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Resumo 
Enquadramento: As desigualdades em saúde nas Américas e no Caribe são fortemente influenciadas 
pelos Determinantes Sociais da Saúde (DSS), refletindo disparidades estruturais com impactos diretos 
no bem-estar das populações.
Objetivo: Mapear os DSS abordados na produção científica da região na última década, identificando 
padrões, desafios e implicações para a equidade em saúde.
Metodologia: Revisão de escopo conforme o referencial do Joanna Briggs Institute e checklist PRISMA 
2024, com protocolo registrado no Open Science Framework. Foram analisados 30 estudos publicados 
entre 2015 e 2024, provenientes de nove países.
Resultados: Os principais DSS identificados foram: segregação racial e residencial, insegurança ali-
mentar, saúde mental, acesso aos serviços de saúde, gênero, escolaridade, imigração e saneamento. Os 
países mais representados foram Brasil, Estados Unidos e Canadá.
Conclusão: Os achados demonstram que desigualdades ligadas à raça, escolaridade, moradia e saúde 
mental são determinantes críticos da iniquidade em saúde. O mapeamento reforça a necessidade de 
políticas intersetoriais e formação profissional alinhada aos desafios identificados, promovendo sistemas 
de saúde mais equitativos e responsivos.

Palavras-chave: determinantes sociais da saúde; saúde pública; saúde da população; região do Caribe; 
desigualdades em saúde

Abstract 
Background: Health inequalities in the Americas and the Caribbean are strongly influenced by So-
cial Determinants of Health (SDOH), reflecting structural disparities that directly affect population 
well-being.
Objective: To map the SDOH addressed in scientific literature from the region over the past decade, 
identifying patterns, challenges, and implications for health equity.
Methodology: A scoping review was conducted following the Joanna Briggs Institute framework and 
PRISMA 2024 checklist, with protocol registered in the Open Science Framework. A total of 30 studies 
published between 2015 and 2024 were analyzed, covering nine countries. 
Results: The main SDOH identified were racial and residential segregation, food insecurity, mental 
health, access to healthcare, gender, education, immigration, and sanitation. The most represented 
countries were Brazil, the United States, and Canada.
Conclusion: The findings show that inequalities related to race, education, housing, and mental health 
are critical determinants of health inequities. The mapping highlights the urgency of intersectoral 
policies and professional training strategies aligned with these challenges, supporting the development 
of more equitable and responsive health systems.

Keywords: social determinants of health; public health; population health; Caribbean region; health 
inequalities

Resumen 
Marco contextual: Las desigualdades en materia de salud en las Américas y el Caribe están fuertemente 
influenciadas por los determinantes sociales de la salud (DSS), lo que refleja disparidades estructurales 
con repercusiones directas en el bienestar de las poblaciones.
Objetivo: Mapear los DSS abordados en la producción científica de la región en la última década e 
identificar patrones, desafíos e implicaciones para la equidad en salud.
Metodología: Revisión de alcance según el marco de referencia del Instituto Joanna Briggs y la lista de 
verificación PRISMA 2024, con protocolo registrado en el Open Science Framework. Se analizaron 
30 estudios publicados entre 2015 y 2024, procedentes de nueve países.
Resultados: Los principales DSS identificados fueron: segregación racial y residencial, inseguridad ali-
mentaria, salud mental, acceso a los servicios de salud, género, escolaridad, inmigración y saneamiento. 
Los países más representados fueron Brasil, Estados Unidos y Canadá.
Conclusión: Los hallazgos demuestran que las desigualdades relacionadas con la raza, la educación, 
la vivienda y la salud mental son factores determinantes críticos de la inequidad en la salud. El mapeo 
refuerza la necesidad de políticas intersectoriales y formación profesional alineadas con los desafíos 
identificados, que promuevan sistemas de salud más equitativos y con mayor capacidad de respuesta.

