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RESUMO

SILVA, Luciene Abrantes. Uma analise espacial sobre a dengue no municipio do Rio de
Janeiro: Busca de correlagdes entre clima e saude. Rio de Janeiro, 2007. Dissertagdo
(Mestrado em Geografia). Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2007.

A saude humana e ambiental apresentam ligagdo estreita, ja que o meio ambiente
condiciona a saide publica, mesmo com as diferengas que acompanham as vérias épocas e 0s
diversos lugares. A forma como o homem se organiza no espago € interage com O Mmeio
natural pode causar danos irreversiveis ao ambiente e essa intera¢do negativa afeta a sua
saude. A abordagem da problematica que envolve estas questdes desperta grande interesse dos
profissionais de diferentes ciéncias, em particular da area da saude e humana, como médicos e
geografos, dentre outros. O dengue e o Aedes aegypti encontram-se disseminados no
municipio do Rio de Janeiro, causando epidemias cada vez mais graves € 0S casos mais
freqlientes estdo concentrados nas comunidades carentes, que sdo vulneraveis ao impacto na
saude advindo da variabilidade do clima, j& que o fornecimento precario de servigos publicos
essenciais nas localidades como comunidades carentes, coloca a populagdo em risco. Assim,
podemos enfatizar que mudangas no clima podem alterar a distribuicdo de importantes
espécies de vetores, principalmente mosquitos, e podem aumentar a propaga¢do de doengas
em novas areas que carecem de uma so6lida infra-estrutura de satide publica.

O presente trabalho objetivou: Analisar a distribui¢do espacial de casos de dengue em
bairros do municipio do Rio de Janeiro, os fatores geoecolégicos e de origem antrépica que
influenciaram na configura¢ido dos cendrios identificados, as implica¢des na proliferacdo do
mosquito vetor e conseqiientemente na qualidade de vida da populagdo, gerando subsidios
para auxiliar no apoio a decisdo através de técnicas de geoprocessamento.

Foi utilizado sistema geografico de informagdo (SGI) que possibilitou a analise de
dados georreferenciados e convencionais, fornecendo como resultados mapas e relatorios que
apoiaram o processo de tomada de decis@o. Além disso, entrevistas foram realizadas em trés
bairros selecionados visando subsidiar a analise.

Os resultados mostraram que as técnicas de geoprocessamento contribuem com
eficiéncia para o planejamento das a¢des de controle do dengue e ainda ser um instrumento no
apoio as decisdes na area de saude publica. Entretanto as agdes do governo sdo realizadas de
forma desarticulada e sem nenhum estudo prévio das necessidades de cada bairro. Desta
forma, tentam resolver o problema com medidas que apenas diminuem os casos
temporariamente. Os resultados evidenciaram, ainda, a importincia das caracteristicas de
infra-estrutura urbana, condigdes e tipo de moradia, nivel socioecondmico e caracteristicas
climédticas para a determinagio do dengue, ressaltando-se as questdes de infestagdo e
proliferagdo de criadouros.
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ABSTRACT

SILVA., Lucicne Abrantes. Uma andlisc cspacial sobre a dengue no municipio do Rio de
Janeiro: Busca de correlagdes entre clima e saude. Rio de Janeiro, 2007. Dissertagdo
(Mestrado em Geografia). Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2007.

The environmental and human health presents a narrow linking, since the natural
world conditions the public health, even with the differences that follow the several times and
the diverse places. The form how man organizes his life in the space and he interacts with the
environment can cause irreversible damages for environment and this negative interaction
affects his health.

The boarding of the problematic that involves these questions awaken great interest to
profcssionals who work with different sciences, in particular of the health and human arca, as
doctors and geographers, amongst others.

Dengue and Acdes aegypti spread through the city of Rio de Janeiro, causing serious
epidemics each time and the most frequent cases are concentrated in the devoid communities,
that are vulnerable to the impact in the health caused by variability of the climate, since the
precarious supply of essential public services in the localities as devoid communities exposes
the population in risk. Thus, we can emphasize that changes of climate can modify the
distribution of important species of vectors, mainly mosquitos, and the propagation of
illnesses can increase in new areas that lack a solid infrastructure of public health.

The present work objectified: To analyze the space distribution of cases of dengue in
quarters of the city of Rio de Janeiro, the geoecological and human factors that had influenced
the configuration of the identified scenes, the implications in the proliferation of the mosquito
vector and consequently in the quality of the population’s life, gencrating subsidies to assist in
the support for decision through geographic information system techniques.

Geographic information system (GIS) was used to make possible the analysis of data,
supplying maps and reports as resulted that had supported the process of decision taking.
Moreover, interviews had been carried out in three selected quarters to subsidize the analysis.

The results had shown that the geographic information system (GIS) techniques
contribute efficiently to plan actions of control of dengue. In addition, it is an instrument in
the support to the decisions in the area of public health. However, the governmental actions
are carried out without previous study of the necessities of each quarter. Thus, they try to
solve the problem with methods that only reduce the cases temporarily. The results had
evidenced, the importance of the urban infrastructure characteristics, conditions and type of
housing, socioeconomic level and climatic characteristics for the determination of the dengue,
standing out questions like infestation and proliferation of containers.
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1. Apresenta¢io

A saide humana e a saude ambiental apresentam ligagdo estreita, j4& que o meio
ambiente condiciona a satde publica, mesmo com as diferengcas que acompanham as vdrias
épocas e os diversos lugares.

O meio ambiente, a0 qual devemos nosso surgimento e desenvolvimento, sofre
grandes impactos devido a uma evolu¢do gradativa rumo aos avangos tecnologicos e
cientificos.

Matas foram e sdo destruidas; os pantanos aterrados; desenvolveram-se métodos de
irrigagdo; as cidades cresceram e a populagdo aumentou. As plantagdes se expandiam no solo
do planeta e até o inicio do século XIX, as mudangas ecolégicas ganharam proporgdes
gigantescas.

O crescimento da agricultura e o desmatamento das florestas para a expansdo do
plantio alagaram &reas inteiras com a criagdo de lagos e tanques para irrigagdo, ocasionando o
ataque da natureza.

Assim, colocou o homem em maior contato com insetos florestais, ja que as
aglomeragdes humanas cresciam e em seus quintais criadouros apareciam ¢ 0 homem néo foi
se dando conta das novas doengas que surgiam, pois criaram condi¢des perfeitas para a
proliferagd@o de mosquitos no meio ambiente.

Na area da saude, Hipdcrates, o pai da medicina, quando estudou as doengas
infecciosas associou-as a alteragdes no meio ambiente. Ainda sem saber das ag¢des dos
microrganismos, ele concluiu que as mudangas climaticas causavam infec¢des e o surgimento

de doengas como a gripe, diarréias virais, resfriados, pneumonias e surtos de meningite.




Até o século XIX, quando alguém adoecia de maléria, a enfermidade era atribuida ao
meio € ndo ao mosquito, pois acreditava-se que os pantanos continham substancias venenosas
e ao serem respiradas ocasionavam a maldria (mau ar).

Foi no século XX que o mundo conheceu transformagdes aceleradas, que nos levaria
ao progresso, mas também, a resposta do meio natural através de doengas novas e do retorno
das antigas, trazendo conseqiiéncias para a saide do homem. E neste mesmo século, os
mosquitos foram apontados como causadores de doengas como a febre amarela, a dengue e a
maléria.

Em 1900, a invasdo dos EUA a ilha de Cuba expds suas tropas ao mosquito Aedes,
causador da febre amarela que atingia grande parte da populagdo cubana anualmente. E se
iniciou um combate as areas alagadas da cidade para conter a procriagdo dos mosquitos
transmissores das doengas.

No Brasil, Oswaldo Cruz seria o primeiro sanitarista que em 1903 deflagraria a
campanha contra a febre amarela. No inicio do século XX, Oswaldo Cruz coletou
informacdes que os americanos obtiveram em Cuba. Para eles, a relag@o entre 0os mosquitos e
as epidemias de febre amarela era clara. Assim, comegaram os esfor¢os para combater 0s
insetos aterrando as regides alagadas que serviam de criadouros para os mosquitos no Rio de
Janeiro.

As medidas de limpeza resultaram na eliminagdo da febre amarela no ano de 1904 e da
dengue também ja que 0 mosquito transmissor era 0 mesmo.

Porém, no final do século XX, devido a negligéncia no combate ao mosquito, a
dengue retornou com forga total.

O desenvolvimento de maldria nas cidades de alguns paises aumenta a preocupagio
com a populagdo pobre, ja que o sistema sanitario basico deficiente leva ao desenvolvimento

de diversos focos de proliferagdo dos mosquitos. Estes tém a capacidade de se adaptar a 4guas




insalubres de cérregos e esgotos a céu aberto que foi o que aconteceu na india, Turquia e
Nigéria.

Além disso, as alteragdes climaticas podem ocasionar mais chuvas e elevar a
temperatura propiciando um meio adequado ao desenvolvimento das larvas de mosquitos de
dengue e maléria.

A maléria, assim como a dengue se acentua quando nas temperaturas elevadas, os
insetos mudam os seus habitos alimentares, passando a picar um nimero cada vez maior de
vezes durante o dia potencializando sua transmissao.

Com o avango do aquecimento global havera aumento das terras de atuagdo dos
mosquitos da malaria e da dengue estendendo-se para as zonas temperadas do planeta.

A dengue gerou epidemias a 1.700m no México em 1998, o que nos induz a pensar
que 0s casos ndo serdo maiores apenas em diversas latitudes como também aumentardo os
casos em maiores altitudes.

Os trés nltimos fendmenos de El nifio de 1982-1983, 1993-1994 ¢ 1997-1998, foram
os mais intensos do século, levantando dividas sobre o fato de se tratar apenas de uma
varia¢do natural de sua intensidade ou ser resultado do aquecimento planetdrio ¢ do efeito
estufa.

Na ultima década do século XX, comegaram a ser estudados os efeitos do fendomeno El
Nifio no surgimento de determinadas epidemias.

Foi documentado na Venezuela, aumento dos casos de maléria que se seguiram a
eventos de El Nifio. Chuvas e calor provocados em 1997-1998 ocasionadas no leste africano
contribuiram para aumentar as epidemias de maléria.

Outro exemplo onde o El Nifio pode ser relacionado a doengas é no caso da célera,
pois a intensidade das mongdes € o fendbmeno El Nifio favorecem o aparecimento de

epidemias dessa doenga.




Segundo a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS), o ciclo El Nifio est4 associado a
maiores riscos de algumas doengas transmitidas por mosquitos, como a maldria, o dengue, e a
febre do Vale Rift. As transmissdes da maléria e da dengue sdo particularmente sensiveis as
condi¢des metereoldgicas. A precipitagdo forte pode criar pogas ou acimulo de dgua em
recipientes, oferecendo condig¢des favoraveis para a reprodugdo de mosquitos. Nos climas
muito imidos, eventos inesperados de seca podem tornar os rios em uma série de piscinas, 0s
locais preferidos de reprodugdo de outros tipos de mosquitos.

Os mosquitos que transmitem a dengue, por exemplo, se reproduzem em recipientes
com agua limpa e as temperaturas mais elevadas associadas com El Nifio podem ter um efeito
na transmissdo do virus. A ligagdo entre as condigdes meteoroldgicas e a transmissdo da
dengue e surtos ainda ndo estd clara. Mesmo que as condigdes meteoroldgicas estejam
favoraveis, a populagdo local pode estar imune ao virus prevalecente, o que dificulta a
visualizagdo. Em 1998, muitos paises na Asia tiverem um nivel elevado de dengue ¢ dengue
hemorragico, alguns dos quais podem ser atribuidos a epis6dios meteorologicos extremos
associados ao El Nifio.

A histéria da dengue se iniciou durante a 2° Guerra Mundial. O virus da dengue que
pode aparecer em quatro tipos diferentes, alarmava moradores do sudeste asidtico, Oceania e
ilhas do Pacifico periodicamente, apresentando um tipo de virus especifico em cada uma
destas localidades e por essa razdo a dengue hemorragica que se caracteriza quando somos
acometidos por um segundo episoédio da doenga e por outro tipo de virus da dengue era muito
rara.

O aumento da dengue hemorragica ocorreu durante a guerra entre americanos e
japoneses que na disputa de inimeras batalhas pelos territorios do Pacifico migravam de ilha
a ilha, e com os militares seguiam muitos mosquitos e virus da dengue. Entulhos e lixos

deixados pelo bombardeio das areas, com as chuvas, facilitaram o surgimento de criadouros




perfeitos para a proliferagdo dos mosquitos, e os militares levavam a doenga para outras
regides favorecendo uma nova contaminagédo da populagéo.

Devido ao progresso da industrializagdo no século XX, a populagdo € inundada de
recipientes industriais que entulham os quintais das casas. A quantidade de pléastico produzida
cresceu de 5 para 80 milhdes de toneladas anuais nos ultimos 50 anos. Assim, esta grande
quantidade de vasilhames, garrafas, pneus, vasos, potes e outros funcionam como criadouros
para 0s mosquitos.

No Brasil, segundo dados oficiais, encontram-se 100 milhdes de pneus abandonados
(que provavelmente ndo sdo fies a realidade, ndo sendo totalmente contabilizados) aliados aos
mosquitos causadores da dengue. E hoje, € muito mais dificil controlar a dengue que na época
de Oswaldo Cruz, pois a populagé@o urbana agora é de 80% e nao mais 20%.

O primeiro registro de dengue no Brasil foi em 1849. E as descobertas cientificas
sobre a doeng¢a ocorreram nos primeiros 40 anos deste século. Ela ¢ considerada epidémica no
Brasil desde 1980, mas atinge a condi¢cdo de grave problema de saide publica em 1996,
quando os infectados passam de 56.621 para 180.392. O estudo da doenga no Rio de Janeiro
foi inicialmente descrito no municipio de Nova Iguagu.

O pico ocorreu em maio de 1986 e seu final se deu na semana de 20 a 26/07/86,
representando uma taxa de incidéncia para o Estado de 302,63 casos/1000.000 habitantes.
Foram registrados 31.861 casos entre abril e dezembro de 1986 no estado do Rio de Janeiro;
de janeiro a julho de 1987 foram notificados 58136 casos, totalizando cerca de 90.000 casos
conhecidos durante todo o periodo.

Em 1988 a atividade epidémica diminuiu bastante no Estado do Rio de Janeiro, com

1.621 casos notificados, sendo que 68,7% nos municipios do Rio de Janeiro, Nilépolis e

Niterodi.




Em 1989 a transmiss@o da doenga manteve-se num patamar baixo, sendo notificados
1.112 casos no Estado do Rio de Janeiro, desses 59.7% localizados no Municipio do Rio de
Janeiro.

Apos este periodo de baixa atividade, a doenga recrudesceu de forma branda em abril
de 1990, coincidindo com o isolamento do sorotipo 2 do virus da dengue. Em novembro de
1990 a epidemia voltou a ascender, atingindo seu dpice em janeiro de 1991. Dados do
Ministério da Satde registram 19.797 casos para o Estado em 1990 e 71.938 casos em 1991,
sendo que somente em janeiro de 1991 notificou-se 26.022 casos da doenc¢a e 3 6bitos. Nesta
epidemia o fendmeno a ser destacado foi o aparecimento do dengue hemorragico no Estado
do Rio de Janeiro, onde foram registrados 1.306 casos.

Hoje, a cada verdo a dengue causa novas epidemias. O ano de 2002 bateu todos os
recordes dos anos anteriores, até mesmo no nimero de 6bitos que foi maior que todos os anos
juntos, 65 casos. Gragas as intensas campanhas do governo em 2003, 2004 e 2005, esse indice
caiu, voltando a aumentar em 2006.

O mais surpreendente sdo os trabalhos que mostram, pela anédlise do material genético
virus, que sua grande variag@o ocorreu nos ultimos duzentos anos. Um aumento na populagdo
viral gerou maior diversidade genética do virus, o que coincide com o periodo de maior
produc¢do de lixo industrial.

Como o mosquito da dengue o Aedes aegypti, o mosquito Culex transmissor da
encefalite do oeste do Nilo apresenta habito peridomiciliar. Assim, os EUA fazem a mesma
campanha que o Brasil para acabar com pneus, caixas d‘dgua, recipientes, garrafas, vasos,
latas e outros entulhos em geral.

