), reflexo do carater simbolico que algumas das agdes promovidas pelo
Estado brasileiro apos a Conferéncia de Durban. A ironia estd em perceber que o
impedimento da plena operacdo da politica foi uma “resisténcia institucional” da qual a
mesma estava incumbida de combater, algo que transparece os limites operativos de politicas
publicas que visam a mudanca de habitos dentro das instituicdes do Estado, ou seja, mesmo
sendo reconhecido o racismo presente nessa esfera, ndo ¢ de interesse da estrutura mudar tao
indubitavelmente o sentido das relagdes.

Racismo institucional segundo Werneck (2013) ¢ um mecanismo produtivo capaz de
gerar e retroalimentar a exclusdo racial a partir de a¢des que dificultam o acesso pleno a
servigos ou auséncia proposital do Estado em promocdo de politicas publicas voltadas a
solucionar problemas nitidos acerca da populacdo negra. Na saude, o racismo institucional
existe como uma das engrenagens do exercicio do biopoder, e apesar de a tempos ja ter sido
reconhecido e terem sido criadas politicas de combate a0 mesmo, o paradoxo da propria
instituicao reconhecer que produz racismo e combater de dentro para fora se mostra como um
impedimento para a implementagdo efetiva dessas politicas (LOPEZ, 2012). Com relagdo a
implementagao da PNSIPN, Werneck (2016) atenta, por exemplo, que apds ndo angariar

adesdo suficiente a gestdo do SUS, a politica se enfraqueceu:

No entanto, além do rechaco mais ou menos explicito por parte de muitos,
verificou-se, também, uma profunda ignorancia acerca dos diferentes
elementos envolvidos nos processos de realizagdo de acdes e estratégias
necessarias, que explicam o porqué da PNSIPN nao ter sido adequadamente
implementada apods esses anos. (p. 539)

Em verdade, a PNSIPN por ter sido criada como uma politica publica cartaz, sua
aplicabilidade na realidade se envolveu com os elementos que ajudam a manter o status quo
capitalista como as questdes econdmicas e proprio racismo estrutural. Neto et al. (2015) em
sua pesquisa acerca da implementagdo da tal politica considerando sua adesdo e conhecimento
em entrevista com 391 pessoas negras de Juiz de Fora/MG, chegaram a importantes
apontamentos que explicitam a maneira como o Estado tenta maquiar seu carater genocida
criando politicas que fintam para uma direcdo, mas que muitas vezes ndo levam para

nenhuma. Nesta pesquisa foi constatado que a maior parte dos entrevistados ndo conheciam a
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PNSIPN, e que boa parte dos entrevistados acreditavam que a tal aumentaria a incidéncia de
discriminacao na saude, reflexo de como o ja citado mito da democracia racial se impregnou
nao s6 nos discursos das pessoas brancas, mas também de maneira bem mais nociva nos
discursos das pessoas negras. E importante complementar também que ao fazer o recorte
econdmico e educacional, o contingente que reproduziu esse discurso ¢ composto em sua
maioria por pessoas negras que tinham renda de até trés salarios minimos e de pouca
escolaridade, evidenciando o impacto da posi¢cdo social desses individuos no que diz respeito
tanto ao acesso a saude quanto no conhecimento e entendimento de suas politicas.

Por fim, apesar de uns dos principios do SUS ser a equidade no tratamento, o racismo
institucional se faz presente nas relagdes profissionais e usuarios e vice-versa. Segundo
Kalckmann et al. (2007) os estigmas criados e alimentados pelo racismo sao reproduzidos
pelos profissionais assim como pelos usudrios. Desde a falsa nogdo de que corpos pretos sao
mais resistentes a dor e doengas até a invisibilidade de doencas ligadas a populag¢do negra
gerando situacdes de negligencia. Da parte dos usudrios a discriminag¢do do profissional e a
sua desqualificacdo em funcao da sua cor sdo as mais comuns. Essa praticas racistas afastam
negros e negras do servigo publico por medo de sofrerem discriminagdo em contexto de
doenca ou adoecimento, sendo que a maior parte dos brasileiros depende desse servigo. As
regides Norte e Nordeste, onde ha a maior concentragdo e pessoas negras do Brasil, também
sdo as regides onde menos se tem acesso a planos de satde, ou seja, o SUS ¢ imprescritivel

para essas pessoas.’

1.3 O agravamento social em func¢io da saude

A mulher negra esteve na dianteira da luta pela saude da populagdo negra em diversas
frontes, esse protagonismo ¢ acompanhado por uma necessidade particular de busca por
melhora, pois a situagdo desse grupo sempre foi de urgéncia e por isso seu apontamento
inicial, pois foi também em fun¢do dessa postura combativa do movimento feminista negro
que algumas das maiores conquistas nessa tematica foram alcangadas. A soma das violéncias
de género e racial configuram um ambiente de iniquidades que tem como justificativa tanto a

cor da pele quanto o género, ou seja, um corpo da mulher negra ¢ alvo, a priori, duas vias de

discriminacao e violéncia.

=https://summitsaude.estadao.com.br/desafios-no-brasil/acesso-a-saude-150-milhoes-de-brasileiros-depe
ndem-do-sus/ - acesso em outubro de 2021.
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Ribeiro (2017) disserta acerca do conceito de outro de Beauvoir e Kilomba, onde uma
respectivamente teoriza acerca da posi¢ao social da mulher ser de coadjuvante a do homem na
sociedade capitalista e patriarcal, sendo levada a ocupar sempre os espacos de menor
importancia. J4 Kilomba traz a visdo do feminismo negro, que surgiu para romper €
complementar o pensamento feminista europeu, questionando o lugar da mulher negra nesse
grupo do outro do homem, concluindo que a questdo racial coloca a mulher negra, que por
muito tempo nao era considerada um ser humano, como o outro do outro. Uma posicao ainda
mais desfavordvel que influéncia diretamente na sociabilidade dessas pessoas.

Assim como reflexo desse duplo estigma, a satide das mulheres negras ¢ uma questao
bastante delicada, porém pouco estudada. O racismo institucional se manifesta na escassez de
material tedrico sobre o tema, ha pouco interesse em produzir sobre (OLIVEIRA, B. M. C,;
KUBIAK, 2019), também na assisténcia médica repleta de preconceitos racistas que tem a
violéncia obstétrica como um dos principais problemas identificados pela bibliografia até
entdo. A inducdo ao procedimento de episiotomia muitas vezes sem o consentimento ¢ uma
dessa violéncias, esse procedimento pode trazer sequelas para a paciente e deve ser evitado
sempre que possivel, porém um senso comum racista de que mulheres negras sdo mais
“fortes” e por isso procedimentos como esse que facilitam a vida do médico podem ser
executados sem ponderacdo (LIMA, 2016). Essa acdo acontece sob o efeito do racismo
institucional presente nas praticas médicas e do sexismo, que silencia mulheres e outorga as
agoes dos homens sobre as tais.

Cabe ressaltar que a atual gestdo do Ministério da Saude orientou o fim do uso do

(3

termo “‘violéncia obstétrica” pelo governo, atitude inspirada por uma justificativa subjetiva
que o termo agride a medicina. Como ja posto, esse tema ¢ bastante relacionado a violéncia
contra a mulher negra, essa exclusao do termo ¢ mais uma forma de silenciamento, por vias
institucionais, das demandas emergentes dessa populagdo, pois os dados oficiais a respeito da
violéncia obstétrica deixaram de existir junto com o termo, invisibilizando dados se
invisibiliza o problema.*

Apesar de existirem outras doengas por razdes étnica/raciais, a Doenga Falciforme tem
algumas particularidades por ser uma doenca cronica, a tornando uma enfermidade
especialmente grave, pois além de prejudicar a saude fisica da pessoa portadora, ela também

limita de certa forma a sua sociabilidade. Afetando cerca de 0,1% a 0,3% da populacao

negroide na década de 1990, também sendo identificada em pessoas brancas devido a alta taxa

tem-conotacao-inadequada-e-deixara-de-ser-usado-pelo-governo.ghtml - acesso em outubro de 2021.
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de miscigenacgdo no Brasil (DE PAIVA E SILVA; RAMALHO; CASSORLA, 1993), por isso
um olhar racializado acerca dela ¢ necessario. A doenca altera a formacao da hemoglobina S,
fazendo com que o transporte de oxigénio seja dificultado pela baixa na vida média da célula.
Os sintomas sdo variados entre crises de dor, sequestro esplénico, sindrome toracica,
acidente vascular cerebral (AVC), crise aplésica, priapismo e coleciste (MINISTERIO DA
SAUDE, 2009). As crises de dor sdo as mais frequentes dentre essas, pois os principais
fatores desencadeantes da dor sdo o frio, os traumas, o esforco fisico, a desidratagdo, as
infecgdes e a hipoxia (MINISTERIO DA SAUDE, 2009). Sdo condigdes extremamente
comuns € quase inevitaveis no cotidiano de um individuo, isso faz com que a vida de um
portador de anemia falciforme precise se restringir de diversos tipos de atividades do dia-a-dia
e laborais sendo que ainda esta suscetivel a internagdes compulsivas por conta do alto grau de

dor das crises interferindo na sua qualidade de vida e sociabilidade:

O individuo perde a capacidade de dimensionar, com precisdo, a extensdo de
sua dor, implicando perda da qualidade de vida devido a auséncia de sono,
prejuizo da convivéncia social, perda da libido, perda da autoestima,
auséncia de aspiracdes de vida para o futuro, entre diversas outras razdes. No
inicio deste trabalho, o que se percebia é que a dor dos adolescentes nao era
tratada pelos servigos de atencdo primaria.(SANTOS, E.; MEDEIROS;
JOSYCLEY, 2011, p. 57)

Até mesmo as internagdes sao um fator de adversidade, pois geralmente ocorrem em
grandes quantidades e dependendo da crise, o paciente passa longos periodos na internagao,
processo esse que pode trazer adoecimentos fisicos e psicologicos (LIMA, M. et al., 2005).
Ramalho (1993) ressalta que as internagdes também prejudicam a vida profissional, pessoal,
escolar e sexual do portador. Igualmente Torres e Guedes (2015) ressaltam essa questdo,
apontando para a dificuldade do portador em permanecer assiduo na escola durante a infancia.
Outrossim na vida adulta, a dificuldade se apresenta tanto na inser¢ao no mercado de trabalho,
tendo em vista a possivel defasagem no ensino devido as numerosas faltas, quanto na
permanéncia em funcdo das constantes internacdes e prescricdes médicas relacionadas a
realizacdo de esforgo, por exemplo.