Palabras clave: determinantes sociales de la salud; salud pública; salud de la población; región del 
Caribe; desigualdades en salud
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Introdução

Os Determinantes Sociais de Saúde (DSS) são indica-
dores essenciais para alcançar o bem-estar da população, 
permitindo a identificação das raízes das desigualdades e 
sustentando a procura por soluções eficazes para a cons-
trução de uma região mais justa e saudável (Alhalel et al., 
2022; Cavalcanti et al., 2022). Como exemplo, pode-se 
considerar os países das Américas e do Caribe, que, ape-
sar da sua rica biodiversidade e abundância de recursos 
naturais e culturais, continuam marcados por profun-
das desigualdades sociais, com impacto significativo na 
saúde individual e coletiva (Gerk et al., 2024). No meio 
académico, a definição mais difundida dos DSS defende 
que as condições de vida e de trabalho das populações 
e dos indivíduos estão diretamente relacionadas com o 
seu estado de saúde. A Organização Mundial da Saúde 
(OMS) adota uma conceção que ultrapassa os efeitos 
biológicos, considerando as condições sociais em que as 
pessoas vivem e trabalham. No âmbito da Organização 
Pan-Americana da Saúde (OPAS), os DSS são reconhe-
cidos pelo impacto das condições sociais, económicas e 
ambientais na saúde, com ênfase no papel da Atenção 
Primária à Saúde (APS) e na promoção da saúde (Kasper 
et al., 2024; Lopes et al., 2024; Lebrón et al., 2024). Na 
América Latina, investigadores como Mossadeghi et al. 
(2023) destacam a necessidade de distinguir os conceitos 
de Determinantes Sociais e Determinação Social da Saúde, 
frequentemente tratados como sinónimos na literatura 
científica. Considera-se que a determinação social deve 
ser vista como um processo mais complexo, que envolve 
uma análise estrutural das condições sociais e políticas 
que influenciam a saúde, enquanto os determinantes 
sociais são compreendidos de forma mais restrita, como 
fatores isolados que afetam a saúde. Apesar de se reco-
nhecer essa perspetiva ampliada, o presente estudo adota 
a abordagem da OMS e da OPAS, uma vez que esta é 
a referência oficial das instituições de saúde para tratar 
desta temática. Nas últimas décadas, os estudos sobre a 
organização e desenvolvimento das comunidades e as 
suas condições de saúde têm-se multiplicado. Esse avanço 
está relacionado com a investigação sobre iniquidades em 
saúde, tendo em conta que as desigualdades em saúde 
são evitáveis, injustas e sistemáticas (Mendes et al., 2023; 
Quintero et al., 2022).  A transição epidemiológica nas 
Américas e no Caribe resultou na predominância de 
doenças não transmissíveis e traumas, sobrepondo-se a 
doenças infecciosas e complicações maternas e neonatais. 
Além disso, emergências sanitárias recentes, como a pan-
demia de influenza em 2009 e a COVID-19 em 2020, 
evidenciaram a vulnerabilidade dos DSS na região, bem 
como o impacto das desigualdades sociais na resiliência 
dos sistemas de saúde (Sierra et al., 2023). Diante deste 
contexto, a opção pela revisão de escopo como metodo-
logia justifica-se pela necessidade de mapear a literatura 
existente, identificando padrões, lacunas de conhecimento 
e tendências na produção científica da última década. Di-
ferente das revisões sistemáticas, que procuram responder 
a perguntas específicas com critérios rigorosos de inclusão 
e exclusão, a revisão de escopo permite uma abordagem 

mais abrangente, especialmente útil para temas emergen-
tes e em transformação, como os DSS. Adicionalmente, 
realizou-se uma pesquisa preliminar em abril de 2024 
nas bases MEDLINE (via PubMed), Cochrane Database 
of Systematic Reviews, JBI Evidence Synthesis, PROSPE-
RO e Open Science Framework. Não foram identificadas 
revisões sistemáticas ou de escopo publicadas ou em an-
damento sobre este tema, o que evidencia a originalidade 
e relevância do estudo. A pesquisa visa mapear os DSS 
discutidos na literatura científica das Américas e do Ca-
ribe na última década, identificando padrões, desafios e 
impactos na equidade em saúde. Utilizou-se a estratégia 
PCC para formular a pergunta orientadora: “Como os 
Determinantes Sociais de Saúde contemporâneos estão 
sendo abordados na produção científica na região das 
Américas e do Caribe?”, considerando População (Saúde 
Pública), Conceito (DSS) e Contexto (Fatores Socioeco-
nómicos). O estudo procura sistematizar as evidências 
existentes e apoiar futuras pesquisas e políticas públicas 
voltadas à equidade em saúde.

