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Resumo/Abstract

A educagdo em saude global reflete desigualdades histéricas marcadas pelo
colonialismo, cuja colonialidade mantém hierarquias e limita a valorizagdo dos
saberes locais. Nesse contexto, a decolonizacdo surge como estratégia para
reduzir desigualdades e promover sistemas mais inclusivos. Este estudo objetivou
mapear e analisar criticamente a producdo cientifica sobre decolonialidade na
educacdo em salde global, identificando estratégias, limites e tensdes. Trata-se
de uma revisdo de escopo baseada no Joanna Briggs Institute, com busca nas
bases PubMed, SciELO, BVS, Lilacs e ScienceDirect. Foram incluidos artigos e
literatura cinza em inglés, portugués e espanhol, excluindo-se aqueles sem
possibilidade de extracdo de dados. Ao final, 11 estudos foram selecionados. Os
resultados indicam que a educacdo em salde global ainda privilegia paises de alta
renda, marginaliza saberes locais e concentra recursos e lideranca. Destacam-se
iniciativas como parcerias institucionais, inclusdo de perspectivas locais nos
curriculos e financiamento para paises de baixa e média renda. Estratégias
incluem capacitacdo de trabalhadores comunitarios e fortalecimento da
representatividade cultural. Conclui-se que a decolonizacdo exige integrar saberes
locais e globais, promovendo diversidade educacional e cooperacdo para superar
barreiras estruturais.
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Decoloniality Perspectives in Global Health Education: A Scoping Review

Abstract: Global health education reflects historical inequalities marked by colonialism, whose coloniality maintains hierarchies and
limits the appreciation of local knowledge. In this context, decolonization emerges as a strategy to reduce inequalities and promote
more inclusive systems. This study aimed to map and critically analyze the scientific production on decoloniality in global health
education, identifying strategies, limitations, and tensions. This is a scoping review based on the Joanna Briggs Institute, with searches
in the PubMed, SciELO, BVS, Lilacs, and ScienceDirect databases. Articles and grey literature in English, Portuguese, and Spanish
were included, excluding those without the possibility of data extraction. In the end, 11 studies were selected. The results indicate that
global health education still privileges high-income countries, marginalizes local knowledge, and concentrates resources and
leadership. Initiatives such as institutional partnerships, inclusion of local perspectives in curricula, and funding for low- and middle-
income countries stand out. Strategies include training community workers and strengthening cultural representation. It can be
concluded that decolonization requires integrating local and global knowledge, promoting educational diversity and cooperation to
overcome structural barriers.

Keywords: Equity; Global Health; Health Education; Decolonization.

Perspectives de Décolonialité Dans L'éducation a la Santé Mondiale: Une Analyse Exploratoire

Résumé: L’éducation en santé mondiale refléte les inégalités historiques marquées par le colonialisme, dont la colonialité perpétue
les hiérarchies et limite la valorisation des savoirs locaux. Dans ce contexte, la décolonisation apparait comme une stratégie visant a
réduire les inégalités et a promouvoir des systéemes plus inclusifs. Cette étude visait a recenser et a analyser de maniére critique la
production scientifique sur la décolonialité dans I’éducation en santé mondiale, en identifiant les stratégies, les limites et les tensions.
Il s’agit d’une revue exploratoire basée sur les travaux du Joanna Briggs Institute, avec des recherches dans les bases de données
PubMed, SciELO, BVS, Lilacs et ScienceDirect. Les articles et la littérature grise en anglais, portugais et espagnol ont été inclus, a
I’exclusion de ceux qui ne permettent pas I’extraction de données. Au final, 11 études ont été sélectionnées. Les résultats indiquent
que I’éducation en santé mondiale privilégie encore les pays a revenu élevé, marginalise les savoirs locaux et concentre les ressources
et le leadership. Des initiatives telles que les partenariats institutionnels, 1’intégration des perspectives locales dans les programmes
d’études et le financement des pays a revenu faible et intermédiaire se distinguent. Parmi les stratégies figurent la formation des agents
communautaires et le renforcement de la représentation culturelle. On peut donc conclure que la décolonisation exige 1’ intégration
des savoirs locaux et mondiaux, la promotion de la diversité éducative et la coopération pour surmonter les barriéres structurelles.