Grandes cidades como Rio de Janeiro apresentam hoje o chamado clima urbano
resultante de todas as atividades criadas pelo homem na cidade, incluindo a poluigdo

industrial e a emissdo de mondxido de carbono (CO) dos automéveis. As ilhas de calor e os




indices de umidade relativamente altos tém sido atribuidos as aceleradas taxas de urbanizagzo.
Os problemas ligados as altas densidades demogréficas, a favelizagdo, a falta de saneamento
basico, a circulagdo de veiculos, a poluigdo (do ar, da 4gua, sonora), as enchentes, ocupam
posi¢cdo de destaque, uma vez que, em certas areas da cidade eles se somam, resultando em
péssimas condigdes de vida, com altos riscos para a satde da populagdo que nelas reside
(Brandao, 1992).

No capitulo 2, sdo expostos os objetivos gerais e especificos deste trabalho. No
capitulo 3, encontram-se as hip6teses com relagdo ao estudo da distribuigdo da dengue no
municipio do Rio de Janeiro. No quarto capitulo estdo descritas as caracteristicas climato-
ambientais da drea de estudo. O capitulo 5 é reservado a uma revisdo bibliografica dos
trabalhos sobre epidemiologia, geografia médica e clima urbano e, ainda, um breve historico
sobre a dengue e suas implicagdes na satde. A importancia do uso das ferramentas de
geoprocessamento na tentativa de solucionar problemas relacionados a saiude é também
inserida neste capitulo. No capitulo 6, a metodologia ¢ tratada a partir das fungées basicas do
SAGA/UFRJ como inventdrio, monitoria, avaliagdo e assinatura. Também foi relatada a
metodologia adotada nas entrevistas dos estudos de caso nos trés bairros do municipio do Rio
de Janeiro escolhidos para andlise e nas simulagdes de alguns parametros que influenciam os
casos de dengue. No capitulo 7, discute-se os resultados encontrados seguindo os mesmos
topicos da metodologia para facilitar o acompanhamento pelo leitor. As considerag¢des finais
deste trabalho serdo apresentadas no capitulo 8. E finalmente nos capitulos 9 ¢ 10 encontram-

se citadas as referéncias bibliograficas e a bibliografia, respectivamente.



2. Objetivos

2.1. Objetivos gerais

Analisar a distribuig¢do espacial de casos de dengue em bairros do municipio do Rio de
Janeiro, os fatores geoecoldgicos e de origem antrépica que influenciaram na configuragédo
dos cendrios identificados, as implicagdes na proliferagio do mosquito vetor e
conseqiientemente na qualidade de vida da populagdo, gerando subsidios para auxiliar no

apoio a decisdo.

2.2. Objetivos especificos

=> Analisar as causas da distribui¢do do mosquito vetor da dengue, o Aedes aegypti, em
alguns bairros do municipio do Rio de Janeiro.

— Identificar dreas de risco de epidemias de dengue através de geoprocessamento em
bairros do Rio de Janeiro.

=> Realizar estudo comparativo entre as taxas de incidéncia em bairros com diferentes
fungdes urbanas e com a predominancia de casas ou apartamentos.

= Buscar a influéncia das condi¢des socioecondmicas e da coleta de lixo na taxa de
incidéncia de dengue nos bairros.

= Estudar a possivel relagdo entre anos de El Nifio e a incidéncia de dengue no
municipio Rio de Janeiro.

= Apontar as caracteristicas geoecologicas do sitio e elementos da morfologia

antropogénica que propiciam condi¢ées de proliferacdo do mosquito.




= Obter conhecimento sobre os agentes modificadores do ambiente e propiciar apoio a

busca de solugdes para o problema.

3. Hipoteses

Estudos tedricos e pesquisas realizadas constituem as bases para as seguintes hipoteses:

% Ha relagdo entre nivel socioecondmico da populag@o e o niumero de casos de dengue;

% A deficiéncia na oferta de servigos bésicos oferecidos a populagdo na cidade, como a

coleta de lixo, e a proliferagdao de dengue apresentam estreita ligagao;

» Residéncias do tipo casa possibilitam a maior formag¢do de criadouros que as
residéncias do tipo apartamento;

< Os anos de efeitos extremos do fendmeno El Nifio interferem no aumento dos casos de

dengue no municipio do Rio de Janeiro;

< A proliferagio dos mosquitos ¢é facilitada ou dificultada por caracteristicas

geoecologicas que os bairros apresentam.

4. Area de estudo

O estudo da ocorréncia de dengue no municipio do Rio de Janeiro, encontra grande
complexidade de anélise, uma vez que as caracteristicas topograficas, aliadas as
peculiaridades do seu quadro litordneo e as diferencas geradas pela propria estrutura urbana,
fazem do Rio de Janeiro uma cidade de paisagens contrastantes. O quadro climético do sitio

urbano carioca € bastante complexo, sendo perceptiveis na cidade significativas variagdes




espaciais-temporais nos atributos climéticos, em fungdo da atuacdo diferenciada dos

componentes geoecologicos e de uso do solo.
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Figura 1: Municipio do Rio de Janeiro
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O municipio do Rio de Janeiro localiza-se a 22° 54° 24°” Lat. S € 43° 10’ 21°” Long.
W, e apresenta intensa radiagdo solar durante todo o ano, por estar pouco acima da linha do

Tropico de Capricérnio.

O clima do municipio do Rio de Janeiro reflete uma conjuga¢do de fatores os quais se
especializam dando uma certa defini¢do climatica local no quadro climatico regional O clima
urbano ¢ um clima local muito alterado por agdo antrépica, sendo resultante de todos os
fatores que se processam sobre a camada de limite urbana e que agem no sentido de alterar o

clima em escala local.

O sistema tropical atlantico predomina com seus ventos de nordeste para norte,
principalmente no periodo de inverno, porém é, também, influenciado pelo Anticiclone
migratério polar e seus ventos sul durante todo o ano. Esse anticiclone é responsédvel pelo

avango de sistemas frontais que atingem constantemente o municipio, sobretudo no inverno.

Dois dominios fisiogréaficos caracterizam o sitio urbano carioca: O relevo representado
pelos macigos litoraneos, algumas serras, morros isolados e ilhas e as zonas das amplas
baixadas. Além de se refletir na ventilagao, o relevo também é responsével pela fragmentagdo

micro-climatica natural da cidade.

A Regido Metropolitana abrange as baixadas de Sepetiba, Guanabara e Jacarepagua,
de onde se sobressaem macigos montanhosos, tais como 0s maci¢os costeiros da Pedra

Branca, Tijuca e o macigo intrusivo alcalino do Mendanha.

Na regido metropolitana, situa-se o maior aglomerado urbano do estado e o segundo
maior do pais, com uma populagdo superior a 10 milhdes de habitantes e grande concentragao
populacional de 4366 hab/km’. Os problemas ambientais decorrentes dessa concentragdo
populacional sdo 6bvios, sendo muitos terrenos inadequados para construcdes, tais como

mangues e brejos, principalmente no entorno da baia de Guanabara. Contudo, importantes
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areas de manguezais resistem a pressdo urbana, tais como os do reconcavo das baias de
Guanabara e Sepetiba. Igualmente ameagada esta a planicie flivio-lagunar de Jacarepagua,
devido a expansdo urbana da Barra da Tijuca e Jacarepagua. Tais terrenos, constituidos por
Gleissolos e Solos Orgédnicos e altamente suscetiveis a eventos de inundag¢do sdo ocupados,

geralmente por popula¢do de baixa renda, em decorréncia de processos de segregagdo e

exclusdo social.

As baixadas e as planicies costeiras sofreram expansdo acelerada da malha urbano-
industrial, mesmo sendo mais bem drenadas. Nelas, ocorreram problemas ambientais,
destacando-se a contaminagdo de rios, do lengol freatico pouco profundo associados as
lagunas costeiras e as baias. As colinas isoladas do reconcavo das baixadas da Guanabara e de
Sepetiba e os tabuleiros da Formagdo Macacu também foram sitios englobados pela expansao

da malha urbana, possuindo caracteristicas mais apropriadas para tal fim.

A populagdo de baixa renda ocupou areas mais alagadas e as baixas vertentes de alta
declividade dos alinhamentos serranos isolados e dos macigos montanhosos. Este cenario
demonstra, o crescimento acelerado e desordenado da metrépole nas ultimas décadas,
traduzido pela formag¢do de comunidades de baixa renda e pela ocupagdo urbana de terrenos

inadequados para tal uso.

Assim sendo, o macigo da Tijuca, que abriga um Parque Nacional, estd submetido a
uma intensa pressdo urbana sob todas as dire¢des, devido ao processo de favelizagdo de suas
baixas encostas. Um processo dificil de ser revertido, mas de importancia capital para a

melhoria da qualidade vida para a populag¢do que habita a Regido Metropolitana.

No reconcavo das baixadas da Guanabara € de Sepetiba, préximo ao sopé da escarpa
da serra do Mar, a ocupagdo urbana ¢ mais incipiente. Predominam, nesse trecho, as planicies
fluviais, colinas isoladas e morrotes e morros baixos. Nos baixos cursos dos rios Santana e
Ribeirdo das Lajes, no sopé da serra das Araras, as colinas isoladas e morrotes e MOITOS
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baixos apresentam-se alinhados e bem mais dissecados, devido a um condicionamento

estrutural mais expressivo, sendo, portanto, pouco indicados para ocupagdo intensiva.

As mais graves questdes ambientais a serem enfrentadas concentram-se na Regido
Metropolitana, visto que esta regido também concentra a maior parte da economia ¢ da
populagdo do estado. O grande adensamento populacional da Regido Metropolitana e o
significativo parque industrial ai instalado, associado com uma falta de planejamento para
orientar a expansdo da malha urbano-industrial nas ultimas décadas, acarretou no atual
cenario de degrada¢do ambiental calcado na contaminagdo das 4guas (rios, lagoas, baias,
aqiiiferos), do ar e dos solos; em populagdes sobrevivendo em 4reas de risco a enchentes ou
escorregamentos; no congestionamento nos meios de transporte de pessoas e cargas etc. A
contengdo deste processo de degradagdo da qualidade de vida e de recuperagdo socio-
ambiental destas areas exige um grande esforgo politico e financeiro, mas inadidvel e que
deve levar em conta o conhecimento aprofundado do meio geobiofisico, no qual se assenta o
territorio, para melhor planeja-lo. Neste sentido, as planicies flivio-marinhas (mangues) e as
planicies fluvio-lagunares (brejos) consistem em éreas limitantes frente a intervengdo humana
devido a alta suscetibilidade a inundagdo, devendo, portanto, ter seus ecossistemas locais
preservados ou recuperados. As planicies costeiras, que se estendem em amplas areas na
Regido dos Lagos devem merecer o mesmo tratamento, principalmente, as dreas com
vegetagdo de restinga preservada e campos de dunas, aliadas com um turismo de baixa
densidade e ecoturismo. A proliferagdo de loteamentos e condominios nestes terrenos pode

acarretar a destruicdo desse fragil ecossistema.
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5. Referencial teérico-conceitual

5.1. Geografia Médica e Epidemiologia

A geografia médica estuda a distribuigdo e a prevaléncia das doengas na superficie da
terra, e todas as alteragdes sofridas por elas por influéncia de fatores geograficos e humanos.
Ela estuda a influéncia da geografia, dos climas e dos solos, sobre diferentes ragas e sobre as
modifica¢Oes dos processos vitais, normais e patolégicos (Rouquayrol, 1993).

Segundo Ruellan (1950), a geografia médica € a pesquisa do conjunto de endemias ou
de epidemias que estdo em ligagdo com certos caracteres geograficos de uma regido, em
particular com os caracteres climaticos e biolégicos.

Devemos observar que a analise detalhada dos varios complexos patogénicos nos
traria melhores conhecimentos da dindmica das doengas, o estudo da extensdo das doengas
infecciosas em uma dada regido e a correlagdo dos diversos fatores geograficos e climaticos,
com a prevaléncia, gravidade ou com os surtos epidémicos das doengas consideradas,
facilitaria os meios de combaté-las no ambito da saude publica.

A geografia médica baseia-se de tal forma nos estudos epidemiolégicos que certos
autores a consideram ramo da epidemiologia (Pessoa, 1978 p.122).

Stallybrass (1931), define a Epidemiologia como a ciéncia que trata das doengas
infectuosas e abrange o estudo de “suas causas primdrias, a propagagao € a prevengao”.

Uma observagio feita por Vitor Godinho ja em 1909, diz respeito a falta de regras para
fixar o termo “epidemia”.

“Nunca se acordou, por exemplo, qual seria 0 nimero de casos de cada doenga, em
relagdo a populagdo, que deveria ser notado em uma regido para que a doenga devesse ser

considerada ali epidémica ou endémica”.
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“Se houvesse 10 casos de gripe numa cidade de 1000 habitantes, por exemplo, poderia
parecer sem importancia, mas se o mesmo coeficiente fosse aplicado em Sdo Paulo, teriamos
um numero assustador de 30.000 casos”.

Segundo Borges Vieira (1944) a interpretagdo de epidemiologia é, de acordo com
Frost:

“Estudar os caracteres, etiologia e meios de transmissdo das doengas de acordo com as
circunstincias e condigdes de sua ocorréncia na natureza”.

Explicando o sentido desta definigdo Frost assim caracteriza a Epidemiologia:

“Em seu sentido mais geral, a epidemiologia pode ser definida como a ciéncia dos
fendmenos das doengas, ndo como ocorrem em individuos, mas como sdo vistas em grupos da
populagdo, assim como o modo de sua natural incidéncia e disseminag¢ado entre as pessoas, € a
relacdo desses fendmenos caracteristicos como as numerosas condigdes de hereditariedade, de
habitos e de meios que a determinam”.

A epidemiologia estuda o processo satude-doenga, sua distribuigio e seus
determinantes em grupos humanos. A palavra epidemiologia significa etimoloégicamente
“ciéncia do que se abate sobre o povo”.

John Snow (1854), considerado o pai da epidemiologia, conclui pela existéncia de uma
associa¢do de causa entre a doenga e a agua contaminada por fezes de doentes, rejeitando a
possibilidade de miasmas'. O trabalho de Snow busca enfatizar os processos que definem a
distribuicdo das doengas nas condi¢des de vida londrina, seu cotidiano, habitos e modos de
vida, processos de trabalho e a natureza das politicas publicas.

A epidemiologia foi ampliando seu campo desde o inicio do século XX, e sua atengio

volta-se para as formas de transmissdo e ao combate as epidemias.

: Emanagio fétida oriunda de animais ou plantas em decomposigdo
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A defini¢ao precisa de epidemiologia ndo € simples, sua tematica € dinamica e seu
objeto € complexo. De forma simplificada pode-se conceitua-la como: ciéncia que estuda o
processo saude-doenga em coletividades humanas, analisando a distribui¢do e os fatores
determinantes das enfermidades, danos a saide e eventos associados a satde coletiva,
propondo medidas especificas de prevengao, controle ou erradicagdo de doengas e fornecendo
indicadores que sirvam de suporte ao planejamento, administragdo e avaliagdo das ac¢des de
saude.

E interessante utilizar-se dos dados de morbidade (o comportamento das doengas e dos
agravos a saude em uma popula¢do exposta) sempre que o objetivo final for o controle de
doenga ou agravos, as estatisticas de morbidade serdo as informagdes basilares. Além de sua
importancia prevalecente no controle das doengas, os dados de morbidade sdo essenciais aos
estudos de andlise do tipo causa-efeito.

Mortalidade e morbidade sdo varidveis caracteristicas de seres vivos e se referem ao
conjunto de individuos que morreram ou adquiriram doengas em um intervalo de tempo.

A acdo da vigilancia epidemiolégica compreende as informagdes, investigagoes e
levantamentos necessarios a programag¢do e a avaliagdo de medidas de controle de doengas e
situacdes de agravos a satde (art. 2. da lei n°6259/75).

O sistema unico de saude (SUS), criado pela constitui¢cdo de 1988, reconhece um
conceito ampliado de saide e seus determinantes, fato que impds uma atualizagdo da
concepgdo do sistema de vigildncia epidemiologica.