Uma enfermidade que afeta uma boa parte de uma parcela especifica da populacao
brasileira e que altera a sociabilidade desses individuos a ponto de prejudicar as suas fungdes
laborais e sociais ndo ¢ uma enfermidade qualquer e ndo deveria ser tratada como tal. O
cancer, leucemia, Doenca de Parkinson, fibrose cistica e cardiopatia grave sao males dos quais

apresentam essas mesmas caracteristicas que a Anemia Falciforme, em graus distintos, porém
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esses detém uma maior aten¢do do Estado brasileiro, abrangendo uma legislagdo que assiste o
portador com os planos de Beneficios da Previdéncia Social, auxilio doenca e aposentadoria
por invalidez, também havendo uma maior divulgacao de informagdes sobre.

O panorama da Doenca Falciforme no Brasil ¢ um exemplo da relagdo de pouca
disposi¢do entre Estado brasileiro para com a satde da populacdo negra, em razdo de ter sido
uma doenga reconhecida como um problema de saude congruente a questio racial, ainda nao
teve a devida atencdo acerca do mais importante, a pessoa portadora.

Nao obstante, essa condi¢do afeta também toda a configuragdo familiar do falcémico,
ao passo que ao nascer ele exige um cuidado acentuado na maioria das vezes exercido pela
mae e/ou outras mulheres da familia. Essas cuidadoras tém suas vidas alteradas quase na
mesma medida de seus, porém ndo possuem aparatos de prote¢ao socioassistenciais do Estado
para exercer essa atividade sem danos a sua sociabilidade por ndo ser reconhecida legalmente
como uma ocupacao produtiva, enquanto estdo inseridas como acompanhantes cuidadoras e
responsaveis por procedimentos de saude de seus filhos falcémicos (GUEDES, 2016).

Nao existe uma legislacdo que cubra todas as tribulagdes sociais ja citadas que a
doenca acarreta, sendo essas apenas agravantes da situacdo das pessoas negras no pais. As
acoes feitas at¢ o dado momento se caracterizam como conce¢des do Estado para o
movimento negro que desde os ultimos tempos tem sido mais presenca nos debates
internacionais de relevancia. E interessante enxergar que através das portarias, programas e
politicas pode-se deduzir que o governo entende todas as nuances dessa doenca em especifico,
onde ela mais ocorre, como e seus efeitos na populacdo portadora, porém nao ¢ tomada uma
medida realmente de mudanga.

Além do ja posto, o atendimento para com as pessoas portadoras dessa doenca ndo € o
ideal. Monteiro, dos Santos; Araujo (2021) expde a realidade da implementagdo da PNSIPN
nos curriculos da formagado profissional dos cursos da area da satde e a partir desse estudo foi
possivel concluir que pouco hd de conhecimento acerca da legislacdo sobre a satide da
populagdo negra entre os estudantes de graduacdo e profissionais inseridos no ensino
permanente.

Em 2001 o Programa Nacional de Triagem Neonatal ja citado foi criado, com ele uma
nova perspectiva para as doencas falciformes que agora poderiam ser diagnosticadas
precocemente e seus tratamentos iniciados desde cedo. O diagnostico precoce possibilita uma
vida mais longinqua e de qualidade, mas levanta questdes importantes em volta do
aconselhamento genético, pois ao saber da doenga e de suas dificuldades, uma mae pode

basear-se em afirmativas enviesadas ou racistas na decisdo reprodutiva (GUEDES, 2012).
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A aids, posto aqui como um exemplo importante do descaso estatal para com as
pessoas negras, ¢ uma doenga causada pelo virus HIV/aids e seu contdgio pode ocorrer
através elagdes sexuais (vaginal, anal ou oral) desprotegidas (sem camisinha) com pessoa
soropositiva, ou seja, que ja tem o virus HIV/aids, pelo compartilhamento de objetos perfuro
cortantes contaminados, como agulhas, alicates, etc., de mae soropositiva, sem tratamento,
para o filho durante a gestagdo, parto ou amamenta¢io (MINISTERIO DA SAUDE, 2016),
seu surto teve inicio na década de 1980 e rapidamente teve sua imagem atrelada a grupos
como usuarios de drogas, gays e africanos devido as particularidades do seu contagio. Pode
ser considerada a doenca mais estigmatizada da histéria moderna, o uso do conceito de
“grupos de risco” ajudou muito nessa afirmativa. Apesar de ter sido criado para auxiliar na
defini¢ao do perfil dos individuos mais suscetiveis a infeccdo, criou também um estigma
sobre esses grupos.

O trabalho de Bezerra (2022) traz uma andlise da experiéncia da pandemia de
HIV/aids no Brasil, ressaltando como a trajetéria da doenga atingiu grupos especificamente
vulnerabilizados em funcdo de suas caracteristicas que fogem do padrao capitalista
cisheteropatriarcal branco e a partir do esfor¢o de movimentos sociais composto por
profissionais da saude, lideres comunitdrios e intelectuais organicos conseguiu ajudar no
avanco do conceito de saude adotado pelo Estado brasileiro. O autor realizou um
levantamento do historico de contdgio e Obito, apontando a maior ocorréncia na populagao
negra, principalmente entre jovens negros bi/homossexuais atrelando isso a determinagao
social em saude que atravessa esse grupo e o contexto de violéncias que sofrem dentro de sua
classe social.

No Brasil a epidemia foi prontamente encarada como um problema de satde a ser
priorizado, tendo como base a politica de saude contra a aids da Africa do Sul, medidas de
protecdo e prevengdo foram tomadas desde o inicio. As primeiras infec¢des dentro do pais
ocorreram através das classes mais altas, com brasileiros com acesso ao exterior se
contaminando com estrangeiros (FRY; MAIO, 2007) e aos poucos foram aumentando so
casos nas camadas mais pauperizadas da sociedade.

Nota-se ao longo do tempo uma maior vulnerabilizagdo da populagdo negra, em
especial das mulheres, em relagdo ao risco de contdgio. A falta de informagdo em virtude da
baixa escolaridade, maior exposi¢do a violéncias domésticas, alta taxa de drogadicao
(SANTOS, N. J. S., 2016) sao alguns dos fatores encontrados para explicar essa
vulnerabilidade e vulnerabilizacdo, ¢ uma relacdo cruel onde a situagdo social de um

individuo deixa-o exposto a uma tribulagdo e esta tribulagdo agrava a situacdo social. Lopez
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(2011) ainda ressalta sobre a dupla fragilidade das mulheres negras quando encontram
enraizados nas relagdes sociais do Brasil o racismo e o sexismo atados como mecanismos de
opressdo, dando funcdo para a hipererotizagao do corpo feminino negro agravar a exposicao

dessas mulheres ao contagio do virus HIV/aids.

A centralidade da sexualidade vinculada a raca e género na critica do
movimento de mulheres negras, que denuncia uma violéncia simbdlica e
fisica sobre seus corpos baseada na hipererotizagdo, da pistas para pensar na
disseminacdo do HIV/Aids entre as mulheres negras como parte dessa
violéncia e em formas de enfrentamento que contemplem essa
situagdo.(LOPEZ, 2011, p. 596)

E importante compreender que as condigdes objetivas que encurralam a populagio
negra em um contexto de pobreza, baixa escolaridade, violéncia sdo reflexos da conjuntura
historica em que foram inseridos a forca e que apesar do reconhecimento desse quadro de
injusti¢a pelo Estado brasileiro, ainda ha um desleixo e uma falta de urgéncia em resolver de
fato esse cenario. A epidemia de HIV/Aids expds ainda mais o quao o racismo institucional
esta latente dentro da grande engrenagem do capitalismo.

A satde da populacdo negra precisou ser identificada como um problema pelos
mandantes da nagdo por nao mais ser possivel disfarcar para o mundo o mito da “democracia
racial” sobre tantos corpos negros mortos por distintas razdes. E importante salientar que o
Brasil enfrentou outras epidemias ao longo de sua histdéria e projetar que essa parcela da
sociedade sofreu mais intensamente com elas ndo ¢ absurdo, ao passo que nio existia a
discussdo sobre racismo como existe hoje, muito menos um combate significativo as
desigualdades geradas por ele no campo da satde.

Pereira (2016) nos elucida também sobre algumas doencas como a tuberculose, febre
tiféide, disenteria, malaria e variola logo ap6s a aboli¢ao foram doencas que atingiram mais a
populagdo negra e pobre em relacdo as pessoas brancas em funcdo de questdes como
infraestrutura e saneamento. A falta de dados desagregados a cor/raga dificulta mensurar
melhor a propor¢do de mortes uma tendéncia do setor de saude brasileiro, problema grave e
persistente que serd um ponto chave mais adiante.

Com os elementos expostos neste capitulo € possivel concluir que o negro no Brasil
nao ¢ saudavel resgatando o conceito de satde de Segre & Ferraz (1997), nao hd e nunca
houve nenhum grau de harmonia, pois o projeto politico ¢ exatamente a promogdo do
contrario, da desarmonia e da desigualdade. O racismo estrutural e estruturante agrava e

condiciona a populacdo negra a precariedade social e econOmica, aliado a politica de
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genocidio do Estado brasileiro e seus diversos mecanismos cria um ambiente de adoecimento
e morbidade para essas pessoas.

Também ¢ possivel apontar, tendo em vista tudo apresentado, que o Estado brasileiro
sempre agiu em prol do genocidio do povo negro, e tem sido bastante efetivo nas tltimas
décadas. Com isso, a pandemia da COVID-19 se deu neste cendrio preocupante, piorando o
que ja era extremamente precario, caindo como uma luva para o impeto de exterminio do
Estado. No proximo capitulo serd eludido algumas repercussdes da pandemia no Brasil e na

satide da populagdo negra.
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2. Pandemia de Covid 19 no Brasil e a populagdo negra

Neste capitulo serd apresentado alguns aspectos da gestdo do enfrentamento a
pandemia do Estado brasileiro sob o comando do governo de Jair Bolsonaro, explicitando
suas agoes de carater genocida desde o inicio das contaminagdes em solo nacional agravando
de forma desigual os setores da sociedade civil brasileira, em especial a populaciao negra. Essa
exposicao ¢ importante para entender como o Estado detém o protagonismo no fomento a

saude, porém neste caso ressaltando o avesso.

