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RESUMO: Introdugio: As desigualdades sociais constituem determinantes fundamentais do
processo satide-doenga, influenciando o acesso aos servigos, a exposi¢io a riscos e as condigdes
de vida das popula¢des. No Brasil, tais desigualdades refletem-se em disparidades regionais,
econdmicas e educacionais que impactam diretamente os indicadores de satide. Objetivo:
Analisar os impactos das desigualdades sociais na satide da populacdo, destacando seus
principais efeitos sobre o acesso, a qualidade do cuidado e os desfechos em satide. Metodologia:
Trata-se de revisio sistemadtica da literatura, realizada em bases nacionais, incluindo estudos
publicados entre 2021 e 2026 relevantes. Resultados e discussdo: Os achados evidenciam que
populacdes em vulnerabilidade social apresentam maior prevaléncia de doengas crénicas,
infecciosas e agravos evitdveis, além de barreiras no acesso oportuno e equitativo aos servigos
de satide. Determinantes como baixa renda, escolaridade limitada, moradia inadequada e
auséncia de saneamento bésico intensificam iniquidades em satde, ampliam desigualdades
territoriais e sociais e contribuem para a sobrecarga dos sistemas de saiide. Conclusio: Conclui-
se que o enfrentamento das desigualdades sociais é indispensédvel para garantir equidade em
satide, demandando politicas publicas intersetoriais, fortalecimento do Sistema Unico de Satide
e agdes estruturantes. A atuacdo multiprofissional configura-se como elemento para a

construgio de respostas integradas, capazes de promover transformacdes sociais duradouras.
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ABSTRACT: Introduction: Social inequalities are fundamental determinants of the health-
disease process, influencing access to services, exposure to risks, and the living conditions of
populations. In Brazil, these inequalities are reflected in regional, economic, and educational
disparities that directly impact health indicators. Objective: To analyze the impacts of social
inequalities on population health, highlighting their main effects on access, quality of care, and
health outcomes. Methodology: This is a systematic literature review, conducted in national
databases, including relevant studies published between 2021 and 2026. Results and discussion:
The findings show that populations in situations of social vulnerability have a higher
prevalence of chronic and infectious diseases and preventable health problems, as well as
barriers to timely and equitable access to health services. Determinants such as low income,
limited education, inadequate housing, and lack of basic sanitation intensify health inequities,
amplify territorial and social inequalities, and contribute to the overburdening of health
systems. Conclusion: It is concluded that addressing social inequalities is essential to guarantee
equity in health, requiring intersectoral public policies, strengthening the Unified Health
System (SUS), and structural actions. Multiprofessional collaboration is a key element in
building integrated responses capable of promoting lasting social transformations.

Keywords: Health Inequality. Social Inequality. Health Assessment.

RESUMEN: Introduccién: Las desigualdades sociales son determinantes fundamentales del
proceso salud-enfermedad, influyendo en el acceso a los servicios, la exposicién a riesgos y las
condiciones de vida de las poblaciones. En Brasil, estas desigualdades se reflejan en disparidades
regionales, econdémicas y educativas que impactan directamente en los indicadores de salud.
Objetivo: Analizar los impactos de las desigualdades sociales en la salud de la poblacién,
destacando sus principales efectos en el acceso, la calidad de la atencién y los resultados en
salud. Metodologia: Se trata de una revisién sistemética de la literatura, realizada en bases de
datos nacionales, que incluye estudios relevantes publicados entre 2021 y 2026. Resultados y
Discusién: Los hallazgos muestran que las poblaciones en situacién de vulnerabilidad social
presentan una mayor prevalencia de enfermedades crénicas e infecciosas y problemas de salud
prevenibles, asi como barreras para el acceso oportuno y equitativo a los servicios de salud.
Determinantes como los bajos ingresos, la educacién limitada, la vivienda inadecuada y la falta
de saneamiento bésico intensifican las inequidades en salud, amplifican las desigualdades
territoriales y sociales y contribuyen a la sobrecarga de los sistemas de salud. Conclusién: Se
concluye que abordar las desigualdades sociales es esencial para garantizar la equidad en salud,
lo que requiere politicas ptblicas intersectoriales, el fortalecimiento del Sistema Unico de Salud
(SUS) y acciones estructurales. La colaboracién multiprofesional es clave para construir
respuestas integradas capaces de promover transformaciones sociales duraderas.

Palabras clave: Desigualdad en salud. Desigualdad social. Evaluacién de la salud.
INTRODUCAO

As desigualdades sociais constituem um fendmeno histérico e estrutural, resultante de
processos sociais, econdmicos e politicos que, ao longo do tempo, promoveram a concentracido
de renda, a exclusdo social e profundas assimetrias de poder. Essas discrepincias organizam a

vida em sociedade de forma hierarquizada, produzindo oportunidades desiguais de acesso a
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direitos fundamentais e influenciando diretamente as condicdes de vida e satide das populacdes
(Costa; Magalhies, 2020).