Metodologia 

Este estudo consiste numa revisão de escopo da literatura, 
desenvolvida de acordo com a metodologia proposta pelo 
Joanna Briggs Institute (JBI). Os resultados desta investi-
gação foram reportados seguindo os critérios do checklist 
PRISMA 2024 (Preferred Reporting Items for Systematic 
Reviews and Meta-Analyses). Para garantir transparência 
no processo e minimizar vieses, a revisão foi registada na 
plataforma Open Science Framework (OSF), permitindo 
que as demais estratégias possam ser verificadas no pro-
tocolo da revisão: (https://osf.io/dznts/). 

Estratégia de pesquisa e identificação das fontes de 
informação
Como estratégia de pesquisa, foram incluídos estudos 
sobre os países das Américas e do Caribe, abordando 
os DSS em qualquer área populacional e campo do co-
nhecimento. O contexto considerado envolveu fatores 
socioeconómicos das comunidades da região. Foram 
selecionados artigos primários, relatos e estudos de caso, 
com abordagens quantitativas e/ou qualitativas, além de 
publicações da literatura cinzenta, como teses, disser-
tações e TCCs. O recorte temporal estabelecido para a 
publicação foi de janeiro de 2015 a maio de 2024. Esse 
intervalo foi definido com base em mudanças significativas 
ocorridas na última década, como a adoção dos Objetivos 
de Desenvolvimento Sustentável (ODS) em 2015, a in-
tensificação das desigualdades sociais no período pós-crise 
económica e, mais recentemente, os impactos provocados 
pela pandemia de COVID-19 sobre os determinantes 
sociais da saúde. Tais marcos justificam a necessidade 
de compreender como os DSS têm sido abordados na 
produção científica contemporânea da região. 

Critérios de inclusão/exclusão
Foram excluídos estudos que não respondiam à questão 
de investigação, bem como duplicados e publicações dis-

https://osf.io/dznts/
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poníveis apenas parcialmente ou indisponíveis. Foram 
incluídos estudos publicados entre janeiro de 2015 e maio 
de 2024, que abordassem explicitamente os determinantes 
sociais da saúde no contexto dos países das Américas e do 
Caribe. Foram considerados artigos originais de natureza 
quantitativa, qualitativa ou mista, além de relatos de caso 
e literatura cinzenta (teses, dissertações e TCCs), desde que 
em português, espanhol ou inglês e com acesso ao texto 
completo. Os critérios de exclusão aplicados foram: estudos 
que não tratavam dos DSS como foco central, publicações 
duplicadas, artigos indisponíveis na íntegra e estudos que 
se referiam a regiões fora das Américas e do Caribe.  

Processo de seleção das fontes de informação
A pesquisa foi conduzida em oito bases de dados ele-
trónicas: Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Scientific 
Electronic Library Online (SciELO), National Library of 

Medicine (PubMed), Web of Science, Embase, CINAHL, 
Scopus e o Sistema de Informação Científica Redalyc. 
Os termos de pesquisa foram definidos com base nas 
plataformas Ciências da Saúde (DeCS) e Medical Sub-
ject Headings (MeSH), em conjunto com palavras-chave 
relevantes para a investigação. 

Extração de dados
Foram utilizados os operadores booleanos controlados 
AND e OR para combinar as palavras-chave selecionadas. 
A estratégia de pesquisa foi elaborada pelo primeiro autor, 
com o apoio de uma bibliotecária da Universidade Federal 
do Paraná, Brasil, com o objetivo de encontrar as melhores 
combinações entre os descritores. A Tabela 1 apresenta 
a sintaxe de construção, os descritores/palavras-chave e 
os operadores booleanos utilizados na pesquisa de alta 
sensibilidade na base MEDLINE/NCBI/PubMed.