A lei n°8080 de 1990, que organizou o SUS, denomina vigilancia epidemiolégica “um
conjunto de agdes que proporcionam o conhecimento, a detecg¢do ou prevengdo de qualquer

mudanga e controle das doengas e agravos”.
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Os quantitativos relativos as doengas sdo controladas pelo sistema de vigilancia
epidemiolégica e podem ser levantados a partir de registros mantidos por hospitais,
maternidades, ambulatérios da previdéncia social, laboratérios e clinicas particulares.

O registro de internagdes hospitalares, colhidos através da AIH (Autorizagdo de
Internagdo Hospitalar) € referente a internagdes da rede publica e conveniada, e tem sido
muito utilizado para analise de morbidade no Brasil.

Grandes irregularidades foram encontradas no sistema previdenciario, que € a
principal fonte financiadora do SUS.

Podemos encontrar casos de cirurgias cesarianas, realizadas em meninas de nove anos,
operagdes cardiacas bem sucedidas em pacientes falecidos quatro anos antes da data da
cirurgia, e até mesmo extirpagéo de ovarios em individuos de sexo masculino. (Rouquaryol,
1994)

Embora haja muitas imperfei¢des na fonte, sua utilizagdo sistematica pode servir de
estimulo a busca da melhoria da qualidade destes dados que serdo uteis para o estudo da
distribui¢do das doengas.

Distribuicio em epidemiologia é o estudo da variabilidade da freqii€ncia das doengas
ao nivel coletivo, em fungiio de varidveis ligadas ao tempo, ao espago ambiental e
populacional e & pessoa. (Rouquaryol, 1994)

E fundamental no estudo da epidemiologia o conhecimento das circunstincias sob as
quais se desenvolve o processo satde-doenga na populagdo:

e Onde, quando e sobre quem ocorre determinada doenga?

e H4 grupos especiais mais vulneraveis?

e Existe alguma época do ano em que a incidéncia de casos aumenta?

eEm que areas do municipio ou regido do pais a doenga é mais freqiiente? Hé

disparidades regionais ou locais?
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e Individuos idosos sd@o mais atingidos do que criangas?

e Pertencer a uma dada classe social determina diferengas nos riscos?

A epidemiologia podera responder estas questdes e, além disso, permitird a exposi¢do
das circunstancias do fendmeno, possibilitando a geragdo de novos conhecimentos acerca da
distribui¢do das doengas e dos fatores que as determinam.

A geografia médica tornou-se uma ciéncia dindmica, denominada pelos gedgrafos
alemads de Geomedicina, também os epidemiologistas ndo ficaram estaciondrios evoluindo
para uma epidemiologia dindmica. Smillie (1946) chama a epidemiologia dinamica de basica
e para ele é “a ocorréncia, distribui¢do e tipo das doengas humanas, em €pocas distintas do
tempo, e em varios pontos da superficie da Terra”.

Na epidemiologia desenvolve-se mais o espirito dos profissionais da satde de
indagacdo, de fins e de exposi¢do, ja na geografia médica prevalece o ponto de vista
geografico para o conhecimento da distribui¢do e evolugdo das doengas, nas varias regides do
globo.

O objetivo da geografia médica, é basear-se na realidade, em dados e fatos abordados
principalmente nos vérios ramos da medicina (epidemiologia e patologia) e da geografia
(fisica e humana). E ela liga fatos e fendmenos, € os métodos usados na solugdo de problemas
que a definem mantendo-a sempre em terreno sélido e objetivo.

O estudo da geografia médica nasceu na Antigiiidade, quando nio havia interesse em
estudar as relagdes existentes entre 0 meio ambiente e as doengas. Hipdcrates escreveu a
primeira obra dedicada a Geografia Médica, “Ares, aguas e lugares”. Ele ocupou-se em
mostrar como esses elementos agem sobre o homem, focalizando a climatologia na primeira
parte de seu estudo. Desta forma, até o século XVII nada de importante surgiu sobre

Geografia Médica, que ndo estivesse explicito no livro “Ares, 4guas e Lugares”.
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Para Hipdcrates as doengas endémicas ou epidémicas eram influenciadas por fatores
geograficos e climéaticos. Desta forma, ele estudou a a¢do do sol e dos ventos sobre a satde,
baseando-se no Mediterrdneo de onde ele era originario.

Nos trabalhos modernos sobre geografia médica, destacam-se os trabalhos de Pasteur,
que aborda a influéncia do meio fisico sobre 0 homem e sobre as doengas que o afligem.
Quando apontaram a penetragdo e multiplicagdo das bactérias a causa das doengas se perdeu a
visdo do conjunto das causas que atuam sobre o homem. Confirmando o que Hipécrates
pensava, a a¢do dos microbios acentua os efeitos dos climas e das condi¢des meteoroldgicas
sobre a satde e sobre a doenga, ja que € preciso considerar-se que as cavidades do organismo
que sofrem o ataque do germe estdo expostas as condi¢des atmosféricas.

A pouca importancia atribuida a varios outros fatores, cuja proeminéncia se conferia
na era pré-pastoriana a prevaléncia das enfermidades, tais como a constituigdo individual, isto
¢, o meio interior, bem como a influéncia da natureza sobre o homem, isto €, 0 meio exterior,
conduziu a medicina a estagnagio quanto a compreensdo da dindmica das doengas e as causas
de sua distribui¢io geografica. Assim também se explica o declinio de obras importantes da
geografia médica durante este meio século de progressos da microbiologia e da imunologia. A
geografia médica perdeu terreno apés a época pastoriana, mas ela desenvolveu
progressivamente. Modernos epidemiologistas como Winslow (1994) acreditam que hoje ha
uma reagdo contra a importéncia atribuida ao micrébio da influéncia do clima, das estagdes e
da nutri¢do sobre a resisténcia vital.

Na climatologia médica sdo investigadas as agdes das radiagdes sobre o organismo do
homem sdo ou doente, e para descrevé-la sobre organismos animais e vegetais foi utilizada a

expressdo “bioclimatologia™.
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O desenvolvimento da geografia médica no Brasil ocorreu ap6s a fundagdo das
faculdades de medicina no Brasil e, a partir disso, foram feitos vérios trabalhos sobre temas
referentes a geografia das doengas ou a patologia geografica das vérias regides brasileiras.

Podemos destacar na histéria da medicina no Brasil Santos Filho (1947), que
desenvolveu varios trabalhos sobre geografia médica, sendo de pouco valor nos dias de hoje.
Santos Filho (1947) destacou que “os autores esmeravam-se em colecionar dados sobre a
temperatura, umidade, pressdo, calor, ventos, tempestades, dados cuidadosamente transcritos
nos tratados de patologia”. Hoje, eles sdo uteis para consulta, nio somente para os médicos e
sanitaristas como para o historiador ou geografo.

Em 1844, Sigaud publica o livro “Du Climat et des Maladies du Brasil”, onde enfatiza
sua intengdo em tragar uma climatologia, esbogar a geografia médica do Brasil € descrever as
doengas que constituem a patologia intertropical. Seu trabalho se divide em quatro partes: a
primeira aborda o clima; a Segunda, a geografia médica; a terceira, a patologia intertropical e
a quarta trata de estatisticas médicas do Brasil.

Afranio Peixoto (1938), precursor da geografia Médica em nosso pais, interpretou as
relagdes entre o clima, o homem e a cultura.

Médico e sanitarista, Peixoto foi um defensor do mundo tropical contra preconceitos,
que afirmavam que os povos da zona térrida eram inferiores naturalmente.

Em 1907, publicou um trabalho que tratava da relagdo entre clima e doengas no Brasil,
e nele propunha pensar os problemas brasileiros a partir de solugdes internas.

Afranio Peixoto era contrario a linha determinista que analisava o homem dos tropicos
e defende a tese do possibilismo, enfatizando as influéncias climaticas nas adapta¢des e novos
arranjos nas relagdes sociedade-natureza.

As condigOes climaticas atreladas as doengas e a area de saude publica foram tratadas

por Peixoto em sua obra Clima e Saude (1938).
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Desta forma, demonstra que ndo somente o clima, mas as condi¢oes de higiene e
salubridade influenciam nas areas endémicas; ou seja, aspectos socioecondmicos interferem
no processo de contagio.

Ainda nesta obra, o autor abordou questdes sobre “meteoropatologia”, relacionando os
climas e as varia¢des sazonais, com casos de morbidez, epidemias e endemias. Assim, afirma
que algumas patologias sdo facilitadas enquanto outras sdao inibidas de acordo com essa
variagdo sazonal e quando detectadas podem ser reduzidas ou eliminadas.

Na década de 70 a Geografia do Bem estar, propunha um enfoque integrador capaz de
apagar as fronteiras desnecessariamente incrementadas entre as disciplinas geogréficas que
abordavam o tema do bem estar humano (Smith, 1972).

As terminologias Geografia Médica e Geografia da Saide sdo as mais amplamente
debatidas e aceitas para identificar a diregdo da geografia, que surgida no século passado, se
ocupa da aplicagiio do conhecimento geogréfico, métodos e técnicas a investigagdo na sauide,
na perspectiva da prevengdo de doengas (Verhasselt, 1993, p.482).

Freqiientemente se questiona a existéncia independente da Geografia Médica. Neste
sentido o professor brasileiro L. J. da Silva considera que a Geografia Médica nunca se
estabeleceu firmemente como disciplina diferente da Epidemiologia (Silva, 1992). Esta
afirmagdo, que podemos aceitar como opinido de epidemidlogos e outros profissionais das
Ciéncias Médicas, ndo exclui a incorporagdo da linguagem de expressdo geografica
(cartografia) pelos epidemi6logos, nem as renovadas perspectivas que os conceitos e técnicas
geograficas, tém aberto aos profissionais da saide. De forma similar a investiga¢do geografica
na satde, incorpora as técnicas bioestatisticas, amplamente desenvolvidas pelos
epidemi6logos e outros profissionais da saude.

A importancia da Geografia Médica se concretiza ao constituir-se em Lisboa a

Comissdo de Geografia Médica da UGI em 1949 e no informe desta comissdo em 1952 que
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impulsionou seu desenvolvimento. Quarenta anos depois, no congresso da Unido Geografica
Internacional celebrado em Washington, se modifica 0 nome desta Comissdo pelo de
Ambiente-Satde e desenvolvimento.

Entretanto, a excegdo de alguns paises entre os que se destacam o Reino Unido,
Franca, Bélgica, Estados Unidos, Alemanha e Russia, a Geografia Médica ou da Saude ndo
conseguiu consolidar-se como direcdo cientifica e € pouco conhecida, até entre os
profissionais da geografia.

Os médicos brasileiros mostraram sua preocupagdo com a necessidade do
desenvolvimento dos estudos sobre a geografia das doengas em nosso territério. No IV
Congresso Médico Latino-americano, no inicio no século XX, foram apresentados varios
estudos sobre geografia médica.

Se consultarmos os indices de catalogos médicos brasileiros, de J. Maia, referente aos
anos de 1937 a 1952, encontra-se poucos titulos registrados. Ha apenas duas obras. Uma de J.
de Lima sobre “As planicie costeira maranhense sob o ponto de vista sanitario social, € o bem
conhecido (classico) livro de Josué de Castro — “A geografia da fome”. Entre as obras mais
recentes destacam-se: “Climatologia do Ceara” (1925) de Gavido Gonzaga e “Clima e Saude”
de Afranio Peixoto — (Pessoa, 1978 p. 118).

As contribui¢des brasileiras no campo da geografia médica se limitam a distribuigao
geografica de certas doengas transmissiveis e de seus vetores, principalmente a malaria, a
febre amarela, a esquistossomose, a doenga de chagas, a filariose ou a prevaléncia regional de
outras endemias.

No campo da Saude Publica, se desenvolve uma dire¢do encaminhada a elaboragdo de
desenhos epidemiolégicos e de técnicas estatisticas para o estudo de padrdes espaciais €

temporais de doengas.
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O enfoque proveniente da evolugdo da Geografia Critica ou a nova geografia é a
natureza modificada pela agdo humana e, portanto, uma construg¢do social. Esse enfoque
considera o espago como um conjunto de relagdes e de formas, que se apresentam como
testemunho de uma histdria escrita pelos processos do passado e do presente (Santos, 1978).

Esta conceitualizagdo de espago tem sido fundamentalmente explorada por
epidemiblogos, apesar de que o arsenal tedrico provém da Geografia (Ferreira, 1991; Gadelia,
1995). Sabroza coloca que "o espago socialmente organizado, integrado e profundamente
desigual, ndo apenas possibilita, mas também determina a ocorréncia de endemias e sua
distribui¢do" (Sabroza, 1991 p.12).

A satde da populagdo constitui a expressdo de determinantes e condicionantes de
carater estritamente biol6gico, ambiental e social tanto histérico como atuais. Por outra parte
na Geografia, a produg#o social do espago, os processos de sua configurag¢do e funcionamento
estdo influenciados pelas condigdes (recursos) naturais e determinado tanto pelos modos de
produgiio precedentes como pelos atuais na escalas local, nacional e hoje mundial. O
caracterizam, portanto, pela sua totalidade, historicidade e escala (Ifiiguez, 1994).

A situacdo de satide de um espago populacional dado estd influenciado tanto pelas
mudancas das formagdes econdmicas, das persisténcias de origem natural (clima, solos,
relevo e outras), como pela experiéncia biolégica da populagdo em contato com diversos
agentes patégenos (Dubos, 1989).

Espago é um conceito béasico em epidemiologia. MacMahon & Pugh (1978)
reconhecem que o estudo da distribui¢do geografica da enfermidade ¢ importante para a
formulacdo de hipdteses etioldgicas, além de ser 1til para propdsitos administrativos.

O espago, no campo da epidemiologia, foi inicialmente compreendido como resultado
de uma interagdo entre organismo e natureza bruta, independente da agdo e percepgdo

humanas. Da mesma forma, na geografia classica, o espago foi entendido como substrato de
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fendmenos naturais, como o clima, a hidrografia, a topografia, a vegetagdo, etc. Porém, no
desenvolvimento do objeto tanto da epidemiologia como da geografia, manifestam-se as
dualidades que interrogou a légica desse conhecimento: natureza e cultura, natural e artificial,
corpo € mente, subjetivo e objetivo, entre outras dualidades classicas que caracterizaram a
emergéncia das ciéncias. Para Santos (1987), as transformagées contemporaneas no discurso
cientifico, ao questionar essas dicotomias, retomam contradigdes que se apresentaram desde a
origem e o desenvolvimento dessas disciplinas, estreitamente vinculadas ao contexto dos
estudos sobre as relagdes entre espago € doenga.

O uso do conceito de espago, em epidemiologia, acompanhou o desenvolvimento
tedrico da geografia, especialmente da édrea denominada geografia médica. Pensando a
especificidade desses estudos, destaca-se, mais uma vez, a importdncia de compreender o
espago como uma totalidade integrada. Deve buscar-se incluir na compreensao do processo da
doenca, dimensdes sociais, culturais e simbdlicas.

Uma das mais importantes elaboragdes tedricas do conceito de espago geografico
vinculado ao estudo de doencas transmissiveis foi feita por Pavlovsky na década de 30. O
conceito de foco natural expressa uma apreensdo espacial que integra o conhecimento das
doencas transmissiveis com a geografia e a ecologia.

Para Pavlovsky (s/d), um foco natural de doenga existe quando ha um clima,
vegetagdo, solos especificos e micro-clima favoravel nos lugares onde vivem vetores,
doadores e recipientes de infecgdo. Em outras palavras, um foco natural de doengas €
relacionado a uma paisagem geogréfica especifica.

Assim. o homem torna-se vitima de uma doenga animal com foco natural somente
quando permanece no territério destes focos naturais em uma estagdo do ano definida e €

atacado como uma presa por vetores que lhe sugam o sangue.
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O conceito de foco natural €, assim, aplicado a ambientes que apresentam condigdes
favoréaveis a circulag@o de agentes, independentemente da presenga e da agdo humanas. Pode
ocorrer em paisagens geograficas variadas, desde que haja uma interagdo entre bidtipos
especificos. A definigdo de foco natural circunscreve-se a doengas transmitidas através de
vetores, ndo se referindo ao estudo de doengas que, mesmo apresentando um agente etiolégico
definido, propagam-se através do contato direto ou mesmo pela inalag@o de ar contaminado.