Nessa perspectiva, as desigualdades sociais podem ser compreendidas como diferengas
sistemdticas, evitdveis e socialmente produzidas no acesso a recursos essenciais, como renda,
educagio, moradia digna e trabalho. Tais condi¢des moldam o cotidiano dos individuos e grupos
sociais, interferindo na exposicio a fatores de risco, na ado¢io de comportamentos sauddveis e
na capacidade de acesso oportuno aos servicos de satde, o que contribui para padrdes
persistentes de adoecimento desigual (Santos, 2020).

As evidéncias epidemiolégicas demonstram que as desigualdades sociais impactam
diretamente os desfechos em satide. A expectativa de vida pode variar entre 8 e 12 anos entre
grupos sociais distintos. No Brasil, a mortalidade infantil em 4reas de maior vulnerabilidade
pode ultrapassar 20 6bitos por mil nascidos vivos, enquanto em regides mais favorecidas
permanece abaixo de 10 (Miranda et al., 2023).

Diante dessa realidade, destaca-se o conceito de determinantes sociais da saude,
entendidos como as condi¢des sociais, econdmicas, culturais e ambientais nas quais os
individuos nascem, crescem, vivem, trabalham e envelhecem. Esses determinantes explicam
grande parte das iniquidades em satde, evidenciando que o processo satide-doenca ultrapassa
fatores exclusivamente biolégicos e estd profundamente relacionado a organizagio social
(Sevalho, 2025).

A literatura cientifica reconhece amplamente a relagio entre fatores socioeconémicos e
o processo satde-doenca, uma vez que condicdes sociais desfavordveis ampliam a exposi¢io a
riscos e reduzem as possibilidades de prevencio, diagndstico e tratamento de agravos. Dessa
forma, renda, escolaridade, ocupagio e contexto social influenciam diretamente a ocorréncia de
doengas, a gravidade dos quadros clinicos e os desfechos em satide (Lopes; Soares, 2023).

Entre esses fatores, a renda e a pobreza exercem influéncia expressiva sobre os
indicadores de satide populacional. Individuos em situa¢io de baixa renda enfrentam limita¢des
no acesso a alimentagio adequada, & moradia digna e aos servigos de saiide. Paralelamente, a
maior exposi¢do a ambientes insalubres e a condi¢Ges de vida precirias contribui para o aumento
das taxas de morbimortalidade e para a redugdo da expectativa de vida (Oliveira; Pereira, 2024).

De modo complementar, a escolaridade desempenha papel fundamental na
determinacio dos desfechos em satide. Baixos niveis educacionais associam-se & menor adesio

as praticas preventivas e a dificuldade de compreensdo das orientacdes em satide. Esse cenirio
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favorece a procura tardia pelos servicos e o diagndstico em estdgios avancados. Como
consequéncia, observam-se piores desfechos clinicos e maior carga de doengas evitiveis
(Guimaries et al., 2023)

As condicdes de moradia, trabalho e acesso aos servicos de satde constituem
determinantes estruturais interdependentes. HabitacSes inadequadas, superlotacdo e auséncia
de saneamento bdsico favorecem a disseminacio de doencas infecciosas. Paralelamente, a
precarizagdo laboral, os ambientes de trabalho insalubres e a desigualdade territorial na
distribui¢do de recursos e profissionais de satide contribuem de forma significativa para o
adoecimento fisico e mental da populacdo (Medeiros et al., 2024).

Somam-se a isso as iniquidades no acesso, na utiliza¢3o e na qualidade da assisténcia em
satde, que evidenciam barreiras estruturais e organizacionais nos sistemas de satide. Populacges
socialmente desfavorecidas tendem a utilizar os servicos de forma tardia e fragmentada,
recebendo, muitas vezes, cuidados de menor qualidade, o que amplia desigualdades ji existentes
(Lopes; Soares, 2023).

Dessa forma, os impactos das desigualdades sociais nos desfechos em saiide manifestam-
se no aumento da morbimortalidade e na redugio da expectativa de vida. Individuos inseridos
em contextos de maior vulnerabilidade social apresentam piores prognésticos, maiores taxas de
hospitalizacdo e mortalidade evitével, evidenciando a necessidade de estratégias estruturantes
para a promogio da equidade em satide (Santos et al., 2025).

A luz desse cenirio, os sistemas de satide assumem papel estratégico no enfrentamento
das desigualdades sociais, podendo tanto mitigar quanto perpetuar as iniquidades existentes. A
forma como os servicos sio organizados, os recursos sio alocados e o acesso é garantido
influencia diretamente a capacidade de resposta as necessidades de satide das populagdes em
situacdo de vulnerabilidade (Oliveira; Pereira, 2024).

No contexto brasileiro, destaca-se o Sistema Unico de Satde (SUS) como a principal
politica publica voltada & promocdo da equidade em satide. Fundamentado nos principios da
universalidade, integralidade e equidade, o SUS busca enfrentar desigualdades histéricas por
meio da amplia¢do do acesso aos servicos e da descentralizagdo da assisténcia. A priorizagio de
acdes voltadas a populacdes socialmente vulnerdveis constitui um de seus pilares centrais
(Taques et al., 2023).