2.1 Pandemia e o desgoverno de Jair Bolsonaro

No Brasil a conjuntura teve seu agravamento latente nos momentos seguintes ao
impeachment da ex-presidente Dilma Rousseff em 2016, que deu sequéncia a um governo
ilegitimo encabeg¢ado por Michel Temer, um governo extremamente inclinado aos interesses
do capital e bastante oportunista. Aproveitando da fragilidade politica provocada pelo golpe,
foram dados passos largos em dire¢ao ao desmantelamento das politicas sociais e seguridade
social do pais. Com a EC n°® 95/2016 congelando por vinte anos os gastos nas politicas ¢
programas sociais com o estabelecimento de um novo regime fiscal, contrarreforma da
Previdéncia e no administrativo publico, flexibilizacdo das leis protetoras do trabalhador e
desconstru¢ao da CLT (RAICHELIS; ARREGUI, 2021). Com esse movimento de
precarizagdo dos servigos publicos, o sistema de saude publico brasileiro sofreu de forma
ainda mais agressiva pela existéncia de um mercado de “concorréncia” composto por
empresas de planos de saude, clinicas e hospitais privados com interesse nesse cenario do
qual o resultado a longo prazo j4 foi catastrofico.

Em dezembro de 2019 na provincia de Wuhan na China, os primeiros infectados com

0 novo coronavirus foram identificados, desde entdo a infec¢ao se alastrou tornando-se uma
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pandemia de alcance mundial. O SARS-CoV-2 pode ser contraido por vias sanguineas,
através de mucosas corporais € também pelo ar, ele causa uma infec¢do aguda no sistema
respiratorio sendo necessario, em muitos casos, a intubacao do paciente infectado. Além da
alta transmissibilidade do virus, uma outra caracteristica que o torna ainda mais perigoso ¢ a
possibilidade de o infectado ndo demonstrar os sintomas da doenca, fazendo com que o
individuo n3o busque fazer o teste para a identificagio do virus no organismo e que
consequentemente ndo seja posto em quarentena para evitar mais contaminacoes a partir dela.

As caracteristicas de infec¢do muito variadas inspiraram a grande midia, inicialmente,
a qualificar o coronavirus dentro de uma perspectiva de “contagio democratico”, onde todos
poderiam contrai-lo sem distingdo de raga, classe e género. Porém logo apds os primeiros
estudos e indo no caminho oposto a perspectiva prontamente difundida, foram estipulados
grupos de risco em virtude de a doenga atingir principalmente o sistema respiratorio,
enquadrando pessoas com cancer, insuficiéncia renal, bronquite cronica, cardiopatias,
imunodepressdo, obesidade, anemia falciforme, diabetes mellitus e idosos acima de 60 anos
no chamado grupo de risco. Porém a construcdo deste grupo foi excludente a despeito da
realidade de muitos trabalhadores brasileiros que nao podiam, por questdes de moradia ou
ocupacdo, manter-se em isolamento social, ficaram entre “padecer de fome ou morrer pelo
contagio”(GRANEMANN, 2021).

O cotidiano do brasileiro precisou mudar, foram incentivadas pela OMS ag¢des de
higiene e protecdo como o uso de mascara, higienizagdo das maos com alcool, evitar
aglomera¢do e a quarentena. Algumas dessas acdes foram postas como obrigatdrias por
estabelecimentos e governos regionais, afetando a maioria das areas laborais. Os empregos
informais e autdbnomos se viram mais prejudicados, que sdo infelizmente compostos em sua
maioria por pessoas pobres e com pouca escolaridade (IBGE, 2003). Um ambulante ou
cobrador de dnibus naturalmente estdo mais expostos a contaminagdo por doengas infecciosas
e pela propria configuracdo desses trabalhos ndo é possivel a paralisagdo em fungdo da
quarentena, por exemplo, pois a questdo da subsisténcia e essencialidade entram em pauta,
respectivamente.

A postura do governo brasileiro frente a pandemia inicialmente foi de acatar as
recomendacdes dos grandes orgdos de saude, porém por meio de declaragdes publicas o até
entdo presidente do Brasil Jair Bolsonaro iniciou uma campanha de minimizagao do possivel
perigo de pandemia. Depois dessa mudanca de postura houve uma complexa disputa de
discursos entre os Orgdos mundiais de saude e governo brasileiro, de um lado as

recomendagdes sobre uso de mascaras ¢ distanciamento social ¢ do outro o extremo
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negacionismo cientifico € a inoportuna preocupa¢ao prioritdria com os impactos econdmicos
no pais. Entender os caminhos tomados pelo Brasil para o enfrentamento do coronavirus ¢ de
extrema importancia, assim como ja dito, em relagdo a satide da populagdo negra o Estado
brasileiro existe como o principal gestor e durante uma pandemia cuja doenga evidencia uma
alta capacidade de contagio, a populacdo negra se v€ mais uma vez nas maos dos governantes
do pais, mas dessa vez em um cenario catastrofico.

Ventura e Bueno (2021) escrevem sobre a mudanca que o governo brasileiro sofreu
desde a criagdo do SUS e uma posi¢do respeitada globalmente em temas de saude para um
pais que se tornou lider em negacionismo e epicentro de uma pandemia evitavel. As autoras
expdem o histérico brilhante do Brasil frente a satide apos a criagdo do modelo de seguridade
social da constituicdo de 1988 e como existiu a busca por esse protagonismo durante o
periodo de 2003 a 2014. Apods o mandato de Michel Temer e posse de Jair Messias Bolsonaro,
houve uma militarizagdo dos ministérios incluindo o Ministério da satde, trocando os
técnicos e especialistas em satde por militares. Esse movimento, segundo as autoras,
ocasionou na gestdo do Ministério da Saude com menos conhecimento e experiéncia da saude
em muitos anos. Mostrando que o Brasil percorreu um caminho até se firmar em uma politica
que escolhe a negligéncia como dire¢do, um exercicio de um neoliberalismo epidemiologico.

Esse contexto ¢ extremamente preocupante para toda a populagdo, pois com o discurso
do governo indo de encontro com o discurso da OMS e especialistas, as pessoas comuns que
estdo com as suas vidas em risco nao tém certeza em quem depositar sua confianga e isso
dificulta o combate a doenca. Em entrevistas e pronunciamentos oficiais, o presidente da
republica e seus ministros se mostraram contra o isolamento social, uso de mascara e
minimizaram tanto a doenca quanto a quantidade de mortos pela Covid-19.

Em consonancia com a conduta do ex-presidente dos Estados Unidos Donald Trump
ao qual o governo de Jair Bolsonaro estava alinhado ideologicamente e politicamente,
impulsionaram uma campanha de tratamento precoce da COVID-19, sendo os medicamentos
hidroxicloroquina e cloroquina suas principais referéncias. Esse tratamento logo no inicio da
campanha foi evidenciado como nao provadamente eficaz contra o coronavirus € prejudicial a
saude.

Os veiculos de midia que propagam informacdo entenderam a gravidade da disputa
pelo discurso hegemonico, alguns deles, por meio do enunciado, se opuseram a divulgar as
noticias sobre os pronunciamentos oficiais negacionistas de forma inteiramente imparcial,

colocando essas falas em cheque com o discurso cientifico, dando énfase na voz da ciéncia
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em detrimento da voz do idiota (LIMA; BASTOS, 2021). Apesar dessa tentativa de legitimar
a ciéncia, uma parcela da populacao adotou o negacionismo como caminho.

A desinformac¢ao foi um dos grandes atores para a alta contaminagdo que ocorreu no
Brasil, até a data de 13/10/2021 o Painel Coronavirus registrou 21.597.949 casos confirmados
e 601.574 6bitos acumulados®, nimero que corresponde a populagdo de Niter6i/RJ. Um dado
bastante alarmante que € visto, porém, como um exagero pelo mandante da nagdo, que em
oportunidade relativizou a mortes dizendo que morrer ¢ um processo natural e que todos
morrerdo um dia e se preocupar com isso € uma atitude de “maricas”.

Essa falta de empatia e decoro fazem parte da agenda comunicativa do atual presidente
e ¢ reflexo da abordagem que ele utilizou para a sua candidatura, o Brasil na época se
encontrava em um cenario bastante propicio em 2018, uma latente desconfianca direcionada
ao poder publico e seus representantes aliada a um discurso que colocava Jair Bolsonaro
longe do perfil comum de politico ajudou a estabelecer uma dindmica entre presidente e
eleitores de lideranga para além da esfera politica e ideologica (RESENDE, 2021). Gerou-se
no Brasil uma disputa de narrativas, fazendo com que se polarizasse as demandas pela atengao
integral a pandemia aos movimentos populares e de esquerda ao passo que a direita mais
extremista e aliada ao atual governo se inclinasse ao discurso do presidente.

Logo o movimento de desinformagdo e indiferenga quanto a pandemia endossada pelo
presidente ganhou legitimidade quase undnime entre seus apoiadores, sendo comum a
aprovacao desse tipo de declaracao, dificultando ainda mais a resolugcdo de problemas que
possivelmente seriam sanados com informagdes corretas.

A Universidade de Sao Paulo (USP) junto ao Centro de Estudos e Pesquisas de Direito
Sanitario (CEPEDISA) produziram um extenso relatorio no qual identificagdo todo ato
normativo, de governo e propaganda contra a satide publica que promovesse de alguma forma
a disseminacdo da COVID-19 sobre a hipdtese de que o governo federal durante a pandemia
teve como projeto de superagcdo do coronavirus a imuniza¢do de rebanho (USP, 2021). Um
dos fatos que mais chama atencdo sobre este relatério ¢ com certeza a sua extensao,
mostrando o empenho do governo brasileiro em propagar a narrativa da anti-ciéncia,
favoravel politicamente ao poder regente do momento e nociva para a vida de todos os
brasileiros.