Mots-clés: Equité; Santé mondiale; Education pour la santé; Décolonisation.

Perspectivas de Decolonialidad en la Educacion Para la Salud Global: Una Revision de Alcance

Resumen: La educacion en salud global refleja desigualdades histéricas marcadas por el colonialismo, cuya colonialidad mantiene
jerarquias y limita la valoracion del conocimiento local. En este contexto, la descolonizacion emerge como una estrategia para reducir
las desigualdades y promover sistemas mas inclusivos. Este estudio tuvo como objetivo mapear y analizar criticamente la produccion
cientifica sobre descolonialidad en la educacién en salud global, identificando estrategias, limitaciones y tensiones. Se trata de una
revision exploratoria basada en el Instituto Joanna Briggs, con blsquedas en las bases de datos PubMed, SciELO, BVS, Lilacs y
ScienceDirect. Se incluyeron articulos y literatura gris en inglés, portugués y espafiol, excluyendo aquellos sin posibilidad de
extraccion de datos. Finalmente, se seleccionaron 11 estudios. Los resultados indican que la educacion en salud global adn privilegia
a los paises de altos ingresos, margina el conocimiento local y concentra recursos y liderazgo. Destacan iniciativas como las alianzas
institucionales, la incorporacion de perspectivas locales en los curriculos y la financiacién para paises de ingresos bajos y medios. Las
estrategias incluyen la capacitacion de trabajadores comunitarios y el fortalecimiento de la representacion cultural. Se puede concluir
que la descolonizacion requiere integrar los conocimientos locales y globales, promover la diversidad educativa y la cooperacién para
superar las barreras estructurales.

Palabras clave: Equidad; Salud global; Educacion para la salud; Decolonizacion.
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Introducéo

A historia do colonialismo revela ndo apenas a dominacao territorial, mas também
o0 legado persistente de uma hierarquia global que molda sociedades até hoje. O conceito
de colonialismo denota o predominio de uma cultura sobre outra, geralmente de caréater
exploratorio e politico, no qual os recursos e a populacdo sédo controlados por outra
jurisdicéo territorial. Embora antigo, nos ultimos cinco séculos, um conceito mais recente:
a colonialidade. Este termo refere-se a imposi¢do de uma classificacdo racial e étnica
sobre as populagdes do mundo, servindo de base para a estrutura de poder em diferentes
niveis sociais, tendo origem no continente americano e difundindo-se globalmente
(Quijano, 2009). Assim, a colonialidade vai aléem da mera dominacdo colonial,
configurando-se como uma estrutura institucionalizada que sustenta relacbes de
superioridade e inferioridade (Eichbaum et al., 2021).

Compreender essa distingdo € fundamental para analisar as dinamicas
contemporaneas. Enquanto a descolonizacdo se relaciona ao processo historico de
superacdo do colonialismo, a decolonialidade propée uma ruptura mais profunda,
configurando-se como um projeto epistémico, ético e politico voltado a superacdo das
hierarquias de saber, poder e ser. Essa perspectiva também envolve a necessidade de
decolonizar as mentes, ainda influenciadas por estruturas historicamente impostas
(Ballestrin, 2013; DeCamp et al., 2023).

Na salde global, tém sido incorporadas discusses sobre justica social,
competéncias interculturais e enfrentamento das desigualdades estruturais. Esse campo
busca promover a equidade em salide em escala mundial, considerando os determinantes
sociais e propondo soluc@es interdisciplinares (Koplan et al., 2009). No entanto, a
equidade frequentemente € operacionalizada com base em modelos biomédicos
ocidentais, o que pode perpetuar desigualdades. Assim, é necessario avancar para uma
equidade de saberes, que valorize diferentes epistemologias, especialmente as
marginalizadas (Vieira-da-Silva & Almeida Filho, 2009).

Além disso, é importante entender o que o contracolonialismo representa. Ele se

refere ao enfrentamento ativo das estruturas coloniais, propondo a reconstrucdo de modos
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de vida alinhados as realidades das populagdes historicamente colonizadas (Santos, 2023;
Shohat, 1992).