Entretanto, a superacdo das desigualdades em satide requer, de maneira complementar,

a implementacdo de politicas ptblicas intersetoriais. A articulagdo entre os setores da saude,
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educacdo, assisténcia social, habitacdo e trabalho possibilita o enfrentamento dos determinantes
estruturais do processo satide-doenca. Essas a¢des ampliam o alcance das intervencdes,
promovem respostas mais abrangentes e sustentdveis e tornam a intersetorialidade
indispensdvel para a efetivagio da equidade (Mondragén-Sanchez et al., 2022).

Nesse processo, a atuagido multiprofissional assume papel fundamental na consolidagio
do cuidado integral. A escuta qualificada, o fortalecimento do vinculo e a valorizagio dos
saberes locais favorecem préticas mais humanizadas e resolutivas. A integragio entre diferentes
dreas do conhecimento e a participa¢do social ampliam a capacidade de resposta dos servigos
(Costa; Magalhies, 2020).

Diante desse panorama, justifica-se a realizagio do presente estudo, considerando a
persisténcia das desigualdades sociais e seus impactos significativos sobre a satide da populacio.
A compreensio aprofundada dessa temitica é essencial para subsidiar decisGes, planejar
intervengdes e fortalecer estratégias de promogio da equidade (Santos, 2020).

Por fim, a realizacio de uma revisio sistemética da literatura mostra-se relevante ao
sintetizar evidéncias cientificas atuais, possibilitando a identificagio de padrdes, lacunas e
contribui¢des do conhecimento produzido. Esses achados podem orientar praticas profissionais,
subsidiar a formulagio de politicas publicas e aprimorar agdes voltadas a reducdo das
desigualdades em satde (Oliveira; Pereira, 2024).

O presente estudo tem como objetivo analisar os impactos das desigualdades sociais na
satde da populacdo. Especificamente, busca identificar os principais determinantes sociais
associados as desigualdades observadas nos indicadores de saide, examinar de que maneira as
condigdes sociais interferem no acesso, na utilizagio e na qualidade dos servigos de satdde, bem
como avaliar em que medida as iniquidades sociais repercutem nos desfechos em satde e na
efetivagio da equidade do cuidado.

Enquanto questdes norteadoras, o estudo busca responder: quais determinantes sociais
estio associados as desigualdades observadas na satde da populagio? De que maneira as
condicdes sociais interferem no acesso, na utiliza¢io e na qualidade dos servigos de satde? Em

que medida as iniquidades sociais repercutem nos desfechos em satide e na equidade do cuidado?

METODOS

A revisdo sistemdtica é um método cientifico estruturado que permite reunir, avaliar e

sintetizar evidéncias de forma rigorosa, transparente e reprodutivel. Diferentemente das
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revisdes narrativas, essa abordagem segue protocolos previamente definidos, contribuindo para
a redugio de vieses e maior confiabilidade dos resultados.

No campo da satide coletiva, possibilita a analise aprofundada das desigualdades sociais
e seus impactos nos indicadores de satde. Além disso, favorece a avaliacio em satde e o
desenvolvimento de estratégias voltadas 4 equidade do cuidado. Dessa forma, contribui para
decisdes baseadas em evidéncias cientificas (Lunetta; Guerra, 2023).

A elaboragio de uma revisio sistemitica inicia-se com a formulacdo de uma pergunta de
pesquisa clara e delimitada, que orienta todas as etapas do estudo. Esse processo envolve a
definicio dos critérios de inclusdo e exclusio, a escolha das bases de dados e a identificacio dos
estudos relevantes. Também inclui a avaliagio critica da qualidade metodolégica das
publicacdes selecionadas. Posteriormente, os achados sio sintetizados de forma sistemética,
assegurando maior consisténcia e validade cientifica aos resultados apresentados (Page et al.,
2024).

No presente estudo, a revisio sistemética foi utilizada com o objetivo de analisar
evidéncias cientificas publicadas entre 2021 e 2026 sobre os impactos das desigualdades sociais
na satde da populagio. Buscou-se compreender como os determinantes sociais interferem no
acesso, na utiliza¢3o e na qualidade dos servicos de satide. Além disso, avaliou-se de que forma
as iniquidades sociais influenciam os desfechos em satide. Também se analisou a repercussio
dessas desigualdades na efetivagio da equidade do cuidado.

Para a identificacdo dos estudos, foram utilizados os descritores “Desigualdade Social”,
“Desigualdade em Sadde”, “Avaliagio em Satde”, “Acesso aos Servigos de Saide” e “Equidade
em Sadde”. Esses termos foram combinados por meio do operador booleano AND, garantindo
a recuperacio de estudos alinhados aos objetivos da pesquisa. A estratégia de busca foi aplicada
em bases de dados nacionais e internacionais relevantes. Entre elas, destacam-se Google
Académico, SciELO e Biblioteca Virtual em Satde (BVYS).

Foram incluidos apenas artigos publicados em lingua portuguesa, disponiveis na integra
e inseridos no recorte temporal de 2021 a 2026. A sele¢do dos estudos ocorreu inicialmente por
meio da leitura dos titulos e resumos. Posteriormente, foi realizada a leitura completa dos textos
considerados elegiveis. Foram excluidos estudos duplicados, incompletos, teses, dissertagdes e
trabalhos de conclusio de curso.