Também chama a atencdo e elucida sobre o contetido dessa narrativa empurrada por
Bolsonaro onde no relatorio ¢ informado as palavras e assuntos mais abordados que estio

entre Anvisa, Cloroquina, Eduardo Pazuello, Hidroxicloroquina, Lockdown, méscaras e

5 https://covid.saude.gov.br - acesso em outubro de 2021
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tratamento precoce evidenciando a centralidade do discurso em elementos potencialmente
desqualificantes das medidas de protecdao propostas pela OMS como o nao incentivo do uso
de mascaras, promog¢ao de tratamentos ndo cientificamente comprovados porém aceitos entre
bolsonaristas, uso de autoridade governamental como chancela desse discurso e inabilitagao
de instituicdes de satde. Um possivel apontamento muito importante surge dos dois temas
mais abordados no relatorio, vacina e STF. Um afasta a populacdo do meio de combate a
doenca mais eficaz e empregado em todos os paises que a enfrentaram, uma nitida acao
genocida em uma escala que seria catastrofica se ndo fossem os meios de comunicacdo e
intelectuais organicos apresentando um contradiscurso. O outro alinha o projeto genocida com
o projeto autoritario, desqualificando uma autoridade reguladora do governo na tentativa de
jogar a populacdao contra o principal agente normativo que impede a gestao propositalmente
ineficiente de agir indecorosamente.

Essas foram algumas das ac¢des do Estado brasileiro frente a pandemia que ajudaram a
agravar ainda mais a situagdo fragil da populacdo, causando instabilidade politica, mudando o
foco da atengdo para escandalos baseados em falas e entrevistas duvidosas enquanto o numero

de mortes e contdgio aumentava, cedendo mais para o lado da populacdo negra.

2.2 SUS em desmonte e a pandemia

O Sistema Unico de Saude ¢ sem davidas o principal agente de promogio de satde do
pais e consequentemente para a contengdo da pandemia. Desde que foi criado, houveram
tentativas de suprimir a politica de saude em detrimento da mercantilizagdo e privatizagao dos
servicos. A Reforma do Estado deu inicio ainda na gestdo de Fernando Henrique Cardoso,
porém com a criagdo do Ministério de Administracdo ¢ Reforma do Estado (MARE) no
mandato de FHC o Brasil se deparou com a criagdo das Organizagdes Sociais pela Lei n°
9.637/19985 e também pela qualificacdo de pessoas juridicas de direito sem fins lucrativos
como organiza¢do da sociedade civil de interesse publico pela Lei 9.790/1999 que mudaram a
funcionamento do sistema e deu a iniciativa privada uma porta de entrada e atuag¢do dentro do
carater publico, também a Lei de Responsabilidade Fiscal ajudou nesse desmantelamento que
serviu para manter os quadros no servico publico.

Albino e Liporoni (2020) em seu trabalho escrevem sobre esse desmonte paulatino e o
coloca como um dos principais motivos da precarizagdo do servico em funcdo da
aproximacao do mercado aos interesses publicos, essa aproximagdo que foi acelerada pelo

atual governo em suas contrarreformas trabalhista, que interferiu maleficamente na
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capacidade de gestdo do Estado, e da previdéncia. Complementando, Monteiro (2020) expde
que a Reforma do Estado refletiu no estado de calamidade em que se encontrou o sistema de
saude durante a pandemia, tanto em face dos trabalhadores extremamente precarizados quanto
a0s usudrios expostos a um servigo ruim em um momento critico.

Somando esse cendrio a crise politica que ascendeu o movimento anti-vacina e
anti-ciéncia, se apagava qualquer previsdo positiva para o futuro do Brasil. Em 2016 foi
aprovada a Emenda Constitucional 95 que congelou gastos em diversos setores por um longo
periodo e em 2021 o governo de Jair Bolsonaro em seu plano de or¢amento para o mesmo ano
apresentou mais cortes incluindo na saude. E plausivel pensar que “nesse contexto, a
populacdo mais vulneravel serd fortemente afetada, tendo em vista a reducdo do
financiamento do SUS frente ao aumento de demandas dos usudrios, dado que, as
desigualdades sociais referentes a satde estdo relacionadas a organizagdo social”’(SILVA;
BATISTA; SANTOS, 2019, p. 5).

Contudo, as agdes que impulsionam a mercantilizacdo da satde e do SUS mobilizadas
pelo avango neoliberal desde a constituicdo de 1988, se caracteriza com uma busca pela
desconstrugao da autoridade sanitaria do Estado. Em meio a pandemia essa autoridade ¢
banalmente questionada dentro e fora dos ambientes de discussdo politica tendo com causa a
também ja falada disputas de narrativas, ou seja, o processo politico que vem desmantelando
o SUS por dentro da maquina estatal também conseguiu por meio da militarizacao,
comunicagdo oligopolizada e judaizacdo da vida politica como aponta Santos e Guimaraes

(2020):

Como estamos procurando discutir, a desconstru¢ao da autoridade sanitaria
do SUS, de fragilizacdo da sua institucionalidade e capacidade técnica,
expressa um problema de fundagdo da propria democracia brasileira: afirmar
direitos sem democratizar lugares importantes de reproducdo do poder. Com
esse entendimento, a dificuldade sanitarista de se fazer ntcleo dirigente da
politica de satde no contexto da pandemia pode ser entendida como um
problema de afirmagao politica da propria soberania popular. (p.9)

Com o SUS precarizado, a pandemia da COVID-19, ao menos para os especialistas da
area, se mostrou uma catastrofe desde o inicio, a superlotacdo e colapso da rede de saude ja
eram preocupacdes a serem consideradas, tanto na rede publica quanto na privada. O Boletim
Extraordinario do Observatorio Covid-19 (FIOCRUZ, 2021) em marco de 2021 apresentou
nimeros extremamente altos das taxas de ocupacdo de leitos de algumas capitais do Brasil.
Nao obstante, houve também uma sobrecarga no setor funerario, onde os falecidos pela

COVID-19 nao puderam ser enterrados em covas comuns € com os altos numeros de mortes o
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setor precisou encontrar uma forma de suprir a alta demanda e cumprir com os cuidados
exigidos enterrando tais mortos em valas improvidas.

Sobre o processo de judicializagdao do sistema de satide e militarizacdo do Ministério
da saude, fruto do aparelhamento do Estado promovido pelo governo Bolsonaro que ajudou
no desarranjo interno entre as entidades governamentais culminando na fragilidade politica

responsavel pelo déficit na resposta a pandemia, os autores Ventura e Bueno (2021) apontam:

Como resultado de este enfrentamiento, ocurrié una vertiginosa aceleracion
del proceso de judicializacion de la salud, a través del cual el poder judicial
ha sido llevado a arbitrar conflictos entre los actores gubernamentales, 1o que
profundiza la fragmentacion de la respuesta nacional a la pandemia. (p.453)

Como dito, a resposta dada pelo governo brasileiro a pandemia foi de extrema
negligéncia e incompeténcia, o SUS sucateado foi apenas um elemento dos muitos produzidos
pela presidéncia e seus ministros na abordagem de total descaso com vidas humanas.
Imaginar o descaso como uma abordagem politica federal frente a uma catdstrofe em satde
extremamente alarmante ¢ de certa forma surreal, porém o contexto do Brasil inspira a deixar
de lado qualquer suposigdo racional da realidade. E sabido a posi¢do politica e ideologica de
Jair Bolsonaro frente a COVID-19, que por meio de agdes autoritarias tentou esconder os
numeros de Obitos/contagios e também por meio pronunciamentos oficiais e ndo-oficiais,
disseminou mentiras, relativizou as mortes, se mostrou contra o isolamento e praticamente foi
contra a maioria das orientagdes da OMS publicamente. Porém a realidade ¢ implacavel e aos
poucos, pressionado pela populagdao, midia e oposi¢ao, ele precisou abrir mao de parte do seu
discurso e conceder algumas pequenas vitorias para a populagdo.

Entretanto essa inflexdo parcial foi tardia e conjunturalmente imediatista, serviu
apenas para suprir demandas que estavam sendo intensamente cobradas. Foram medidas
quase paliativas para a populacao brasileira que se viu exposta a uma crise sanitaria, politica e
econdmica. Em 2020 ¢ criado o Auxilio Emergencial em funcdo da pandemia, consistia
inicialmente em uma ajuda de custo de R$ 600 e o dobro para méaes-solo. Os critérios para os
beneficiarios eram ser maior de idade, renda familiar mensal per capita de até meio salario
minimo e renda familiar mensal total de até trés salarios minimos, ser trabalhador informal
e/ou beneficiario do Bolsa Familia.

Porém como aponta Marins et al. (2021), houveram varios problemas na
implementagdo desse programa. As autoras pontuam que a amplitude de alcance do programa
foi histérica, em contrapartida ao ser implementada foram registrados diversos entraves, como

o cadastro ser possivel apenas pelo aplicativo criado pelo governo federal, excluindo as
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pessoas que nao t€m acesso a internet ou smartphone. Também a divulgagdo da avaliagdo dos
candidatos ao auxilio com duracdo de trés dias, entretanto a demora foi de mais de dois
meses, gerando um atraso no calendario de pagamento que levou familias a dormirem nas
filas da Caixa Econdmica. A falta de transparéncia no que tange as aprovagdes e reprovacoes
dos candidatos, também a falta de articulagdo com estados e municipios que negligenciou
possiveis pessoas vulneraveis.

Por fim Marins et al. (2021) ainda colocam que:

As problematicas de execugdo e de implementagdo do Auxilio Emergencial
no Brasil prejudicaram enormemente os cidaddos vulneraveis. As longas
horas na fila para cadastramento e recebimento do beneficio, as dificuldades
iniciais quanto ao CPF ndo regularizado, a demora no pagamento do Auxilio
Emergencial, a instabilidade do site para cadastramento, a falta de recursos
humanos no Centro de Referéncia de Assisténcia Social e a dificuldade de
acessibilidade digital da populagdo pobre indicam obstaculos relativos a
garantia da cidadania e do acesso ao direito a assisténcia em momento de
crise sanitdria, econdmica e social. (p. 688)

Ao pensar na amplitude de pessoas que foram o foco desse programa, ¢ possivel
identificar que o perfil dos assistidos era de trabalhadores informais e maes-solo que sdo um
contingente de pessoas pertencente majoritariamente a populacdo negra, a quem toda essa
conjuntura de descaso frente ao auxilio prejudicou mais. H4 uma dialética entre o modo de
agir do governo brasileiro durante a pandemia e os episddios de agravamento social expostos
na primeira parte deste trabalho. Existe uma expressao nitida da necropolitica na abordagem
da gestao governamental de politicas publicas frente a pandemia para com essa populacao.

