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Ministério da Saude

Universidade de Brasilia

O Observatério de Saude de Populagcdes em Vulnerabilidade (ObVul) é resultado do trabalho de um grupo de professores da
Universidade de Brasilia, contando com a contribuicao de pesquisadores da area da saude e das ciéncias humanas e sociais.

O objetivo geral do Observatorio é o acompanhamento e disseminacao da informacao relacionadas as populacdes em situacao
de vulnerabilidade, no que diz respeito as suas condi¢cdes de vida e de saude, por meio de pesquisas empiricas e divulgacao de
dados. A articulacao e o trabalho em rede sao as principais estratégias adotadas pelo ObVul, que visa a interacao de diversos
publicos. Seu propdsito é o de gerar subsidios, dados e indicadores que favorecam a tomada de decisOes, por parte dos agentes
governamentais e nao governamentais e de fomento; na alocacao, distribuicdo e monitoramento de recursos, programas,
projetos e acdes de atencao integral a saude das populacdes em vulnerabilidade. Nosso Portal (www.obvul.org) consiste em um
espaco virtual destinado a promover a interacdao dos diversos atores que compdem e movimentam o cendrio da saude de
populacdes em vulnerabilidade, tais como as instituicdes de ensino superior e de ciéncia e tecnologias (IFES e ICTs),
pesquisadores, gestores publicos, organizacdes nao governamentais (ONGs) e Organismos Internacionais (OMS).

Perseguindo estes objetivos, desenvolvemos e consolidamos este Guia de Implementacdo do Quesito Raca/Cor/Etnia, pois nos
ficou evidente que sem uma correta informacao tanto nos procedimentos necessarios aos profissionais de saude quanto na
autodeclaracao da populacao em geral, fica impossivel atingir os objetivos de preencher adequadamente os dados nas bases do
sistema SUS.

Esperamos ter atingido esse duplo objetivo informativo e termos contribuido para a construcao de um sistema universal, mais
justo e efetivo!

Observatdrio de Saude de Populagdoes em Vulnerabilidade ObVul
Maria Inez Montagner
Miguel Angelo Montagner
Coordenadores


http://www.obvul.org/
http://www.obvul.org/
http://www.obvul.org/
http://www.obvul.org/
http://www.obvul.org/

Esta obra técnico-cientifica trata de um assunto muito pertinente neste momento de implementacao da Politica Nacional de Saude
Integral da Populagdo Negra (PNSIPN), a importancia do preenchimento, desde fevereiro de 2017, do quesito raga/cor/etnia nos formularios
fisicos e sistemas virtuais de informacdo do SUS. Este Guia € um recurso pedagogico, cristalizado em um texto planejado e intenso em sua
formatacao que almeja lancar mao de uma forma eficaz de comunicacao, educacao e informacao. Esperamos que ele possa dialogar, divulgar e
fortalecer a efetividade do quesito raca/cor/etnia.

Prefaciar este Guia de Implementacdo do Quesito Raga/Cor/Etnia vem ao encontro do meu ensejo perene, pois ha quanto tempo
venho sempre em minhas aulas a apontar e destacar para os meus alunos de medicina e também de enfermagem, a importancia de se
preencher efetivamente as caixinhas/caselas dos formuldrios dos sistemas de informacdo do SUS. O ndo preenchimento do formulario no
sistema, ou fazé-lo de forma errada ou inconsistente, acaba por trazer vieses prejudiciais em uma analise, afastando-a da realidade e impedindo
acdes mais efetivas ao cenario epidemiolégico que se apresenta no Brasil. Preencher adequadamente ira desembocar numa base de dados de
gualidade que permitird uma estratificacao e analise mais proxima da realidade, quando possivelmente vislumbraremos um cenario real e um
bom diagnodstico situacional de agravos e doencas. Isto permitira a possibilidade de reflexdes para o estabelecimento de politicas publicas
aprimoradas no propdsito de erradicar e/ou minimizar as iniquidades em saude.

Foi no sentido de tentar corrigir a quantidade significativa de “ignorados” e esses equivocos que o ObVul, em parceria com a
DAGEP/SGEP/MS, Sedestmidh e o CTSPN, toma frente para tentar minimizar essas incongruéncias. E assim, seguindo nessa dire¢do, a
ferramenta — Guia de Implementac¢do do quesito Raca/cor/etnia - é impecavel, com um cuidado pedagdgico, uma gramatica muito inteligivel e,
acima de tudo que a cada momento nos remete a novos caminhos, tornando esse dispositivo bem estruturado e dinamico. O que vamos
encontrar é um trabalho primoroso, cuidadoso e, em termos de comunicacdo com uma estética sem congestionamentos e/ou polui¢des visuais.
Tem-se um prazer em manusea-lo.