Nesse contexto, a decolonialidade na saude global busca deslocar o foco do
paradigma euro-americano, promovendo uma distribuicdo mais equitativa de
oportunidades em salde e educacdo. Para isso, € importante incorporar debates criticos a
formacgédo académica e incentivar iniciativas que desafiem as estruturas coloniais ainda
presentes. As Instituicbes de Ensino Superior desempenham um papel central nesse
processo, ao promoverem a formacdo critica e os intercambios que integram diferentes
contextos.

Diante disso, esta revisdo tem como objetivo mapear e analisar criticamente a
producdo cientifica sobre decolonialidade na educacdo em saude global, identificando

estratégias, limites e tensdes presentes na literatura.

Metodologia / Methodology

O estudo desenvolvido € uma revisao de escopo. Essa metodologia é utilizada para
dimensionar a literatura sobre um tema especifico e identificar lacunas no conhecimento.
A revisao foi conduzida com base na amplitude dos estudos desenvolvidos (Coelho et al.,
2021; Guedes & Valente, 2023), utilizando a abordagem proposta pelo Joanna Briggs
Institute (JBI) (Aromataris, 2024). As recomendacdes do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)
foram utilizadas para a apresentacéo desta revisao (Tricco et al., 2018),

A revisdo tem por intuito mapear a literatura relacionada a decolonialidade da
educacdo em saude global, bem como os contextos mundiais de pesquisa sobre esse
conceito e as acdes na area da salde que contribuem para a evolucdo desse processo ao
longo dos anos. Para isso, foram desenvolvidas duas perguntas centrais que norteiam a
revisdo:

a) Qual é a amplitude da literatura publicada com foco na decolonizacéo da
educacdo em saude global?
b) De que forma as acOes desenvolvidas pelos paises tém modificado e

evoluido o cenério da decolonizagdo na educacdo em satde global?
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A questdo foi estruturada com base no mnemaonico PCC (populagdo — conceito —
contexto) de acordo com a metodologia (Aromataris, 2024) que orientou a busca e o
refinamento dos critérios de inclusdo e de exclusdo usados para esta revisao, que estdo

representados na Tabela 1 a seguir:

Tabela 1 - Mnemonico utilizado para identificar a questao de pesquisa, segundo o JBI.

Fatores Descricao

Estudantes e docentes da &rea da saude e
3 profissionais atuantes em saude global,
Populagao (P) inseridos em diferentes contextos
geograficos;

) Decolonialidade da educagdo em salde
Conceito (C)

global;
Regides ou paises colonizados e
colonizadores, organizagdes internacionais de
Contexto (C) ) » ; .
salide, politicas de satde global, movimentos

sociais e ativismo pela saude.

A busca foi realizada nas bases de dados: PubMed, Scientific Electronic Library
(SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e ScienceDirect. A estratégia de busca combinou 0s
descritores decolonization, global health e education, organizados com operadores
booleanos da seguinte forma: (“decolonization” AND “global health” AND “education”)
OR (“decolonization” AND “global health”), com adaptagdes conforme as
especificidades de cada base. A pesquisa foi realizada em agosto de 2024. Os fatores de
inclusdo foram a literatura cinza e artigos publicados em portugués, inglés e espanhol
sobre o tema da pesquisa, com a maior abrangéncia possivel. As estratégias de busca
utilizadas nas diferentes bases de dados foram estruturadas com base nos descritores
definidos e adaptadas as especificidades de cada plataforma, conforme detalhado no
Quadro 1.
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Quadro 1: Estratégias de busca utilizadas nas bases de dados.