Tabela 1 

Sintese de construção, descritores/palavras-chaves e operadores booleanos utilizados na base MEDLINE/NCBI/PubMed, 
2015-2024

Base de dados Estratégias de Busca

PubMed/MEDLINE
N = 109

(“public health”[Title/Abstract] OR “community health”[Title/Abstract] OR”community health pro-
gram” [Title/Abstract] OR “community health programme”[Title/Abstract] OR “international health” 
[Title/Abstract] OR “national health”[Title/Abstract] OR “national health programmes”[Title/Abstract] 
OR “national health programs”[Title/Abstract] OR “national health project”[Title/Abstract]) AND 
(“social determinants of health”[Title/Abstract] OR “social determinant”[Title/Abstract] OR “social de-
terminants”[Title/Abstract] OR “social determinants of health”[Title/Abstract] OR “social determining 
factor”[Title/Abstract] OR “social health determinant”[Title/Abstract]) AND (socioeconomics[Title/
Abstract] OR “socioeconomic factor”[Title/Abstract] OR “socioeconomic factors”[Title/Abstract])

A investigação foi conduzida por um único investigador, 
seguindo as etapas de identificação, recuperação, triagem, 
elegibilidade e inclusão dos artigos. Os dados foram ar-
mazenados no Mendeley, onde procederam à remoção 
das duplicações, sendo posteriormente exportados para 
o Rayyan para nova verificação e exclusão de duplicações 
remanescentes. A seleção dos estudos foi realizada por dois 
autores independentes, que analisaram os títulos, resumos 
e descritores, seguindo-se a leitura integral dos estudos 
selecionados. Em caso de discordância, a intervenção de 
um terceiro autor e, caso a divergência persista, a deci-
são foi tomada por consenso. A extração dos dados foi 
realizada por meio de uma ficha padronizada, contendo 
informações como: país de origem, ano de publicação, 

autores, título do estudo, tipo de estudo, população-alvo e 
determinantes sociais abordados. As informações extraídas 
foram organizadas em planilha Excel.

Síntese dos dados
Para a síntese, foi utilizada uma abordagem qualitativa 
por análise temática, agrupando os DSS em categorias 
segundo sua frequência e similaridade entre os estudos 
incluídos. Essa categorização permitiu identificar os de-
terminantes mais recorrentes e suas inter-relações nos 
diferentes contextos regionais. O processo de seleção dos 
artigos é representado no fluxograma (Figura 1), elaborado 
conforme as diretrizes do JBI e o checklist adaptado do 
PRISMA 2024.
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Figura 1

Fluxograma PRISMA do processo de seleção de estudos 
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Tabela 2 

Distribuição dos Determinantes Sociais de Saúde nos estudos mapeados (n = 30) 

País Autor/ano Tema de pesquisa Tipo de estudo DSS abordados

Brasil

Nogueira et al. (2022)
Associação entre segregação residencial 
racial e mortalidade por homicídio em 
municípios brasileiros

Estudo quantitativo segregação residencial  
e racial

Piza et al. (2024) Perfil epidemiológico da sífilis congênita 
no estado do rio de janeiro Estudo quantitativo Escolaridade e acesso 

aos serviços de saúde

Cavalcante et al. 
(2022)

Desigualdades sociais e alimentação com-
plementar na América Latina Estudo descritivo Insegurança alimentar

Gerk et al. (2024) Determinantes sociais da mortalidade por 
malformações gastrointestinais no Brasil Estudo quantitativo Gênero

Lopes et al. (2024) Prematuridade: identificação de fatores de 
risco maternos Estudo analítico Segregação residencia

Moura et al. (2022)
Fatores associados às desigualdades nas 
condições sociais de idosos brancos, par-
dos e pretos no Brasi

Estudo transversal
Segregação racial, es-
colaridade, acesso aos 
serviços de saúde

Paulino et al. (2022) Gestantes internadas no hospital psiquiá-
trico Estudo observacional Gênero, escolaridade