Ao desfilar pelos conteudos estabelecidos nos coletivos do ObVul percebe-se a oferta de subsidios aos profissionais de saude e a
sociedade civil um trilhar no correto preenchimento do quesito raga/cor/etnia e, seus beneficios, nos formularios e sistemas utilizados pelos
servicos das secretarias de saude. O movimento negro organizado e, a propria PNSIPN direciona, para a necessidade de mecanismos para
estratificacao neste quesito, uma vez que promove uma maior reflexdao sobre os dados epidemiolégicos e, nessa direcao, estabelecermos agdes
no sentido de rompermos com as iniquidades de saude da populacdao negra, PopNegra, e, outros segmentos populacionais.
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Ministério da Saude

Universidade de Brasilia

O Guia adentra a saude PopNegra no Distrito Federal, aponta as incongruéncias observadas, algumas evidéncias cientificas, destaca
o olhar para os determinantes sociais de saude; as iniquidades nos servicos de saude e, indicadores de saude. No uso de metodologia ativa, a
partir de janelas informativas e indutivas, convida os leitores a buscar mais conhecimento sobre o assunto e a tematica. Destaca ainda, que a
Participacao Social e a criacdo dos Comités Técnicos estaduais e municipais da PopNegra tém papel preponderante, enquanto Observatorio, das
politicas de saude, investimentos e iniquidades.

Nesse caminhar por suas paginas aponta ainda reflexdes sobre racismo, conceitos e, recomenda o uso do Disque Racismo, como forma de
minimizar e/ou erradicar a discriminacdo e preconceito racial, pela denuncia.

E mais ainda, coloca-nos diante da efetividade da utilizacdo do quesito; como utilizar, a autoclassificacdo e/ou autodeclaracdo, as
categorias elegiveis do IBGE. Portanto, como sair de um determinado impasse diante da autoclassificacdo, quando o/a interlocutor/a mostra
duvida sobre qual das categorias escolher?! Até nisso a Cartilha tomou o cuidado e presteza de abordar e, oferecer alternativas. Ora, como
tornar esse aspecto cotidiano, dos profissionais de saude, em materializado, foi também a grande sacada o Guia, que ainda faz-nos refletir sobre
possiveis acdes de enfrentamento ao Racismo, Racismo Institucional e, a atencao do Dia de Mobilizacao Nacional Pro-saude da PopNegra,
guando oferece ainda, sugere a¢des na busca de rupturas do Racismo e do Racismo Institucional.

E assim, como doce deleite, se me permitem a linguagem poética, a ferramenta é um verdadeiro brado de alerta ao respeito do
preenchimento do quesito raca/cor/etnia, que deve ser promovido pelos profissionais de saude. Foi para mim profundamente honroso o convite
do ObVul, nas figuras dos seus Coordenadores Profs. Maria Inez e Miguel Montagner, para realizar a Apresentacdao desta excepcional e bem-
vinda obra, dando-me a oportunidade de contribuir com uma insignificante parcela no combate aos que negligenciam com a saude da
PopNegra, o Racismo e o Racismo Institucional.

Prof. Dr. Jorge Luis de Souza Riscado
Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Alagoas
Coordenador das Disciplinas "Saude da Populacao Negra" e "Racga, Racismo Institucional, Ensino e Praticas na Saude"
Membro Titular Especialista do Comité Técnico Nacional da Saude da Populacdo Negra - DAGEP/SGEP-MS



Os movimentos negros organizados, como a Marcha Zumbi dos Palmares, que denunciou a auséncia de politicas publicas voltadas a popula¢do negra, ha
muito reivindicam ag¢des de cuidado e atengdo a saude e enfrentamento ao racismo institucional, particularmente os ja discutidos na Portaria n° 992, de 13 de maio de
2009, com a instituicdo da Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra - PNISPN. Desta forma o fomento e o desenvolvimento de a¢des no Distrito Federal,
como a instituicdo do Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra, realizagdes de oficinas, a institucionalizacdo de marcos legais, a realiza¢gdo e apoio de encontros,
semindrios e mesas redondas a fim de debater e propor programas e projetos sobre a temdtica, bem como a realizacdo e divulgacao de estudos, matérias e discussdes
sobre doencas prevalentes, enfrentamento ao racismo, acesso aos servicos de diagndstico e tratamento, além de a¢des educativas dirigidas aos profissionais de saude.

Tendo em vista os marcos legais da Politica Nacional de Sadde Integral da Populacdo Negra e a necessidade do estabelecimento de indicadores com
vistas ao monitoramento da implementacao da referida Politica no ambito do Distrito Federal, o Observatdrio de Saude de Popula¢gdes em Vulnerabilidade , da
Universidade de Brasilia e o Departamento de Apoio a Gestdo Participativa e Controle Social da Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa do Ministério da Saude
(DAGEP/SGEP/MS), em articulagdo com a Secretaria de Estado de Saude (SES), a Secretaria do Trabalho, Desenvolvimento Social, Mulheres, Igualdade Racial e Direitos
Humanos (SEDESTMIDH), o Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra (CTSPN/DF) desenvolveram o Guia de Implementa¢do do Quesito Raga/Cor/Etnia, voltado
para profissionais da salude e sociedade civil.

Este Guia, objetiva subsidiar os profissionais de satude e a sociedade civil no correto preenchimento do quesito raga/cor/etnia nos formularios e sistemas

utilizados nos servicos da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal e, futuramente outros érgaos que também vejam a necessidade desse material.
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QUESITORACA/COR/ETNIA

EU COLETO!

“Eu me chamo Taiara Alves. Sou enfermeira, me
autodeclaro preta e sei da importancia de se perguntar
sobre o quesito Raca/Cor/Etnia”.



