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Resumo

Objetivo: mapear o conceito de vulnerabilidade em salde no campo da salde coletiva.
Método: trata-se de uma scoping review, que utilizou a equacdo de busca vulnerability AND
health em cinco bases de dados. Os critérios de elegibilidade foram o termo ‘vulnerabilidade’
no titulo e com definicdo explicita do conceito. Ndo foram aplicados limites de ano ou
idioma, obtendo-se 101 artigos para analise. Resultados: Encontraram-se artigos a partir de
2002 e o conceito passou a ser mais discutido apos 2010. De 2002 a 2010, estudos
qualitativos foram mais presentes e depois, 0s quantitativos destacaram-se. O conceito tem
abrangéncia mundial, com destaque para o Brasil; abordou mais as doencas infecciosas e a
atencdo priméria. Conclusdo: o conceito é discutido mundialmente, sob aspectos
epidemioldgicos tradicionais no campo da Saude Coletiva, porém observa-se uma transicéo.
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Palavras-chave: Vulnerabilidade em satde; Promocdo da satde; Satde publica; Atencdo

primaria a satde; Revisao.

Abstract

Objective: map the concept of health vulnerability in the field of public health. Method: This
IS a scoping review that used the search equation vulnerability AND health in five databases.
Eligibility criteria were the term 'vulnerability' in the title and explicitly defined the concept.
No year or language limits were applied, resulting in 101 articles for analysis. Results:
Articles were found from 2002 and the concept was further discussed after 2010. From 2002
to 2010, qualitative studies were more present and then the quantitative ones stood out. The
concept has worldwide coverage, especially Brazil; addressed more infectious diseases and
primary care. Conclusion: the concept is discussed worldwide under traditional
epidemiological aspects in the field of Collective Health, but there is a transition.

Keywords: Health vulnerability; Health promotion; Public health; Primary health care.

Review.

Resumen

Objetivo: mapear el concepto de vulnerabilidad de la salud en el campo de la salud publica.
Método: Esta es una revision de alcance, que utilizo la ecuacion de busqueda vulnerabilidad y
salud en cinco bases de datos. Los criterios de elegibilidad fueron el término 'vulnerabilidad'
en el titulo y definieron explicitamente el concepto. No se aplicaron limites de afio o idioma,
lo que dio como resultado 101 articulos para el anélisis. Resultados: se encontraron articulos
de 2002 y el concepto se discutido méas a fondo después de 2010. De 2002 a 2010, los estudios
cualitativos estuvieron mas presentes y luego los cuantitativos se destacaron. El concepto
tiene cobertura mundial, especialmente Brasil; abordd6 mas enfermedades infecciosas y
atencion primaria. Conclusion: el concepto se discute en todo el mundo bajo los aspectos
epidemioldgicos tradicionales en el campo de la salud colectiva, pero hay una transicion.
Palabras clave: Vulnerabilidad en salud. Promocion de la salud; Salud publica; Atencién

primaria de salud; Revision.

1. Introducéo

O conceito de vulnerabilidade foi proposto inicialmente no ambito dos Direitos

Universais do Homem, sendo discutido posteriormente por diferentes areas. No que diz
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respeito a saude, de forma contemporénea e complementar as novas concepg¢des da vertente
critica da epidemiologia, a vulnerabilidade surge h& aproximadamente trés décadas na
conjuntura de reformas sanitérias, atrelada a respostas a epidemia da AIDS (Acquired
Immunodeficiency Syndrome) no Brasil e no mundo (Ayres, Calazans, Saletti, & Franca,
2012).

Sua incorporacdo foi apresentada como alternativa analitica e como abertura
promissora frente a indiscutida hegemonia alcancada pelo conceito de risco, originario da
abordagem epidemioldgica tradicional. Com vista a uma leitura mais compreensiva dos
complexos processos de saude e enfermidade e, portanto, auxiliadora de respostas sociais
mais efetivas e integrais, a preocupagdo com a vulnerabilidade encontrou plena vigéncia no
campo da satde (Ayreset al., 2012; Oviedo & Czeresnia, 1992).

Diferentes referenciais expdem as dimensdes/elementos essenciais do conceito de
Vulnerabilidade em Saude (VS), sejam eles: individual e contextual (Mann, Tarantola, &
Netter, 1992), individual, social e programatica (Ayres et al., 2012; Mann & Tarantola, 1996).
Em todos eles, o conceito revela como problema-alvo a promocdo da saude, buscando a
mobilizacdo e resposta social como resultado esperado para um determinado problema de
salde. Porém, o uso estendido do conceito — inserido na construcdo de problemas vinculados
a multiplas areas — apontou diversos caminhos e perspectivas onde a sua aplicacdo apareceu
carregada de ambiguidades e contradicdes (Ayres et al., 2012; Oviedo & Czeresnia, 1992),
abrindo espaco e pautando a necessidade da proposicdo de definices e conceitos
aproximados epistemologicamente a promocao da satde.

Conforme buscas iniciais apontam, o conceito passou a ser utilizado de forma vaga,
sem embasamento nos referenciais ja existentes. Mesmo utilizando referenciais originais,
muitos estudos tiveram dificuldade em apresentar e discutir seus achados. Utiliza-se esse
conceito como referencial para as discussdes realizadas no campo cientifico de diversas
tematicas e com diferentes sentidos, cuja diversidade de aplicacdes se deve a algumas
situacOes, em especial: a existéncia de diferentes orientagdes epistemologicas; a escolha de
localidades geograficas para a analise do processo de vulnerabilidade e ao direcionamento
para situacdes especificas (Ayres et al., 2012; Schumann & Moura, 2015).