Para assegurar maior transparéncia e organizacio do percurso metodolédgico, foi

elaborado um fluxograma representando todas as etapas do processo de sele¢io dos estudos.
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Esse instrumento permite acompanhar todo o processo, desde a identificagio inicial das
publicacGes até a inclusio final dos artigos, contribuindo para a clareza metodolégica e a

reprodutibilidade da pesquisa.

Fluxograma 1 - Selecdo de estudos para revisdo da literatura.

Titulo & resuma alagiveal: Excluidos: Com bassa

Google académicos, BVS »| daincompatibilidade

g Soalo (n=1250) D":I-I'II;-EIE FEIE;?-
wa (n=

Artidos selecionados Arligos selecionados
" * lien de toxta Excluidos: Com base a para andlise de resumos
. |:H:I-E. et rgsumos @ tiulos fora do = @ litulos (n=634)
ma intagra (n=228) tema proposto (n= 410)

Excluidos: Com base a Estudos Incluidos
fuga da tamatica — (n=15)
(n=211)

Fonte: autores (2026).

Os estudos selecionados foram organizados em um quadro sintese contendo autores,
titulo, periédico, tipo de estudo, objetivos e principais resultados, o que facilita a compreensio
do leitor e permite identificar de forma clara as evidéncias relacionadas as desigualdades sociais,
ao acesso aos servicos de satde, 4 avaliacio em satide e aos impactos dessas iniquidades nos

desfechos e na equidade do cuidado.

Quadro 1 - Panorama dos estudos selecionados para discussido

N | Titulo/Autores Dados do periédico Tipos de | Objetivos Principais
° estudo resultados
1 Determinagio social da | Cadernos de  Sadde | Ensaio Analisar a|O ensaio
saude, complexidade, | Pablica, v. 40, p. | tedrico- determinagio evidencia que a
colonialidade e longa | e00035724, 2025. reflexivo social da satide a | incorporagio da
duragdio/ SEVALHO, partir da | categoria tempo
G. integragio — especialmente
epistemolégica a nogdo de longa
do tempo, | duragio —
articulando a | amplia a
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Satide Coletiva
com as
contribui¢des da
longa duragio de
Fernand
Braudel, do
sistema-mundo
de Immanuel
Wallerstein e do

pensamento

compreensio da
determinagio
social da saude,
permitindo
identificar a
colonialidade
como
dispositivo
histérico

persistente na

decolonial, a fim | producio e
de evidenciar a | reprodugdo das
colonialidade iniquidades
como elemento | econdémicas, de
estruturante das | género, étnico-
iniquidades em | raciais e
satde. epistemoldgicas.
Avaliagio da satde e do | Revista Eletrdnica | Estudo Avaliar o nivel | A maioria
autocuidado dos | Acervo Satde, v. 25, p. | transversal | de preocupacdo | relatou manter
médicos: medidas para | e18303-e18303, 2025. descritivo dos médicos com | boa frequéncia
prevengioetratamento/ sua prépria de sono (41,6%),
PALHETA NETO, F. satude e as | 74,0% realizam
X.; GUEIROS, B. M,; medidas de | atividades
ALVES, M. Cy prevengio e | fisicas semanais
SANTOS, M. E. S, tratamento e apenas 9,I%
HUHN, R. V.; SILVA, tomadas por | relataram
Z.C.S esses. alimentacio
inadequada. 49
participantes
relataram ter
diagnéstico de
transtorno
mental e 19 0 uso
de pelo menos
uma droga
psicoativa.
Politicas de Satde e ARACI::, v. 7, n. 4, p. | Estudo Refletir A analise
Desigualdade- 17006-17039, 2025. qualitativo | criticamente evidenciou que,

Determinantes sociais e
barreiras no acesso aos
servicos do sistema
Unico de satde
(sus)/SANTOS, A. N.
S.; LOPATIUK, C,;
DANTAS, T. M,
SOUSA, A. ]J. Z;
SOUZA, A. F,;
SOUZA, P. H.; MAIA,
L. S.; LIMA, M. D. C;
OLIVEIRA, A. H. C;
ALENCAR, N. P. B,
SILVA, V. C,

sobre as politicas
publicas de satde
no Brasil,
analisando como
os determinantes
sociais da sadde
— especialmente
as desigualdades
socioecondmicas
, raciais,
territoriais, de
género e de
escolaridade —

operam como

apesar do SUS
constituir um
marco
normativo
fundamental
para a garantia
do direito A
satde, o acesso
aos servigos
permanece
profundamente