OBJETIVOS DO GUIA DE IMPLEMENTACAO: A
DECLARACAO DA SUA RACA/COR/ETNIA

1. Garantir a implementacdo do estabelecido na Portaria n? 344, de 01 de fevereiro de 2017 do
Ministério da Saude (MS), que dispde sobre o preenchimento do quesito raga/cor nos
formularios dos sistemas de informacdo em saldde, bem como a Portaria n2 201, de 03 de
outubro de 2014, que regulamenta a coleta do quesito raga/cor/etnia nos formularios e
sistemas de informacdo da Secretaria de Estado da Saude do Distrito Federal e dd outras
providéncias;

2. Conscientizar os profissionais de salde sobre a importancia do preenchimento do quesito
raca/cor/etnia nos formularios e sistemas de informacdo da SES/DF;

3. Conscientizar a sociedade civil sobre a importancia da auto declara¢cdo do quesito raca/cor/
etnia nos formularios e sistemas de informacgdo da SES/DF;

4. Incentivar o protagonismo da populacdo negra e indigena no cuidado com sua saude e na
importancia da identificacdo étnico-racial;

5. Informar a populacdo em geral sobre os motivos e agravos que dificultam o acesso integral da
populacdo negra aos servicos de saude.

PUBLICO ALVO:

Profissionais das Secretarias de Estado de Saude, Publico em geral, Pesquisadores e Sociedade
Civil.
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Ministério da Saude

Universidade de Brasilia

No Distrito Federal as iniquidades vividas pela populacdo negra ndo diferem das demais regides do
pais. Embora o Governo do Distrito Federal, por meio de suas Secretarias de Estado, especialmente
as Secretaria de Estado de Saude e a Secretaria do Trabalho, Desenvolvimento Social, Mulheres,
Igualdade Racial e Direitos Humanos, tenham como reconhecida a necessidade da valorizacdo dos
direitos conquistados, em especial, da diversidade étnico-racial e cultural no campo da Salde, ainda
ha muito a ser feito para que esta populacdo seja compreendida e atendida em suas
especificidades.

A populacdo negra brasiliense esta estimada em 56,2% da populacdo total do Distrito Federal,
segundo o Censo realizado em 2010 (IBGE, 2010). Segundo a Pesquisa Distrital por Amostra de
Domicilios, em 2015, o contingente de pessoas negras no DF era em torno 1.683.606 habitantes,
simbolizando 57,93% de toda populacdo (CODEPLAN, 2017). Os dados do IPEA afirmam que, a
populacdo negra totaliza 74% das pessoas assistidas pelo Sistema Unico de Saude, SUS (IPEA,
2011). E necessaria a compreensdo de que ha desigualdades nos processos de adoecer e de morrer
(RISCADO; GUIMARAES, 2017, p.56). E, neste contexto, a populacdo negra do Distrito Federal é
pouco descrita nos relatérios e demais documentos oficiais do setor saude, pois hd pouca ou

nenhuma produgdo de informagdes sobre tais dados nos indicadores de saude.

Vulnerabilidade Estrutural em Saude

O resultado do impacto do racismo sobre a populagao negra e
sobre o Sistema de Saude é visivel nas altas taxas de diagndstico
tardio e violéncia doméstica, o que faz com que apresentemos
quadros mais graves, morte precoce e, em muitos casos,
evitavel.

A maior parte da carga das doengas, e muitas das desigualdades
de saude que existem em todo o pais, sdao resultantes das
condicdes em que as pessoas nascem, vivem, trabalham e
envelhecem (PEIXOTO; RISCADOQ, 2017).

Espagos nos quais fossem estimuladas as discussGes sobre as
questdes relacionadas ao racismo, sexismo e distribuicdo de
renda deveriam ser ponto focal das politicas de equidade em
saude. A falta de discussdes sobre preconceitos e estigmas,
mantem a situagao de vulnerabilidade de pessoas nas questdes

de saude.



QUESITO RACA/COR/ETNIA

EU PESQUISO!

Eu me chamo Alexandra Dias, faco pesquisas
relacionadas ao quesito raca/cor/etnia, preciso
dessa informacao.

Eu me autodeclaro parda!



Ministério da Saude

Universidade de Brasilia
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Os indicadores de satde coletados pelo Sistema Unico de Satde, sdo os pontos centrais nos quais devem ser estruturadas as politicas publicas
em saude. Nesses indicadores podemos analisar as taxas de mortalidade ou morbidade e aferir os niveis de vulnerabilidade estrutural. Quanto
mais preciso forem os preenchimentos nas bases de dados, maior a confiabilidade para podermos pensar a salide com mais equidade. As taxas
estdo relacionadas aos fatores que demonstram a pobreza de uma populacgao:
* Mortalidade materna — Quando elevada é um dos fatores que esta associado ao nivel de pobreza de um pais . As principais causas da
morte materna de mulheres negras sao a hipertensao e a hemorragia.
* Mortalidade infantil — Representam as mortes que aconteceram na primeira semana de vida. As principais causas desta mortalidade nas
criancas negras foram: malformacdes congénitas, prematuridade e infeccdes perinatais.
e Causas externas de morte — S3o o resultado das violéncias, dos acidentes, e ao numero de internacdes e de sequelas devido a homicidios
e acidentes de transporte terrestre. A segunda e mais frequente causa de morte entre a populacdo negra € a de homicidios. Em 2012, no
item mortes por causas externas, 36% destas ocorreram entre jovens de 15 a 29 anos, sendo 90% do sexo masculino e 59% negros.
e Tuberculose — Relacionada diretamente com as precdrias condicoes de vida e exclusao social. Apesar de o maior percentual de casos
novos (60,8% em 2012) ocorrer entre os individuos negros e pardos, a populacdo indigena apresentou a maior taxa de incidéncia

(95,6/100 mil habitantes).