Segundo Pavlovsky, a existéncia de qualquer doenga transmissivel esta vinculada ao
transito continuo de seu agente causal, do corpo do animal doador para o corpo do vetor. Essa
transmissdo geralmente acontece quando o vetor suga o sangue do doador e logo, transmite o
agente causal para o receptor animal, freqiientemente, quando suga seu sangue também; o
receptor infectado pode por sua vez, tornar-se um doador para outro grupo de vetores, etc.
Desta forma, havendo a circulagao.

O conceito de foco antropiirgico, também desenvolvido por Pavlovsky, introduziu a
idéia da transformagdo do espago de circulagdo de agentes de doen¢a pela agdo humana.
Contudo, envolve somente a transformagdo inicial dos focos naturais ndo apresentando
elementos suficientes para o estudo das doengas transmissiveis em situagdes onde a dinamica
de modificacdo do espago pelo homem ocorreu de forma mais ampliada e acelerada.

Posteriormente, realizaram-se estudos que, partindo da teoria dos focos naturais de
Pavlovsky, dedicaram mais atengdo a influéncia humana na transforma¢@o das paisagens
geograficas onde se desenvolvem doengas associadas a focos naturais. Rosicky (1967)
ressaltou que desde a origem da sociedade agricola e com a domesticagiio de animais, um
foco natural manifesta-se sob a influéncia indireta de atividades humanas. Durante a ag&o
humana, as condigdes de existéncia de certos vetores e reservatorios animais podem ser

erradicadas ou acentuadas.
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Sinnecker (1971) propds o conceito de territorio nosogénico, o qual integra fatores
ecologicos e sociais. As condigdes naturais de uma regido articulam esses fatores,
condicionando a saide dos homens e dos animais. A atividade das populagdes transforma as
condi¢des de desenvolvimento das doengas e por isso, as doengas tém diferentes distribui¢des
nos distintos territérios. As transformagdes podem remover ou criar condi¢des para o
surgimento de doengas. Sinnecker enfatiza também o perigo da emergéncia de doengas
vinculadas ao intenso processo de urbanizag@o, ja que a concentragdo populacional cria novas
condi¢des ecologicas e sociais.

O conceito de complexo patogénico, criado por Max Sorre, foi além da abordagem de
Pavlovsky, ja que aprofundou o poder analitico e explicativo, antes praticamente restrito a
descricdo do meio fisico. Sorre utiliza o conceito biolégico de que as relagdes entre um meio
externo que varia e um meio interno que necessita adaptar-se para manter suas constantes
fisiolégicas e ao mesmo tempo, ele explicita que, ao se tratar de seres humanos, o conceito de
meio deve enriquecer-se e incluir também o ambiente produzido pelo homem.

Para Sorre (1951), os organismos apresentam uma interdependéncia, ja que atuam na
produgdo de uma mesma doenga infecciosa e permite inferir uma unidade biolégica de ordem
superior: o complexo patogénico. Compreende, além do homem e do agente causal da doenga,
seus vetores e todos os seres que condicionam ou comprometem a sua existéncia.

A linha de investigagdo construida por Samuel Pessoa inspirou-se nas contribui¢des de
Sorre, € especialmente nos trabalhos de Pavlovsky. Ele criou uma escola de estudos em
geografia médica no Brasil, no contexto da chamada medicina tropical. Estudou as endemias
prevalentes no Brasil, também, e especialmente, as transmitidas através de vetores, como
esquistossomose, doenga de Chagas, filariose, malaria, etc.

"O meio geogrdfico cria, indiscutivelmente, condi¢des constantes e necessdrias para a

incidéncia e propagagdo de inumeras moléstias reinantes nos trépicos e, principalmente, em
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relagdo as doengas metaxénicas, isto é, aquelas que exigem para sua fransmissdo vetores
bioldgicos, como por exemplo, a maldria, a febre amarela, as filarioses transmitidas por
mosquitos, a esquistossomoses por moluscos. O desenvolvimento dos vetores bem como a
multiplicagdo do agente patogénico nestes hospedeiros estd estritamente ligado ao meio
geogrdfico e especialmente as condigdes climdticas" (Pessoa, 1978:151).

"Os fatores que intervém na incidéncia e propaga¢do das doengas infecciosas e
parasitdarias em uma regido, sdo numerosos e complexos. Atribui-los somente as condi¢des
geogrdficas e climdticas é tdo erréneo como incriminar somente a presenga do germe. E
claro que, por exemplo, sem o bacilo 'virgula' da coélera ndo pode existir esta grave
enfermidade, porém ninguém nega a existéncia de uma geografia da célera. Nao se deve
limitar, todavia, o termo 'geografia’ de uma doenga, no sentido estrito que se entende por esta
ciéncia. Se se pode, em um mapa, delimitar as dreas de endemicidade ou epidemicidade da
célera, da peste, da maldria, das leishmanioses, elc., é que pelo termo geografia deve-se
considerar ndo sé a geografia fisica, o clima e os demais fendmenos meteorologicos, que
caracterizam geograficamente a regido, mas ainda as geografias humana, social, politica e
economica. E os fatores que mais intervém na variag¢do e propagagdo das doengas, sdo
Justamente os humanos" (Pessoa, 1978:153).

Milton Santos apresenta uma importante contribui¢do para as analises da relagéo entre
espaco e doenca, especialmente as produzidas no Brasil. Esse autor conceitua espago como
"um conjunto indissocidavel de sistemas de objetos e sistemas de agoes" (Santos, 1996:18);
"um conjunto de fixos e fluxos que interagem" (Santos, 1996:50). O espago é aquilo que
resulta da relagdo entre a materialidade das coisas e a vida que as animam e transformam. As
acdes provenientes das necessidades humanas produzem uma configuragdo territorial

impregnadas de fatores historicos resultantes dessas relagdes.
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Definidas como conjunto de centros funcionalmente articulados, as redes integram os
espa¢os configurando-se basicamente em dois aspectos: o material e o social. As redes
atravessam contextos materiais e socio-culturais diversificados e podem ser compreendidas
como constituindo espagos de circulagdo e difusdo de agentes de doengas.

A estrutura epidemiologica da doenga se modificou com a transformagdo do espago.
Com base na teoria de foco natural e antropurgico de Pavlovsky, Milton Santos estudou os
elementos da paisagem geografica propicios ao surgimento, circulagdo e transmissdo do vetor,
como clima, vegetagdo e solo. Por meio do conceito de espago socialmente organizado,
conseguiu integrar esses elementos em uma compreensdo mais complexa: o espago foi
organizado no contexto da historia da ocupagdo econdmica, e esta forma de organizagédo criou
um sistema de relagdes que transformaram as condigdes fisicas do meio.

Segundo Carvalheiro (1986), a populagdo que migra do campo para a cidade ¢ um
grupo particularmente vulneravel, por sua precéria insergdo social na cidade e pela auséncia
de imunidade em relagdo a doengas existentes nos centros urbanos. A diversidade das formas
de insercdo social reflete a desigual distribuigdo territorial e, também, diferentes perfis
epidemiolégicos, nos quais a populagdo de baixa renda € a que mais sofre o impacto das
epidemias e endemias.

Assim, a erradicagdo e o controle das epidemias ndo dependem apenas de diagnostico
e intervencéo biolégica, mas de todos os elementos que participam da organizagdo social do
espago.

A maior parte desses estudos associou a emergéncia de doengas ao espago urbano. A
cidade é a protagonista da configuragdo espacial: o crescimento, a superlotagéo, a precdria
rede de infra-estrutura (em especial nas periferias), a intensa movimentagdo de pessoas,

favorecem a circulagdo de parasitas. Ndo s6 antigas doengas coabitam com novas, como
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doengas anteriormente erradicadas ressurgem. As epidemias de meningite, colera, dengue,
leptospirose sdo algumas das apontadas pelos autores.

Assim, para explicar a configuragdo de grande parte dos problemas de satde publica
na sociedade contemporanea, sdo necessarios novos discursos e abordagens que alcancem
aprofundar a perspectiva multi ou transdisciplinar, incorporando dimensdes do espago ndo
comumente utilizadas nos estudos epidemiolégicos.

Entre os processos que mais afetaram as condi¢des de vida e a satide da popula¢do nos
ultimos decénios, se destacam as desigualdades sociais, o intenso processo de urbanizagdo, as
mudangas na composi¢do da forga de trabalho, na estrutura de idade da populagdo, no nivel
educativo, assim como, a organiza¢do dos servigos publicos e, especialmente, o papel do
governo diante deles (OPS, 1994).

Na década de 80 o Brasil experimentou uma aguda crise econdmica que obrigou a
aplicagdo de ajustes estruturais nos modelos de desenvolvimento. Dele resultou uma queda de
capacidade dos estados nacionais para investir em 4reas sociais, especialmente nos servigos de
bem estar e saide da populagdo, desestabilizados ainda mais, com o incremento da
privatizacdo e alguns resultados desfavorédveis da descentralizagao.

Sem pretender aprofundar as causas, ¢ fundamental reconhecer que a formagdo do
profissional de Geografia deve propiciar a agdo transdisciplinar, com outras Ci€ncias,
especialmente a Biologia, a Epidemiologia, a Sociologia, a Psicologia, a Antropologia.

Segundo o Censo 2000, realizado pelo IBGE, o Brasil apresenta 81,23% da populagéo
vivendo em cidades. Na Regido Sudeste 88,7% vivem em dreas urbanas das grandes cidades.

O crescimento migratério foi estimulado pelo aumento da industrializagéo,
principalmente a partir da década de 1950, no incremento espetacular da populagdo, na
intensificagio da ocupagdo dos subirbios e na expansédo das favelas.

As migragdes internas, principalmente os fluxos provenientes de estados préximos e,
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depois, do Nordeste, contribuiram bastante para isso, resultando dai, também, um crescimento
rapido das areas suburbanas das grandes cidades.

A urbanizagdo acelerada e concentrada que ocorre, principalmente, nas grandes
metrépoles, como Rio de Janeiro e Sdo Paulo, gera a ocupagdo urbana desordenada desses
espa¢os, devido a grande disparidade social existente no pais.

Cerca de 10% dos domicilios no estado localizam-se em favelas ou assemelhados,
areas onde ha maior caréncia de servigos publicos.

A ocupagdo urbana recente se da desordenadamente em sitios tipicos como sopés e
topos de morros, bem como nas encostas desprotegidas de vegetagdo, em cotas muito acima
do limite oficial permitido para construgdo com alta densidade (cota cem). Por outro lado, as
baixadas inundaveis continuam igualmente a ser devastadas e ocupadas pelas populagdes
pobres, constituindo-se, hoje, em verdadeiras 4reas de risco e apresentando alto grau de
desequilibrio ambiental. Conseqiientemente, os problemas ligados as inundagdes e aos
movimentos de massa passam a ser cada vez mais freqlientes e adquirem carater de
catastrofe.(Brandao, 1992)

Em 2001, a Organizagdo das Nag¢des Unidas (ONU) calculou o indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) da capital fluminense. Apesar de mostrar avan¢os na
educacio, a pesquisa revela profundas desigualdades sociais. Enquanto os 10% mais ricos da
populagdo se apropriam de 45% da renda da cidade, os 40% mais pobres detém menos de 9%
da riqueza produzida.

Os problemas ambientais causados pela pobreza e pela segregagdo, que se refletem
através de deslizamentos, desmoronamentos e enchentes, atingem os préprios pobres urbanos.
Na cidade do Rio de Janeiro, por exemplo, as favelas localizam-se em dois sitios tipicos como

encostas de morros e margens de rios e canais.
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As vitimas da segregag¢do soOcio-espacial induzida sdo os que mais sofrem as
conseqiiéncias de suas préprias estratégias de sobrevivéncia, ja que convivem diretamente
com impacto ecoldégico causado por eles mesmos, que ocasionam problemas de natureza
catastrofica, até problemas de longo prazo como doengas diversas.

Esses problemas ambientais afetam a qualidade de vida dos individuos, principalmente
dos pobres urbanos no contexto de sua interagdo com espago.

E devido a forma desordenada com que foi ocupado esse espago, o atendimento de
infra-estrutura basica ndo conseguiu acompanhar esse crescimento, havendo deficiéncia de
servigos basicos nesses espagos segregados como instalagdes sanitérias e coleta de lixo.

Agravando esta situagdo temos nas grandes cidades, como o Rio de Janeiro, por
exemplo, o chamado clima urbano, resultante da polui¢do industrial e da emissdo de
monoxido de carbono (CO) dos automdveis, entre outros. Os gases formam nuvens que
permanecem perto da superficie, retendo parte da radiagdo infravermelha responsavel pelo
aumento da temperatura e formando "ilhas de calor".

As elevadas temperaturas e os indices de umidade relativamente altos, tém sido
atribuidos as aceleradas taxas de urbanizacdo e aos altos indices de densidade de construgdo e
de verticalizacdo e de industrializagéo.

Alteragdes climaticas graves sdo provocadas ainda pelo desmatamento. A derrubada e
a queimada de florestas aumentam a temperatura do ar e deixam a superficie devastada, sem
condi¢des de reter a energia do sol nem de gerar fluxos ascendentes de ar.

Temos informag¢des de um clima mais ameno na cidade do Rio que antecedeu essa

fase de grande e acelerado crescimento urbano, chegando no verdo a 30°C e no inverno a
quase 10°C , a partir dos anos 60 tem sido freqiliente o registro, por vezes durante dias
consecutivos, temperaturas maximas superiores a 40°C, chegando até 42°C a exemplo do

verao (97/98) com sérias conseqiiéncias, sobretudo para a populagdo carente apresentada por
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Branddo (2001). Desta forma, os impactos causados pela sociedade sobre o ambiente e
mesmo fatores naturais, influenciam o clima.

As aceleradas taxas de urbanizagdo da sociedade atual levou a concentragdo da
populagdo, a ocupacgdo desordenada das cidades, junto a insetos adaptados ao ambiente
modificado, roedores ¢ animais domésticos. Muitos riscos a satide advindos do contato com
residuos domésticos e industriais, animais, aglomeragdo, foram amplificados. Hoje, 65% das
internagdes hospitalares sdo relacionadas com problemas de saide, devido a falta de satde
publica.

As doengas infecciosas e parasitarias causadas pela falta de higiene ¢ ma qualidade de
vida da populagdo estdo entre as principais grandes causas de internagdes. Sem prioridades no
ministério do planejamento, o saneamento como fator de saude publica sofreu varios cortes.

Diferentemente do que acontecia na década de 70, quando o déficit da rede de dgua
tratada atingia a classe média, hoje, a parcela da populagdo que mais sofre € a que tem menor
poder aquisitivo que vive na periferia das grandes cidades e nos nucleos rurais. Ja a
deficiéncia da rede de esgoto € mais democréatica, a demanda € generalizada.

Além do acesso a rede, também é preocupante a falta de tratamento dos detritos. Cerca
de 80% do esgoto coletado sdo langados a0 meio ambiente sem qualquer tipo de tratamento.
Os esgotos sdo os principais poluentes de rios e corregos proximos aos centros urbanos.

A regido metropolitana do Rio de Janeiro, por exemplo, tem aproximadamente 60
lixdes situados as margens de rios, lagoas, 4reas de mananciais € na Baia de Guanabara. A
média de lixo didria nesta regido por habitante € de aproximadamente 1Kg.

Quase 90% do lixo brasileiro sdo jogados a céu aberto. Ha no pais uma dificuldade
para o controle de epidemias, pois os lixdes fornecem condigdes propicias para a proliferagdo

de vetores de doengas, como moscas, baratas e ratos. Além disso, o dano ambiental também é
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grande, j4 que a decomposigdo do lixo libera o chorume, liquido que contamina o solo, o ar,
os rios € os lengdis freaticos.

As caracteristicas ecoldgicas e sanitdrias dos diversos ambientes nas cidades sdo
resultados da intera¢do desta sociedade e a natureza como citado acima, assim como a
desigualdade da qualidade urbana das diversas areas, que também tem conseqiiéncias na
saude da populagao.

A urbanizacdo atual da sociedade levou a concentragdo da populagdo humana,
habita¢des e unidades produtivas, junto a insetos adaptados ao ambiente modificado. Muitos
riscos a saude advindos do contato com residuos domésticos e industriais, animais,
aglomeragdo, foram amplificados.

