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Introducao: O Brasil é um pais considerado como um dos maiores com a populagcao
negra no mundo na qual permanece excluida e com barreiras no acesso precario no
sistema de saude para o diagnostico e tratamento. Objetivo: Identificar o cenario
epidemioldgico quanto as desigualdades raciais no que se refere ao numero de
internagoes relacionadas com doencas infecciosas e parasitarias nos estados brasileiros
no periodo de 2014-2014. Materiais e Métodos: Este trabalho trata-se de um estudo
retrospectivo e epidemioldgico, no qual foram consultados o banco de dados do
DATASUS e foram coletados dados sobre as internacoes do ano de maio de 2014 a maio
de 2024 por internacgdes relacionada com doencas infecciosas e parasitarias no SIH,
utilizando o sistema TabWin. Resultados: A maioria dos pacientes internados por
doengas infecciosas e parasitarias neste periodo, sdao da raga parda com 43,60% das
internacoes. Os dados revelaram que os estados do Brasil que ocorreram maiores
numeros internagdes na populacdo preta foram registradas: no estado de Sdo Paulo com
23,16% de todos os casos de internacao do pais neste grupo e 5,46% das internacgoes
globais estaduais; o estado Rio de Janeiro notificou 22,47% de todos os casos de
internacao do pais neste grupo e 13,15% do total das internac¢des globais deste estado; o
estado do Rio Grande do Sul registrou 8,74% dos casos de internacao no pais deste grupo
e 5,53% de todas as internacoes globais deste estado. Conclusao: Foi observado que sao
necessarias acoes preventivas e educativas nas politicas publicas para reduzir a
prevaléncia nos grupos raciais da cor preta e parda nesses estados e a melhoria nos
sistemas quanto aos dados nao informados nas notificacoes hospitalares.
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