Logo, pensou-se que seria relevante situar e mapear o conceito de VS ao longo dos
anos, da sua proposicdo até épocas atuais, a fim de se aproximar do modo como ele vem
sendo utilizado a partir das caracteristicas das publica¢cdes que trouxeram o conceito como
referencial tedrico, ja que a revisdo mais recente traz um recorte temporal pequeno (Schumann

& Moura, 2015). Resgata-se esse objeto de estudo como forma de subsidiar as discussdes
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futuras sobre o conceito em aspectos tedricos e/ou praticos. Dessa forma, objetivou-se mapear
o conceito de vulnerabilidade em saide no campo da satde coletiva.

2. Método

Trata-se de um estudo do tipo scoping review, com base em cinco estagios: 1)
identificacdo da questdo de pesquisa; 2) identificacdo dos estudos relevantes; 3) selecdo de
estudo; 4) categorizacdo dos dados; 5) coleta, resumo e mapeamento dos resultados (Arksey
& O’Malley, 2007; Peters, 2015). Para a elaboragdo da revisdo, seguiram-Se as
recomendacdes do checklist PRISMA-ScR (PRISMA extension for Scoping Review) (Tricco
et al., 2018), sendo registrado na Open Science Framework sob o DOI
10.17605/OSF.10/7T6EB (https://osf.io/7t6eb/).

Formulou-se a questdo da pesquisa com o apoio do acrénimo PCC, onde P € a
populacdo geral, C é o conceito de vulnerabilidade em salude, C Saude Coletiva (Peters,
2015), chegando-se a seguinte pergunta: “Quais as caracteristicas dos estudos sobre
vulnerabilidade em satde?”.

Realizou-se uma busca das publicagfes nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), indice Bibliografico Espanhol de
Ciéncias da Saude (IBECS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Medical Literature
Analysis and Retrieval System on-line (MEDLINE) via Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
além da Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL). Utilizaram-
se, na busca as publicacBes nas bases de dados, as palavras-chave contidas na seguinte
equacao de busca: “vulnerability” AND “health”.

Definiram-se como critérios de inclusdo: todos os artigos com o termo
‘vulnerabilidade’ no titulo; artigos com a vulnerabilidade como tema central; disponiveis
eletronicamente na integra em qualquer idioma, sem limite de ano e que deixaram explicitos,
na introducdo ou no método, a definicdo de VS utilizada. Excluiram-se os estudos que nao
abordaram vulnerabilidade em salde; estudos teoricos; os estudos de caso; e os estudos de
revisdo.

Realizou-se a busca nas bases por dois pesquisadores, independentemente, de acordo
com as estratégias definidas. Para aumentar a consisténcia entre os achados, 0s revisores
analisaram as mesmas publicacfes ap0s o levantamento. A primeira etapa da busca ocorreu

em dezembro de 2016 e a segunda em novembro de 2019. Os estudos selecionados foram
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lidos na integra e para a permanéncia na revisdo tiveram que atender os critérios pre-
estabelecidos.

Destaca-se que, para se relatar o processo de selecdo dos estudos, foi necessaria a
utilizacdo do fluxograma adaptado do Preferred Reporting Items for Systematic Review and

Meta-Analyses (PRISMA), conforme a Figura 1.

Figura 1. Fluxograma da selecdo das publicacGes para a revisao integrativa baseado no
modelo PRISMA. Fortaleza (CE), Brasil, 2019.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Um formulario foi construido para a extracdo e gerenciamento das informacdes,
sendo realizado de acordo com o0s aspectos de um roteiro de observacdo e mapeamento. As
informagdes foram organizadas por meio de um quadro sinoptico com a descricdo dos
seguintes aspectos: tematica; autor; revista; ano; tipo de estudo, local do estudo, nivel de
evidéncia.
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Procedeu-se, a seguir, a leitura dos artigos, visando a organizar os dados em
categorias tematicas, conforme a semelhanga e mediante a abordagem e estatistica descritiva.
Os resultados obtidos foram discutidos e interpretados com base em autores que publicaram

sobre o tema.
3. Resultados

Obteve-se um total de 101 artigos com caracteristicas distintas, os quais foram
incluidos na sintese de evidéncia. Inicialmente apresenta-se as caracteristicas dos estudos

selecionados de acordo com a Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos sobre VS de 2002 a 2019.

Variéveis f %

Ano de publicacao

2002 - 2010 11 10,9
2011 - 2019 90 89,1
Pais de publicacao*

Brasil 64 63,4
Coldmbia 6 54
Portugal 3 3,0

Outros 28 28,2

Continente*

América do Sul 73 72,3
Europa 11 10,9
Africa 3 3,0
América Central 3 3,0
América do Norte 4 4,0
Asia 5 4,9
Oceania 2 2,0
Tipo de estudo

Quantitativo 45 44,6
Quialitativo 45 44,6
Metodoldgico 7 6,9
Quantitativo/Qualitativo 4 3,9
Nivel de evidéncia

laV 0 0,0
VI 97 96,0
VIl 4 4,0
Areas de publicacdo

Enfermagem 50 49,5
Saude Coletiva 29 28,7
Medicina 12 11,9
Interdisciplinar 6 59
Psicologia 3 3,0
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Educacéo 1 1,0
Cenario de estudo**

Servigos de satde 61 60,4
Espacos publicos ou privados 26 25,8
Universidades 12 11,9
Escolas 4 4,0
Teméticas

Doencas infecciosas 43 42,6
Saude da crianca 9 8,9
Doencas cronicas ndo infecciosas 8 7,9
Saude da mulher 5 5,0
Salde do idoso 5 5,0
Outros 31 30,6

* A soma dos percentuais ndo equivale a 100%, pois existiam estudos multicéntricos.