Com o crescimento acelerado e concentrado das cidades essas alteragdes climaticas
ocasionam agravos a doengas tipicamente sazonais, doengas respiratérias. Além de
favorecerem a ocorréncia de doengas endémicas e epidémicas que marcaram as décadas
anteriores e continuam reincidindo no inicio do presente século.

Os exemplos mais contundentes de problemas ambientais criticos, reflexo da
segrega¢do espacial existente no Rio de Janeiro, sdo encontrados nas areas marginais
ocupadas pela populagdo de baixa renda, onde a caréncia quase total de infra-estrutura basica

resulta em alto grau vulnerabilidade as doengas e aos caprichos da natureza (Branddo, 1992).

5.2. Clima Urbano

Acompanhando os 10 enunciados béasicos proposto por Monteiro em Sistema Clima
Urbano (1976), pode-se fazer a relagdo entre a ocorréncia de dengue e os fatores fisicos e
socioecondmicos que favorecem a prevaléncia do seu vetor, o Aedes aegypti, no municipio do

Rio de Janeiro.
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I- O clima urbano é um sistema que abrange o clima de um dado espago terrestre e sua
urbanizacao.

A organizagdo do conjunto (CHRISTOFOLETTI, 1979) é decorrente das relagdes
entre os elementos, € o grau de organizagdo entre eles confere o estado e a fungdo de um todo.
Cada todo esté inserido em um conjunto maior — o universo -, que, formado por subsistemas,
compreende a soma de todos os fendmenos e dinamismos em agdo (CHRISTOFOLETTI,
1979). Critérios diversos, no entanto, foram pautados por diferentes autores com vistas a
individualiza¢do dos conjuntos. Na concepgdo de Thorness € Brunsden (1977), a medida em
que o sistema procura realizar determinada finalidade, a compreensdo de seu funcionamento
depende da identifica¢do dos elementos componentes e das relagdes entre componentes € seus
atributos, bem como dos parametros de entradas (os inputs) e saidas (os outputs) da matéria e
da energia que responderiam pelo funcionamento do todo.

Assim , considera-se de forma geral a existéncia (FORSTER et al., 1957) de trés tipos
de sistemas quanto ao grau de relagdo com o meio: sistemas isolados, que ndo realizam trocas
com o ambiente no qual se acham instalados; sistemas abertos, que trocam matéria e energia
com o meio circundante, sistemas fechados, que trocam apenas energia.

Os fatores ambientais artificiais incluem, teoricamente, todas as condi¢des e elementos
artificialmente implantados que, remota ou proximamente possam contribuir para gerar
doengas por presenga ou por auséncia, por excesso ou falta.

As condi¢des ambientais artificialmente criadas pelo homem como modificagdes ou
destruigdo da paisagem natural, emissdo de poluentes ambientais, tipos de habitagdo e a
organiza¢do do espago urbano (padrdo de urbaniza¢do) influenciam nas condigdes do

processo de desenvolvimento do vetor da dengue.
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A destruicdo da paisagem natural pode modificar o clima, através do adensamento
urbano, da construgdo de edificios, da retirada da cobertura vegetal que alteram ndo somente
os regimes pluviométricos, como os outros pardmetros climaticos globais e regionais.

A emissdo de poluentes ambientais altera o clima regional contribuindo para a menor
ou maior incidéncia das doengas, j4 que essa modificagdo da origem a fendmenos
meteorologicos extremos. A organizagdo do espago urbano resultante da segregagdo da
populagdo carente faz com que os pobres urbanos construam habitagdes em morros ou na
margem de rios, locais sem infra-estrutura e por isso alvo de doengas advindas principalmente

do descaso publico, que ndo oferece os servigos essenciais a popula¢do dessas areas.

2- O espacgo urbanizado, que se identifica a partir do sitio, constitui o nucleo do sistema que

mantém relagoes intimas com o ambiente regional imediato em que se insere.

A articulagdo geografica entre o local e o regional (nicleo e ambiente) € de extrema
importancia para a analise. Para entender o fendmeno microclimatico no qual ocorre a

dengue, € necessario articular geograficamente o local € o regional.

Segundo Monteiro (2003), a abrangéncia do climatico e do urbano conduz a nogédo de
espago que inclui o espago concreto e tridimensional (planos horizontal e vertical) no qual age
a atmosfera e os espagos relativos necessarios a compreensdo do fendmeno urbano. A teoria
geral dos sistemas de ntcleo e ambiente aborda essa relag@o, pois o sistema se projeta tanto
em escala ascendente para um nimero infinito de integragdes em sistemas superiores, quanto
se fraciona também infinitamente, em sistemas inferiores como, bairros, ruas, casas e
ambientes internos. Sendo assim, a visdo sistémica torna-se fundamental para andlise das

relagdes entre as diferentes partes em que se decompde o sistema.
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Para encontrar o elo perdido entre a parte elementar mais discreta (dtomo) e o sistema
integral (o todo, na visdo holistica), propde-se o conceito de holon. Esse termo designa as
formas intermediarias de organizagdo que participam tanto das propriedades autonomas do

todo quanto das propriedades dependentes das partes.

Num sistema, o nimero de niveis hierdrquicos é muito importante para sua
caracterizacdo, revelando-lhe a profundidade. Eles sdo obtidos no plano vertical, aquele da

evolucdo e do dinamismo do sistema.

Os hoélons constituem nicleos de polaridade nos diferentes niveis. Mas os canais de
comunicac¢ao devem ser definidos, pois eles é que estabelecem a comunica¢do e o controle

entre os diferentes niveis e condicionam o funcionamento dos hdlons.

Se o mesmo raciocinio for retomado para as escalas taxondmicas inferiores, a
seqiiéncia parece repetir-se na mesma propor¢do. Um clima local diversifica-se inicialmente
ao nivel de sua compartimentagdo geoecolégica, base mesma da identificagdo dos
mesoclimas, passando a organizar-se no nivel dos topoclimas e especializar-se nos

microclimas.

O clima do municipio do Rio de Janeiro € um ponto dentro do regional, onde uma
conjugag¢do de fatores “‘especializa” uma certa defini¢@o climdtica. O clima urbano € um clima
local muito alterado por agdo antrépica, sendo resultante de todos os fatores que se processam

sobre a camada de limite urbano e que agem no sentido de alterar o clima em escala local.

"A ilha de calor representa o fendbmeno mais significante do clima urbano e sua
intensidade depende das condigdes micro e mesoclimaticas locais de cada cidade" (Brandio,

2003:122).

Apesar do clima ser um elemento natural, j4 que sua presenga é independente da

intervencdo humana, o homem contribui para sua alteragdo, causando mudangas no
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ecossistema e no sistema climético. Podemos assim perceber, que a capacidade de agédo

antropogénica torna-se evidente nas escalas inferiores do clima, principalmente, porque neste
nivel, ele € “criador” de climas artificiais e por agdo acumulativa esta influéncia afeta

gradativamente as escalas médias, mas j4 sera bastante limitada nas escalas superiores.

Segundo Monteiro (1999), o homem n3o tem ainda controle sobre a circulagdo
regional, sendo mesmo “paciente, passivo, impotente” face aos “acidentes” climaticos.
Entretanto, devemos permanecer atentos as constantes agdes negativas infligidas pelo homem
na atmosfera em efeito acumulativo, que se faz sentir na estrutura da atmosfera, como no caso
do “buraco” na camada de 0zbénio e no balango das trocas térmicas, pela agdo negativa no

efeito “estufa”.

As ciéncias da saude, especificamente a epidemiologia apenas recentemente
comecgaram a se preocupar com a analise dos impactos das mudangas ambientais globais. O
maior desafio é dar conta dos problemas de escala temporal e espacial, da complexidade dos
eventos e, em alguns casos, como no caso das mudangas climaticas, da dependéncia de

previsdes baseadas em cendrios (Confalonieri, 2000).

Assim, analisando o problema das “escalas” do clima, constatamos que na escala
“zonal” focamos a fundamentagdo fisico-metodolégica que nos capacita a entender os
fendmenos basicos do desempenho atmosférico; na escala “regional” estamos ligados a
fatores geograficos causais na definigdo de interagdes que produzem padrdes de organizagdo

natural a servico da adaptagdo ou derivagdo humana (Monteiro, 1999).

Podemos perceber que dentro dos conjuntos regionais ha inimeros elementos “locais”,
na qual se principia a tarefa de observagdo meteorolégica, mas o conjunto regional transcende
a simples somatdria de suas partes, pois estes variam em fungdo de varios fatores como

explica Monteiro (1999):
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“Dentro de um conjunto regional, um elemento local no alto de um morro préximo a
outro fundo de um vale revelardo, for¢osamente, valores bem diferenciados por influéncia de
altitude, ndo obstante se assemelham quanto ao ritmo de sucessdo dos tipos de tempo que

ocorrem no espago regional” (Monteiro, 1999:25).

Para entender o fenémeno microclimatico no qual ocorre a dengue, € necessario
articular geograficamente o local € o regional, pois o espago urbanizado constitui o nicleo do

sistema que mantém relagdes intimas com o ambiente regional imediato em que se insere.

O pioneirismo dos ecologistas na utilizacdo da teoria da hierarquia explica-se pelo fato
de trabalharem com sistemas que variam de organismos até a biosfera. E a teoria aponta um
caminho util para lidar com sistemas complexos e multiescalares, focando um fenémeno e
uma escala tempo-espacial tinica, pois limitando o problema, ¢ possivel defini-lo claramente e

escolher o sistema preciso para enfatizar.

Monteiro (1976) representa a teoria da hierarquia através do desenho de uma arvore,

mostrando a relagdo entre os troncos e os galhos, entre os galhos e os ramos, ramos e brotos.

Assim, analogamente ¢ representado o sistema hierarquico no esquema de O“Neil
(1988), que foi adaptado e ¢ mostrado na figura 1. O nivel (0) € o nivel de interesse que sera
componente de um nivel maior (+1), ou seja, a dindmica do nivel (0), que neste caso € o
sistema climatico, sera limitada e controlada pelo nivel (+1), o sistema ambiental que € o

nivel maior, que atribui significado ao nivel de interesse.

Segundo essa teoria a natureza subdivide-se dentro de um ecossistema hierarquico
com ambos: uma estrutura vertical e uma estrutura horizontal de “h6lons” (Sherppad & Mc

Master, 2004).
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Figura 2- Teoria da Hierarquia

OBRIGACAO
+1 O sistema ambiental (SIGNIFICADO)

0 O sistema climatico NIVELDE INTERES S &
COMPONENTES
-1 local regional zonal (EXPLICACAO)

O sistema climatico (nivel 0) pode ser dividido em componentes que representam o
nivel -1 e as interagdes entre os componentes fornecem mecanismos que explicam o
fendmeno no nivel de interesse, ou seja, significa que um fendmeno € a conseqiiéncia logica

do comportamento e interagdes de niveis mais baixos.

Assim, como sugerido por Monteiro (1999), poderemos utilizar a idéia de diversificar
(zonal), organizar (regional) e especializar (local) na definicdo geografica dos climas para

refletir sobre a participagdo do homem e sua influéncia na atmosfera.

Através da teoria da hierarquia podemos revelar um fendmeno para fora do seu

complexo contexto espago-temporal, pois se estudamos um organismo individual,
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descobrimos estruturas reprodutivas e comportamentos que sdo dificeis de explicar se nossa

atencdo limita-se a um Unico organismo.

A abordagem do clima urbano na cidade do Rio de Janeiro requer diferentes escalas
geograficas de tratamento, exigindo objetivos especificos para cada nivel escalar. Analisar as
tendéncias climaticas anuais, sazonais e mensais com base na longa série histérica disponivel
para a estagdo meteorologica padrdo representativa da zona urbana na cidade do Rio de

Janeiro constitui o principal objetivo na escala local (Brandéo, 2003).

No que diz respeito as escalas meso, topo e microclimatica em que se subdivide o
clima local, a abordagem deve ser conduzida com o objetivo de analisar eventos episddicos
em meses das estagdes de verdo e de inverno, no sentido de avaliar as diferentes
possibilidades de formagdo de ilhas de calor de maior intensidade ¢ sua influéncia nos

elementos climaticos pertinentes para a proliferagdo do mosquito da dengue.

Segundo Monteiro (1990), cada ponto expressa — no momento em que foi registrado —
o comportamento da atmosfera naquele ponto. Esta encerra, simultaneamente, em si mesmo,
as componentes da circulagdo atmosférica regional, aquelas advindas da resposta local, ao
mesmo tempo em que deve refletir algo do contexto mesoclimatico definido pelas grandes
linhas da topografia e, sobretudo, estd intimamente comprometido com as condigdes

microclimaticas que a edificagdo urbana propiciou em larga escala.

Analisando a influéncia da escala regional, citamos o El Nifio que é um fendmeno
atmosférico-ocednico caracterizado por um aquecimento anormal das aguas superficiais no
oceano Pacifico Tropical, e que pode afetar o clima regional e global, mudando os padrdes de
vento a nivel mundial, e afetando assim, os regimes de chuva em regides tropicais e de

latitudes médias.
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Os periodos de aguas quentes no setor leste do Pacifico sdo acompanhados pelas
mudangas de pressdo atmosférica nos setores leste e oeste do pacifico, chamadas de Oscilagdo

Sul. O ciclo completo agora ¢ chamado de “El Nifio Southern Oscillation — ENSO” (El Nifio

oscilagdo sul).

As anomalias do sistema climatico que sdo mundialmente conhecidas como El Nifio-
ENSO representam uma alteragdo do sistema oceano-atmosfera no Oceano Pacifico tropical.
Os processos de troca de energia e umidade entre eles determinam o comportamento do clima,

e as alteragdes destes processos afetando o clima regional e global.

Além da presenga das dguas quentes da Corriente El Nifio observa-se um
enfraquecimento dos ventos alisios que sopram de leste para oeste na regido equatorial. Com
esse aquecimento do oceano e com o enfraquecimento dos ventos, comeg¢am a ser observadas
mudangas da circula¢do da atmosfera nos niveis baixos e altos, determinando mudangas nos
padrdes de transporte de umidade e, portanto, variagdes na distribuigéo das chuvas em regides
tropicais e de latitudes médias e altas. Em algumas regides do globo também sdo observados

aumento ou queda de temperatura.

Essas mudangas podem ser observadas a nivel regional também, no Brasil, por
exemplo, os efeitos do El Nifio ocorrem de forma moderada na regido sudeste, com aumento
das temperaturas médias que acarretam no substancial aumento das temperaturas no inverno.
Com relagéo a pluviosidade ndo ha padrdo caracteristico de mudangas de chuvas no sudeste,
diferente da regido sul que apresenta chuvas abundantes principalmente na primavera e

chuvas intensas de maio a julho.

O ciclo El Nifio est4 associado a maiores riscos de algumas doengas transmitidas por
mosquitos, como a maldria, o dengue e a febre do Vale Rift. A transmissdo da maléria ¢

particularmente sensivel as condigdes metereologicas. A precipitagdo forte pode criar pogas
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ou acumulo de agua em recipientes, oferecendo condigdes favoraveis para a reprodugdo de

mosquitos.

Os mosquitos que transmitem a dengue se reproduzem em recipientes € sd3o menos
sensiveis aos padrdes de precipitagdo, mas temperaturas mais elevadas associadas com El
Nifio podem ter um efeito na transmissdo do virus. A ligagdo entre as condigdes
meteorolégicas e a transmissd@o da dengue e surtos ainda ndo estd clara, mesmo que as
condi¢cdes meteorologicas estejam favoraveis, a populagdo local pode estar imune ao virus
prevalecente, o que dificulta a visualizagdo. Em 1998, muitos paises na Asia tiverem um nivel
inusitante alto de dengue e dengue hemorragico, alguns dos quais podem ser atribuidos a

episodios meteorologicos extremos relacionados com o El Niiio.