desigual.
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REBELLO, C. L. C,; barreiras
OLIVEIRA, A. L. S, estruturais ao
MARTINS, E.C.O. L; acesso igualitario
NASCIMENTO, B. R;; da populagdo aos
GOMES,C.T.B servicos do
Sistema  Unico
de Satde (SUS).
Desigualdade social e OBSERVATORIO DE | Revisio O presente | Os resultados
satde no Brasil: o | LA ECONOMIA | integrativa | artigo tem como | foram
sucateamento do SUS e | LATINOAMERICAN | da objetivo analisar | organizados em
o avango da | A, v. 23, n. 5, p. e9938- | literatura as multiplas | quatro eixos
privatizacio/COSTA, €9938, 2025. dimensdes da | tematicos:
G. S,; SILVA, A. L. C,; desigualdade financiamento e
REIS, R. A. S, social no acesso & | privatizagio do
CONCEICAO, A. C. satde no Brasil, | SUS;
L.; NUNES, R. A. C com énfase no | desigualdade
GUMERT, J. V. S, sucateamento do | territorial e
HONORATO, H. G. Sistema Unico | estrutural;
Z.; VILLA-NOVA, M. de Satde (SUS), | marcadores
P no avango dos | sociais da
planos de sadde | diferenca; e
privados e nos | politicas de
impactos dessas | resisténcia e
dindmicas sobre | defesa do direito
populacdes 3 satde. Os
vulnerabilizadas. | achados revelam
que a
fragmentagio do
financiamento, a
terceirizagio da
gestdo, a
escassez de
profissionais em
regiGes
periféricas e a
auséncia de
politicas
afirmativas
aprofundam a
exclusio
sanitéria.
Desigualdade social e | Global Crossings, v. 2, n. | Estudo Analisar o| A analise
turismo da satde: | 1, p. 178-181, 2025. qualitativo | fendmeno do | demonstrou que

Deslocamentos e fluxos
migratérios em busca do
bem-estar/ ROSSI, L. P.
T.

turismo da satde
no Brasil como
fator
impulsionador

dOS

migratérios

fluxos

internacionais,
considerando a

satde como

o turismo da
saude constitui
um fator
relevante nos
fluxos
migratérios
dirigidos ao
Brasil,
especialmente
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direito
fundamental
universal e
destacando o

papel do Sistema
Unico de Satide
(SUS) e da Lei

em razio das
falhas nos
sistemas de
satde dos paises
de origem e da
oferta universal
e gratuita de

de Migragdo n? | servicos pelo
13.445/2017  na | SUS.
garantia do
acesso igualitario
aos servigos de
sadde e na
promocgao do
bem-estar  dos
imigrantes.
Expressdes das | Ciéncia & satide | Revisio de | Objetivou-se A anélise
desigualdades no acesso | coletiva, v. 29, p. | escopo mapear e | categorial
aos servigos de satide na | 04932024, 2024. analisar as | permitiu a
América Latina: uma expressdes  das | classificagdo dos
revisio de  escopo/ desigualdades no | artigos em cinco
OLIVEIRA, T. S, acesso aos | dimensdes, que
PEREIRA, A. M. M. servicos de satide | caracterizam as
nos paises da | expressdes das
América Latinaa | desigualdades no
partir da | acesso aos
producio servigos de
cientifica dos | sadde:
ultimos dez | socioecondmica,
anos. geoespacial,
étnica/racial,
género e de
pessoas com
deficiéncia.
Desafios da | Caderno Pedagégico, v. | Revisio O objetivo desse | Os resultados e
universalidade no SUS: | 21, n. 6, p. esio2-es102, | bibliografic | estudo é avaliar | discussdes desse
Avaliagio do acesso e | 2024. a os desafios da | estudo
qualidade dos servigos universalidade evidenciaram os
de satide no Brasil no Sistema | desafios
/MEDEIROS, T. M., Unico de Satide complexos e
VALERIO, F. Ry (SUS) no Brasil, | multifacetados
SILVA, M. F. Bj; com foco na | enfrentados pelo
SANTOS, P. L, analise do acesso | Sistema Unico
TENORIO, B. A, e da qualidade | de Satade (SUS)
BRANCO, S. M. C; dos servicos de | no Brasil,
PEREIRA, M. F,; SA, saude. especialmente
A. S.; COSTA, N. K. no que se refere a
A.; SOARES, L. C. L, universalidade,
TEIXEIRA, G. By acesso e

NELSON, I. C. AS. R.

qualidade  dos

servigos de
sadde. A
distribuicio

desigual de
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recursos entre as

regides perpetua

desigualdades
histéricas e
socioeconémicas

Desigualdades de satde
no Brasil: proposta de
priorizagdo para alcance

dos Objetivos do
Desenvolvimento
Sustentiavel/MIRAND

A, W.D.;SILVA, G. D.
M.; FERNANDES, L.
M. M.; SILVEIRA, F.
SOUSA, R. P.

Cadernos
Piblica,

€00119022, 2023.