Aliado as suas convicgdes de extrema direita e anti-vacina, Jair Bolsonaro recusou
iniciar uma mobiliza¢do pela vacina assim que elas comecaram a ser desenvolvidas. O tardar
a procura das vacinas foi justificado pelo governo Bolsonaro pela sustentagdo de “imunidade
de rebanho™’, que consiste em esperar uma parte da populagdo se contaminar com o virus e
quem sobreviver, consequentemente, desenvolva anticorpos contra o virus, assim
“protegendo” o resto da populagdo ainda ndo imunizada. Ou seja, muitas pessoas precisam se
contaminar ¢ serem jogadas a propria sorte no sistema de saide colapsado para que se
alcancasse €xito baseado nessa tese, ndo obstante ja ¢ sabido que a contaminag¢do do novo
coronavirus ndo foi democratica, a parcela da populagdo que seria mais contamina seria das

pessoas que estdo mais vulneraveis ao contagio.

acina- estrate;_,la pode-levar-a-morte-diz-sanitarista.ghtml - acesso em outubro de 2021.
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Também ¢ de conhecimento popular que a empresa Pfizer entrou em contato com o
governo federal com o intuito de negociar a distribuicdo da vacina por ela produzida, porém
nao obteve resposta. Cerca de 101 e-mails foram enviados e todos ignorados pelo gabinete do
presidente®. Segundo Macedo; Struchiner; Maciel (2021) até mar¢o de 2021 o Brasil ndo
apresentara um plano de vacinagdo que fosse condizente com a experiéncia de pandemia
vivida pelos brasileiros. E quando um plano de vacinagao passou a ser discutido e construido,
mirou-se inicialmente nos grupos de risco e populagdo encarcerada, porém representantes do
governo Bolsonaro foram contra a primeira resolucdo de contemplados pelo plano inicial de
vacinagdo, excluindo a populacdo encarcerada com um discurso escandalizando a inclusdo
desse grupo. Contudo, a maior parte das pessoas privadas de liberdade sdo negras e no Brasil
ha em curso uma politica de encarceramento em massa de jovens negros, também sendo um
dos bragos da necropolitica brasileira. Denunciando que a ndo-a¢ao do Estado também se
caracteriza como uma politica de genocidio, expressa tanto no sistema penal quanto nas
politicas de saude (CARVALHO, 2018).

O plano de vacinagdao vigente ainda esta sendo executado de forma tardia e ndo
obstante acontecendo paralelamente ao discurso anti-vacina do proprio presidente e seus
eleitores que mais recentemente por meio de uma livestream oficial associou a vacina contra a
COVID-19 com o desenvolvimento de Aids’. Em contrapartida a isso, o Brasil serviu como
curral das primeiras testagens de vacinas contra o novo virus, pois o pais tinha o pior cenario
pandémico da época e consequentemente o melhor possivel para experimentagdes na busca da

cura em detrimento de contagios e mortes de pessoas em sua maioria negras:

Nesse contexto, condi¢cdes cronicas e agudas de satide vivenciadas por
sujeitos  brasileiros, desigualmente vetorizadas pelo racismo, sdo
mercantilizadas e capitalizadas por empreendedores, gestores e cientistas
locais no mercado global farmacéutico, configurando-se em ativos
necroecondomicos incorporados ao processo de produgéo
biotecnologica.(CASTRO, 2021, p. 82-83)

A assisténcia social durante a pandemia, assim como a saude, esteve a servigo dos
mais vulneraveis que se agravaram mais em fun¢do da COVID-19, porém funcionando na
precariedade pelos mesmos cortes de or¢gamento da satde e em outras politicas sociais.

Segundo Boschetti ¢ Behring (2021) os programas de transferéncia de renda sdo estratégias
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“politico-econdmicas importantes para garantir minimamente a sobrevida de
trabalhadores(as), de modo a garantir sua disponibilidade para a exploragdao”, porém
reconhecem que muitas vezes essa renda vinda de uma ag¢ao governamental ¢ a Gnica opgao
de muitas familia. E importante ressaltar que o auxilio emergencial foi deferido antes da
inflexdo do presidente Jair Bolsonaro a buscar vacinas, essa postura com foco no
assistencialismo ¢ propria do neoliberalismo em um contexto da realidade sem pandemia,
olhar para essa prioridade do governo ¢ enxergar o total desdém pela vida dos mais
vulneraveis em funcdo dos acordos feitos com bancos para o pagamento do auxilio
(BOSCHETTIL; BEHRING, 2021).

Em sintese, o avango do neoliberalismo que alcangou o Brasil e teve como seu maior
triunfo a eleicdo de Jair Bolsonaro, encontrou no pais um projeto de desmonte do SUS
iniciado logo apds a sua criagdo e de mercantilizagdo dos servigcos publicos, uma série de
tentativa de enxugar a seguridade social principalmente a previdéncia e um conservadorismo
de extrema direita fundamentalista e fascista. A somatoria desses fatores culminou na
precarizacdo das politicas sociais e fragilizacdo do servigo publico de saude, que com o
advento da pandemia se viu a beira do colapso muito em fun¢do do que ja foi apresentado até
entdo, mas também da postura governamental negacionista, ou seja, muitas mortes poderiam
ter sido evitadas pela adogao de uma postura em prol das vidas que ainda ndo foram perdidas.

E possivel inferir, com o que foi exposto, que além de ndo fortalecer o explicitamente
sucateado SUS, que em sua esséncia poderia ter sido um componente mais eficiente, também
o desqualificou e minimizou sua importancia, na tentativa de executar a imunidade de
rebanho na populagdo, algo que deveria ser considerado um ato criminoso. Em relagdo a
populagdo negra, a sintese que sera feita a seguir levara em conta todo o historico apresentado
no primeiro e segundo capitulo, as categorias e conceitos apresentados junto as estatisticas e
reflexdes dos documentos estudados, guiando-nos na tentativa de analisar o impacto que a

pandemia teve na saude desta populacao.
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3. O incalculavel impacto da pandemia na saide da populacdo

negra

Por fim, aqui sera feita a analise sintetizando os elementos escritos nos primeiros dois
capitulos, apontando mais enfaticamente os dados relacionados a pandemia e seus
desdobramentos para a satde da populag¢do negra, porém observando-os de forma qualitativa
e dialética, entendendo o papel do Estado burgués e da politica neoliberal no exterminio
dissimulado de um povo ancorado em justificativas coloniais herdadas do contexto de

escravatura.

3.1 Repercussoes adversas

Os capitulos anteriores expuseram e refletiram acerca da historia da saide do negro
brasileiro dentro da perspectiva dialética onde o modo de producao escravocrata pautado em
uma subciéncia de divisdo racial garantiu a ainda que tardia emersdo do capitalismo no Brasil.
Porém deixando como heranca uma logica racista impregnada nas relacdes sociais e
econdmicas que ao longo do processo da histéria e por meio de mecanismos como a
necropolitica e o racismo institucional subalternizou e explorou essa populagdo ao extremo,
tendo como uma das muitas consequéncias a situacdo precaria da saude deste grupo frente a
um Estado que em contrapartida promove a morte da tal pautando-se nestes mesmos
mecanismos frutos do racismo estrutural. Assim tornando a populacdo negra um grupo com
iniquidades em satide que passam por esferas diversas tendo o Estado como principal algoz,
uma populagdo nao saudavel.

Ja no segundo, um quadro acerca da pandemia do coronavirus que atingiu um Brasil
fragilizado politica, econdmica e socialmente devido ao avango da extrema direita no
congresso com o estopim num golpe e a ascensao de Jair Bolsonaro a presidéncia. Deixando

nitida também a situacdo precaria do SUS e como a negligéncia foi uma das politicas mais
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adotadas pelo governo, fato que explicita seu carater genocida como heranga do modo de
producao escravocrata quanto projeto politico para as pessoas negras brasileiras.

A analise que sera feita a partir de agora nao tera como ponto central as estatisticas de
quantidade de mortos e contdgios, mas sim a relacdo dos nimeros gerais coletados nos temas
trabalhados nos primeiros dois capitulos, como também os conceitos categorias neles
presentes. A principio, fazendo o resgate do conceito de saude de Segre & Ferraz, desde o
comeco da historia do Brasil, o negro nunca esteve em harmonia nem mesmo relativa com a
sua realidade, mas pelo o contrario, a realidade desses individuos sempre foi de extrema
desigualdade e violenta. A populagdo negra ¢ um alvo historicamente estratégico das
iniquidades que mantém o capitalismo existindo. A saude deste povo nunca foi um objetivo
do Estado brasileiro, mas sim a sua exploracdo e morte. Os avangos conquistados ndo andam
junto com as estatisticas de morbimortalidade, ndo faz sentido falar de saide quando estd em
curso um projeto de exterminio centendrio com mecanismos eficientes para a execugao.

Nao ha saida deste contexto dentro de uma sociedade capitalista, pois ela precisa
manter estes mecanismos funcionando para que ela mesma funcione. Por isso a pandemia da
COVID-19 foi apenas um elemento sadio para esse sistema, contribuindo para a logica do
genocidio. A eclosdo do novo coronavirus, em plena crise estrutural do capital acentuou os
tracos nefastos do sistema em curso ((RAICHELIS; ARREGUI, 2021), também escancarou
os indicadores sociais das desigualdades principalmente raciais, reatualizou e retificou as
demarcagdes coloniais de base racial (DE OLIVEIRA, et al., 2020).