Assim, considerando a complexidade na abordagem da influéncia do clima nas
diferentes escalas geograficas na analise da prolifera¢gdo do mosquito da dengue no municipio
do Rio de Janeiro, percebe-se que a teoria da hierarquia facilita a investigagdo geografica.
Desta forma, podemos observar na figura 2, uma adapta¢do do esquema apresentado por
Sherppad & Mc Master (2004), na qual os fendmenos naturais podem ser separados de acordo

com tempos e escalas espaciais distintas, simplificando a andlise multiescalar.
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Figura 3- A Hierarquia das Escalas Espago-Temporais

A HIRARQUIA DE ESCALAS ESPACO-TEMPORAIS
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Mudang¢as em escala local como desmatamentos, edificagdes € poluigdo ocorrem em
uma escala de tempo menor, ou seja, de forma mais rapida, enquanto, no outro extremo,
fendmenos em escala global surgem de forma mais lenta, sendo mais dificeis de serem

percebidas.

Bloom (1995), apés analisar os resultados de dois grandes inquéritos internacionais de
opinido publica, em relagdo aos problemas ambientais, que incluiram o Brasil, observou que
questdes como a deplegdo do 0zonio estratosférico, aquecimento global, chuva acida e perda
de biodiversidade foram percebidas como "muito sérias" por mais da metade dos
entrevistados, o que significou uma propor¢do maior do que aquela que considerou os

problemas ambientais de suas proprias comunidades como também muito sérios.

A dificuldade da percepg@o nas diferentes escalas envolvidas no processo deve-se a

falta de visdo sistémica, pois as relagdes travadas no meio ambiente sio extremamente
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complexas e exigem um olhar minucioso do pesquisador, fazendo da teoria da hierarquia um
pPesq ’ q

importante aliado nesta ardua tarefa.

Desta forma, podemos perceber que as questdes de escala sdo problematicas, devido a

dificuldade de descrever e entender padrdes e processos de grande magnitude ao longo de

extensas areas.

Quando as escalas mudam, uma transformagdo na importancia das varidveis ou na

dire¢do de uma relagdo percebida também muda.

De qualquer modo, identificar a escala apropriada continua a ser um desafio, ndo s6 no
campo da Geografia, pois cada nivel de organizag@o é caracterizado por uma variedade de
processos que tém suas proprias escalas espago-temporal, tendo o pesquisador que estar atento

para a escala que responde aos seus questionamentos.

3- 0 S.C.U. Importa energia através do seu ambiente, é sede de uma sucessdo de eventos
que articulam diferengas de estados, mudangas e transformagdes internas, a ponto de gerar
produtos que se incorporam ao niicleo e/ou sdo exportados para o ambiente, configurando-
se como um todo de organiza¢do complexa que se pode enquadrar na categoria dos

sistemas abertos.

Todos os fatos da observagdo do clima da cidade implicam em consideraveis
transformagdes, das quais a ilha de calor e a polui¢do do ar sdo as mais elogiientes
demonstragdes. (O S.C.U. é um sistema aberto)

Os aspectos do clima que mais perto influenciam as biocenoses (comunidades
resultantes de associagdo de populagdo as mais variaveis, confinadas a determinados
ambientes dentro do ecossistema) e, portanto, 0s seres vivos implicados no processo de

transmissdo de doengas sdo a temperatura do ar, a umidade relativa do ar e a precipitagéo
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pluviométrica. Assim, mudangas nestes parametros podem gerar alteragdes no comportamento

do mosquito, provocando distor¢des na ocorréncia da doenga.

4- As entradas de energia no S.C.U. sao de natureza térmica (oriundas da fonte primdria de
energia de toda a Terra — o Sol), implicando componentes dindmicos inequivocos
determinados pela circulagdo atmosférica e decisivas para a componente hidrica englobada

nesse conjunto.

Todo o organismo urbano, através das diferentes formas de uso do solo e estrutura
urbana, € que passa a exercer os efeitos decisivos de reflexdo, absor¢ao e armazenamento
térmico, em relagdo ao seu modo de transmissdo, para isso, torna-se de extrema importancia a
analise de cartas de uso do solo.

O modo de transmissdo, entrada e fluxo de energia através do sistema, sdo
fundamentais. Eles explicam a gera¢do dos estados iniciais e a seqiiela de processos de
mudangca e transformagéo no interior do sistema.

Devido a acelerada taxa de urbaniza¢do do municipio do Rio de Janeiro e a grande
complexidade de analise de seu clima como mencionado na drea de estudo, o clima urbano da
cidade deve ser tratado a partir de cartas de uso do solo e imagens de sat€lite.

O aumento da temperatura em alguns nucleos de bairros pode favorecer o
aparecimento de condi¢des climaticas adequadas ao desenvolvimento do mosquito da dengue
ou inibi-lo.

T.G.S.- Estado- mudanga- transformagado (habitual/ritmo)

5- A avaliacdo dessa entrada de energia no S.C.U. deve ser observada tanto em termos

quantitativos como, especialmente, em rela¢do ao seu modo de transmissao.
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Ha razdes extremamente importantes para que assim se proceda. Em primeiro lugar, a prépria

conceituagio de clima — sob a perspectiva dindmica conferindo o maior significado ao ritmo
de comportamento atmosférico sobre dado espago terrestre.
Para estudar a dengue e perceber a relagdo entre a incidéncia da doenga e os dados

climatologicos, € necessario que se trabalhe com dados diérios de temperatura, umidade do ar

e pluviosidade.

6- A estrutura interna do S.C.U. ndo pode ser definida pela simples superposi¢dao ou adi¢do
de suas partes (compartimentag¢io ecoldgica, morfoldgica, ou funcional urbana), mas

somente por meio da intima conexdo entre elas.

No caso do S.C.U. havera a maior necessidade de integra¢do entre os diferentes
elementos, aglutinando-se em partes, caracterizando atributos de cujas relagdes dependem o
desempenho e a organizagdo funcional do sistema.

Para o estudo da dengue, é necessario considerar varidveis como condigdes
meteoroldgicas, topograficas, ecoldgica, etc, de forma interligada, jé que o meio ambiente se

trata de um sistema complexo e integrado.

7- O conjunto- produto do S.C.U. pressupde vdrios elementos que caracterizam a
participa¢do urbana no desempenho do sistema. Sendo variada e heterogénea essa
produgdo, faz-se mister uma simplificagdo classificadora que deve ser constituida através

de canais de percepg¢do humana.
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Polui¢do do ar, ilha de calor, inundagdes no espago urbano, dentre outras formas,

assumem destaque nos climas urbanos, refletindo, com isso, peculiaridades do clima da
cidade.

Grupamentos ordenados dessa produgdo através de canais da percepg¢do humana, pois o
homem deve constituir sempre o referencial dos problemas e valores dos fatos geogréficos.

Mais adiante, veremos os canais de percepgdo no estudo da dengue.

a) conforto térmico
b) qualidade do ar

c) meteoros do impacto

8- A natureza do S.C.U. implica em condigdes especiais de dinamismo interno consoante o
processo evolutivo do crescimento e desenvolvimento urbano, uma vez que vdrias
tendéncias ou expressées formais de estrutura se sucedem ao longo do processo de

urbanizacgao.

E importante para o sistema clima urbano dispor de forma de expressdo quantitativa de
sua estrutura em segmentos temporais seqiientes para que se possa avaliar os graus de

desenvolvimento de sua estrutura.

9- 0 S.C.U. é admitido como passivel de auto-regulagio, fungdo essa conferida ao elemento
homem urbano que, na medida em que o conhece e é capaz de detectar suas disfungaes,
pode, através do seu poder de decisdo, intervir e adaptar o funcionamento do mesmo,
recorrendo a dispositivos de reciclagem e/ou circuitos de retroalimentagdo capazes de

conduzir o seu desenvolvimento e crescimento seguindo metas preestabelecidas.
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A percepg¢ao e a conscientizagdo dos problemas da cidade, em especial, no caso do seu

clima, decisivo a qualidade ambiente urbana, induzem a anseios, expectativas que, ao nivel
social, sdo extremamente importantes para encontrar as referenciais de valores no
estabelecimento das metas.

A pesquisa cientifica dirigida, interdisciplinarmente, a esses problemas, oferece os
subsidios sob formas de solugdes alternativas apresentadas ao poder publico, a quem compete
as decisoes e a mudanga deliberada.

Detectando as disfungées do sistema clima urbano, o homem é capaz de intervir
subsidiado por estudos diagnésticos que conduzem a planejamentos, que sdo formas e
estratégias capazes de subsidiar as decisdes do poder publico.

O planejamento apdia a gestdo ambiental e, para isso, mostra-se importante o
tratamento por geoprocessamento para que se possa encontrar dreas de maior risco de

epidemias e assim, apontar as regides que devem receber maior aten¢do do governo.

10- Pela possibilidade de interferéncia auto-reguladora, acrescentam-se ao S.C.U., como
sistema aberto, aquelas propriedades de entropia negativa pela sua prdpria capacidade de
especializacdo dentro do crescimento através de processos adaptativos, podendo ser

qualificado, assim, como um sistema morfogenético.

Pela sua tendéncia natural, estaria fadado a constituir um sistema organismico a
procura de equilibrio homeostético. Pelo crescimento desordenado da urbanizagdo, isso
dificilmente sera obtido; e o sistema, agravado pela sobrecarga de produtos nocivos, viria,
fatalmente, a entrar em entropia. Nada impede, contudo, que o homem urbano interfira,
conscientemente, no sentido de elaborar as reciclagens necessarias e conduzir o crescimento

urbano no sentido de adaptagdo progressiva as metas de crescimento harménico.
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Desta forma, € importante a colaborag¢@o dos 6rgdos publicos no sentido de facilitarem

a obtengdo de dados para os pesquisadores que se interessam por essa area, ja que a
dificuldade para consegui-los prolonga o sofrimento da sociedade, deixando-as expostas a
doengas. E assim cientistas podem sugerir agdes efetivas para melhorar as condigdes dessa

populagdo mais exposta a surtos de dengue.

5.3. A Dengue

Epidemias de dengue em areas urbanas sdo geralmente explosivas e envolvem porgdes
apreciaveis da populagdo. Freqiientemente comegam durante as estagdes chuvosas, quando o
vetor da doenga, principalmente o Aedes aegypti existe em maior abundancia.

O Aedes aegypti é um inseto de comportamento urbano, macho e f€émea alimentam-se
da seiva das plantas, presentes, sobretudo, no interior das casas. Eles ficam sob mesas,
cadeiras, armarios etc. e somente a fémea pica o homem, pois busca sangue para maturar seus
OVOS.

A vida de cada 4. aegypti dura cerca de 30 dias e a fémea coloca entre 150 ¢ 200 ovos
de cada vez. A fémea copula com o macho uma tnica vez armazenando os espermatozdides
em suas espermatecas (reservatérios presentes dentro do aparelho reprodutor) e por isso ela €
capaz de realizar inimeras posturas no decorrer de sua vida. O vetor da doenga torna-se
permanente na fémea se entra em contato com 0 virus mesmo que apenas uma vez, € ainda
existe a chance de 30 a 40% de suas crias herdarem o virus.

Seus ovos sdo colocados milimetros acima da superficie da dgua em recipientes
encontrados nas casas tais como latas e garrafas vazias, pneus, calhas, caixas d'dgua
descobertas, pratos de vasos de plantas ou qualquer outro que possa armazenar 4gua de chuva.

Quando chove, o nivel da 4gua sobe, entra em contato com os ovos que eclodem em pouco
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mais de 30 minutos. Entre cinco e sete dias, apds passar por quatro fases a larva dard origem a

um nOvo mosquito.

A ocupagdo desordenada do ambiente e a industrializa¢do dificulta o combate ao A.
aegypti. Novos produtos descartaveis produzidos como copos e garrafas de plastico sdo
eliminados de forma incorreta e acabam funcionando como criadouros para a multiplicagdo
do mosquito.

Existem quatro tipos de virus do dengue, que pode causar tanto a manifestagdo
classica da doenga quanto o dengue hemorragico. Ao que tudo indica, o tipo mais virulento €
o Den-3, seguido pelo Den-2, Den-4 e Den-1 — a viruléncia ¢ diretamente proporcional a
intensidade com que o virus se multiplica no corpo. O tipo mais explosivo € o Den-1, ou seja,
causa grandes epidemias em curto prazo e alcanga milhares de pessoas rapidamente.

Ainda ndo foram encontrados indicios do virus tipo 4 no Brasil, mas o risco de seu
aparecimento ¢ alto, pois ele ja foi detectado ao norte da América do Sul. Apesar da dengue
ter chegado ao Brasil na metade do século XIX, somente em 1986, o virus tipo 1 foi 1solado
pelo Departamento de Virologia da Fiocruz, chefiado pelo virologista Hermann Schatzmayr.
O mesmo departamento também isolou os tipos 2 ¢ 3, que sdo associados as formas mais
graves da doenga, respectivamente em 1990 e 2001.

O ciclo da dengue se inicia quando uma pessoa que ja esteja infectada pela doenga €
picada pelo 4. aegypti e adquire o virus ao se alimentar do sangue do doente, que tem o virus
circulando em seu sangue em um periodo denominado viremia e que dura em média cinco
dias.

O virus multiplica-se no intestino médio do mosquito, passando pelos ovarios, pelo
tecido nervoso e, finalmente, pelas glandulas salivares, de onde ird transmitir através da
picada para a corrente sangiiinea de outro humano. Passam-se de oito a doze dias do momento

em que picou o doente at€ tornar-se vetor permanente.
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A transmissdo do virus da pessoa infectada para o mosquito s6 ocorre durante seis

dias, um antes de apresentar os sintomas e cinco apds o aparecimento da febre.

As pessoas que ndo apresentam os sintomas, mas foram infectadas, podem transmitir o
virus, elas representam de 20 a 50% dos casos. Essa imunidade pode ocorrer quando a pessoa
ja teve aquele tipo de virus antes, para ficar imune ao dengue precisa ter sido infectada pelos
quatro sorotipos.

Os sintomas comegam a aparecer cerca de trés a sete dias depois da picada do
mosquito, podendo o periodo de incubagdo durar até 15 dias.

Primeiro o virus se multiplica em érgdos especificos do individuo sadio, como o bago,
o figado e os tecidos linfaticos que é o periodo de incubag@o e dura de quatro a sete dias.
Depois, ocorre o periodo viremia que se inicia antes do aparecimento dos primeiros sintomas
quando o virus volta a corrente sanguinea.

O virus compromete a produgdo de plaquetas, substincias produzidas durante a
multiplica¢do do virus agridem as paredes dos vasos sangiiineos e origina a perda de plasma,
podendo gerar graves distirbios no sistema circulatorio como hemorragias ¢ queda da pressdo
arterial, que ¢ caracteristica do dengue hemorréagico. Além disso, com pouco plasma o sangue
fica mais denso. dificultando as trocas gasosas com o pulmdo, o que pode gerar uma
deficiéncia respiratoria aguda.

A questdo do conforto atinge o proprio vetor, pois as condigoes climéticas sdo fatores
determinantes da existéncia e manuten¢do do vetor da doenga no meio ambiente. Desta forma,
através de pesquisas da temperatura ideal para o mosquito Aedes aegypti, encontramos
informagdes na Fiocruz sobre a temperatura ideal para sua prolifera¢do que seria entre 24Ce
28°C. As temperaturas acima de 40°C e abaixo de 5 C sdo letais, ¢ as temperaturas acima dos
32 °C e abaixo dos 18 ‘C costumam inibir a atividade do A. aegypti. E a umidade relativa do ar

ideal foi descrita por Medronho (1995) sendo geralmente acima de 70%. Essas sdo as
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condi¢des ideais para o Aedes aegypti se reproduzir mais rapidamente, aumentar sua

sobrevida, ovipostura, atividade hematofagica e a eficiéncia da reprodugdo do virus em seu
interior.

Tanto o periodo de desenvolvimento do vetor quanto sua voracidade e periodo de
incubacdio extrinseco sdo influenciados por condigdes climaticas. Com o aumento da
temperatura e da umidade relativa do ar, o vetor se reproduz mais rapidamente, habitualmente
de nove a treze dias, aumenta sua atividade hematofagica, ja que o metabolismo do inseto fica
mais veloz e por isso precisa de mais alimento, e ainda, diminui o tempo de reprodugdo do
virus em seu interior. Desta forma, a fémea que picava alguém de 15 em 15 dias, passa a picar
de 4 em 4 dias, aumentando a proliferagio da doenga. Em fungdo dessas caracteristicas, a
densidade do mosquito sofre variagdes sazonais, ocorrendo maior concentragdo nas estagdes
chuvosas e quentes, e diminuindo em periodo mais secos e de temperaturas mais baixas. Se a
temperatura continuar subindo com as alteragdes climaticas, os mosquitos podem se espalhar
para areas com maiores altitudes e latitudes que ficarem mais quentes.