Varga et al. (2024)
Racismo e insegurança alimentar: infor-
túnios de uma comunidade quilombola 
brasileira

Estudo Descritivo e 
multivariado 

Segregação racial e 
Insegurança alimentar

Guimarães et al. 
(2023)

Associação entre escolaridade e taxa de 
mortalidade por dengue no Brasil

Estudo ecológico re-
trospectivo

Escolaridade e acesso 
aos serviços de saúde

Jackson et al. (2024) Desigualdades raciais no controle da 
hipertensão e a segregação residencial

Análise de decompo-
sição

Segregação residencial 
e racial

Mendes et al. (2023) Determinantes sociais e saúde mental de 
gestantes brasileiras

Estudo de métodos 
mistos

Saúde mental e escola-
ridade

Silva & Gebera et al. 
(2024)

Saúde mental e adolescência: determinan-
tes sociais da saúde Pesquisa documental Gênero e saúde mental

Canadá Anderson et al. (2023) Insegurança alimentar e uso de serviços de 
saúde para transtornos mentais Revisão de escopo Insegurança alimentar 

e saúde mental

Colômbia Pineda et al. (2024) Determinantes sociais uma perspectiva de 
gênero em imigrantes venezuelanas Estudo de caso

Saneamento ambiental 
e acesso ao serviços de 
saúde

Cuba Quintero et al. (2022) A segregação residencial como determi-
nante social da saúde Estudo qualitativo Segregacão residencial

El Salvador Miranda et al. (2024) América Central e República Dominicana 
numa encruzilhada Análise documental Segregacão residencial
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EUA

Alhale et al. (2022) Disparidades raciais nos cuidados perinatais 
para afro-americanos ambiente de saúde Estudo qualitativo Segregação racial

DuBois et al. (2023) Gênero, educação e saúde mental: as asso-
ciações persistem ao longo da vida? Estudo qualitativo Saúde mental, escolari-

dade e gênero

Li et al. (2024) Reforço da vacina da COVID-19 entre os 
asiáticos americanos Estudo transversal Segregação racial

Reddy et al. (2023)
Associação entre segregação residencial 
racial e disparidades entre negros e doen-
ças cardiovasculares

Estudo qualitativo Segregação racial

Kasper et al. (2023)

Efeito de fatores socioeconômicos locais e 
em nível individual no monitoramento da 
adesão ao câncer de mama em um estudo 
multiétnico

Regressão  univariada Insegurança alimentar

Wisner et al. (2024) A saúde mental materna no enfrentamen-
to da morbidade e mortalidade Estudo qualitativo Saúde mental e escola-

ridade

Lebrón et al. (2024) Políticas de imigração e imigração, saúde 
e equidade nos EUA Estudo documental Imigração e acesso aos 

serviços de saúde

Mossadeghi et al. 
(2023)

Multimorbidade e determinantes sociais 
da saúde nos EUA antes da covid-19 Estudo quantitativo Segregação racial

Madeira et al. (2023)
As intersecções de posição socioeconômi-
ca, gênero, raça/etnia e nacionalidade em 
norte americanos

Estudo de campo com 
análise multinível Escolaridade

Samuel et al. (2022) Impacto dos desafios financeiros da pan-
demia na saúde mental de idosos nos EUA

Estudo de Tendências e 
de coorte Saúde Mental

Riley et al. (2024) Racismo estrutural de gênero e desigualda-
des no parto prematuro nos EUA Estudo qualitativo Segregação racial,  esco-

laridade e Gênero

Venezuela Sierra et al. (2023) Condições na fronteira entre a Colômbia e  
Venezuela face à COVID-19 Estudo de caso Imigração e Saneamen-

to ambiental

Peru Santos et al.(2022)
Determinantes da insegurança alimentar 
em crianças em el Salvador, Lima, Peru: 
gênero e emprego

Estudo transversal Insegurança alimentar

México Rodriguez et al. (2023) Segregação residencial e acesso aos serviços 
de saúde no México

