As desigualdades raciais nas condi¢des de vida e
de saude que prevalecem no Brasil precisam ser medidas e
monitoradas no sentido de estimular e avaliar a efetividade
de politicas e agbes voltadas a redugdo dessas
desigualdades. Em Campinas, cidade com elevado indice
de desenvolvimento humano (IDH=0,816) e que conta de
longa data com uma rede estruturada de unidades basicas
de servicos de saude, € importante avaliar o grau de
desigualdade racial que persiste nos indicadores de saude.
Nesta perspectiva, o objetivo deste boletim foi mensurar as
desigualdades raciais presentes no padrdo de mortalidade
do municipio de Campinas.

Figura 1. Pirdmides Populacionais segundo raga/cor. Campinas, 2010
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A andlise das piramides das populagbes negra e
branca de Campinas evidencia as diferencas presentes nas
composi¢des etarias (Figura 1). Enquanto 14,2% da
populagéo branca de Campinas tinha mais de 60 anos de
idade em 2010, na populagdo negra este percentual
correspondia a 8,2%. A duragéo da vida dos subgrupos da
populacdo depende dos riscos de mortalidade que eles
enfrentam no decorrer de suas vidas.

A comparacao do perfil de causas de mortalidade
da populagcdo negra segundo o sexo mostra que, nos
homens negros, os percentuais de mortes que decorrem de
violéncias ou acidentes s&o mais elevados que nas
mulheres negras em todas as faixas de idade; entre 15 e 34
anos, 73,9% das mortes dos homens negros decorre das
causas externas, sendo este percentual de 32,6% nas
mulheres negras da mesma faixa de idade (Figura 2).

A distribuicdo percentual da mortalidade por sexo e
idade da populagdo branca de Campinas é semelhante a esta
observada entre homens e mulheres na populagao negra.

Figura 2. Principais grupos de causas de obito da populagdo negra de
Campinas, 2014-2018
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Aanalise dorisco de morrer segundo raga/cor em
cada grupo etario revela taxas mais elevadas nos homens
negros em relagao aos brancos nas idades de 10 a59 anos.
As taxas das mulheres negras em comparagéao as brancas
nao se diferenciam tanto quanto o observado no sexo
masculino (Figura 3). AFigura 4 apresenta uma sintese das
desigualdades entre negros e brancos por faixa de idade
em cada sexo. Os homens negros apresentam taxas 40 a
60% maiores que os brancos entre 10 e 49 anos de idade,
enquanto que nas mulheres negras as taxas séo 10%
maiores que as observadas nas mulheres brancas a partir
dos 20 anos de idade, sendo 40% maior na faixa de 40-49
anos. Vale destacar que entre 1 e 9 anos de idade a taxa é
mais elevada nos meninos brancos e, na faixa de 10 a 19
anos, a taxa € mais elevada nas adolescentes brancas em
comparacao as adolescentes da populagéo negra.

Figura 3. Coeficiente de mortalidade segundo raga/cor, idade e sexo.
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A comparagao das taxas de mortalidade da
populagdo negra segundo 0 sexo, mostra os riscos mais
elevados nos homens negros em todas as idades, sendo na
adolescéncia, 5,7 vezes, e, na faixa de 20 a 29 anos, 4,1
vezes maiores em comparagado a mortalidade observada
nas mulheres negras (Figura 5). O perfil das mortes por
causas externas também revela diferengas raciais.
Enquanto as taxas de mortes por homicidios e acidentes de
transito sao mais elevadas na populagédo negra, os
coeficientes dos o6bitos por suicidio e por quedas séo
maiores na populagdo branca em ambos os sexos,
analisando-se taxas ajustadas poridade (Figura 6).
Figura 4. Raz&o de taxas da populagdo negra em relagéo a branca segundo
idade e sexo. Campinas, 2014-2018.
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Figura 5. Razéo de taxas da populagdo negra do sexo masculino em
relagdo ao feminino, segundo idade. Campinas 2014-2018.
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Em relacdo as neoplasias, as taxas de mortes por
cancer de estdbmago, prostata e colo de utero sdo mais
elevadas na populag¢ado negra e as decorrentes de cancer
de pulmao, célon e mama sao mais elevadas na populacao
branca (Figura 7), seguindo um padrao de diferenciagéo
que é observado entre estratos socioecondémicos.

Figura 6. Taxas de mortalidade por causas externas segundo raga/cor.
Campinas, 2014-2018.
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Avaliando-se as desigualdades em relacédo a
outras causas de morte, verifica-se que as taxas por
doenca isquémica do coragao e por doencgas respiratérias
praticamente nédo diferem segundo raga/cor. As provocadas
por acidente vascular cerebral sdo 30% mais elevadas na
populacao negra (Figura 8).



Figura 7. Taxas de mortalidade por neoplasias segundo raga/cor na
populagdo com 20 anos ou mais. Campinas, 2014-18.
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A taxa de mortalidade por doengas do figado &
mais elevada nos homens negros em comparagcao aos
brancos, e as mulheres negras apresentam taxas mais
elevadas de mortalidade por Aids comparadas as mulheres
brancas (Figura 9). Entre as mortes por doencgas do figado,
a maioria delas (84,8%) foi provocada por doencga alcodlica
do figado e cirrose hepatica.

O coeficiente de mortalidade infantil (CMI) é 19%
mais elevado nos filhos de méaes negras, sendo 24% maior
no periodo pés-neonatal e 4% no neonatal. E um pouco
mais elevado nos filhos de maes brancas quando o parto é
vaginal e 34% maior nos filhos de maes negras nos partos
cesareos.

Figura 8. Taxas de mortalidade por doengas especificas segundo raga/cor.
Campinas, 2014-2018.
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Taxas padronizadas por idade. Pop padrédo: Campinas, 2010.

Figura 9. Taxas de mortalidade por doengas do figado e Aids,
segundo sexo e raga/cor. Campinas, 2014-2018.
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Taxas padronizadas por idade. Pop padrao: Campinas, 2010.

Em relagéo a escolaridade da méae o CMI é maior
nos filhos de mulheres brancas no segmento de menor
escolaridade e 40% maior nos filhos de mulheres negras
nos segmentos com 8 ou mais anos de escolaridade (Figura
10). A ocorréncia de morte materna, ndo apresentada em
figura, também & 44% maior na populagao negra.

Figura 10. Coeficiente de mortalidade infantil por periodo, tipo de parto e
escolaridade, segundo raga/cor da mae. Campinas, 2014-18.
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A analise da distribuicdo da populacao de
Campinas segundo a area de moradia, de acordo com
dados do IBGE 2010, revela forte diferencial, mostrando
areas de abrangéncia das unidades basicas dos servigos
de saude em que mais de 50% da populagcado é negra, e
outras em que esse percentual € inferior a 20%. (Figuras 11
e 12). Esta distribuicdo segue a observada nas analises da
distribuicao dos indicadores socioecondmicos e de
condi¢cdes de vida mostrando a maior concentragao da
populagao negra nas areas mais pobres do municipio.

Figura 11. Percentual da populagao Negra residente, segundo area de
abrangéncia das UBS. Campinas, 2010.
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As desigualdades raciais apresentadas neste
boletim precisam ser consideradas na programacao das
acdes de saude de Campinas e devem ser monitoradas
para avaliar se as medidas que estdo sendo
implementadas possibilitam avancar na reducao das
desigualdades raciais que prevalecem na atualidade.

Figura 12. Populagéo negra residente (em %) segundo area de abrangéncia
das UBS. Campinas, 2010. "
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