O risco de uma nova de dengue, como a ocorrida em 2002 é sempre preocupante. Para
o entomologista do Instituto Oswaldo Cruz, Anthony Erico Guimarées, ha grandes chances, ja
que o indice de imoveis infestados pelo mosquito Aedes aegypti, transmissor da doenga, €
muito superior ao limite estabelecido pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS), que deve
ficar o mais préximo possivel de zero. No entanto, o Gltimo namero divulgado pela Secretaria
Municipal de Satde foi de 5,6%, ou seja, de cada 100 iméveis visitados, mais de cinco
possuem o mosquito, considerando que a quantidade de focos do Aedes aegypti na cidade
deve ser muito maior do que o registrado, pois os agentes de endemias apenas verificam se 0

imével tem ou ndo o0 mosquito, sem contabilizar a quantidade e o tipo de criadouro.
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5.4. Geoprocessamento e Sua Aplicagio na Saude

Geoprocessamento, segundo Xavier-da-Silva (2001, pp.12-13), é “um conjunto de
técnicas computacionais que opera sobre base de dados (registros de ocorréncias)
georreferenciados, para transformar em informagao (acréscimo de conhecimento) relevante, e
deve necessariamente apoiar-se em estruturas de percep¢do ambiental que proporcionem o
maximo de eficiéncia nessa transformag¢do”, podendo facilitar o acompanhamento da répida
evolugdo da populagdo e dos espagos por ela ocupados.

O geoprocessamento trata problemas ambientais considerando a localizagdo, a
extensdo e as relagdes espaciais dos fendmenos analisados, com o objetivo de contribuir para
a sua explicagdo no presente € sua evolugéo.

O geoprocessamento muda a forma de coletar, utilizar e disseminar a informagéo,
possibilitando o acompanhamento (monitoria) do desenvolvimento ou da implementagdo dos
planos de desenvolvimento, por meios diversos, desde imagens de satélite até mapas
interativas que permitem medir a espacializa¢do da extensdo dos efetivos das politicas e agdes
de desenvolvimento, sobre o espago em questdo, em tempo real.

O conhecimento do espago ou do territério ndo € meramente a justaposi¢do de dados,
em um dado momento, mas a integrag@o de todos eles dentro da mesma unidade de analise. O
geoprocessamento permite individualizar cada espago através de suas caracteristicas ou
assinaturas, para que se possa nele atuar mais confiavelmente, além de discernir e explicitar
os fendmenos que nele ocorrem, com base em andlises mais concretas e rigorosas,
minimizando interferéncias (Xavier-da-Silva, 1994).

Os sistemas geograficos de informag¢do podem ser considerados modelos digitais do
ambiente, tendo o termo "ambiente" uma conotagdo adequadamente abrangente, considerando

os fatores fisicos, bidticos e socio-econdmicos que configuram a realidade ambiental dos
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territorios sob estudo. Com esta concepgdo torna-se clara a potencialidade dos SGIs para a
analise de fendmenos que tenham expresséo territorial. Os dados que os SG/s utilizam sdo das
mais variadas origens, podendo ser geograficos, geoldgicos, bioldgicos, epidemiolégicos,
econdmicos, sociais ou quaisquer outros que tenham o atributo de ocorréncia territorial. Sobre
estes dados operam os SGIs, como estrutura de processamento eletronico de dados
especificamente destinada a identificagdo e andlise de correlagdes entre caracteristicas
ambientais, considerando, também e diretamente, as relagdes topoldgicas das citadas
caracteristicas ambientais (XAVIER-DA-SILVA, 2001).

O atributo da localiza¢do permite a criagdo de bases geocodificadas permite a execugdo
de transformag¢des ligadas a outras propriedades dos dados ambientais, como extensdo €
relacionamentos, podendo ser ainda inspecionados atributos temporais dos dados, através de
analise retrospectiva, para reconstituigdo da evolugdo ambiental e, através de avaliagdes e
simula¢des para prospecgdo do futuro do ambiente analisado. Outra grande vantagem ¢ a
grande quantidade de operagdes na elaboragdo de modelos estimativos de adequagdes,
potenciais, riscos e impactos, permitindo a aquisi¢do ordenada de conhecimento sobre as
complexas relagdes naturais e socioecondmicas que ocorrem em qualquer problematica
ambiental (XAVIER-DA-SILVA, 2001).

Faz-se importante um continuo processo de andlises sucessivas para ter uma percepgao
cientifica do ambiente, pois assim identificamos, classificamos e explicamos a presenga de

conjunto estruturados de objetos e atributos que julgamos existir na realidade ambiental.

SGIs podem ser usados para:

v" Organizar informagdo espacial;

v’ Sistematizar essa informagdo de maneiras diferentes;
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v'  Averiguar certas localizagdes de acordo com critérios preestabelecidos;

v" Combinar multiplos planos de informagdo;

v" Realizar andlises espaciais que necessitem associar diferentes tipos de dados.

Esta ferramenta, dindmica e interativa, pode ser sempre reajustada a medida que novos
dados se tornam disponiveis e que haja necessidade de mudanga de requisitos e/ou
prioridades.

Para que a utilizagdo do SGI, como uma ferramenta de suporte a decisdo, seja, eficiente,

algumas ponderagdes se fazem necessarias:

v As prioridades tém que ser estabelecidas previamente a partir de critérios claros
€ eXpressivos;

v Os tomadores de decisdo necessitam ter em maos métodos de analise que
permitam selecionar as alternativas mais apropriadas;

v" Mais de um participante deve estar envolvido nos processos de deciséo.

Assim, a adog¢do de procedimentos de analise ambiental baseado em métodos
computacionais permite rapidez na obtengdo de resultados para os quais ¢ feita, por
processamento automatico.

Sorre (1951) também apontou para a importédncia da cartografia, citando a superposigao
de mapas, como por exemplo, de dados climaticos e das manifesta¢des endémicas da maléria,
chamando a atencdo para a necessidade de maior interagdo entre a cartografia, a medicina e a
biologia. Além destes, vale lembrar John Snow, que teve a percepgdo de relacionar a epidemia

de colera ao escoamento superficial das d4guas contaminadas. (Snow, 1967).
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Nas produgdes mais recentes do conhecimento acerca da Geografia Médica Ribeiro

(2000) cita Meade, Florin & Gesler (1988), que identificaram algumas das areas de pesquisa,
como por exemplo, as causas da distribuigdo espacial de um fendmeno, onde a cartografia
fornece o instrumental mais importante e os mapas constituem o primeiro processo acurado de
andlise, tendo-se em vista que os mapas participam do processo de conhecimento e
compreensdo da realidade, como também afirma Martinelli (1991).

O mapeamento das doengas é fundamental quando se considera a necessidade de
vigilancia diante de uma epidemia, como a da c6lera ou da dengue, pois o conhecimento do
padrdo geografico das doengas pode fornecer informagdes sobre etiologia e fisiopatologia de
determinados eventos morbidos. Fica claro entdo, que os dados de saide e doenga tém
dimensdo espacial e podem ser expressos neste contexto da distribuigdo geografica. Enquanto
iss0, as séries estatisticas contribuem com a dimensdo temporal.

O geoplanejamento parte da definicdo dos problemas ¢ da necessidade de buscar
solu¢des, mas ndo se constitui necessariamente no objeto de um plano de agdo e, sim, em um
processo que indica quais sdo e onde estdo os recursos ou as entidades ambientais sobre os
quais atuar. Propicia assim a elaboragdo de linhas de a¢do e de alternativas tanto para o
aprofundamento necessario da investigagdo nas é4reas onde for necessario, quanto para
subsidiar decisdes intermediarias (VEIGA, 2004).

O geoplanejamento subsidia a gestdo de um territorio, calcado em informagdo
referenciada espacialmente, utilizando o conjunto de métodos e técnicas do geoprocessamento
como ferramenta investigativa, de andlise, de integragdo, de informag#o e de apoio integrado
a tomada de decisdo, vindo de encontro as modernas perspectivas de planejamento aberto,
onde a participagdo dos diversos interessados pode ser ponderada e os resultados

reproduziveis durante todo o andamento da investiga¢do (VEIGA, 2004).
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6. Metodologia

Branddo (1994) enfatiza a relagdo sociedade-natureza para a compreensdo das mais
diversas questdes ambientais, que deve considerar os fatores sociais, econdmicos, culturais e
naturais, pois o ambiente deve ser tratado em sua totalidade, ou seja, de forma holistica.

Assim, para entender de que maneira esses fatores afetam negativamente a satde e o
bem-estar humanos, esse trabalho propde analisé-los de forma integrada, pois envolvem
processos que ocorrem no ecossistema, com suas inter-relagdes dindmicas, tornando a
avalia¢do do impacto na saude complexa.

Primeiro, deve-se considerar as caracteristicas naturais de diferentes formas de
ocupa¢do do solo pela sociedade. No municipio do Rio de Janeiro, foi feita uma analise
detalhada de dados através de mapas do uso do solo sobre as fungdes que a cidade
desempenha, os servigos de infra-estrutura oferecidos, nivel socioecondmico dos moradores e
tipo de habitagao.

Além das informagdes obtidas nas entrevistas apresentadas a seguir, os dados utilizados
para elaborar os mapas foram obtidos através do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
— IBGE e da prefeitura da cidade do Rio de Janeiro (Secretaria Municipal de Saude e Anuério
Estatistico da Cidade do Rio de Janeiro).

Tentou-se buscar a relagdo entre os anos com ocorréncia do fendmeno El Nifio e os que
ocorreram picos de internagdes por dengue, através da obten¢do de maiores informagdes sobre
os anos de El Nifio e as condigdes meteorolégicas do Rio de Janeiro com apoio de cartas
sindticas e imagens de satélite do periodo estudado.

Assim, a pretendida relagdo entre os anos com ocorréncia do fendémeno El Nifio e

aqueles em que ocorreram picos de internagdes por dengue, ndo foi possivel pela dificuldade
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de obtengdo de informag¢des sobre os anos de El Nifio e os dados das condigdes

meteorolégicas do Rio de Janeiro compativeis com o periodo proposto para este estudo.

6.1. Geoprocessamento

Utilizou-se o VICON/SAGA (Vigilancia e Controle) e o VISTA/SAGA/UFRJ, que
compdem os sistemas geograficos de informagdo (SGIs), desenvolvidos pelo LAGEOP/UFRJ.
Através do VICON/SAGA, foi feita a inser¢do de dados, que posteriormente no médulo de
ANALISE AMBIENTAL do VISTA/SAGA, possibilitou a anélise de dados georreferenciados e
convencionais, fornecendo como resultados mapas e relatérios que apoiaram o processo de
tomada de decisdo. Esse moédulo possui trés fungdes basicas: assinatura, monitoria, e
avaliagdo ambiental. A assinatura € usada para definir as caracteristicas e a planimetria de
area(s) delimitada(s) pelo usudrio. A monitoria € o acompanhamento da evolugdo de
caracteristicas e fendmenos ambientais através da comparagdo de mapeamentos sucessivos no
tempo. A avaliagdo € o processo de superposi¢do de mapas, através de um esquema de pesos e
notas, para a geragdo de estimativas de riscos e potenciais, sob forma de um novo mapa.
Inumeréveis combinagdes de dados podem ser realizadas por este esquema.

O objetivo na utilizagdo do geoprocessamento neste trabalho € a elaboragdo de um
modelo de andlise e integragdo de dados que apoiados no geoprocessamento, € destinado a
gerar subsidios a gestdo do territério municipal, a partir de uma base de dados
georreferenciados que abrigue a informagdo originada desses modelos e que possa ser
utilizada para integrar e sintetizar os diversos tipos de dados provenientes das mais diversas
fontes, em diferentes escalas, formatos e unidades territoriais, e de elaborar um diagnéstico

das condi¢des da dengue no municipio do Rio de Janeiro.
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A questdo fundamental a ser respondida refere-se ao risco de ser picado pelo mosquito
da dengue, segundo as limitagdes contidas ou ndio em seu territorio, as quais podem ser
definidas por técnicas de varredura e integracdo locacional tipicas do geoprocessamento
(Xavier-da-Silva, 1997), fornecendo os elementos basicos para o geoplanejamento municipal
de combate a doenga.

As areas de risco delimitadas ao fim do processo de avaliagdo sdo o resultado da melhor
combinagdo possivel das categorias ou classes que compdem os pardmetros ou planos de
informagdo e indicardo onde sera necessdrio concentrar 0s investimentos em nossoS
Jevantamentos, pesquisas e coleta de dados mais detalhados, para completar as etapas

indicadas no modelo de andlise representado por uma arvore de decisdo.

6.1.1. O Inventario Ambiental

O inventario ambiental consiste em uma enumeragdo classificivel das caracteristicas
ambientais, naturais e socioecondmicas. Fez-se uso dos sistemas geogréficos de informagao
(SGI) como ferramenta no auxilio & compreensdo da relagdo entre clima, indicadores
socioeconémicos e satde. Para entender a dengue e os fatores que influenciam sua
ocorréncia, foi feita a distribui¢do espacial que foi assegurada por uma base de dados
gréficos, visto que estes sistemas permitem a constru¢do e/ou utilizagdo de bancos de dados,
que possibilita determinar as associagdes entre as ocorréncias de dengue e o meio ambiente
fisico e antropico.

Criou-se um banco de dados distribuido por bairros do municipio do Rio de Janeiro, que
foram utilizados como unidade béasica de coleta e andlise. Essa base compreendeu dados
cartograficos e alfa-numéricos, sendo que os mesmos estavam contidos em um banco de

dados convencional acoplado a base cartografica. Os mapas criados foram:
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v Incidéncia de dengue por bairros em 2001, 2002 e 2003;

v Indice de infestagdo predial em 2003;

v" Indice de pendéncia de visitagdo nos imoveis em 2001;

v Coleta de lixo (terreno baldio e coletado em cagambas de limpeza);

v" Agua canalizada em pelo menos um comodo;

v" Renda familiar em sal4rios minimos em 2000 (R$151,00);

v Nivel educacional (percentual de pessoas com 25 anos ou mais analfabetas em 2000);

v Dados climaticos de temperatura e pluviosidade de alguns bairros.

[nicialmente. foi determinada uma legenda comum para os mapas de faxa de incidéncia
de dengue por bairros referentes aos anos de 2001, 2002 e 2003, que seguiu o seguinte

Critério:

— Para possibilitar a analise por geoprocessamento, foram utilizados 0s mesmos critérios

para todos os mapas de incidéncia de dengue (2001, 2002 e 2003);

— Primeiro considerou-se o pardmetro utilizado pelo Programa Nacional de controle da
dengue (PNCD) da secretaria de vigilancia em saude, que caracteriza as dreas de baixa
incidéncia, aquelas menores que 100 por 100.000 habitantes. Neste trabalho, esta taxa
foi classificada como muito baixa, pois em alguns anos de grande epidemia como
2001 e 2002, essa taxa € rara, 0 que certamente iria mascarar a diferenga entre areas

com muito baixa e baixa incidéncia de dengue, prejudicando a analise;
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= A razdo de se preferir utilizar a taxa e ndo o nimero absoluto, € que com a taxa pode-

se fazer comparag¢des entre populagdes de diferentes tamanhos, ou seja, com nimeros

desiguais de pessoas sob risco;

— Sendo 2001 um ano intermediario em taxa de incidéncia, em relagdo aos outros dois,

fez-se a legenda baseada em seus numeros.

Tabela 1: Critério da Criagdo da Legenda de Incidéncia de Dengue

Menor que 100

100-200

Muito Baixa

201-300

301-400

Baixa

401-500

501-600

601-700

Média

701-800

801-900

901-1000

Alta

1001-2000

2001-3000

3001-4000

4001-5000

Muito Alta

5001-6000

6001-7000

7001-8000

8001-9000

9001-10000

Altissima

Acima de 10000

Extremamente Alta
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O levantamento do /ndice de infesta¢do é feito através da atividade de inspe¢do de

imovel a imével, avaliando-se a presenga ou ndo de focos de Aedes aegypti (Indice de
Infestagdo = n°® de imoveis positivos / total de imdveis inspecionados x 100).