V.

de Satde | Estudo
39, p. | qualitativo

Analisar o
fenémeno do
turismo da satide
no Brasil como
elemento
impulsionador

dos

migratérios

ﬂU.XOS

internacionais,
destacando a
satde como
direito
fundamental
universal e
examinando o
papel do Sistema
Unico de Satde
(SUS) e da Lei
de Migracdo n?
13.445/2017  na
garantia do
acesso igualitario
aos servigos de

Os resultados
indicam que o
turismo da satide
constitui  fator
relevante na
atragio de fluxos
migratérios  ao
Brasil, sobretudo
em razio das
fragilidades dos
sistemas de
satide dos paises
de origem e da
oferta universal,

gratuita e
igualitéria de
servicos pelo
SUS.
Evidenciou-se
que politicas
publicas

brasileiras, como
o fornecimento

satude e na | gratuito de
promogio do | medicamentos
bem-estar dos | antirretrovirais
imigrantes. para o
tratamento do
HIV/AIDS e a
legislacdo
migratdria de
cariter
humanitario,
consolidam o
Brasil como
referéncia
internacional na
garantia do
direito a sadde.
Perfil de vulnerabilidade | Cadernos UniFOA, v. | Revisio de | Analisar, por | Os  resultados
diante das desigualdades | 18, n. 53, p. 1-10, 2023. literatura meio de uma | mostram que a
sociais e seu impacto na sistematica | revisdo relagdo entre

revisido
sistematica/ LOPES,
M. O.; SOARES, T. C.
M

sauide: uma

sistemitica da

literatura, o
impacto dos
determinantes

sociais da satide

na relagio saide-

saide e doenga
sdo
determinadas
pelo  contexto
social, sendo

mais presentes
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doenca, nos grupos mais
evidenciando vulneréveis.
como condi¢des

de vida, trabalho,

renda, educagio

e acesso aos

servigos de satide

influenciam os

padrdes de

adoecimento,

especialmente

entre populagdes

em situacdo de
vulnerabilidade.

10 | Gestdo de Satide Pablica | Boletim de Conjuntura | Ensaio Este ensaio | Foram
no Brasil 4 luz da teoria | (BOCA), v. 13, n. 37, p. | tedrico- objetiva identificadas
da burocracia: escassez | 111-129, 2023. reflexivo evidenciar a | evidéncias que
de médicos especialistas relacio entre a | levam a dois
e desigualdade regional desigualdade caminhos, sendo
de acesso/ GUEDES, T. regional de | o dos cidadios
A.; SILVA,F.S acesso a | dos centros

atendimentos urbanos e o dos
especializados de | cidaddos do
satde publica no | interior, tendo
Brasil e a | isso devido a
estrutura desigualdade
burocratica do | regional

sistema tnico de | estabelecida pela
sadde; um olhar | precariedade da
da gestio de | gestdo quelevaa
sadde  putblica | uma mé
brasileira a luz | distribui¢do dos
da  teoria da | recursos.
burocracia.

1 | Expansdo da telessatde | Reciis, v. 17, n. 2, p. 349- | Estudo O objetivo do | Os  resultados
na Aten¢do Primiéria a | 371, 2023. quantitativ | estudo foi | evidenciaram
Satde e as desigualdades a analisar a | uma expansio
regionais no  Brasil expansio da | significativa do
/TAQUES, T. 1I; telessatide na | uso datelessatade
PINTO, E. B.; Atengio pelas Equipes de
ROMANOWSKI, K. Priméria 4 Satde | Atengio Bésica
L.; DITTERICH, R. G,; (APS) no Brasil | ao  longo do
MULLER, E. V. e comparar as | periodo
SILVA JUNIOR, M. F regides analisado,

geogréaficas. passando de
12,7% em 2012
para 27,7% em
2014 e 54,6% em
2018 (p<o,001).

12 | Avaliacio das | Ciéncia & Satde | Estudo O objetivo deste | Foram
Instituicdes de Longa | Coletiva, v. 28, p. 2035- | ecolégico artigo é avaliar | analisadas 1.665
Permanéncia para | 2050, 2023. descritivo as Institui¢des de | instituigdes.

Idosos no Brasil: um

Longa

Observaram-se
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panorama das
desigualdades
regionais/
GUIMARAES, M. R.
C.; GIACOMIN, K. C;;
FERREIRA, R. C;
VARGAS, A.M.D

Permanéncia
para Idosos
(ILPID)
brasileiras,
segundo o
Modelo Teérico
Multidimension

al Integrado de
Qualidade e

Atendimento
(MIQA), e
comparar o
desempenho
alcangado entre

as regides do
pais.

diferencas nos
<
percentuais  de

ILPI

desempenho

com

“desejdvel” entre
as regides
brasileiras, e a
necessidade de
aprimoramento
na maioria das
ILPI em relagio
a proporcio de
cuidadores  de
pessoas idosas, a
composicio da
equipe

multiprofissiona
1, a
acessibilidade e a
oferta de agdes
de promogio de
sadde.

13

Desigualdades em satde
de adolescentes em
situacdo de rua/
MONDRAGON-

SANCHEZ, E. J;
PINHEIRO, P. N. C.;
BARBOSA, L. P

Revista
Americana

Enfermagem, v. 30, p.

e3756, 2022.

Latino- | Pesquisa de
de | métodos

mistos com
abordagem
convergent

e paralela.

evidenciar as
desigualdades
em satde de
adolescentes em
situagio de rua
com base no
marco conceitual
dos
determinantes

sociais em satide.

participaram do
estudo 19
adolescentes em
situagdo de rua,
sendo 13 (68,4%)
com idade entre
16 e 19 anos; II
(57,9%) do
género
masculino, trés
(15,8%) do
género feminino
e cinco (26,3%)
adolescentes
trans. Os
participantes
experimentam
diferencas na
exposicio e
vulnerabilidade
a condigdes que
comprometem a
satde e que estdo
diretamente
relacionadas aos
determinantes
intermediarios

de satide.