Fonte: SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE / MINISTERIO DA SAUDE, 2012.



Segundo os dados da Vigilancia em Saude, essas sao as

, _ ,  Doenga Falciforme - De 2000 para 2012, a taxa de
doencas mais prevalentes, ou seja, as mais comuns:

mortalidade por esta doenca dobrou no pais,
especialmente para a populacdo negra (pretos e
pardos). A doenca falciforme é uma das doencas
populacao negra (pretas e pardas), a tendéncia da hereditarias mais comuns no Brasil e apresenta ja nos
primeiros anos de vida manifestacdes clinicas
importantes, o que representa um sério problema de
2000 e 2012. Nas populagdes preta, parda e saude publica no pais.

e Diabetes Mellitus - De maior prevaléncia na
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mortalidade por diabetes mellitus aumentou entre

indigena foi registrado aumento por essa causa

* Fonte: Secretaria de Vigilancia em Sadde / Ministério da Saude, 2012.

morte, enquanto que, nas cor/raca amarela e
branca houve diminuicao da mortalidade.

* Hipertensao Arterial - As taxas de mortalidade por Todo planejamento em saude deve ser
feito de acordo com a necessidade de
atendimento e cuidado, por isso é
indigena aumentaram; diminuiram na amarela e primordial conhecer e elencar as doencas
de acordo com a raca/cor/etnia.

hipertensao arterial nas populacdes preta, parda e

ficaram estaveis na branca, entre 2005 e 2012. A
hipertensao teve o maior risco de morte na

populacao negra (pretos e pardos) em 2012.
11




QUESITORAGA/COR /ETNIA

“Cigana sim! Com muito orgulho e quero ser
respeitada dentro das especificidades da minha
cultura, assim todos saem ganhando, pois o
nosso Brasil é um pais repleto de diversidades,
diferentes.”

Daiana da Rocha Biam




DECRETO SOBRE O QUESITO
RACA/COR

O Decreto n? 39.024, de 3 de maio de 2018, do Distrito Federal,
dispOe sobre a inclusdao do quesito raca, cor, etnia nos formularios,
sistemas de informacao, avaliagdo, monitoramento, coleta de
dados, censos, programas e a¢des no ambito da Administracao

Publica do Poder.

O registro de Povos e Comunidades Tradicionais
gue ainda nao constam nos sistemas de
informacao deve ser incorporado aos
formularios.

A inclusdao do quesito tem como objetivo
identificar, cadastrar e mapear o perfil das
pessoas a fim de caracterizar, do ponto de
vista étnico racial, a populacao do Distrito
Federal e dimensionar adequadamente as
politicas publicas formuladas, implementadas

e avaliadas pelo Executivo.

O preenchimento do campo denominado

raca, cor, etnia deve respeitar o critério de

autodeclaracao, em conformidade com a
classificacao utilizada pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica - IBGE, observando
as seguintes variaveis: branco, preto, pardo,

amarelo e indigena.

VINL3/490/¥IvY 0LISIN0
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QUESITORACA /COR/ETNIA

EU DECLARQO!

“Acredito na importancia da declaracao do quesito
raca/cor/etnia para as pesquisas na saude. Eu me
autodeclaro amarelo”

Prof. Dr. Marcos Obara - UnB



QUAIS OS BENEFICIOS DO PREENCHIMENTO DO QUESITO

RACA/COR/ETNIA?

1. Melhorar a qualidade no atendimento da Saude, conhecendo melhor
guem necessita de atendimento e, mais ainda, respeitando a cultura e os
costumes de cada pessoa ou grupo social;

2. Monitorar, elaborar e implementar politicas publicas afirmativas e
universalistas voltadas a populacdao negra, povos e comunidades
tradicionais e indigenas;

3. Evitar as iniquidades no acesso e permanéncia nos servicos de saude por
consequéncias do Racismo Institucional;

4. Reduzir os impactos de determinadas doencas e agravos;

5. Tornar os sistemas nacionais e locais de informacdo da salde aptos a
consolidar indicadores que traduzem os efeitos dos fendbmenos sociais e
das desigualdades sobre os diferentes segmentos populacionais. Promover

pesquisas com base de dados consolidada.