** A soma dos percentuais ndo equivale a 100%, pois dois estudos foram realizados em mais de um
cenario.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Verificou-se que, do total de artigos, 10,9% (11) foram publicados de 2002 a 2010 e
na década atual, as publicacdes ja sdo a grande maioria (89,1%; 90), como mostrado no

Gréfico 1.

Grafico 1. Frequéncia absoluta anual de publicacdes dos estudos sobre vulnerabilidade em
salde, de 2002 a 2019. Fortaleza (CE), Brasil, 2019.

20

15

10

2002 2003 2007 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Fonte: Elaborado pelos autores.
Além disso, discutiu-se o conceito em diversos paises em cada um dos cinco

continentes, com o0 maior nimero de producdes no Brasil (63,4%; 64), conforme observado na

Figura 2.
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Figura 2. Paises onde foram desenvolvidos os estudos sobre vulnerabilidade em satde (2002-
2019). Fortaleza (CE), Brasil, 2019.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Pontua-se que, quando se observaram os tipos de estudo que foram desenvolvidos
utilizando o conceito, registraram-se estudos qualitativos (44,6%; 45), quantitativos (44,6%;
45), metodoldgicos (6,9%; sete) e quantitativos/qualitativos (4,0%; quatro). Na primeira
década (2002 a 2010), apenas estudos quantitativos ou qualitativos foram publicados,
sobressaindo-se os qualitativos (54,5%; seis). Na década seguinte, mudou a propor¢do, onde
44,5% (40) dos estudos foram quantitativos e 43,3% (39) qualitativos. Salienta-se que 0s
quantitativos/qualitativos ndo foram publicados de 2002 a 2010, aparecendo a partir de 2011,
mas, ainda, de modo timido (4,4%; quatro). Além disso, os resultados apresentam nivel de
evidéncia 1V (4;0,4,0%) (retrospectivos e prospectivos) e VI (97;96,0%) (110) (quantitativo
descritivo — transversais e serie de casos - ou qualitativos).

Ratifica-se, nas revistas nas quais os estudos sobre vulnerabilidade foram publicados,
a importancia do conceito na &rea da saude coletiva, uma vez que foi observada uma
quantidade expressiva de publicagbes em areas afins. Sobressairam-se as revistas da
Enfermagem (49,5%; 50), seguidas da Saude Coletiva (28,7%; 29), Medicina (11,9%; 12),
Psicologia (3,0%; trés) e Educacdo (1,0%; uma), além de revistas da area interdisciplinar
(5,9%; seis) Elencam-se as revistas que mais publicaram: Ciéncia e Saude Coletiva (5,9%;
seis), seguida da Escola de Enfermagem da USP (5,0%; cinco). Verificou-se, quando
comparados 0s tipos de estudo, que a Enfermagem publicou mais estudos qualitativos (56,0%;
28); a Saude Coletiva (55,2%; 16) e a Medicina (66,7%; oito), mais estudos quantitativos; a
Psicologia, qualitativos (66,7%; dois) e o Unico artigo publicado em uma revista especifica da
Educacdo era de abordagem qualitativa. Dos seis artigos publicados em revistas
interdisciplinares, 50% (3) era quantitativo e 50% (3) era qualitativo.
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Destacaram-se, em relacdo ao cenario onde os estudos foram conduzidos, os servigos
de salde em grande parte (60,4%; 61) das publicacbes, seguidos dos diversos espacos
publicos ou privados (25,8%; 26), bem como os espacos educacionais: universidades (11,9%;
doze) e escolas (4,0%; quatro). Registrou-se, no setor da satde, que a atencéo primaria foi a
que protagonizou mais estudos (26,8%; 27), depois, a terciaria (19,8%; 19), secundaria
(10,9%; 11); servicos de salde ndo especificados (6,9%; sete); secundaria e terciaria (1,0%;
um); primaria e secundaria (2,0%; 2); feiras de sadde (1,0%; um) e home care (1,0%; um).

Entende-se que as principais tematicas envolvidas diziam respeito as doencas
infecciosas (DI), cronicas ou agudas (42,6%, 43), seguidas das Doencgas Cronicas Né&o
Infecciosas (DCNI) (7,9%, oito) e saude da crianca (8,9%, nove), saide da mulher (5,0%,
cinco), saude do idoso (5,0%, cinco) e saude do trabalhador (4,0%; quatro), violéncia (4,0%;
quatro), saude mental (4,0%; quatro), cuidado (3,0%; trés) e familia (3,0%; trés). Abordaram-
se outras tematicas e foram realizados estudos sobre diferentes situacfes e agravos: satde do
adolescente (2,0%,; dois), vulnerabilidade (2,0%; dois), servigos de emergéncia (2,0%; dois) e
conduta profissional, cuidador, cuidados paliativos, drogas, género, nutricdo, situacdo de

refugio foram temas centrais em um estudo (1,0%) cada.