Passa pela teoria da necropolitica a figura do estado de excecdo, que para Mbembe
(2018) onde o Estado detém o poder e os mecanismos para agir sobre os corpos da sociedade
de maneira violenta. De certa forma a pandemia foi um cenario nitido desses conceitos, assim
como para o autor o periodo escravocrata também foi. Com isso, o historico de escravidao da
populagdo negra e a postura do Estado brasileiro ao longo do tempo em relacdo a satide desse
grupo corroboram para essa afirmagdo. O controle sobre como esses corpos nascem ou como
morrem sempre esteve nas maos daqueles que governam e que escrevem politicas, executam
ou negam esses aspectos para algum grupo da sociedade. Vimos que a satde da populagao
negra tanto no seu espectro especifico quanto nos determinantes sociais foram ignorados e
quando lembrados, sempre em uma perspectiva limitada ainda que possibilitasse algumas
conquistas.

Irénica e estrategicamente o Governo bolsonarista e seus apoiadores perpetuam um
discurso de terror, caracteristica mencionada deste Estado, que enuncia um suposto um

abandono sistematico e orquestrado dos principios morais cristdos na sociedade brasileira,
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discurso usado tanto para eleger quanto para desqualificar a imagem publica de individuos e
grupos sociais diversos, ajudando a estabelecer um imaginario comum deturpado. Em
contrapartida defendem os horrores da ditadura militar e minimizam as expressoes de
violéncia contra grupos vistos por eles como inimigos. E uma maneira cinica e dissimulada de
praticar a soberania, colocando um terror sobre o outro e ressignificando para a populacio
cada um deles.

Ou seja, a situacao alarmante deste povo sempre esteve em curso como um projeto
politico antes de extrema exploragdo, agora também de exterminio. A populacdo negra ¢
adoecida em um contexto estrutural, indo na dire¢do do fator causador principal de tal mazela,
o racismo s6lido na constru¢do da sociedade brasileira e sua de subjetividade. Analisar o
impacto da pandemia sobre esse povo ¢ entender que este ja ¢ impactado pelo seu passado,
presente e o futuro ainda que haja esperanca de mudanga em alguma escala, os mortos ainda
estardo mortos e o sofrimento de séculos acirrado com o novo coronavirus ficara marcado por
geracoes.

Testificando os pontos apresentados acima, serdao elucidados aspectos da pandemia sob
um olhar racializado, a fim de explicitar o que atingira essa populacdo e como isso concatena
como expressdes do funcionamento de mecanismos como a necropolitica e o racismo
institucional, assim como no estado de excegao.

Preliminarmente ¢ indispensavel salientar acerca das vulnerabilidades da populagao
negra em especifico a pandemia. Para Cangado, Souza e Cardoso (2014) o conceito de
vulnerabilidade ¢ extremamente amplo, a despeito de estudos tendo-o como escopo, existindo
diversas analises de autores cldssicos da sociologia como também de autores com produgdes
mais recentes. Todavia as autoras reforcam a relagao entre vulnerabilidade e indicadores, estes
agindo como uma maneira de se identificar qual grupo ¢ vulneravel ou vulnerabilizado, e
como. As desigualdades sociais presentes na sociedade capitalista sdo os principais objetos de
aplica¢do dos estudos de indicadores, pois ¢ estratificagdo dessas diferencas que se apontam
as vulnerabilidades de um grupo, neste caso, em fun¢ao de outro.

Ja Carmo e Guizardi (2018) apresentam uma defini¢do mais concreta, salientando o
papel do poder publico na reproducdo e producdo de opressdes causadoras de
vulnerabilidades, condicionadas a riscos de diferentes gravidades que acometem grupos
especificos da sociedade. Ainda colocam que a “acep¢do da vulnerabilidade como parametro
de reflexao e atuagdo implica o reconhecimento da concomitancia de fatores éticos, politicos e
técnicos contornando a incidéncia de riscos nos territdrios e a capacidade humana para o seu

enfrentamento” (p. 10). Entendendo a gestdo do governo Bolsonaro frente a pandemia como
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um destes fatores, essa concepg¢ao ajuda a entender a dire¢do no minimo problematica tomada
para o enfrentamento do virus.

E sabido que algumas das doencas consideradas morbidades agravantes da Covid-19
acometem mais pessoas negras como hipertensdo, diabetes-melitus, e em especial a ja citada
doenca falciforme. Esta ultima possuindo particularidades quando encontrada em um
organismo infectado com o novo coronavirus, podendo aumentar a capacidade letal do virus
em pessoas falcémicas (HAZIN-COSTA, 2021). Também a maior incidéncia de tabagismo
entre esta populagdo, fato ligado as condi¢cdes econdmicas e educacionais hereditariamente
precarias'® (SILVA, et al., 2022), influenciando negativamente no processo de morte por
SARS-CoV-2, ao passo que foi considerada uma morbidade de risco para a doenga. Dados
reconhecidos pelo governo brasileiro oficialmente.

A marginalizagdo geografica, endossada pelo Estado brasileiro desde a aboli¢do da
escravatura, das pessoas negras ¢ outro fator agravante em relacdo a contaminagdo pelo novo
coronavirus. Historicamente houve uma segregacgdo residencial nas grandes cidades forgando
0 povo negro a residir e formar geracdes em areas de acesso precario, sem saneamento basico
e infraestrutura (GOES; RAMOS; FERREIRA, 2020)(GONZAGA; CUNHA, 2020). Isso
dificultou a consecu¢do das recomendagdes da OMS de isolamento e higiene das maos, por
exemplo. Como também ¢é sabido, a populagdo negra ¢ maioria em empregos informais,
agravante tanto para a questdo geografica quanto a da contaminagdo propagada em ambientes
e transportes publicos, muito necessarios para grande parte das ocupagdes deste setor.

Aratjo et al. (2020) discutem sobre a raca afetou o andamento da pandemia em grupos
sociais majoritariamente compostos por pessoas negras como pessoas em situacdo de rua,
quilombolas, idosos e pessoas privadas de liberdade. Todos esses grupos possuem
especificidades em quanto a realidade de cada um, mas todos encontram na raga um ponto de
convergéncia de explicacdo para tal situacdo. No contexto pandémico eles também sofreram
de forma singular, porém igualmente desdenhada. Para as pessoas idosas negras a diferencga
de renda e ocupacdo que tiveram durante a vida em relagdo a pessoas brancas a colocam
geralmente em um contexto de residir em casas com poucos comodos e as vezes junto com
mais de uma geracdo, ndo sair de casa em virtude da falta de recursos e a caréncia de acesso a

informagdo. Ja os quilombolas sofrem com a sua invisibilizagcdo perante o Estado brasileiro,
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principalmente quando hd uma demanda em saude, em contrapartida a demarcagdo de terra
tem uma ateng¢ao desproporcional.

Um problema ja relatado neste trabalho que na pandemia se mostrou um obstaculo
singular na promog¢do de saude e como expressdo nitida do racismo institucional foi a
subnotificagdo ou notificagdo de ma qualidade de dados desagregados de raca/etnia e cor.
(GOES; RAMOS; FERREIRA, 2020)(DE OLIVEIRA, R. G. et al., 2020)(ARAUJO et al.,
2020)(DOS SANTOS, M. P. A. et al., 2020) Como ja exposto, esse tipo subnotificacao existe
dentro do ambito do SUS desde sua génese compondo esse espago contraditorio que vai de
encontro com sua fung¢do social e a violéncia que gera para com a pessoas. Mesmo fazendo
parte da PNSIPN, ¢ regularmente ignorada, explicitando ainda mais seu carater simbdlico.
Esse fato ¢ muito importante para a constante reproducao do racismo, pois se dados como
esses fossem amplamente registrados e divulgados ndo teria como mascarar as desigualdades
raciais no campo da satde e consequentemente em outros cenarios. Tudo isso aliado também

ao:

[...] aumento ndo mitigado da Covid-19, o sistema de satde precarizado e
subfinanciado ndo da conta de diagnosticar e tratar todos os casos devido a
escassez de pessoal treinado, privacdo de materiais e equipamentos para
diagnostico, terapéutica eficaz e infraestrutura construida. As baixas taxas de
testagem para Covid-19 no Brasil ja sinalizam um cenério desafiador para
um controle efetivo da infecgdo. (DOS SANTOS, M. P. A. et al., 2020,
p.- 237)

Segundo Teixeira & Bragato (2021) desde o inicio da pandemia e os registros
epidemioldgicos organizados pelo governo, foi possivel inferir que a gravidade desta
calamidade se daria em graus maiores para os grupos historicamente marginalizados da
sociedade brasileira. Apontaram inclusive a constante troca de ministros da saude ao longo do
tempo, dificultando a periodicidade dos Boletins Epidemiologicos, documento no qual era
divulgados os primeiros dados da pandemia.

Ao pensar por exemplo na distribuicdo de vacinas e o contexto da sua produ¢do no
Brasil, Castro (2021) discorre sobre o papel da necropolitica nesse processo. A ma gestao
proposital das informagdes feita pelo governo brasileiro fez do pais solo fértil para a
propagacdo da Covid-19, com isso empresas farmacéuticas internacionais que estavam na
dianteira da criagdo de uma vacina viram aqui uma oportunidade de estabelecer rapidamente
um celeiro de testes, aproveitando a alta incidéncia de contaminagdes e casos confirmados. O

grande capital lucrando com a necropolitica endossada pelo Estado brasileiro, reforcando o
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tanto o carater simbiotico deste para com o grande capital quanto o de genocida, ao passo que
essa postura agrava com mais forca as populagdes vulnerabilizadas, o racismo tornando-se
ativos necroéconomicos do mercado biotecnoldgico. Levando em conta as pessoas negras
foram as mais contaminadas, assim como também as que mais morreram muito em virtude da
execucdo desse celeiro epidemioldgico, elas sdo as que menos recebem vacinas."

A doenga “democratica” afetou mais rigorosamente grupos distintos, seguindo a logica
das desigualdades presentes no modo de produgdo capitalista € a0 mesmo tempo sendo uma
de suas consequéncias. As pessoas negras, em particular, foram as que mais morreram em
relagdo pessoas brancas'?, dado que ndo gera surpresa € nem comog¢do nacional pelo carater
estrutural do racismo no Brasil que naturaliza a morte de alguns. O sofrimento causado a
curto prazo ¢ enorme, foram milhares de familias com entes falecidos por uma doenga
evitavel, familias das quais em sua maioria ja sofrem com sequelas da formacao histdrica do
pais.