Equidade no  SUS:

comeca com
compreensao
importancia de
perguntar  sobre
raca/cor/etnia.

a
da
se

a
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Ministério da Saude

Universidade de Brasilia
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DISCRIMINACAO RACIAL

Significa qualquer distincdo, exclusao, restricdo ou preferéncia baseada na raga,
cor, ascendéncia, origem étnica ou nacional com a finalidade ou o efeito de
impedir ou dificultar o reconhecimento e/ou exercicio, em bases de igualdade,
aos direitos humanos e liberdades fundamentais nos campos politico,
econdmico, social, cultural ou qualquer outra area da vida publica. (ONUBR,
2011).

RACISMO

A pratica do Racismo é apontada no artigo 20 da Lei n° 7.716/1989 como
“praticar, induzir ou incitar a discriminacao ou preconceito de raga, cor, etnia,
religido ou procedéncia nacional”. O CNJ define o racismo como “conduta
discriminatdria dirigida a determinado grupo ou coletividade e, geralmente,
refere-se a crimes mais amplos”. Considerado mais grave pelo legislador, o crime
de racismo é imprescritivel e inafiancavel, que se procede mediante acao penal
publica incondicionada, cabendo também ao Ministério Publico a legitimidade
para processar o ofensor

Fonte: SEDESTMIDH/CODEPLAN 156/GDF; CRM - Base de Conhecimento; SEPIR; 2017.

156 OPCAO 7 DISQUE RACISMO

Lancado em 20 de marco de 2013, o
Disque Racismo 156 op¢ao 7 é um servico
publico, coordenado pela Companhia de
Planejamento do  Distrito  Federal
(CODEPLAN), para receber, acolher,
acompanhar e monitorar as dendncias de
praticas discriminatdrias étnico raciais,

ocorridas no DF; além de informar,
prestar esclarecimentos e receber
sugestoes.

E o primeiro Disque Racismo, em
instancia governamental, no ambito
nacional, voltado para as populacdes
negra, indigena, cigana e as comunidades
tradicionais de matriz africana, visando
combater as desigualdades raciais.

O servico funciona das 8h as 19h, de
segunda a sexta-feira.



INJURIA RACIAL

A injuria racial esta tipificada no artigo 140, § 32 do Cddigo Penal Brasileiro e na Injuria Racial: Lei n2 9.459, de
13 de maio de 1997, consiste em ofender a honra, a dignidade ou o decoro de alguém com a utilizacao de
elementos referentes a raga, cor, etnia, religiao, origem ou ainda condicao de pessoa idosa ou portadora de
deficiéncia. Este crime esta ligado ao uso de palavras depreciativas com a intencao de ofender a honra da
vitima. Recentemente, o Ministério Publico tomou para si a titularidade de uma acao deste tipo,
representando publicamente o ofendido por meio de acao penal.

RACISMO INSTITUCIONAL

Diz respeito as instituicoes, estados e/ou governos que, no exercicio das suas func¢des, adotam por meio de
normas ou praticas comportamentos de discriminacdes étnico raciais. Sendo considerado a pratica de mais
negligéncia no campo da saude, prejudicando a qualidade no acompanhamento e acesso a informacao das
pessoas assistidas acerca dos cuidados a saude.

A VITIMA TEM QUE DENUNCIAR!

Normalmente, o racista ndao admite seu preconceito, mas mesmo assim age de maneira discriminatoria.
Estando ou n3do evidente, a vitima tem o direito de denunciar qualquer forma de ultraje, constrangimento e
humilhacao.

Fonte: CNJ; SEDESTMIDH/CODEPLAN 156/GDF; CRM — Base de Conhecimento; SEPIR; 2017.
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EU DECLARO!

“Entendo que respeitar o quesito raca/cor/etnia pode
contribuir diretamente para a saude psicossocial do
individuo. Sou estudante de Saude Coletiva na
Universidade de Brasilia e me autodeclaro branca.”
Daphne Sarah Gomes Jacob




O acompanhamento da evolucdo das séries historicas permite a
identificacdao de prioridades de politicas publicas e novas propostas de
atendimento na saude contribuindo para efetiva melhoria do sistema.
Essas informacdes sdo coletadas nos seguintes sistemas:

* SIM — Sistema de InformacgOes de Mortalidade;

e SINASC — Sistema de Nascidos Vivos;

* SIH — Sistema de Informacgdes Hospitalares

* SIA — Sistema de Informagdes Ambulatoriais

* SINAN — Sistema Nacional de Agravos Notificaveis

e SI-CTA — Sistema de Informacdo dos Centros de Testagem e
Aconselhamento

* Formulario de Cadastro do Cartao SUS

Os levantamentos, tais como o0s censos e as
pesquisas domiciliares realizados pelo IBGE,
fornecem as informacgdes necessarias para estudar as
caracteristicas da populagao brasileira e conhecer as
suas condicdes de vida: moradia, saude, educacao,
saneamento, trabalho etc.

A “cor/raca/etnia” faz parte das caracteristicas das
pessoas assim como sexo e idade. Desde 1990,
praticamente todos o0s levantamentos oficiais
coletam este dado, de acordo com o sistema
classificatorio do IBGE.

Uma importante providéncia a ser tomada para
melhorar a qualidade da informacdo “raga/cor/etnia”
€ a padronizacao da classificacdo e do método de
identificacdao, ou seja, todos os formularios devem
conter as mesmas categorias de “raca/cor/etnia”, e a
mesma maneira de abordar as pessoas assistidas.