Pubmed (“decolonization” AND “global health” AND “education”) OR
(“decolonization” AND “global health”)

SGELO (“decolonization” AND “global health” AND “education”) OR
(“decolonization” AND “global health”)

BVS (“decolonization” AND “global health” AND “education”) OR
(“decolonization” AND “global health”)

LILACS (“decolonization” AND “global health” AND “education”) OR
(“decolonization” AND “global health”)

ScienceDirect (“decolonization” AND “global health” AND “education”) OR
(“decolonization” AND “global health”)

Ao todo, foram encontrados 635 estudos nas bases de dados: 96 na PubMed;
nenhum na SciELO; 140 na BVS; 03 na LILACS; e 396 na ScienceDirect. Para a sele¢cdo
de artigos e teses, foram utilizados critérios de inclusao e exclusao para direcionar o foco

da discussdo, os quais estdo explicitados na Tabela 2.

Tabela 2: Critérios de inclusdo e exclusdo da revisao.

Critérios Descrigéo

Artigos e literatura cinza com foco na abordagem da
Inclusdo decolonialidade da educacéo em saude global;

Estudos em inglés, portugués e espanhol.

Impossibilidade de extrair dados dos artigos e da literatura

Exclusao )
cinza.

A busca realizada nas bases de dados resultou em 635 estudos e, utilizando a
plataforma Rayyan, foram excluidas 286 duplicatas. Dos 349 artigos, 230 foram excluidos
pelo titulo e 81 pela avaliagdo do resumo, totalizando 38. Destes, 25 foram excluidos por
ndo possuirem relacdo direta com o escopo da pesquisa e 02 por impossibilidade de
extracdo de dados. Todas as etapas foram realizadas de forma consensual entre os

revisores independentes, sem conhecimento das decisdes entre si durante a fase de
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selecdo, o que resultou na incluséo de 11 artigos. A pesquisa foi registrada e aprovada
como Open-Ended Registration na plataforma Open Science Framework (OSF) em
outubro de 2024, com o seguinte cddigo de acesso: doi 10.17605/0sf.io/9xjgp, disponivel
no link (https://osf.io/9xjgp).

Neste estudo, foi aplicado o checklist da extensdo PRISMA para revisdes de
escopo (PRISMA ScR). Essa extensdo foi publicada em 2018 e contém 20 itens essenciais
de relatério e dois itens opcionais a serem incluidos ao concluir uma revisdo de escopo
(Tricco et al., 2018). O fluxograma do método utilizado foi organizado de acordo com o
padréo do PRISMA Statement (Page et al., 2021), conforme indicado na Figura 1.

Figura 1. Sintese do processo de selecdo de artigos.

P
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= Scielo {n=0)

= BVS (n=140)

% LILACS (n=3)

— ScienceDirect (n=396)

Registros duplicados removidos
) i (n=286)
Registros selecionados
(n=349)
Registros excluidos pelo titulo
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Apos a definicdo final dos estudos incluidos, procedeu-se a extracdo dos dados
por meio de uma matriz previamente elaborada, contemplando autoria, ano de publicacao,

pais, delineamento metodoldgico, participantes e principais achados.


http://osf.io/9XJQP
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A sintese dos dados foi realizada por meio de abordagem narrativa associada a

analise de conteldo categorial. Os estudos foram lidos na integra, com extracdo de

informacdes sobre objetivos, métodos e achados. Em seguida, os dados foram

organizados em categorias tematicas emergentes, com o objetivo de mapear

convergéncias, estratégias e barreiras relacionadas & decolonialidade na educagdo em

salde global.

Resultados / Results

Os resultados obtidos sugerem a valorizacdo dos profissionais envolvidos no

desenvolvimento da saude global. Esses resultados estdo detalhados no Quadro 2.

Quadro 2: Resumo descritivo dos estudos analisados.

Autores e
Ano

Pais

Instituicéo

Metodologia

Participantes

Principais achados

Avila, 2023

Quénia

Oregon
Health &

Science
University

Pesquisa
qualitativa

Profissionais de
salde global

A autora, procedente dos EUA,
participou por trés meses de um
programa de formagao de
trabalhadores comunitérios de
salide no Quénia, voltado as
demandas materno-infantis.
Foram avaliados indicadores
como consultas pré-natais,
partos com assisténcia
qualificada e vacinagéo
infantil. Apds cinco anos, as
consultas pré-natais
aumentaram de 30% para 64%,
0s partos assistidos de 35%
para 75% e a imunizagdo
infantil de 64% para 88%

Binagwaho et
al., 2022

Ruanda

University of
Global Health
Equity

Pesquisa
bibliogréafica

N&o se aplica

O artigo apresentou uma
abordagem critica das
desigualdades na educagdo em
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saude global, especialmente
entre paises de alta, média e
baixa renda. Os autores
destacaram a necessidade de
decolonizar a educagdo por
meio da integracdo de
conhecimentos locais e da
criacdo de projetos em parceria
com as comunidades de paises
de baixa renda, a fim de formar
profissionais mais capacitados
e conscientes das realidades

locais.