4. Discussao

Sabe-se que a palavra vulnerabilidade tem origem no latim e o seu emprego enquanto
termo tem sido utilizado em diversas areas. Nota-se, na salde, que o termo é usado desde o
inicio do século XIX, com enfoque epidemioldgico, sem, contudo, ganhar status de conceito
estruturado. Percebeu-se, em uma busca realizada em um site especializado, que, agregando
publicacBes em bases de diferentes partes do mundo e em diferentes areas, a nocdo de
vulnerabilidade em salde pdde ser vista em um artigo datado de 1857, em uma das revistas de
maior referéncia da area, a The Lancet (Medical Anotations, 1857).

Verificou-se que, mais de um século depois, a constru¢do e a incorporacdo do
conceito na saude foram apresentadas como alternativas analiticas e como aberturas
promissoras frente a indiscutida hegemonia alcancada pelo conceito de risco, originario da
abordagem epidemiologica tradicional (Ayres et al., 2012; Ayres, 2014; Ayres, Franca,
Calazan, & Saletti, 2009).

No caso do enfoque epidemioldgico da salde, existem diversos usos, compreensdes
e, especialmente, uma reflexdo critica disseminada acerca dos limites e desafios da

epidemiologia. Aponta-se que, dentro dessas novas compreensodes, as discussdes sobre

10
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vulnerabilidade ganharam espaco apds o inicio dos estudos referentes ao HIV/AIDS na
década de 1980, embora as publica¢fes acerca do conceito tenham sido realizadas somente na
década de 1990.

A emergéncia assustadora dos casos de HIV/AIDS na década de 1980 foi um marco
para a VS, conceito resgatado da area do Direito e considerado uma das novidades da época, 0
que gerou interesse, principalmente, de trabalhadores e pesquisadores atuantes nas areas
marcadas pela desigualdade social (Mann & Tarantola, 1996). Constata-se que esse momento
foi propicio a um novo modo de pensar o processo saude-doenca-cuidado, pois 0s
movimentos sociais se organizavam com forca e exigiam melhores condicfes de trabalho e
vida, a0 mesmo tempo em que emergiam de forma assustadora os casos de HIV/AIDS (Ayres
et al., 2012; Mann et al., 1992; Mann & Tarantola, 1996; Ayres, 2014; Ayres, Franca,
Calazans, & Saletti, 1999; Ayres, Franca et al., 2009; Mann, Tarantola, & Netter, 1993).

Com o aparecimento de novos casos de HIV/AIDS entre haitianos e, mais tarde,
entre pacientes hemofilicos e usuarios de heroina, comecou a aceitagdo de que a sindrome néao
estava restrita apenas aos homossexuais masculinos, nem mesmo apenas nesses quatro
grupos. Percebeu-se, com a divulgacdo do primeiro relatério interinstitucional sobre a AIDS,
o surgimento do alerta sobre “grupos de risco”, € a preocupacdo com o carater discriminatorio
do termo fez surgir outra denominacdo que ganhou escopo no subsidio aos programas de
prevengdo, a de “comportamento de risco” (Ayres et al., 2012). Reforcaram-se, pela adogéo
dessa nocdo, as concepcOes individualizantes, que permitiram o surgimento de outras
abordagens.

Os pesquisadores norte-americanos, nha €época, introduziram o conceito de
vulnerabilidade em saide com a publicagdo dos livros “Aids in the world” (Mann et al.,
1992), cuja versao reduzida foi publicada no Brasil em 1993 (Mann et al., 1992), e “Aids in
the world II” em 1996 (Mann & Tarantola, 1996). Consideraram-se essas referéncias as
precursoras do movimento de construcdo do conceito em questdo. Propds-se, no primeiro
livro, uma metodologia para avaliar a vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV/AIDS,
considerando os aspectos individuais e coletivos, mas que ndo foi suficiente para o controle
da epidemia, sendo alvo de criticas diversas (Ayres, 2014).

Abandonaram-se, no segundo livro, as escalas e rankings e a vulnerabilidade passou
a abranger trés dimensdes: individuais; sociais e programaticas. Considerou-se, além dessa
ampliacdo, a questdo dos direitos humanos como parte constitutiva das analises do conceito

(Ayres, 2014). Ressalta-se que, no entanto, a dimensdo individual permanecia como a
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principal, focalizando os aspectos comportamentais e cognitivos (Mann et al., 1992; Mann &
Tarantola, 1996; Mann et al., 1993).

No Brasil, o quadro das vulnerabilidades em saude (VS) e Direitos Humanos (DH)
conquistou espaco de forma vigorosa, tanto pela necessidade de se conter a pandemia da
AIDS, quanto pela propria conjuntura da reforma sanitaria, atrelada a diversos movimentos
sociais. Apontam-se, por outros autores, na tentativa de se ampliar o conceito norte-americano
(Mann et al., 1992; Mann et al., 1993; Mann & Tarantola, 1996) e de se proporem novas
bases epistemologicas e técnicas para as praticas de conhecimento e intervencdo em salde
(Ayres et al., 2012; Mann et al., 1992; Mann & Tarantola, 1996; Ayres, 2014; Ayres et al.,
1999; Ayres et al., 2009; Mann et al., 1993), novas perspectivas para 0 movimento de
construcdo conceitual da VS.