Fonte: Ministério da Saude, 2009.
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Por meio do método da AUTOCLASSIFICACAO ou
AUTODECLARACAO, isto &, as pessoas assistidas é
quem indicam a sua “raca/cor/etnia” entre as cinco
categorias possiveis.

CATEGORIAS UTILIZADAS PELO IBGE

Desde o censo de 2000, o IBGE utiliza nas pesquisas
sobre raca cor etnia da populagao brasileira cinco
categorias:

1. Cor BRANCA

CATEGORIAS UTILIZADAS PELO IBGE

As categorias utilizadas pelo IBGE tem apenas a funcdo
de classificar os grupos populacionais das diferentes
origens étnico raciais, ou seja, os brasileiros e brasileiras
descendentes de europeus, de orientais, de africanos, de
indigenas ou da miscigenacdo (mistura) de dois destes
grupos.

E importante ressaltar que nenhuma dessas
categorizacbes sao utilizadas, nas informacdes em
salde, com sentido pejorativo ou com intencdo de

discriminar qualguer um dos grupos étnico raciais.

2. Cor PRETA

3. Cor PARDA Fonte: Ministério da Saude, 2009.
4. Cor AMARELA Nao deixe que outros contem a sua historia, vocé é o

5. INDIGENA ator principal. A autodeclaracao € um direito seu!!!



Estes profissionais
da saude estao
comprometidos
como
preenchimento
correto de
informacoes
como o quesito
raca/cor/etnia.
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QUESITORAGA/COR/ETNIA

NOS COLETAMOS!
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QUESITO RACA/ COR/ ETNIA o -
SEM DIFICULDADES cervico de satide, de acordo com as opg8es abaixo,

gue sdao as mesmas utilizadas pelo IBGE:

1. Cor BRANCA: DESCENDENTES DE
EUROPEUS/OCIDENTAIS;

2. Cor PRETA: DESCENDENTES DE
AFRICANOS/AFRO-BRASILEIROS;
N3ao precisa ser so pela descendéncia. A raca é uma

categoria historica e cultural, que tambem se expressapelas IR es a2 1) W = DI S S | RIS [e L] =
identidades fisicas e culturais. COR/ETNIAS DIFERENTES - MISCIGENACAO.

Individuos de pais de cores ou etnias diferentes:

preta e branca; preta e indio; branca e indio, e

assim por diante;

4. Cor AMARELA: DESCENDENTES DE
ASIATICOS/ORIENTAIS;

5. INDIGENA: DESCENDENTES DE INDIGENAS.

Fonte: Brasil, Centro de Referéncia e Treinamento DST/aids. Perguntar ndo ofende Qual é a sua Cor ou Raga/Etnia? Responder Ajuda a prevenir.
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E autodeclaracio!

Havera situacdes em que sera necessario utilizar a hétero classificagdo, isto é, quando outra
pessoa, preferencialmente um membro da familia, define a cor raca ou etnia da pessoa
assistida.

Esta conduta devera ser utilizada somente em situacdes especificas, tais como: declaracao de
recém nascidos vivos, declaracao de o6bito, registro de pacientes em coma ou quadros
semelhantes.

Fonte: Brasil, Centro de Referéncia e Treinamento DST/aids. Perguntar ndo ofende Qual é a sua Cor ou Raga/Etnia? Responder Ajuda a prevenir.
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QUESITO RACA/COR /ETNIA
EU DECLARO!

“Eu sou a Cacigue Tanoné, Kariri-Xoco, sei como é
importante todos conhecerem quem somos e
guantos somos. Eu me autodeclaro indigenal”




O QUE VOCE ACHA?

“Nés nos preocupamos
em melhoraro
atendimento, por isso
precisamos lhe conhecer
melhor: vocé poderia me
informar qual sua
ra¢a/cor/etnia?”

As vezes a pergunta é devolvida. Nesse caso
explique a importancia de que os dados coletados

devem ser de declaracao propria: afinal, a pessoa
nao &€ um numero!

“Vou preencher seus dados para que o SUS lhe conhega
melhor: Qual sua ra¢a/cor/etnia?”

“Precisamos de algumas informacgoes
para que seu cadastro no SUS fique

completo: sua idade, seu estado civil,
onde vocé mora e sua raca/cor/etnia”
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DICAS PARA O DIA-A-DIA

Nao se sinta constrangido ao perguntar para a pessoa:

vocé estara colaborando para que pesquisas, dados

gerais e projetos de leis sejam criados ou

aprimorados! Vocé fara parte desta construcao!

1)

Conversar sempre é o melhor meio de se conseguir informacdes. A
saude também se faz com confianca mutua. A confianga comeca com
o olho no olho e muita conversa.

Caso seja necessario, mostrar que é uma pergunta dentre as varias
respondidas para o cadastro do SUS.

Expligue a importancia de politicas publicas e das a¢des afirmativas
na saude: sdo elas que asseguram o direito da cidadania.

Assegurar que todos os dados fornecidos ndao tem por objetivo
discriminar, mas de melhorar a atencdo integral e promover a
equidade em saude.

No caso de resisténcia, ndo se esqueca, Sa0 pessoas que ja sofreram
discriminacdo e racismo, tenha um pouco de paciéncia!