14

Desigualdades e
interacdes de classe

social na satde no

Dados, v. 63, n. 1, p.
e20180104, 2020.

Estudo
quantitativ

o

Investigar a
relagdo entre
classe social e

desigualdade em

Os  resultados
demonstraram o
papel central da
estrutura de
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Brasil/ SANTOS, J. A. saide no Brasil, | classes na

F. analisando o | hierarquizacio
papel da | da distribuigio
estrutura de | da satde no
classes na | Brasil, com piora
distribui¢io da | do estado de
autoavaliagdo da | sadde em todos
satde e suas | os grupos sociais
transformacdes entre 2003 e 2013.
ao longo do | Observou-se
tempo, bem | reducdo da
como os efeitos | desigualdade
de renda, | proporcional,
educagio e | concomitante ao
condigdes aumento da
prévias de saide | desigualdade
sobre os | absoluta no
diferentes periodo
grupos sociais. analisado.

15 | Realismo  critico e | Ciéncia Sadde | Estudo Analisar se a | Os  resultados
desigualdades  sociais: | Coletiva, v. 25, n. 5, p. | qualitativo | transferéncia de | indicaram
consideragdes a partir de | 1779-1788, 2020. renda percepcdes
uma pesquisa condicionada, ambiguas acerca

avaliativa/ COSTA, D.
M.; MAGALHAES, R.

por meio do
Programa Bolsa
Familia (PBF),
contribui para a
reducio da
pobreza
monetaria e para
a melhoria do
cuidado i satde,
considerando
sua
implementagdo
no A4mbito da
Estratégia de
Satide da Familia
e os contextos
locais marcados
por desigualdade

social.

do Programa
Bolsa  Familia.
Predominou a
compreensdo de
que o PBF
“beneficia quem
precisa, mas
também quem
nio precisa”.
Evidenciou-se

que os cuidados

em saude
ofertados sdo
reconhecidos

como limitados,
em razio da

vulnerabilidade
social das
familias

beneficidrias e
da presenca de
problemas  de
satide associados
a essa condigio.

Fonte: os autores (2026).

RESULTADOS E DISCUSSAO
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Os achados indicam que fatores sociais influenciam diretamente a satide da populacio,
impactando tanto a ocorréncia de doengas quanto o acesso e a utilizagdo dos servigos de saude.
Costa e Magalhies (2020) destacam que renda, escolaridade e condigSes habitacionais moldam
padrdes de adoecimento, sendo essenciais para compreender os perfis epidemioldgicos de
diferentes regides.

Nesse contexto, a desigualdade no acesso aos servigos de satde se apresenta como um
dos principais reflexos das iniquidades sociais. Barreiras geograficas, econdémicas e
organizacionais dificultam a assisténcia equitativa, enquanto regides com infraestrutura
precéria e oferta reduzida de servigos especializados enfrentam maiores desafios, e a escassez
de recursos humanos e materiais intensifica a sobrecarga dos servigos (Guedes; Silva, 2023).

Além do acesso, a utilizagdo dos servigos também é impactada. Individuos em contextos
de vulnerabilidade tendem a buscar atendimento de forma tardia, muitas vezes em momentos
de agravamento do quadro clinico, evidenciando a limitada resolutividade da atenc¢io priméria
e aumentando a demanda por servicos de média e alta complexidade (Miranda et al., 2023).

Além do acesso, a utilizacdo dos servigos de satide também ¢ influenciada por fatores
sociais. Nesse sentido, individuos em contextos de vulnerabilidade tendem a procurar
atendimento de forma tardia, muitas vezes apenas quando o quadro clinico se agrava, o que
evidencia a limitada resolutividade da aten¢do priméria. Como consequéncia, a procura tardia
sobrecarrega os servicos de média e alta complexidade, dificultando o atendimento eficiente dos
usuarios (Costa et al., 2025).

Lopes e Soares (2023) relatam maior prevaléncia de doengas crdnicas, como hipertensio
e diabetes, entre populacdes de menor renda. Enquanto Santos et al. (2025) apontam taxas mais
elevadas de morbimortalidade precoce nesses grupos, indicando que vulnerabilidades
socioecondmicas influenciam tanto a ocorréncia quanto a gravidade das doengas.

Ademais, condi¢des sociais adversas, como baixa escolaridade, dificuldades financeiras
e fragilidade no vinculo com os servicos de satide, comprometem a adesio aos tratamentos e o
acompanhamento continuo. Consequentemente, a interrupgio terapéutica e o abandono do
seguimento clinico contribuem para resultados clinicos piores, reforcando a necessidade de
estratégias de cuidado adaptadas as populagdes vulneraveis (Oliveira; Pereira, 2024).