Estruturou-se o conceito em duas (individual e contextual) (Mann et al., 1992; Mann
& Tarantola, 1996) e, posteriormente, em trés dimensdes (individual, social, institucional)
(Mann et al., 1993). Complementou-se, em seguida, por outros autores, a proposi¢do, onde a
vulnerabilidade em saude foi conformada em trés planos interdependentes de determinacéo e,
consequentemente, de apreensdo da maior ou da menor vulnerabilidade do individuo e da
coletividade. Busca-se a compreensdo do comportamento pessoal ou a vulnerabilidade
individual, do contexto social ou vulnerabilidade social e do programa de combate a doenca
ou vulnerabilidade programatica (Ayres et al., 2012).

A partir da revisao, dois periodos importantes nas publicacdes: um de 2002, com
crescimento lento do nimero de publicacbes até 2019, com um pequeno decréscimo a partir
de 2013, mas ainda superior aos demais anos que o antecederam. Esse perfil de diminuicdo
das publicacbes pode ser explicado pelo método adotado pelos pesquisadores desta revisdo,
pois s6 foram considerados para a analise aqueles artigos que apresentaram a definicao
explicita do conceito VS. Por ser um conceito difundido, muitos autores acabaram trazendo o
conceito e sua referéncia em termos de autoria, portanto, ndo entraram para essa revisao.

Registrou-se que o conceito foi tdo utilizado no discurso cientifico que parece ter
voltado a uma condi¢do de termo, vinculado a uma nog¢&o vaga e intuitiva do estado de saude
de um individuo ou de grupos populacionais, necessitando-se de uma retomada em seus
aspectos historico-epistemologicos. Defendem-se 0s posicionamentos de autor da area
(Oviedo & Czeresnia, 2015), quando assume que um uso pouco cauteloso do conceito pode
levar a confusbes que restringem a sua forca tedrica, reforcando esteredtipos em detrimento

dos processos de vulnerabilizacao.
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Apesar disso, a importancia do conceito para a saude coletiva do mundo, pois tem
sido discutido em diferentes paises, chegando aos cinco continentes, com destaque para a
Ameérica do Sul (Figueredo & Ayres, 2002; Meneghel et al., 2003; Silva et al., 2007; Bonolo
et al., 2008; Guimaraes et al., 2008; Morales & Barreda, 2008; Maia et al., 2008; Torres et
al., 2010; Santos & Pavarini, 2010; Cocco & Lopes, 2010; Sanchez et al., 2011; Silva &
Coelho, 2011; Berardinelli et al., 2011; Pimentel et al., 2011; Rodrigues et al., 2012; Anjos et
al.; Mussi et al., 2012; Rodrigues et al., 2012; Gaviria et al., 2012; Silva et al., 2012; Silva &
Saldanha, 2012; Bezerra et al., 2012; Santos & Gomes., 2013a; Barros et al., 2013; Sousa et
al., 2013; Nicolau et al., 2013; Lima et al., 2013; Bubadué et al., 2013; Motta et al., 2013;
Taquette et al., 2013; Oliveira et al., 2013; Silva et al., 2013; Santos et al., 2013b; Atanazio et
al., 2013; Mufoz et al., 2013; Fatini et al., 2014; Silva & Mazza, 2014; Carrillo et al., 2014;
Barbesi-Fernandez et al., 2014; Val & Nichiata, 2014; Amendola et al., 2014; Mello et al.,
2014; Duarte et al., 2014; Takahashi et al., 2014; Taglietti et al., 2014; Santos et al., 2014;
Silva et al., 2014; Lopes et al., 2014; Bringol et al., 2015; Silva et al. 2015; Matinez et al.,
2015; Santos et al., 2015; Bittencourt et al., 2015; Souza et al., 2015; Silva, Laroca et al.,
2015; Pasqual et al., 2015; Bezerra et al., 2015; Zanatta & Motta, 2015; Jesus & Monteiro,
2016; Alvarenga et al., 2016; Oliveira et al., 2016; D’Arco et al., 2016; Céardenas et al.,
2016; Damasceno et al., 2017; Berbesi et al., 2017; Nascimento et al., 2018; Zanatta, Ferraz
et al., 2018; Zanatta, Kiger et al., 2018; Soares et al., 2018; Silva et al., 2018; Vieira et al.,
2019; Chaves et al., 2019; Amancio et al., 2019), especificamente, para o Brasil (Figueredo et
al., 2002; Meneghel et al., 2003; Silva et al., 2007; Bonolo et al., 2008; Guimarées et al.,
2008; Maia et al., 2008; Santos et al., 2010; Cocco & Lopes, 2010; Sanchez et al., 2011; Silva
et al., 2011; Berardinelli et al., 2011; Pimentel et al., 2011; Rodrigues et al., 2012; Anjos et
al., 2012; Mussi et al., 2012; Rodrigues et al., 2012; Silva et al., 2012; Silva & Saldanha,
2012; Bezerra et al., 2012; Santos et al., 2013; Barros et al., 2013; Sousa et al., 2013; Nicolau
et al., 2013; Lima et al., 2013; Bubadué et al., 2013; Motta et al., 2013; Taquette et al., 2013;
Oliveira et al., 2013; Silva et al., 2013; Santos et al., 2013; Atanazio et al., 2013; Fatini et
al., 2014; Silva & Mazza, 2014; Val & Nichiata, 2014; Amendola et al., 2014; Mello et al.,
2014; Duarte et al., 2014; Takahashi et al., 2014; Taglietti et al., 2014; Santos et al., 2014;
Silva et al., 2014; Lopes et al., 2014; Bringol et al., 2015; Silva et al., 2015; Santos et al.,
2015; Bittencourt et al., 2015; Souza et al., 2015; Silva et al., 2015; Pasqual et al., 2015;
Bezerra et al., 2015; Zanatta & Motta, 2015; Jesus & Monteiro, 2016; Alvarenga et al., 2016;
Oliveira et al., 2016; D’Arco et al., 2016; Damasceno et al., 2017; Berbesi et al., 2017,
Nascimento et al., 2018; Zanatta et al., 2018a; Zanatta et al., 2018b; Soares et al., 2018;
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Silva, Senna et al., 2018; Vieira et al., 2019; Chaves et al., 2019; Amancio et al., 2019),
seguido dos continentes Europa (Parley, 2011; Abley et al., 2011; Bieler et al., 2012; Heaslip
et al., 2012; Offidani et al., 2012; Almeida et al., 2013; Bodenmann et al., 2015), Asia
(Wolffer et al., 2018; Lou et al., 2012a; Lou et al., 2012b; Savage et al., 2013; Trani et al.,
2013), America Central (Chuc et al., 2013; Nufiez et al., 2014; Tah et al., 2015), América do
Norte (Downs et al., 2011; Santis et al., 2013; Smith et al., 2015; Narushima et al., 2018),
Oceania (Pugh et al., 2011; Stephenson et al., 2014; Smith et al., 2015) e Africa (Bradley et
al., 2011; Siekmans et al., 2014; Tippens et al., 2017), caracterizando-se como um conceito
abrangente que foi e esta sendo discutido mundialmente, guardadas as devidas proporcdes.
Pontua-se que esse interesse maior das Américas em conversar sobre o tema decorre da
propria questdo histdrica do seu desenvolvimento.