O estudo realizou um
workshop com 127
participantes, incluindo
pesquisadores em inicio de
carreira, para discutir barreiras
ao financiamento da pesquisa
em salde global, sobretudo em

Escécia, i i o
London paises de baixa e média renda
Inglaterra,
. ) School of ) o (PBMR). Entre o0s
Chikwari et al., | Irlanda do . Pesquisa Profissionais de o
Hygiene & o ) participantes, 58% eram
2024 Norte e ) qualitativa salde global ) o
. Tropical africanos. Os principais
Pais de o ) S
Medicine obstaculos identificados foram
Gales o
a falta de apoio individual e
institucional e estruturas
inadequadas de financiamento.
Foram sugeridas reformas
institucionais, diversificagdo de
recursos e parcerias para
capacitacdo cientifica
Foi realizado um levantamento
L online com 111 trainees e 91
University of .
Pesquisa mentores em um centro de
Estados Colorado o . . )
Decamp et al., . quantitativa | Profissionais de | treinamento em satde global,
Unidos da Anschutz ) . .
2023 » . saude global por meio de um questionario
América Medical . .
para avaliar conhecimentos e
Campus

atitudes sobre a decolonizagdo
da satde global. Os resultados
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mostraram que 81% dos
trainees de paises de alta renda
tinham algum conhecimento
sobre a decolonizagdo da salde
global, enquanto 64% dos
trainees de PBMR relataram

“saber um pouco”.

2024

Gondwe et al.,

Estados
Unidos da

América

Washington

University of

Pesquisa

qualitativa

Estudantes de

Enfermagem

O estudo abordou relatos de
estudantes de Enfermagem que
participaram de intercambios.

Os autores introduziram o

conceito de decolonizagéo

€omo um processo de

mitigagdo da supremacia
branca e europeia no ambito da
saude. Os resultados
propuseram mudancas a partir
de vivéncias culturais, como a
percepgdo de violagdo e a
desatencéo aos determinantes
sociais. Desse modo, a atuagéo
em programas interculturais
favorece a decolonizagéo na

saude.

Krugman et
al., 2024

Estados
Unidos da
América,

Tanzéniae

China

New York
University;
University of
Dar es

Salaam

Relato de

experiéncia

Profissionais da
comunidade

local

O estudo foi antropoldgico,
realizado na capital da
Tanzénia, Bagamoyo. Para
além de compreender os
diferentes termos relacionados
ao cancer, a experiéncia
envolveu a troca de
conhecimentos com
curandeiros, espiritualistas,
lideres locais e outros
participantes. O artigo refletiu
sobre a importancia de uma
linguagem médica
decolonizada como fator para o
alcance da Medicina as

populacdes nativas.

10
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O estudo reuniu mais de 32

Médicos
Pediatras

especialistas e profissionais

participacdo de organizacdes da
area. A priorizacdo da alocagdo

estratégias voltadas a parcerias,

para discutir o futuro da
decolonizagdo na salde
pediatrica global, com

de recursos resultou em

ampliacio da voz das
instituicBes parceiras e maior
visibilidade para a satide
pediatrica global

Os autores analisaram um

Profissionais de
salde global

programa de intercdmbio entre
a UTH e a UMB, avaliando
experiéncias, desafios e
beneficios das rotacoes entre
trainees dos dois paises. Desde
2015, participaram 71 trainees
da UMB e 9daUTH. Os
resultados destacaram a
importancia de mentorias
culturalmente competentes e a
necessidade de enfrentar
desigualdades de poder no
intercdmbio académico.