Estudo descritivo trans-
versa Segregação residencial

Discussão

Os dados extraídos dos 30 estudos analisados nesta revisão 
permitiram categorizar os principais determinantes sociais 
da saúde observados na literatura científica da última década 
nas Américas e no Caribe. A seguir, discute-se como cada 
grupo de DSS identificados repercute nas desigualdades 
em saúde, com base nas evidências mapeadas. (Jackon 
et al., 2024; Moura et al., 2022; Nogueira et al., 2022; 
Varga et al., 2024;). Em consonância com este contexto, 
o estudo de Li et al (2024) apresentou dados vacinais da 
COVID-19 entre os asiático-americanos e a influência da 
discriminação racial alcance deste público. Verificou-se 
que as pessoas negras apresentaram uma probabilidade 1,8 
vezes maior de não terem acesso à vacina.  É importante 
considerar, que a varíavel cor da pele, explica parcialmente, 
as condições sociais e de saúde dos povos das américas e 
caribenhos (Mossadeghi et al., 2023; Reddy et al., 2023). 
Todavia, outras desigualdades, como a escolaridade, têm 
intenso fator de impacto nas condições de uso e no acesso 
aos serviços de saúde da população. A baixa escolarida-

de, identificada em diversos estudos (Guimarães et al., 
2023; Moura et al., 2022; Piza et al., 2024), associa-se 
a piores desfechos de saúde e menor acesso aos serviços. 
Este resultado reforça a necessidade de políticas interse-
toriais que articulem educação e saúde, especialmente em 
territórios com grande vulnerabilidade social. Crianças e 
jovens de baixo rendimento, especialmente entre indígenas 
e afrodescendentes, enfrentam menor acesso à educação 
de qualidade e maiores taxas de evasão escolar (Moura 
et al., 2022; Guimarães et al., 2023; Piza et al., 2024). 
Paralelamente, quatro estudos desta revisão identificam a 
saúde mental como um DSS contemporâneo, destacando 
os seus múltiplos impactos e o fato de ser o único DSS que 
pode afetar todos os grupos sociais de uma comunidade 
(Anderson et al., 2023; Mendes et al., 2023; Silva & Gebera, 
2024; Wisner et al., 2024). No contexto da insegurança 
alimentar, evidências apontam que essa condição não está 
apenas associada à disponibilidade de alimentos, mas tam-
bém a fatores socioeconómicos e estruturais. Um estudo 
canadense descreveu a situação dos povos indígenas, que, 
apesar de viverem numa região rica em recursos naturais, 
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enfrentam desafios significativos para garantir alimentação 
adequada (Anderson et al., 2023). Além disso, outro estudo 
realizado nos EUA destacou a insegurança alimentar como 
um fator significativo para a adesão ao rastreamento do 
cancro da mama em mulheres, indicando que a instabili-
dade económica pode comprometer o cuidado preventivo 
(Kasper et al., 2023). Compreende-se, assim, que o acesso 
aos serviços de saúde constitui um determinante funda-
mental para a qualidade de vida da comunidade. Um 
sistema de saúde com acesso limitado pode gerar muitos 
problemas que impactam negativamente a população, 
aumentando as desigualdades sociais, reduzindo a produti-
vidade e gerando custos para a sociedade em geral. Investir 
num sistema de saúde universal, gratuito e de qualidade 
é essencial para garantir o direito à saúde para todos e 
promover o desenvolvimento humano, social e económico 
de um país (Guimarães et al., 2023; Lebrón et al., 2024; 
Moura et al., 2022; Pineda et al., 2024). Com base nos 
estudos mapeados nesta revisão, o género também surgiu 
como um DSS contemporâneo, em relação a outros como 
raça, escolaridade e condição socioeconómica (Gerk et al., 
2024; Paulino et al., 2022; DuBois et al., 2023). No que 
se refere ao DSS da imigração, resultado de um trabalho 
estadunidense e Venezuelano, compreende um fenómeno 
complexo com vários impactos na saúde dos indivíduos, 
famílias e comunidades (Sierra et al., 2023). A exploração, 
a maleabilidade da mão de obra imigrante e a transgressão 
dos direitos humanos tornam esse setor competitivo no 
cenário internacional. Os imigrantes enfrentam desafios 
que podem afetar a sua saúde física, mental e social, soma-
dos ao desemprego, à falta de apoio social e à ilegalidade 
(Lebrón et al., 2024). A compreensão das dimensões da 
imigração contemporânea, para a formulação de políticas 
públicas, tanto no âmbito setorial quanto intersetorial, que 
possam aprimorar as condições de vida, trabalho e saúde 
pode promover a formação e o fortalecimento de grupos de 
imigrantes, visando à proteção dos seus direitos e interesses 
(Sierra et al., 2023). Na sequência, o saneamento ambiental 
foi um DSS apontado em duas pesquisas com intenso 
fator de impacto na qualidade de vida e no bem-estar da 
população. Um ambiente limpo e saudável é essencial 
para prevenir doenças, promover a saúde física e mental 
e contribuir para o desenvolvimento social e económico 
de um país (Pineda et al., 2024). Desde então, a falta de 
acesso a água potável, saneamento e recolha de lixo pode 
levar à propagação de doenças transmissíveis como diarréia, 
cólera, dengue, leptospirose e helmintíases. Estas doenças 
afetam principalmente crianças e populações em situação 
vulnerável e podem levar à morte e a consequências graves 
(Pineda et al., 2024; Sierra et al., 2023).  É alarmante 
constatar que ainda persistem deficiências nesse serviço 
nos dias atuais. O facto de as pesquisas realizadas em países 
latino-americanos, como a Venezuela e a Colômbia, indi-
carem que parte dos seus cidadãos se encontra sem acesso a 
saneamento básico e a água potável, permite sugerir que a 
ocorrência de doenças que persistem nestas comunidades, 
possui relação direta com esta realidade. Assim, urge a inves-
timentos consistentes em saneamento básico, direcionados 
especialmente às populações em situação de vulnerabilidade, 
são fundamentais para o enfrentamento das iniquidades 