O Brasil foi um dos cenarios em que o conceito mais fortemente emergiu e onde
importantes consequéncias tém sido desdobradas a partir do seu desenvolvimento conceitual e
da sua aplicagdo pratica; o desenvolvimento do conceito de ‘vulnerabilidade’ foi influenciado
pela resposta brasileira a epidemia. Sabe-se que, aqui, ele experimentou — e tem
experimentado — criativos esforcos de adensamento tedrico e explicacdo pratica; daqui, tem
sido fortemente disseminado, influenciando pesquisadores, técnicos e ativistas de diversas
regides do globo (Ayres et al., 2012; Ayres, 2014; Ayres et al., 2009).

Com o surgimento do quadro conceitual, os estudos que utilizaram o método
qualitativo (Wolffers et al., 2002; Figueredo et al., 2002; Meneghel et al., 2003; Silva et al.,
2007; Torres et al., 2010; Cocco et al., 2010; Abley et al., 2011; Pugh, 2011; Silva et al.,
2011; Downs et al., 2011; Pimentel et al., 2011; Heaslip & Board, 2012; Silva, Saldanha et
al., 2012; Santos & Gomes, 2013; Nicolau et al., 2013; Lima & Souza, 2013; Bubadue et al.,
2013; Motta & Diefenbach, 2013; Santis & DelLeon, 2013; Santos et al., 2013; Atanazio et
al., 2013; Murioz et al., 2013; Silva & Mazza, 2014; Mello et al., 2014; Stephenson et al.,
2014; Silva, Maftum et al., 2014; Silva et al., 2015; Santos, Gomes et al., 2015; Bittencourt et
al., 2015; Thompson et al., 2017, Damasceno et al., 2017; Vatne, 2017; Tippens, 2017;
Zanatta et al., 2018a; Zanatta et al., 2018b; Silva et al., 2018; Vieira et al., 2019; Amancio et
al., 2019) ganharam destaque até 2010, pois a proposta inicial previa uma construcdo baseada
na sintese e ndo na fatoracao analitica trazida pelos estudos quantitativos (Bonolo et al., 2008;
Guimarées et al., 2008; Morales & Barreda, 2008; Maia et al., 2008; Santos & Pavarini, 2010;
Sanchez & Bertolozzi, 2011; Berardinelli et al., 2011; Bieler et al., 2012; Lou et al., 2012a;
Rodrigues & Neri, 2012; Offidani et al., 2012; Lou et al., 2012b; Anjos et al., 2012; Mussi et
al., 2012; Gaviria et al., 2012; Silva et al., 2012; Bezerra et al., 2012; Sousa et al., 2013;
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Oliveira et al., 2013; Silva et al., 2013; Trani & Bakhshi, 2013; Fatini et al., 2014; Siekmans
et al., 2014; Berbesi-Ferndndez et al., 2011; Nufiez et al., 2014; Val & Nichita, 2014;
Amendola et al., 2014; Duarte et al., 2014; Takahashi et al., 2014; Taglietti et al., 2014;
Lopes & Rangel, 2014; Bringol et al., 2015; Bodenmann et al., 2015; Souza et al., 2015;
Silva et al., 2015; Pasqual et al., 2015; Jesus & Monteiro, 2016; Céardenas et al., 2016;
Berbesi et al., 2017; Nascimento et al., 2018; Soares et al., 2018; Almeida & Rodrigues,
2018; Narushima et al., 2018). Houve, entdo, uma mudanca para a abordagem quantitativa
apos 2010. No entanto, j& é observada uma tendéncia de transicdo, pois o0s estudos
quantitativos e qualitativos se equiparam no periodo de 2002 a 2019.