A revisdo de escopo introduziu

Estados George
Kulesa et al., . . Relato de
Unidosda | Washington o
2023 . o Experiéncia
América University
University
Teaching
Zambia e Hospitals
Mupeta et al., Estados (UTH) e Pesquisa
2023 Unidosda | University of qualitativa
América Maryland
(UMB)
Rutgers
] Estados o )
Rosario et al., . University- Pesquisa
Unidos da o )
2024 . New bibliogréafica
América .
Brunswick

N&o se aplica

o0 conceito de decolonizagédo
nos artigos estudados e a
aplicacdo de projetos na area de
Enfermagem em cada um
deles. As agOes propostas
envolveram discussdes
interculturais, integragéo de
minorias nas faculdades,
pesquisas, parcerias entre
comunidades, oportunidades
para indigenas no campo da
ciéncia e alteragdes no

11
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curriculo.

Sridhar et al.,
2023

Estados
Unidos da

América

Brigham and
Women'’s

Hospital

Relato de

Experiéncia

Profissionais da

area médica

O estudo evidenciou um
modelo educacional de
capacitacdo em salde global,
voltado a decolonizagao. Este
modelo é composto por etapas:
0 praxis cycle, que envolve
aprendizado tedrico, reflexédo e
acdo. O programa estruturado
ainda ndo estava
implementado, mas visa
alcancar docentes e estudantes
e obter sua implementagao

€OMo Préximo passo.

Tuhebwe et al.,
2023

Uganda

Makerere
University

Pesquisa
qualitativa

Profissionais de
Global Health
and
Development
(GHD)

O estudo realizou entrevista e
relato de experiéncia com
profissionais de GHD para

compreender mudancas
relacionadas a decolonizagdo
global e identificar atitudes
eficazes nesse processo. Os
participantes destacaram
estratégias como alocagéo de
recursos, escuta ativa da
populacéo e superagdo de
barreiras politicas. Também
foram reconhecidas as
dificuldades impostas pela
rigidez de sistemas coloniais.

Os achados foram organizados em categorias analiticas, a partir da sintese

narrativa dos estudos

incluidos,

contemplando aspectos como estratégias de

decolonizacdo, barreiras estruturais e perspectivas emergentes na literatura. Além disso,

a analise temporal dos manuscritos revela que as discussfes sobre decolonialidade na

educacdo em saude global sdo recentes, com estudos concentrados nos ultimos trés anos.

O que sugere tratar-se de um tema emergente no campo académico.

12
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Os estudos de 2022 abordaram as desigualdades entre paises de alta renda e
PBMR, destacando a necessidade de integracdo de saberes locais, de parcerias
comunitarias e de alocacdo estratégica de recursos para fortalecer a saide global
(Binagwaho et al., 2022; Kulesa et al., 2023). Seguindo para 2023, as analises tornaram-
se mais empiricas, com iniciativas como a melhoria dos indicadores de saide materno-
infantil, avaliagdes do conhecimento sobre decolonialidade e do impacto de intercambios
académicos na reducdo das desigualdades de poder (Avila, 2023; Decamp et al., 2023;
Mupeta et al., 2023). Além disso, surgiram propostas de modelos educacionais baseados
em ciclos de praxis e em estratégias praticas de decolonizacdo, como a alocacdo de
recursos e a escuta ativa das populagdes (Sridhar et al., 2023; Tuhebwe et al., 2023).

Em 2024, os estudos ampliaram o debate com propostas de reformulacao
curricular, reflexdes sobre linguagem médica decolonizada, anélises de experiéncias
interculturais em programas de intercAmbio e discussdes sobre as barreiras ao
financiamento da pesquisa em saude global, destacando a necessidade de reformas
institucionais e da diversificacao de recursos (Chikwari et al., 2024; Gondwe et al., 2024;
Krugman et al., 2024; Rosario et al., 2024). A concentracdo de publicacdes nesse periodo
reforca a decolonialidade como um campo emergente, ainda em consolidacdo, mas com
potencial transformador relevante.