Determinadas populagdes, como mulheres, idosos, pessoas negras e moradores de 4reas
periféricas, mostram-se mais vulnerdveis aos efeitos das desigualdades sociais. Aspectos

histéricos e estruturais intensificam essas iniquidades, e a interseccionalidade aparece como
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elemento central na anilise, indicando que politicas universais podem nio ser suficientes para
atender a todas as necessidades (Mondrgén-Sénchez et al., 2022).

A fragmentagio do sistema de satide e a baixa integracdo entre os niveis de atengio
dificultam o acompanhamento continuo dos usudrios, especialmente os mais vulneréveis.
Nesse sentido, a coordenacdo do cuidado e a implementagio de agdes intersetoriais, envolvendo
educagio, habitacio e saneamento, sio apontadas como estratégias essenciais para reduzir
desigualdades e melhorar o impacto das politicas em satde (Sevalho, 2025).

Sob essa perspectiva, a aten¢io primadria a sadde surge como instrumento fundamental
para mitigar essas disparidades. Costa et al. (2025) demonstram que territérios com cobertura
consistente apresentam melhores indicadores de saiide e maior capacidade de resolugio de
problemas de baixa complexidade, embora diferencas regionais persistam, indicando
necessidade de fortalecimento continuo dessas estratégias.

A avaliagio em satide desempenha papel estratégico na identificagdo das desigualdades
e no planejamento de acdes mais eficazes. Medeiros et al. (2024) e Taques et al (2023) destacam
que a estratificacdo por renda, raga ou territério possibilita identificar populagdes mais afetadas
e direcionar interveng¢des de forma mais eficiente.

Mesmo em sistemas universais como o SUS, as iniquidades estruturais persistem,
mostrando que a equidade ainda nio foi plenamente alcancada. Politicas redistributivas e
investimentos em atencdo primdria e integracdo intersetorial sdo fundamentais para reduzir
disparidades e tornar a equidade um eixo central das agdes em satdde (Guimaries et al., 2023).

Os estudos apontaram a necessidade de integragio entre os niveis de atengdo a satde. A
fragmentacdo do cuidado contribui para a ampliagio das desigualdades existentes. A falta de
integragio entre os servigos prejudica o acompanhamento continuo, afetando principalmente
populacdes vulneriveis. Por isso, a coordenagio efetiva do cuidado é essencial para reduzir
desigualdades e promover equidade, garantindo que todas as pessoas tenham acesso a um
atendimento seguro e de qualidade (Santos et al., 2025).

Além disso, acdes intersetoriais pouco exploradas, como iniciativas que envolvam
educagio, habitacio e saneamento, demonstram baixa articulagdo entre setores, limitando o
impacto das politicas de satde. A intersetorialidade é apontada como caminho estratégico para
enfrentar desigualdades de forma ampla e sustentdvel (Medeiros et al., 2024).

O enfrentamento das desigualdades exige, portanto, acbes estruturais e integradas,

combinando fortalecimento do sistema de satide, articulagio intersetorial e investimentos
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continuos. Costa e Magalhies (2020) enfatizam que estratégias isoladas ndo sdo suficientes para
reduzir de forma consistente as iniquidades.

Soares (2023) reforcam que consolidar a equidade como objetivo central das politicas
ptblicas requer planejamento estruturado, sustentabilidade e atencio as populagdes mais
vulnerdveis. A adogdo de agdes continuas, planejadas e baseadas em evidéncias permite reduzir
disparidades, melhorar indicadores de satde e garantir acesso mais justo aos servigos.

Por fim, a literatura destaca que o sucesso das interven¢des depende da combinacio de
politicas redistributivas, avaliacdo continua, aten¢io primdéria fortalecida e estratégias
intersetoriais. Dessa forma, é possivel avancar na redugio das desigualdades e promover maior
equidade na satde, consolidando o SUS como sistema universal eficiente e inclusivo (Oliveira;

Pereira, 2024).

CONCLUSAO

Os achados desta revisio evidenciam que as desigualdades sociais influenciam de
maneira direta a saide da populagio, afetando a ocorréncia de doengas, o acesso aos servigos e
a qualidade do atendimento. Fatores como renda, escolaridade, condi¢des habitacionais e
histérico social moldam diferentes padrdes de adoecimento, reforcando a necessidade de
politicas ptblicas que considerem essas especificidades e promovam equidade no cuidado.

Além disso, a fragmentagido do sistema de satde, a baixa integracdo entre os niveis de
atencdo e a limitada articulacdo intersetorial comprometem a efetividade das acdes
implementadas, ampliando as disparidades existentes. Nesse contexto, a aten¢do priméria
satde e a coordenagio do cuidado emergem como estratégias fundamentais para aumentar a
resolutividade, garantir acompanhamento continuo e reduzir os impactos das vulnerabilidades
sociais.

Portanto, os resultados reforcam a importincia de a¢des estruturadas, sustentdveis e
baseadas em evidéncias, que integrem politicas intersetoriais e fortalecam o sistema de satde.
Investimentos continuos, monitoramento de indicadores e estratégias direcionadas as
populacdes mais vulneraveis sdo essenciais para consolidar a equidade, promovendo acesso justo

e melhores desfechos em satde para toda a populagio.
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