Em relagdo ao nivel de evidéncia, verificou-se mais estudos descritivos, o que
demonstra a necessidade de operacionalizacdo do conceito de VS, levando-o para os cenarios
da pratica cotidiana dos profissionais de saide com mais estudos de revisdo e intervencéo.
Pensou-se, desse modo, ser necessario discutir se existiria um tipo de método que traria a
maior proximidade ao conceito, porém os estudos oscilam e muitas vezes se equiparam, tendo
todos contribuicdo para a construcao do conceito.

O fato de que, em seu sentido forte, a perspectiva da vulnerabilidade e direitos
humanos nos remeta a hermenéutica de modo originario ndo significa que todos os estudos
orientados por esse referencial adotem desenhos e formas de argumentacdo vinculados a
escolas de pensamento e pesquisas de corte compreensivo-interpretativo. Reforca-se que
diversas construcGes de outras tradicGes tedricas e metodoldgicas tém trazido expressivas
contribui¢@es ao conhecimento e reducéo da vulnerabilidade (Ayres et al., 2012; Ayres, 2014;
Ayres et al., 2009). E interessante porém, resgatar as abordagens mistas.

O carater compreensivista sugerido desperta as questfes mais amplas no sentido de
‘integral’, mas também faz repensar e pensar no diverso, reconhecendo que os processos que
irrompem da vulnerabilidade ndo sdo essencialmente individuais. Abordam-se, quando se fala
em vulnerabilidade, os processos continuos de forcas que desenham os caminhos pelos quais
o individuo-social é reconhecido na cena social; além disso, os resultados associados ao nivel
de evidéncia IV demonstram a necessidade de estudos que operacionalizem o conceito de VS,
levando-o para 0s cenarios da pratica cotidiana dos profissionais de saude.

Salienta-se que outros aspectos relevantes surgiram quando foram analisadas as
revistas, cenarios e tematicas relacionados ao conceito. Observou-se que a vulnerabilidade em
saude figura principalmente no campo da Saude Coletiva, em especial, no contexto da atencéo
primaria (Maia et al., 2008; Santos & Pavarini, 2010; Cocco & Lopes, 2010; Abley et al.,
2011; Silva & Coelho, 2011; Rodrigues et al., 2012; Nicolau et al., 2013; Lima & Souza,
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2013; Mufoz et al., 2013; Silva & Mazza, 2014; Val & Nichiata, 2014; Amendola et al.,
2014; Mello et al., 2014; Taglietti et al., 2014; Sephenson et al., 2014; Silva et al., 2014;
Lopes & Rangel, 2014; Silva et al., 2015; Bittencourt et al., 2015; Souza et al., 2015; Silva et
al., 2015; Pasqual et al., 2015; Nascimento & Lippi, 2018; Vieira et al., 2019; Chaves et al.,
2019), conversando com outros setores ainda de forma pouco expressiva e falando mais sobre
as doencas do que sobre a saude de maneira integral.

Reconhece-se que, embora seja conhecida a importancia que o conceito tem ganhado
nos ultimos anos dentro da Saude Coletiva, os trés eixos ndo tém sido contemplados, uma vez
que as ciéncias sociais ainda se tém mostrado timidas dentro das publicacdes sobre esse tema,
fragilizando-o enquanto alternativa para discussdes nesse campo. De forma geral, discute-se
0 conceito dentro do ambito epidemiolédgico (Bonolo et al., 2008; Guimaraes et al., 2008;
Morales & Barreda et al., 2008; Maia et al., 2008;Santos & Pavarini, 2010; Cocco & Lopes,
2010; Sanchez & Bertolozzi, 2011;Berardinelli et al., 2011; Bieler et al., 2012; Lou et al.,
2012; Rodrigues & Neri, 2012; Offidani et al., 2012; Lou et al., 2012; Anjos et al., 2012,
Mussi et al., 2012; Gaviria et al., 2012; Silva et al., 2012; Bezerra et al., 2012; Sousa et al.,
2013; Oliveira et al., 2013; Silva et al., 2013; Trani & Bakshi, 2013; Fantini et al., 2014;
Siekmans et al., 2014; Berbesi-Fernandez, 2014; Nunez et al., 2014; Veal & Nichiata, 2014;
Amendola et al., 2014; Duarte et al., 2014; Takahashi et al., 2014; Taglietti et al., 2014;
Lopes & Rangel, 2014; Brignol et al., 2015; Bodenmann et al., 2015; Souza et al., 2015;
Silva et al., 2015; Pasqual et al., 2015; Jesus & Monteiro, 2016; Olveira et al., 2016;
Cardenas et al., 2016; Damasceno et al., 2017; Sequeira et al., 2017; Bebesi-Fernandez et al.,
2017; Nacimento et al., 2018; Zanatta et al., 2018a; Soares et al., 2018; Almeida &
Rodrigues, 2018; Narushima et al., 2018; Vieira et al., 2019; Chaves et al., 2019; Chaves et
al., 2019; Amancio et al., 2019), mostrando que alguns autores parecem ter uma percepc¢do da
vulnerabilidade em satde como risco, seguindo na l6gica positivista.