A andlise dos estudos evidenciou uma diversidade metodoldgica, com
predominancia de abordagens qualitativas (46% dos artigos), seguidas por relatos de
experiéncia (27% dos artigos). Os artigos com abordagem de pesquisa exploratoria,
pesquisa bibliografica e pesquisa quali-quanti somaram 09% cada. Os dados evidenciam
que a maioria dos estudos adotou uma abordagem qualitativa, o que reflete a
complexidade e a subjetividade inerentes ao tema da decolonizacédo, que exige atencdo as
particularidades contextuais e culturais.

Ademais, os estudos foram realizados em um amplo espectro geogréfico,
incluindo os paises: Estados Unidos da América, Ruanda, Quénia, Escocia, Inglaterra,
Irlanda do Norte, Pais de Gales, China, Tanzania, Zambia e Uganda, além de parcerias
entre instituicdes de alta renda e instituicdes de baixa e média renda. Esse mapeamento
demonstra a importancia de conectar realidades diversas para enriquecer as discussoes

sobre a decolonizacdo da educacdo em salde global.
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Discussao

A educacdo em saude global estd imersa em desigualdades historicamente
produzidas por sistemas coloniais que estruturaram hierarquias socioculturais duradouras.
Essa persisténcia se manifesta em uma organizacao global em que paises de alta renda
dominam o cenario académico e cientifico, concentrando recursos, lideranca e a producéo
de conhecimento. Como consequéncia, ha exclusdo de perspectivas locais e limitacdo do
desenvolvimento de abordagens mais inclusivas e culturalmente relevantes (Avila, 2023;
Binagwaho et al., 2022; Chikwari et al., 2024; Decamp et al., 2023; Gondwe et al., 2024;
Kulesa et al., 2023).

Nesse contexto, diversas iniciativas tém sido implementadas para promover a
decolonizacdo da educacao em saude global. Destacam-se estratégias como a ampliacédo
de parcerias entre instituicdes de paises de alta renda e de baixa e média renda, o incentivo
a representatividade de populacdes historicamente marginalizadas e a reformulagéo
curricular com a inclus@o de perspectivas locais (Krugman et al., 2024; Mupeta et al.,
2023; Sridhar et al., 2023; Tuhebwe et al., 2023).

Nos estudos analisados, a decolonizacdo é compreendida de forma ampla,
associada a desconstrucdo de ideologias politicas, ao desmonte de hierarquias sociais, ao
enfrentamento do racismo, a valorizacdo dos povos indigenas e a superacédo de influéncias
econbmicas, sociais e culturais que limitam a autodeterminacdo. Também envolve o
desmantelamento de legados coloniais, a ampliacdo da autonomia e a promocéao da
diversidade, da igualdade e da inclusdo (Binagwaho et al., 2022; Decamp et al., 2023;
Rosario et al., 2024; Tuhebwe et al., 2023).

Diversas estratégias tém sido propostas para a decolonizacgéo, incluindo parcerias
académicas, bolsas para populac@es indigenas, colaboracGes com instituicbes de PBMR,
ampliacdo da representatividade, escuta ativa, fortalecimento da pesquisa, financiamento
e experiéncias interculturais (Avila, 2023; Chikwari et al., 2024; Mupeta et al., 2023;
Rosario et al., 2024; Tuhebwe et al., 2023).

Entretanto, muitas acGes ainda operam sob a légica colonial, promovendo
inclusdo sem transformacédo efetiva. Bolsas para populacdes indigenas ampliam o acesso,
mas, sem incorporar suas epistemologias aos curriculos e aos espacos decisorios, tendem

a reproduzir o sistema. Essa distingéo revela a diferenca entre ressignificagdo cultural e
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decolonialidade: a primeira adapta o modelo, enquanto a segunda propbe sua
reconstrucéo. Assim, é importante avaliar se tais estratégias redistribuem poder ou apenas
atenuam as desigualdades.

Diante disso, torna-se relevante integrar a decolonialidade a formacéo em saude,
adaptando o ensino as realidades locais. Além das mudancas estruturais, € necessario
reconhecer que a colonialidade também atua na producdo do conhecimento e nas
subjetividades, influenciando valores e hierarquias epistemoldgicas (Ballestrin, 2013;
Quijano, 2009).