em saúde e para a redução de mortes evitáveis (Pineda et 
al., 2024; Sierra et al., 2023). Muito deste cenário decorre 
da segregação residencial, identificada em dois estudos 
desta revisão como um DSS relevante (Nogueira et al., 
2022; Jackson et al., 2024; Lopes et al., 2024; Quintero 
et al., 2022). Os resultados desta revisão contribuem para 
atualizar instrumentos de ensino e pesquisa em saúde pú-
blica, promovendo maior alinhamento entre a formação 
profissional e os desafios atuais. O mapeamento também 
subsidia políticas e estratégias intersectoriais voltadas para 
a redução das desigualdades e à promoção da equidade no 
acesso à saúde. Embora esta revisão proporcione uma visão 
abrangente sobre os DSS mais discutidos na última década 
na região das Américas e do Caribe, algumas limitações 
devem ser reconhecidas. A ausência de avaliação crítica da 
qualidade metodológica dos estudos incluídos, característica 
inerente ao tipo de revisão de escopo, pode limitar a profun-
didade analítica dos resultados. Além disso, a exclusão de 
estudos não disponíveis em português, espanhol ou inglês 
pode ter restringido à diversidade geográfica ou cultural 
das evidências analisadas. Ainda assim, os resultados aqui 
apresentados oferecem subsídios relevantes para a formu-
lação de políticas e a reorientação de estratégias formativas 
no campo da saúde pública.

Conclusão

Esta revisão de escopo analisou 30 estudos (2015–2024) 
de nove países das Américas e do Caribe, revelando que de-
terminantes sociais como cor/raça, escolaridade, moradia 
precária e saúde mental seguem como barreiras estruturais 
à equidade em saúde. Os dados reforçam a necessidade de 
políticas intersetoriais, formação profissional contextuali-
zada e fortalecimento da atenção primária, especialmente 
no cenário pós-pandemia. Embora limitada pela ausência 
de avaliação da qualidade dos estudos e restrição linguís-
tica, a revisão oferece evidências relevantes para orientar 
pesquisas, promover cooperação internacional e atualizar 
práticas de ensino e gestão em saúde pública.
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