Nao obstante, esse sofrimento ainda ¢ atravessado por uma subnotificagdo, tanto pela
parte dos profissionais de satde, como ja mencionado anteriormente, quanto pelos proprios

dispositivos de registro de dados do Estado:

No inicio da epidemia em territorio nacional, o Ministério da Satde
estruturou um sistema de monitoramento e avaliagdo, divulgando
sistematicamente Boletins Epidemioldgicos sobre a evolugdo da doenca, mas
que ndo contemplava informacdes discriminadas por raga/cor. Apds pressao
dos movimentos negros, liderada pelo Instituto Luiz Gama e Defensoria
Publica da Unido, a Justica Federal do Rio de Janeiro determinou a
obrigatoriedade do registro e publicizagdo dos dados da COVID-19 segundo
esse quesito. O Ministério da Saude passou a publicar esses registros nos
Boletins Epidemiologicos a partir de 11 de abril. Entretanto, ha um alto
porcentual de informagao sobre raga/cor ignorada, o que mantém o padrao de
subnotificacdo e, consequentemente, dificulta as andlises sobre as
disparidades raciais. (OLIVEIRA, R. G. et al., 2020, p.8)

Essa indisposi¢cdo em notificar dados desagregados de raca/cor ¢ uma heranga do mito
da “democracia racial”, aspecto da sociedade brasileira que explicita uma expressdo do
racismo muito peculiar, onde ha uma falsa nocdo de que a alta miscigenagdo entre as ragas

durante a historia do Brasil criou uma populacao misturada e portando, inferindo o lugar das
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pessoas negras como uma identidade intrinseca em todos os brasileiros, “mas que ndo
necessariamente implica em alterar seu lugar na estrutura social’(OLIVEIRA, et al., 2020,
p-2).

Aratjo (2022, p. 408-427) reforca o descaso do Estado brasileiro para com esse tema,
ao passo que a principalmente fonte de dados da pandemia advém de um consorcio de
imprensa como também, salientado pela autora, a disparidade em relagdo a letalidade do virus
entre pessoas brancas e negras foi realizada pela PUC-Rio, onde constatou maiores taxas entre

1314

a populacdo negra, como também se contaminou e pereceu mais em relacdo a branca>'*, em

contrapartida no comego da pandemia nio foi a mais hospitalizada (ARAUJO, 2022).

3.2 Impacto constante

A pandemia da Covid-19 foi um evento de emergéncia sanitaria catastrofico, causando
sofrimento em virtudes dos mortos, dos doentes e também das consequéncias econdmicas que
as medidas de prote¢do geraram principalmente em paises considerados a margem do
capitalismo. No Brasil a populagdo negra sofre com mortos, doentes e aviltamento economico
desde a génese do pais. A violéncia, a pobreza e a morte fazem parte, dentro do imaginario
comum, da vida e da sociabilidade das pessoas negras brasileiras, imaginario que ¢ forgado e
reforcado pelo racismo estrutural.

Existe uma simetria em como foi tratada a saude da populagdo negra em outros
eventos de emergéncia sanitaria ¢ a pandemia recente. A ldgica do negro como nio sendo
uma pessoa, portanto sua vida apenas ¢ merecedora de cuidado em um contexto de exploragao
da forga de trabalho, ainda esta presente tanto na sociedade civil quanto no Estado. Vimos que
a postura do Estado brasileiro nestes eventos e também ao longo da histdria foi de descaso,
tendo por vezes até a adotado praticas de exterminio escancarado, como na propagac¢do da
teoria eugenista e mais recente imunidade de rebanho.

O Estado sempre teve a sua centralidade neste processo de genocidio, em contraponto
ao seu protagonismo na promog¢ao de saude de todos os grupos sociais (WESTPHAL, 2003)

(BUSS, 2000). Esse aspecto pode fazer parecer que existe um prisma de certa forma benéfico
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nesta figura contraditoria, ao passo que ela € responsavel pela execucdo das politicas de satde
tdo necessarias para essa populacdo. Na verdade, ele exibe o mesmo e Unico prisma para a
populagdo negra, andlogo ao da época escravocrata, da redemocratizacao e da pandemia do
novo coronavirus, o prisma assassino, que esta no amago de sua cria¢do e funcionamento.

Todo impacto fere, marca, danifica, deixa sequelas de alguma forma. Por isso, um
ponto a ser defendido neste trabalho é de que a populagdo negra possui sequelas de causas
histérico estruturais em sua saude, sendo a manutengao dessas sequelas feita pelo Estado, que
mata, mas também deixa morrer. Em geral, a experiencia em saude dessa populag¢do no Brasil,
considerando o contexto da formagdo do pais, foi de total negligéncia dada a proporcao dessas
sequelas. Se realmente existisse um interesse genuino em tornar grupo mais saudavel, as
agoes teriam de ser focadas em mudangas estruturais na divisao racial do trabalho, em
politicas afirmativas mais contundentes, incentivo a produgdo de conhecimento sobre o tema,
ou seja, uma postura antirracista sem atalhos ou mascaras. O segundo ponto se desenvolve a
partir do primeiro, o fato das sequelas dessa populacdo serem de carater historico sendo sua
manuteng¢ado feita por um elemento constituinte do modo de producao capitalista faz com que
enquanto este regime de exploracdo do homem pelo homem estiver no centro das relagdes
sociais, essas sequelas ndo serdo sanadas.

Desventuradamente, a pandemia atingiu o Brasil durante um governo extremamente
alinhado com os aspectos genocida e capitalista do Estado, como exposto no capitulo anterior,
o empenho em disseminar a doenga foi imenso e bastante eficaz. Esse desastre sanitario serviu
tanto para engordar o capital e concentrar mais renda, ao passo que o nimero de milionarios
aumentou significativamente durante este periodo (GRANEMANN, 2021), como também
para sua politica de exterminio.

E igualmente importante destacar que calcular o sofrimento de um individuo ou
populagdo a curto ou longo prazo tem como tendéncia um resultado subjetivo por se tratar de
algo incalculavel, sem unidade de medida. Porém, no caso da pandemia, dados objetivos
sobre contagio e mortes desagregados segundo raca/cor dariam uma nog¢do ao menos da
quantidade possivel de pessoas negras que passaram por angustia em virtude do coronavirus.

Mas a subnotificacdo aliada a notificagdo de mé qualidade referentes a esses dados,
expressando o racismo institucional muito presente no &mbito da saude no geral, dificulta este
intento enquanto corrobora com a invisibilizacdo da dor desigual sentida pelo povo negro,
endossando “estrutura necropolitica que vai invisibilizar as mortes das pessoas negras
justamente porque suas vidas podem ser ceifadas a qualquer momento sem que haja nenhuma

responsabilizacdo do Estado”( SANTOS, et al., 2020, p. 4220).
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Todos esses aspectos atrelados ao Estado junto do governo Bolsonaro se assemelham
muito com o estado de excecdo e sua colonialidade. Por exemplo, a desculpa implicita dada
pelo governo sobre a campanha mididtica contra as recomendacdes da OMS e autoridades
mundiais em saude de haver uma tentativa de promover a imunidade de rebanho na
populacdo, entretanto esse contexto matou mais pretos que brancos, sobre isso Mbembe
(2018) coloca que:

O direito de fazer guerra significava duas coisas. Por um lado, reconhecia-se
que matar ou negociar a paz eram fung¢des proeminentes de qualquer Estado.
Isso ia de par com o reconhecimento de que nenhum Estado deveria exercer
qualquer poder para além de suas fronteiras. Em troca, o estado ndo
reconheceria nenhuma autoridade superior a sua dentro de suas fronteiras.
Por outro lado, o Estado se comprometeria a “civilizar” os modos de matar
e atribuir objetivos racionais ao proprio ato de matar. (Mbembe, 2018, p.
33) (Grifos meus)

Isso verifica-se também em outro cendrio nitido do exercicio da necropolitica no
Brasil, a guerra contra as drogas, neste caso o papel do Estado muito bem delimitado. Costa &
Mendes (2022) abordam esse tema sobre o prisma de Clovis Moura, colocando a guerra as
drogas como uma barragem que advém da “constru¢ao do negro como traficante, justificando
o desenvolvimento de um conjunto de estratégias econdmicas, politicas e ideoldgicas que o
subalternizam, segregam, encarceram e fatalizam” (p.512). Estratégias essas que
criminalizam, encarceram e exterminam a populagdo negra. Este tema ndo foi referido antes
neste trabalho por se tratar de um argumento que serd muito mais importante ser abordado
nessa etapa.

A guerras as drogas, segundo Guimaraes (2021) ¢ uma questdo que existe posta deste
modo desde a década de 1970 como uma emulacdo da politica de drogas dos EUA. Para o
autor, que trabalha também com conceitos de Mbembe e Foucault, no contexto brasileiro ¢
possivel identificar cada ponto desta guerra que faz paralelo ao estado de excecdo e a
necropolitica. A populacdo negra ¢ estigmatizada dentro da sociedade civil como um grupo
naturalmente inclinado ao crime, sobretudo ao trafico de drogas, tendo o Estado brasileiro
endossado tal estigma através da politica de drogas que coloca e naturaliza policiais com aval
social para matar e destruir dentro das favelas, promovendo o terror criado pela condicao de
inimizade e fortalecendo a nocdo de guerra caracteristica do estado de excecio (MBEMBE,
2018). No mesmo texto, a autor também ressalta as consequéncias da instrumentaliza¢ao da
policia como executor desse terror, trazendo um medo constante do cotidiano das pessoas alvo

das violéncias, além das mortes e da desorganizacdo gerada em func¢do disso.
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Desse modo, o governo brasileiro ndo mostra pretensdo de encarar esta questio como
ela deveria ser trada, como um problema de satude publica, indo de encontro com pesquisas

que apontam o fracasso econdmico e social dessa politica:

Dos achados foi possivel identificar que a politica de drogas tem um efeito
nocivo para as pessoas negras, com desqualificacdo do seu sofrimento
mental, ndo responsividade do servigo de satide, baixa qualidade da atencao
em saude, aumento de encarceramento ¢ genocidio desse mesmo grupo
populacional, demandando a compreensdo de que o aspecto racial atravessa
as intervengdes em saude destinada aos negros. A analise da aplicacdo da
atual politica de alcool e outras drogas aponta que essa ndo vem produzindo
efeitos positivos, especialmente entre os que estdo em condicdo de
vulnerabilidade. (RIBEIRO, A. L.; NASCIMENTO, 2019, p.13)