Nos fazemos uma saude melhor

guando compreendemos e
respeitamos o outro!



QUESITORAGA/COR /ETNIA
EU DECLARO!

“Acredito na importancia do quesito raga cor para ser
reconhecida e acima de tudo respeitada como mulher
preta que sou. Me autodeclaro preta.”
Amanda de Jesus Silva — Graduanda em Saude Coletiva
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PARTICIPACAO SOCIAL

A Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra, PNSIPN, determina a gestdo
compartilhada e participacdo social na sua construcdo e implementagdo, buscando
estabelecer uma rede de didlogo, inclusive com os conselhos de saude e movimentos

sociais que possibilite o protagonismo da populacdo negra.

O Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra, CTSPN/DF, é um grupo gestor
multidisciplinar de estudo, acompanhamento e regulacdo. E constituido por membros
oriundos do Governo de Brasilia, da Secretaria-Adjunta de Politicas para Mulheres,
lgualdade Racial e Direitos Humanos, da Secretaria de Estado de Saude, das

Universidades e da sociedade civil.

O Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra visa integrar o esforco
de melhoria, sugestdao de investimentos, acdes preventivas e
continuas as politicas de atencdo a saude da populacdao negra, bem
como contribuir na reducdo das iniquidades no Sistema Unico de
Saude (SUS), inseridas na rede da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal/Ministério da Saude (SES/MS).

O Comité tem o papel de articular os programas, projetos e acdes da
Secretaria-Adjunta de Politicas para Mulheres, Igualdade Racial e
Direitos Humanos , referentes a diversos setores da Secretaria de
Estado de Saude do Distrito Federal e do Ministério da Saude.

O Comité tem papel essencial para a implantacao da Politica Nacional
de Saude Integral da Populagdo Negra no ambito do Distrito Federal,
por meio de articulacdo de mecanismos que visem a promog¢ao da
integralidade, com equidade, na atencdao saude das populacdes
negras, indigenas, ciganas e quilombolas, com a participacdao de
governos e sociedade civil organizada. Ressalta-se sua importancia
para assegurar a implementagdo, o cumprimento e o fortalecimento
do eixo 3 (saude) do Plano Nacional de Promoc¢do da Igualdade Racial
— PLANAPIR, previsto no Decreto n2 6.872, de 4 de junho de 2009.




PERFIL DO PUBLICO ATENDIDO PELA SECRETARIA

» POPULAGCAO NEGRA

Distrito Federal possui uma populagao de 3.039.444 habitantes nas
31 RegiGes Administrativas. Desse total, 1.679.232 sdo negros e
1.360.212 n3o negros. Os negros representam 57,93% do total da
populagdo do DF e sdo maioria em 17 Regioes Administrativas. Esses
dados sao baseados na Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios,
realizada entre 2010 e 2011. As mulheres negras no Distrito Federal
representam, segundo o Censo Demografico de 2010 (IBGE), 53% da
populagdo negra do Distrito Federal (CODEPLAN/GDF; 2011,2013
2015).

» POPULACAO INDIGENA

A populagdo indigena radicada no Distrito Federal é de mais de 6,2
mil pessoas, segundo dados do Censo Demografico do IBGE de 2010
(CODEPLAN/GDF; 2015).

» POPULACAO CIGANA

Quanto a populacdo cigana, por se tratar de uma populacdo em
algumas vezes ndmade, no Distrito Federal, existem em média 200
pessoas, segundo o Estudo Invisibilidade e Preconceito: um Estudo
Exploratério dos Ciganos no Distrito Federal/2016 (CODEPLAN/GDF;
2016).

e COMUNIDADES TRADICIONAIS DE MATRIZ AFRICANA E DE
TERREIRO

E de aproximadamente de 500 casas (MINISTERIO DA CULTURA;

2017).

* COMUNIDADES QUILOMBOLAS
Estdo situadas no Entorno de Brasilia na cidade Ocidental — GO,
segundo dados do Censo Demografico do IBGE de 2010 (IBGE;2007).

A Subsecretaria de lgualdade Racial do Distrito Federal formula,
implementa, monitora e avalia politicas publicas de combate ao
racismo e a discriminacdao racial e promove politicas publicas de
inclusdo racial. Desenvolve programas e projetos transversais nas
areas de educacao, saude, seguranca, juventude, empreendedorismo,
entre outras, com o objetivo de promover os direitos das populacdes
negra, ciganas e indigenas e de segmentos sociais inviabilizados e
vitimas de preconceito étnico-racial.

Fomenta acdes de enfrentamento ao racismo com vistas a garantir o
respeito aos direitos dos negros, indigenas, comunidades tradicionais
de matriz africana e ciganos, por fim monitora o funcionamento do

Disque Racismo (156, opcdo 7).
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ACOES DE ENFRENTAMENTO AO RACISMO
INSTITUCIONAL NO DISTRITO FEDERAL

CAPACITACAO BIMESTRAL 156, OPCAO 7

Acordo de Cooperagdo Técnica com a Companhia de Planejamento do Distrito Federal (CODEPLAN) para
capacitacdo e aperfeicoamento dos servidores do Disque Racismo, sobre a tematica étnico-racial e
enfrentamento ao racismo .