N&o obstante, verificou-se que a Enfermagem (Torres et al., 2010; Santos &
Pavarini, 2010; Cocco & Lopes, 2010; Pugh, 2011; Silva & Coelho, 2011; Berardinelli et al.,
2011; Pimente et al., 2011; Heaslip & Board, 2012; Anjos et al., 2012; Mussi et al., 2012;
Rodrigues et al., 2012; Silva et al., 2012; Santos & Gomes, 2013; Bubadué et al., 2013; Motta
& Diefenbach, 2013; Santis & Deleon, 2013; Savage et al., 2013; Silva et al., 2013; Santos et
al., 2013; Almeida & Rodrigues, 2013; Mufioz et al., 2013; Silva & Mazza, 2014; Carrillo et
al., 2014; Val & Nichiata, 2014; Amendola et al., 2014; Mello et al., 2014; Duarte et al.,
2014; Santos et al., 2014; Silva et al., 2014; Santos et al., 2015; Bittencourt et al., 2015;
Souza et al., 2015; Pasqual et al., 2015; Bezerra et al., 2015; Zanatta & Motta, 2015;
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Alvarenga et al., 2016; Oliveira, Hammerschmidt et al., 2016; Damasceno et al., 2017; Vatne,
2017; Sequeira et al., 2017; Berbesi-Fernandez et al., 2017; Nascimento et al., 2018; Zanatta
et al., 2018; Zanatta et al., 2018; Soares et al., 2018; Silva et al., 2018; Vieira et al., 2019;
Chaves et al., 2019; Amancio et al., 2019) foi a area que mais publicou sobre o conceito,
abordando os aspectos qualitativos de forma mais expressiva. Vislumbram-se, nessa area,
formas de cuidar cada vez mais préximas das reais necessidades dos sujeitos que recebem
esse cuidado, sendo um campo propicio para o desenvolvimento de praticas correspondentes
ao conceito no &mbito da Saude Coletiva.

O cenario onde se desenvolveram os estudos, em geral, corresponde aos trés niveis
de atencdo a saude. Notaram-se diferentes espacos onde o conceito foi discutido, desde o
ambiente domiciliar (Trani & Bakhshi, 2013; Tah et al., 2015; Fernandez et al., 2017; Zanatta
et al., 2018a; Amancio et al., 2019), até cenarios como o local de trabalho (Fatini et al., 2014;
Takahashi et al., 2014; Smith et al., 2015; Santos et al., 2015) , a escola (Anjos et al., 2012;
Atanéazio et al., 2013; Jesus & Monteiro, 2016; Marushima et al., 2018) e a universidade
(Meneghel et al., 2003; Sanchez & Bertolozzi, 2011; Mussi et al., 2012; Santis & DeLeon,
2013; Olveira et al., 2013; Silva et al., 2013; Carrillo et al., 2014; Zanatta & Motta, 2015;
D’Arco et al., 2016; Sequeira et al., 2017; Soares et al., 2018), traduzindo um pouco a
aproximacdo a promocao da intersetorialidade a que o conceito se prop6s nos seus quadros
conceituais originarios.

Além disso, quase metade dos artigos versaram sobre doencas infecciosas, fato que é
esperado, pois a discussdo do conceito de VS teve origem vinculada ao HIV/AIDS (Ayres et
al., 2012; Mann et al., 1992; Mann & Tarantola, 1996; Ayres, 2014; Ayres et al., 1999; Ayres
et al., 2009; Mann et al., 1993). No entanto, observa-se que outras areas estdo comecando a
utilizar o conceito, em diferentes aspectos e em diferentes populagdes.

Os estudos que trazem a VS sdo diversos e apresentam diferentes dinamicas e
colaboram para a maior utilizacdo desse conceito. As lacunas observadas em relacdo aos
estudos no que se refere a sua caracterizacdo mostraram a necessidade de: mais producoes
sobre VS indicando seu referencial tedrico, difusdo do conceito em diversas regides do
mundo, constru¢cdo de desenhos mistos de estudo e que mostrem a sua utilizagdo por
diferentes atores dentro da Saude Coletiva; além de estudos que tragam abordagens integrais
da saude de forma articulada com outros setores da sociedade, visto que a intersetorialidade
esta estreitamente ligada & promocao da satde, sendo este o principal objetivo das discussées

e acOes relacionados a VS. Recortes que levem em consideracdo outras abordagens, diferentes
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do risco ou em conjunto, também s&o requeridas para que cada vez mais o conceito de VS
possa ser desenvolvido e dispare processos de potencializagdo da vida e promocao da salde.
A utilizacdo do termo vulnerabilidade por muitos estudos sem aprofundamento
teorico limitou a busca em outras bases de dados, pois milhares de artigos foram encontrados,
inviabilizando a anélise de todos, sendo importante explicitar o referencial teérico nos

estudos.

5. Concluséao

O conceito de vulnerabilidade em saude foi discutido mundialmente, em especial, no
Brasil, sob os aspectos epidemioldgicos tradicionais no campo da saude coletiva, e emergiu
de forma mais enfatica no territorio cientifico na primeira década do século XXI, sob a ética
do HIV/AIDS e, ap6s 2010, com énfase nos aspectos crénicos ndo infecciosos. A revisdo foi
importante para evidenciar as lacunas e situar campos importantes de futuras pesquisas.

Nesse sentido, propde-se o desenvolvimento de estudos que tenham as duas
abordagens de pesquisa e aqueles que tragam elementos de intervencdo voltados para
promocéo da salde. Incentiva-se também a producdo de pesquisas em diferentes areas e com
diferentes populagdes para assim dinamizar o conceito de VS, tendo em vista o seu grande

potencial tedrico e pratico no ambito da salde.
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