Essa inclinagdo em tratar como seguranga publica este problema vem da possibilidade
de exercer a necropolitica justificada, como dito anteriormente, por objetivos racionais

institucionalizados:

Nesse caso, a politica sobre drogas no Brasil est4 relacionada ndo apenas a
um determinado modo biopolitico de fazer viver, mas também com praticas
autoritarias de gestdo do poder e de questdes sociais que fomentam a
desigualdade e a exclusdo, as quais inevitavelmente incidem em decisdes
politicas e determinagdes institucionais que expdem a morte ou, até mesmo,
em praticas de exterminio da populacdo, em sua maioria jovens negros ¢
pobres. (ALVARENGA et al., 2021, p. 13)

Durante a pandemia da Covid-19 o governo Bolsonaro se posicionou de maneira
semelhante a adotada em relacdo a guerra as drogas. Desconsiderou a gravidade da doenca,
seus mortos, as recomendagdes de protecao, as entidades de saude nacionais e internacionais
em uma tentativa promiscua de transformar a pandemia em uma questdo politica e ndo de
saude. Isso ¢ confirmado quando o presidente atrelou a doenga a China dita por ele comunista,
quando no relatorio da USP citado neste trabalho ¢ verificado que durante o periodo
registrado no trabalho, Bolsonaro teve como um dos temas por ele mais abordados o Superior
Tribunal Federal e com suas falas anti-ciéncia evocando teorias da conspira¢do difundidas na
extrema direita. E importante inferir que assim como a politica de drogas brasileira teve e tem
seu €xito no objetivo de exterminio da populagdo negra, o Estado governado pela chefia
bolsonarista também teve €xito neste mesmo sentido, morreram mais pessoas pretas ainda que
subnotificadas, por outro lado hd mais pessoas ricas no Brasil.

Por isso, calcular o impacto da pandemia do novo coronavirus na saude da populacao

negra ¢ olhar para os impactos que o racismo estrutural e estruturante causa até hoje, sdo os
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mesmos impactos da guerra as drogas, da marginalizacdo geografica, do apagamento da
identidade, do racismo institucional na saude e das mazelas advindas do modo de produgao
capitalista. A vulnerabilidade das pessoas negras, produzida e reproduzida principalmente
pelo Estado, estara a dispor, por exemplo, das novas variantes do virus'®, pois o contexto que
torna essa populacdo um alvo para essa doenca ¢ de matéria estrutural. Ao contrario das
guerras as drogas, onde o esfor¢o para uma mudanca pode ser empregado efetivamente numa
esfera mais superficial, com solucdes legislativas.

Parte das repercussdes da pandemia na populagdo negra podem ser enxergadas
atualmente, Araujo (2022, p. 408-427) aponta algumas delas como as muitas mortes de
pessoas negras com comorbidades em fun¢do do sucateado SUS impossibilitado de realizar
um acompanhamento eficaz, assim como também foram registrados nesse contingente de
sujeitos as maiores taxas de contaminacdo e mortalidade. Todas essas informacgdes obtidas de
forma privada, dado a ja relatada subnotificacdo do sistema publico de satde e como inferido
pela autora, uma resisténcia do proprio Ministério da Saude em divulga-las.

Essas sdo decorréncias que apontam pra uma dire¢ao pessimista, pois ainda segundo a
autora, o curso da politica brasileiro no caminho neoliberal j4 deixou marcas dificeis de
reverter. Pois com o congelamento de gastos os setores de servigos publicos, muito necessario
para uma grande parcela da populagdo negra, estara defasado por um longo periodo, no qual
ndo s6 as consequéncias serdo agravadas, mas como a da assisténcia social, educagdo e
previdéncia. Sendo todos esses setores da seguridade social de essencial importancia na
recuperacdo de todas as populagdes vulnerabilizadas do pais.

Impacto ¢ entendido como o resultado de choque fisico entre duas matérias ou
resultado da a¢do de um elemento sobre outro, neste caso o resultado da agdo da pandemia da
Covid-19 sobre a saude da populacao negra. Aquilo que este trabalho se propds a mostrar ¢
como a saude desse contingente populacional especifico ¢ atravessada imperativa e
violentamente por mecanismos de controle inerentes ao Estado burgués brasileiro desde o
surgimento da necessidade de manter vivo o individuo negro. Com isso, destacando a
necropolitica como esse equipamento que ao passar do tempo sempre esteve presente nas
acoes do Estado voltadas para a saude da populacdo negra, mantendo os impactos do modo de
producdo escravista sempre acentuados como forma de manutencdo das desigualdades. O
desempenho catastréfico do Brasil em conter a pandemia nao sé foi resultado de um governo

neoliberal e negacionista, mas igualmente de uma dinamica oriunda da relagao entre Estado

https://exame.com/ciencia/novas-variantes-do-coronavirus-ganham-forca-e-preocupam-cientistas/ -
acesso em setembro de 2022.
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brasileiro e populagdo negra, onde o modus operandi do primeiro € o exterminio paulatino do

segundo.

CONSIDERACOES FINAIS

O Brasil é um pais marcado pela escravidao como um dos pilares na construcao de seu
Estado e consequentemente do modo de producdo vigente em sua sociedade, criando um
cenario de subalternidade social, economica e cultural da populagdo negra. O racismo, tendo
sido o principal elemento justificador do processo da escravizagdo de pessoas negras, esta
presente tanto nas relagdes sociais como também entre os mecanismos de controle do Estado
burgués brasileiro, estrutural e institucionalmente a servigo da necropolitica criaram contextos
em saude muito aviltantes para com a populagdo negra, a pandemia da Covid-19 serviu como
um cendrio particularmente propicio para o exercicio do “matar e deixar morrer” atrelado a
soberania do Estado.

O governo Bolsonaro, assumindo um Brasil ja na dire¢do neoliberal, com os
dispositivos da seguridade social extremamente sucateados, agiu dentro do protocolo
genocida que sua cartilha desde sempre pregou. O novo coronavirus matou e contaminou
mais pessoas negras que brancas em fungao do elemento histérico da escraviddao, mas também
do impeto estatal brasileiro em manter e aumentar essa subalternidade. Assim ocorreu em

outras pandemias, na subnotificacio de dados desagregados de raca/cor, no tratamento
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desigual nos dispositivos de saude, na guerra as drogas e em outros cendrios em saude onde o
Estado atua sobre a dtica da necropolitica, que assim como o racismo a ela atado, tem seu
carater historicamente estrutural.

Portanto, ao sintetizar os trés capitulos deste trabalho € possivel inferir que assim
como o racismo ¢ estrutural e estruturante da sociedade capitalista brasileira, se ramifica para
os planos institucionais e individuais (ALMEIDA, 2019), o Estado brasileiro em exercicio
pleno de sua soberania, aplica a necropolitica justificada por esses racismos e
consequentemente pelo estado de excegdo igualmente de forma estrutural, transformando,
neste caso, a esfera da saide em um cenario para exerce-la, assim como ¢ de sua intrinseca
incumbéncia ao ser parte essencial do capitalismo na manuten¢do das desigualdades.
Enxergando a pandemia como um elemento caracteristicamente sincronico a fungdo da
necropolitica, o resultado de sua agdo na saude da populagdo negra ¢ parelho, a morte.
Outrossim, este trabalho elucida também a uma grande relevancia de estudar e discorrer sobre
os impactos desses tipos de mazelas, porém dado o funcionamento deste ecossistema, ¢
preciso se atentar juntamente aos elementos que fomentam essas agdes aviltantes, de onde
vem e como influem na realidade.

Por isso a identifica¢do desses elementos ¢ importante, para que haja a culpabilizagdo
dos verdadeiros causadores desse genocidio, assim como também explicitar em que esfera da
sociedade as principais mudangas precisam acontecer. E preciso questionar a maneira como,
de onde e pra que as decisdes que afetam nossas vidas (das pessoas negras) sdo feitas,
entender que o descaso com nossas bisavos, avds e pais ndo € uma coincidéncia, e lutar para
que esse descaso ndo caia também sobre nossos futuros filhos e netos. Aratjo (2022, p.
408-427) reconhecendo a emergéncia dessa conjuntura, propde como caminho de mudanga o
aumento da efetividade de politicas publicas ja implementadas como a PNSIPN, promover
vontade politica para que o SUS seja adequadamente financiado e seguindo essa logica, a
derrubada da EC 95, que a curto prazo ajudaria a amenizar os impactos da pandemia nao sé
para a populagdo negra, mas principalmente.

Para o Servigo Social brasileiro, a questao racial se coloca como uma matéria de
estudo de carater central, mas pouco explorada, apesar de muitos profissionais assistentes
sociais comporem os dispositivos de satide que atuam como espagos reprodutores do
necropoder em saude. Por isso o reconhecimento do racismo estrutural e suas ramificagdes
passa a ser um aspecto essencial para uma pratica condizente com o projeto ético-politico da
profissdo na busca pela emancipacdo dos individuos(BRASIL, 2012). Esse movimento pode

ser incentivado com a implementagdo de disciplinas obrigatorias que possuam o foco nos
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racismos inerentes a questdo social, objeto de trabalho dos assistentes sociais, assim como
também a aproximacao tedrica com autores que dissertem sobre esse assunto tdo importante
para o contexto brasileiro.

No campo da producdo académica ¢ percebido um avango, mesmo que timido, nas
discussdes sobre racismo e saude, algumas dessas até alcancando também espagos
institucionais e estatais, como ¢ o caso da PNSIPN, porém como constatado neste trabalho,
esses avancos precisam, fundamentalmente, de caminhos mais concretos para mudancas na
conjuntura desses individuos os quais sdo historicamente alvos de diversas violéncias
provindas principalmente do Estado. E necessario pesquisar esse tema com uma postura
politica e combativa, pois estamos falando por tempo demais sobre mortes e lastimas,

precisamos lutar para que um dia possamos falar sobre vidas.
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