Desse modo, os achados permitem compreender a configuracao atual da producgéo
cientifica sobre a decolonialidade na educagdo em salde global e 0os caminhos para sua
transformacéo, como propdem as perguntas de pesquisa. A literatura, ainda incipiente,
revela um campo em expansdo, marcado por esforcos de reconfiguracdo de praticas,
curriculos e relag@es institucionais, mas também por barreiras estruturais persistentes, o
que evidencia um processo ndo linear, atravessado por tensdes, avancos e limites,
reforcando a necessidade de um aprofundamento critico sobre o tema.

Assim, a decolonialidade ndo se limita a ampliacdo do acesso, mas implica
transformar as bases do conhecimento, questionando a centralidade euro-americana e
valorizando saberes locais. A educacdo em saude configura-se, nesse sentido, como um
espaco de disputa epistemoldgica e como uma ferramenta para superar a colonialidade do

saber e do poder.

Conclusao

Destaca-se a relevancia da decolonizacdo da educacdo em saude global no
contexto contemporaneo. A analise dos estudos revisados revela que a decolonizacéo nao
€ apenas um conceito tedrico, mas também uma pratica necessaria para enfrentar as
desigualdades persistentes na educacdo em sadde.

E importante reconhecer que a producdo cientifica sobre a decolonialidade em
salde global exige um olhar critico sobre seus fundamentos epistemoldgicos. Parte dos
estudos ainda se apoia em métodos e referenciais alinhados a perspectivas globalizantes,

por vezes associadas a paradigmas coloniais. Assim, torna-se relevante questionar de
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onde parte o olhar dos investigadores e a quem serve, evitando que o debate decolonial
seja reduzido a uma tendéncia académica, esvaziada de seu potencial transformador.

A integragdo de saberes locais e a valorizagéo das experiéncias das comunidades
sdo fundamentais para a formacdo de profissionais de salde mais conscientes e
capacitados. Para isso, € necessario um esforco colaborativo que envolve IES,
comunidades locais e organizac@es internacionais. A construgdo de parcerias é essencial
para desenvolver projetos que atendam as necessidades especificas de cada contexto
cultural.

Ademais, os achados indicam que a producdo cientifica sobre a decolonialidade
na educacdo em salde global, embora ainda em consolidacdo, tem avancado na
problematizacdo das desigualdades estruturais que permeiam o campo, a0 mesmo tempo
em que evidencia estratégias voltadas a sua transformacao. Essas iniciativas, contudo,
coexistem com limitagcdes importantes, sugerindo que o processo de decolonizagao ocorre
de forma gradual, marcado por tensdes entre propostas inovadoras e a persisténcia de
estruturas historicamente estabelecidas.

Apesar das contribuicdes desta revisdo, algumas limitacbes devem ser
consideradas. A busca foi restrita a cinco bases de dados, o que pode ter limitado a
identificacdo de estudos relevantes ndo indexados nessas plataformas. Alem disso, o
namero de estudos incluidos em relacéo ao total inicialmente identificado evidencia uma
baixa taxa de inclusdo, o que pode refletir tanto a especificidade dos critérios adotados
quanto a complexidade e a heterogeneidade do tema. Observa-se, ainda, uma
concentracdo temporal das publicacGes nos anos recentes (2022-2024), o que restringe a
possibilidade de analises mais amplas sobre a evolucao historica da decolonialidade na
educacdo em saude global. Tais aspectos reforcam a necessidade de ampliar e aprofundar
as investigacdes futuras sobre o tema.

As limitac@es identificadas neste estudo ndo invalidam a relevancia da abordagem
de decolonizacdo da educacdo em salde global, mas destacam pontos que merecem maior
atencdo e aprimoramento. Ha necessidade de mais pesquisas para avaliar seu efeito a
longo prazo e aprimorar a abordagem do tema no contexto educacional. Estudos futuros
podem aprofundar esses pontos, contribuindo para uma educagdo em satide mais inclusiva

e eficaz em um contexto global.
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