CAPACITACAO EGOV

Curso introdutdrio para servidores, com base em conceitos e informacdes relacionados a direitos humanos e
igualdade racial. O curso é ministrado com a utilizacdo de Plataforma online e ciclos de palestras presenciais,
as duas modalidades com o mesmo conteudo.

Para isso, foi produzido um material inédito pela Escola de Governo juntamente com a Subsecretaria de
lgualdade Racial, voltado a formacdo de servidores, podendo, inclusive, ser aplicado em cursos de outras
instituicdes.

CAPACITACAO METRO — DF

Acordo de Cooperacdo Técnica com a Companhia Metropolitano do Distrito Federal (Metro-DF) para
articular agdes transversais, com vistas a sensibilizar os servidores desse érgdo sobre a tematica étnico-racial
e combate das a¢des de racismo institucional neste orgdo.

PROJETO UBUNTU

O Espaco de Referéncia em Raca e Género é um projeto destinado a articular as redes de Enfrentamento ao
Racismo e a Violéncia contra as Mulheres nos territérios, por meio da capacitacdo de servidores publicos da
Secretaria de Estado das Cidades e das Administracdes Regionais do Distrito Federal nas tematicas correlatas
a raca, género e direitos humanos.

PROJETO OXALA

A Subsecretaria de Igualdade Racial em parceria com o Nucleo de Enfrentamento a Discriminagdo Ministério
Publico do Distrito Federal e Territérios e o Decanato de Extensdo da Universidade de Brasilia, realizam o
Projeto Oxala, no qual é implementado o Curso de Conscientizacdo sobre Igualdade Racial, como condicdo

de cumprimento de pena, nos casos de racismo ou injuria racial.
Fonte: SEDESTMIDH/GDF, 2017.

IV CONFERENCIA DISTRITAL
DE PROMOCAO DA
IGUALDADE RACIAL
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Resolucao n2 16, de 30 de margo de 2017, Il Plano Operativo da Politica Nacional de Saude Integral da
Populacao Negra (PNSIPN), garantir o acesso da populacao negra a acdes e servicos de salde de forma
oportuna e humanizada

Portaria n2 344, de 12 de fevereiro de 2017, dispde sobre o preenchimento obrigatério do quesito raca/cor
e etnia nos formularios e sistemas de informacdes em saude.

Portaria n2 2.629, de 27 de novembro de 2014, redefine o Comité Técnico de Saude da Populacao Negra
(CTSPN) no ambito do Ministério da Saude.

Resolugao n? 2, de 2 de setembro de 2014, dispde sobre o Il Plano Operativo (2013-2015) da Politica
Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra (PNSIPN) no ambito do Sistema Unico de Saude.

Lei n2 12.288, de 20 de julho de 2010, institui o Estatuto da Igualdade Racial; altera as Leis nos 7.716, de 5
de janeiro de 1989, 9.029, de 13 de abril de 1995, 7.347, de 24 de julho de 1985, e 10.778, de 24 de
novembro de 2003.

Portaria n2 992, de 13 de maio de 2009, institui a Politica Nacional de Saude Integral da Populacao Negra.
Portaria n2 1678, de 13 de agosto de 2004, cria Comité Técnico para subsidiar o avanco da equidade na
Atencdo a Saude da Populacdao Negra e da outras providéncias.

Lei n2 10.678, de 23 de maio de 2003, cria a Secretaria Especial de Politicas de Promoc¢do da Igualdade
Racial, da Presidéncia da Republica, e da outras providéncias.

Portaria n2. 254, de 31 de janeiro de 2002, dispde sobre o acesso a atencao integral a saude, de acordo
com os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude, contemplando a sua diversidade social, cultural,
geografica, historica e politica.



SAUDE DA POPULAGAO NEGRA:
PRINCIPAIS LEGISLAGOES DISTRITAIS
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Lei Distrital n2 1.753, de 04 de novembro de 1997, que cria o Conselho de Defesa dos Direitos do Negro do Distrito Federal —
CDDN, orgao colegiado, consultivo e deliberativo, vinculado a Secretaria de Estado da Justica, Cidadania e Direitos Humanos
do Distrito Federal, e competente para desenvolver estudos, propor medidas e politicas voltadas para a comunidade negra,
com vistas a eliminacdo das discriminacdes que atinjam a sua integracao plena na vida socioecondmica, politica e cultural.

Decreto no 34.218, de 20 de margo de 2013, cria o Comité Intersetorial do Disque Racismo.

Portaria n2 43, de 06 de marco de 2013, cria o Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra do Distrito Federal.

Portaria N2 292, de 31 de outubro de 2013, Art. 12 Atribuir competéncia no dmbito da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal-SES/DF a Fundacdo Hemocentro de Brasilia - FHB para coordenar e regular a atencao integral aos pacientes
com Doenca Falciforme.

Portaria n2 105, de 29 de maio de 2014, aprova o Regimento Interno do Comité Técnico de Saude da Populacdo Negra

Portaria n2 201, de 03 de outubro de 2014, regulamenta a coleta do quesito raca/cor/etnia nos formuldrios e sistemas de

informacao da Secretaria de Estado da Saude do Distrito Federal.
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