O trabalho € dividido em ciclos de 2 meses ¢ as atividades sdo realizadas pelos
auxiliares de controle de endemias. Assim, os dados representados no mapa indicam o indice
de infesta¢gdo do mosquito no periodo de 25 de maio a 02 de agosto de 2003, sendo que os
dados s@o sujeitos a revisdes. O levantamento foi feito em 1/3 dos imdveis visitados e o
tratamento em 100% deles.

O indice de infestagdo predial referente a vérios anos seria muito importante para a
auxiliar a andlise, mas na secretaria municipal de saude esta disponivel apenas o indice do ano
de 2003, que foi utilizado neste trabalho para produzir um mapa de indice de infestagcdo do
mosquito vetor.

O mapa de indice de pendéncia foi elaborado com a utilizagdo dos dados do servigo de
combate ao vetor Aedes aegypti, que compreende as atividades de tratamento dos imoveis e
levantamento de coleta de amostras do vetor, realizadas nos iméveis do municipio. Assim, se
algum imovel ndo pode ser visitado, ele € considerado como pendente. Segundo Instituto
Pereira Passos (IPP), para cada 7 domicilios ocupados, existe pelo menos um ndo ocupado no
municipio do Rio de Janeiro, sendo considerado como aceitavel pela Secretaria Municipal de
Saude o indice de pendéncia de até 13%.

As atividades sdo desenvolvidas pelos auxiliares de controle de endemias, sendo o
trabalho dividido em ciclos de 2 meses, muitas vezes ndo coincidindo com o inicio e término
do ano em vigéncia. O indice de pendéncia de imdveis visitados foi disponibilizado pela
secretaria municipal de satiide apenas no ano de 2001. Desta forma, o ciclo 1 ( 11/03 a 16/06
de 2001) foi escolhido para ser mapeado em porcentagem de pendéncias, ja que ¢ aquele que

abrange o periodo da estag@o de verdo e o periodo ap6s ele, que normalmente é o mais critico
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nos casos de dengue. Os ciclos 2 e 3 ndo foram utilizados, pois abrangem respectivamente os

periodos de 17/06 a 01/09 e de 02/09 a 31/12, que apresentam menor incidéncia de dengue.

Os imoveis pendentes devem ser visitados novamente, mas mesmo adotando este

procedimento, muitos iméveis ndo podem ser inspecionados, 0 que impede o conhecimento

real da situacao de infestacdo da localidade.

Foram elaborados, ainda, dois mapas referentes a coleta de lixo: um de lixo coletado em

cagambas de limpeza em nameros relativos por 100 habitantes e outro de lixo jogado em

terreno baldio em niimeros absolutos, ja que para fins relativos os dados ficariam mascarados

pelos baixos valores apresentados.

Tabela 2: Critério da Criagdo da Legenda de Coleta de Lixo

Lixo coletado em cagambas de Lixo jogado em terreno baldio
limpeza em nimeros relativos em niumeros absolutos

0 Nulo 0 Nulo

1-10 Muito Baixa 1-20 Muito Baixa
11-20 Baixa 21-40 Baixa

21-30 Média 41-60 Média

31-40 Alta 61-80 Alta

45-60 Muito Alta 81-200 Muito Alta

90 Altissima 201-400 Altissima
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Segundo relatado pelo IBGE, em sua metodologia foi considerado que o municipio

tivesse servigos de limpeza urbana e/ou coleta de lixo quando estes servigos existissem em
pelo menos um distrito, ou parte dele independente da cobertura e freqiiéncia do servigo.

A partir de dados de fornecimento de dgua canalizada em pelo menos um co6modo em
2000, disponibilizados pelo Instituto Pereira Passos, foi construido um mapa para representar
a porcentagem de abastecimento de agua da populag¢do na cidade do Rio de Janeiro. Ela pode
ser proveniente de rede geral, de po¢o na propriedade ou outras de formas de abastecimento.

A coleta de lixo e a distribuigdo de 4dgua potavel estdo diretamente relacionadas ao
controle do A. aegypti, pela possibilidade do lixo e da 4gua armazenada para consumo no caso
de provisdo intermitente pela rede virarem criadouros do mosquito.

O mapa que representa a renda familiar no Rio de Janeiro foi elaborado com dados
fornecidos pelo IBGE em salarios minimos em 2000, que na época era de R$151,00. Para o
mapa que mostra o nivel educacional, utilizou-se o percentual de pessoas de 25 anos ou mais
que ndo sabem ler nem escrever um bilhete simples para a construg@o de um mapa que mostre
o nivel educacional dos bairros do municipio do Rio de Janeiro em 2000, sendo que os dados
de Paquetd ndo apresentaram suficiente representatividade estatistica para célculo desses
indicadores.

O nivel educacional e a renda familiar foram utilizados para considerar o grau de
importancia da participagdo social em questdes relacionadas a prevengdo da dengue através da
eliminagdo de criadouros. A adesdo dos sujeitos a uma proposta de transformagéo, através da
informacdo pode potencializar a agdo diante de programas governamentais.

Devido a dificuldade de obtengdo de dados de femperatura que abrangessem varios
bairros do Rio de Janeiro, foram utilizados dados de temperatura de 19/04/94 referentes a tese
de doutorado da professora Ana Maria de Paiva Macedo Branddo, os quais foram obtidos a

partir de monitoramento de campo(Branddo, 1996).
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Quanto a metodologia de trabalho para a obteng¢éo dos dados térmicos referidos acima,

foram realizados trés trabalhos de campo diferenciados tanto sazonalmente como em relagédo a
situacdo sindtica. Tais dados foram tomados a partir de medidas diretas no campo (as medidas
foram realizadas de hora em hora nesses dias, das 8 até 21 h), por equipes de duas pessoas em
cada bairro, munidas de psicrometro de funda (instrumento composto por um par de
termometros, um de bulbo seco € um de bulbo imido). Em cada bairro foram selecionados 4
pontos de medi¢do em cada horario e a média horaria dos 4 pontos, em cada bairro, foi
tomada como a temperatura representativa do bairro.

Os dados térmicos sdo representativos das condigdes em que foram levantados:

- A média do horario de 8 as 21 horas foi tomada como média diaria;

- As temperaturas levantadas constituem amostras em area urbana, pois os 4 pontos
amostrais de cada bairro foram selecionados para expressar os diferentes padrdes de uso do
solo e, assim, a influéncia da cidade no clima;

- As amostras foram realizadas em condigdes atmosféricas especificas.

O mapa referente a pluviosidade méxima em 24 horas por estagdes de medigdo foi
elaborado segundo dados fornecidos pela GEORIO de 12 a 13 de maio de 2001. E a escolha
da data foi justificada para que correspondesse aproximadamente a0 mesmo periodo do ano
utilizado para confec¢do do mapa de temperatura.

Mesmo sabendo-se que caracteristicas geofisicas locais interfiram nas alteragdes dos
dados de temperatura e chuva, esses foram mapeados para todo o bairro onde se localiza cada
estagdo de medigdo, pois a analise estd sendo realizada segundo os bairros do municipio do

Rio de Janeiro.
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6.1.2. A Monitoria Ambiental

Os mapas elaborados de incidéncia de dengue foram utilizados para a realizagdo da
monitoria ambiental, meio valioso para acompanhar a evolugdo da doenga ao longo de trés
anos (2001, 2002 e 2003). Eles possuem o mesmo georreferenciamento, abrangem a mesma
area geografica e as legendas sdo as mesmas para os trés mapas.

O primeiro a ser relacionado € aquele que contém o registro mais antigo, ou seja, 0 ano
de 2001 na primeira monitoria ¢ 0 ano de 2002 na segunda.

Foram realizadas monitorias simples comparando todas as legendas, duas a duas.
Assim, foram analisadas as suas ocorréncias segundo quatro situagdes possiveis: Deixou de
ser, Permaneceu, Tornou-se e Ndo encontrado.

Esta estrutura de Monitoria Simples permite definir imediatamente as seguintes

instancias:

Permaneceu - os locais que ndo sofreram alteragdio, nos quais foi mantida, portanto, a

ocorréncia da caracteristica na segunda ocasido registrada; “era .......... e continua sendo

primeira ocasido; “ndo era .......... € passou a Ser .......... s
Deixou de ser - os locais onde a caracteristica deixou de existir, tendo sido registrada apenas
na primeira ocasido; “era .......... e deixou de ser ......... ”; e, finalmente,

Ndo encontrado - os locais onde a caracteristica ndo existia na primeira ocasido e continua

"

sem existir na segunda; “ndo era ........... e continua sem Ser .......... :
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Apds essa etapa, todos os mapas obtidos na primeira monitoria (2001-2002) foram

combinados para que resultassem em um mapa sintese da evolugdo da incidéncia de dengue.
E o mesmo foi feito com a segunda monitoria (2002-2003), resultando em um segundo mapa

sintese de monitoria.

Assim, pretende-se obter conhecimento sobre os agentes modificadores do ambiente e

propiciar apoio a busca de solugdes para o problema.

6.1.3. A Avaliacio Ambiental

O método de Avaliagio Ambiental foi utilizado para fazer estimativas sobre possiveis
ocorréncias de casos de dengue, segundo diversas intensidades, definindo-se a extensdo destas
estimativas e suas relagdes de proximidade e conexdo.

As avaliacdes simples foram feitas sem extensdo, ou seja, atribuindo-se notas de 0 a 10
e com relatério da informagdo da avaliagiio executada. Assim, é possivel estimar os riscos de
incidéncia de dengue, utilizando a base georreferenciada do municipio do Rio de Janeiro e
atribuindo pesos e notas para obter os mapas de risco resultantes.

Com o objetivo de subsidiar as avaliagdes, foi organizada uma arvore de decisdo que
auxiliou na definicio de medidas de controle ambiental, inspirada a partir da arvore de
decisdo de Xavier-da-Silva (2001).

Ela é composta por retiangulos que sdo mapas digitais basicos (pluviosidade,
temperatura, coleta de lixo em terreno baldio € em cagambas de limpeza publica, dgua
canalizada em pelo menos um c6modo, infestagdo predial, pendéncia, renda em salérios
minimos e analfabetos com 25 anos ou mais) e mapas derivados (qualidade de vida,
criadouros, clima, coleta de lixo, condigdes socioecondmicas, condi¢des climato-ambientais e

infra-estrutura), que resultaram em mapa integrado final, definidor de risco de dengue, de alto
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:

valor agregado, ja que é produto de todas as andlises, selegdes e agregacdes da arvore de
decisdo 1. (vide Figura 4, pg.48)
Os mapas derivados sdo aqueles resultantes da avaliagdo realizada através da integragdo
de mapas basicos ou de outros mapas derivados.
As avaliagdes realizadas e os pesos atribuidos de acordo com a arvore de decisdo 1:

v" Avaliagdio 1- Criadouros: Infestagdo do Aedes aegypti (55%) e Indice de Pendéncia (45%)

v Avalia¢fo 2- Clima: Temperaturas (35%) e Pluviosidade em 24 horas (65%)

v Avaliacfio 3- Coleta de Lixo: Jogado em Terreno Baldio (80%) e Coletado em Cagamba
de Servigo de Limpeza (20%)

v Avaliacéio 4- Infra-estrutura: Coleta de lixo (80%) e Agua Canalizada (20%)

v" Avaliacdo 5- Nivel Socioecondmico: Nivel Educacional (50%) e Renda Familiar (50%)

v Avaliacdo 6- Qualidade de Vida: Infra-estrutura (60%) e Nivel Socioecondémico (40%)

v Avaliacido 7- Condicoes Climato-ambientais: Clima (30%) e Criadouros (70%)

v’ Avaliacdo 8- Risco 1 de Dengue: Condi¢gdes Climato-ambientais (60%) e Qualidade de

Vida (40%)

O conceito de qualidade de vida ¢ bastante polémico, pois estaria vinculado aos seus
aspectos subjetivos e suas variagdes culturais.
A avalia¢do e mensuragdo da qualidade de vida de uma populagdo vem sendo proposta

de varias formas duas das quais destaco (Herculano, 2000):

1) “Em primeiro lugar, examinando os recursos disponiveis, a capacidade efetiva de um
grupo social para satisfazer suas necessidades. Por exemplo, podemos analisar as condigoes
de satde pela quantidade de leitos hospitalares e niimero de médicos disponiveis, ou grau de

instru¢do pelo niimero de escolas, jornais publicados, niveis de escolaridade atingidos elc;
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podemos avaliar as condigoes ambientais pela potabilidade da dgua, coliformes e particulas
de substancias nocivas em suspensao, pela emissdo aérea de poluentes, pela quantidade de

domicilios conectados as redes de abastecimento de dgua e de esgotamento sanitario, (...)"

2) “Uma segunda forma de estimar a qualidade de vida é avaliar as necessidades, através
dos graus de satisfagdo e dos patamares desejados. Podemos, assim, tentar mensurar a
qualidade de vida pela distancia entre o que se deseja e o que se alcanga, ou seja, pelos
estagios de consciéncia a respeito dos graus de prazer ou felicidade experimentados
(Scanlon,1995,p.185 apud Herculano, 2000, p.222); ou a partir de um julgamento que se
propoe substantivo, feito pelo prdprio pesquisador, sobre o que tornaria a vida melhor. Em
todos eles, devemos levar em conta que a defini¢do do que é qualidade de vida variara em
razdo das diferencas individuais, sociais e culturais e pela acessibilidade as inovagoes
tecnologicas.(...) "

Assim, a qualidade de vida neste trabalho diz respeito ao risco de contrair a dengue,
desta forma, ira considerar infra-estrutura e condigdes socioecondmicas, que s3o pardmetros
que tornariam os casos de dengue menores caso houvesse investimentos adequados,
melhorando a satide da populagdo.

A infra-estrutura foi mensurada através da coleta de lixo (terreno baldio e cagamba de
limpeza publica) e do abastecimento de 4gua, e as condi¢des socioeconémicas através da
renda familiar e da taxa de analfabetos com 25 anos ou mais, ou seja, foram considerados os
fatores que influenciam diretamente nos casos de dengue, por favorecerem ou ndo o

desenvolvimento do mosquito vetor.
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Como recomendado, os pesos atribuidos aos diversos mapas que integram a arvore de
decisdo, foram decididos com a participagdo dos Doutores, especialistas nas areas de atuagdo
seguintes: Ana Maria de Paiva Macedo Branddo, coordenadora do laboratério de
Climatologia e Anélise Ambiental da UFRJ (CLIMAGEO); Jorge Xavier da Silva,
coordenador do Grupo de Pesquisas em Geoprocessamento (GPG); Anthony Erico
Guimaries, chefe do laboratério de difteria da fundagdo Oswaldo cruz; além da prépria
autora.

Os pesos atribuidos a cada mapa para indicagdo de areas de riscos para a ocorréncia de
dengue estdo indicados nos retangulos da érvore de decis@o .

Além dos pesos, foram aplicadas notas de 0 a 10 as classes contidas nos mapas basicos
e derivados.

Ao final de cada avaliacdo, as notas resultantes dos riscos de dengue receberam classes
da conjugagdo dos pardmetros selecionados sugeridas por Xavier-da-Silva (2001): altissimo

risco, alto risco, médio risco, baixo risco e baixissimo risco.

Tabela 3: Riscos de incidéncia de dengue | Notas
Risco Nulo Nota 0
Baixissimo Risco

Nota |

Baixo Risco Nota 2

Nota 3

Nota 4

e e Nota 5

Médio Risco Nota 6

Nota 7

] Nota 8

Alto Risco Nota 9
Altissimo Risco Nota 10
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‘ Tabela 4: Infestagio do Aedes [ Notas

| aegypti.

0 0
0.1-1 2
1-5 8
5-12 9

| 12-25 10
Tabela 5: Indice de Pendéncia. Notas
0-13 2
13-20 5
20-30 8
30-40 9

| 40-60 10
Tabela 6: Pluviosidade em 24 | Notas
horas de 12/05 a 13/05 de 2001.
10-20 3
21-30 4
31-40 5
41-50 6
51-60 7
61-80 10
Tabela 7: Temperaturas. Notas
24.4 9
24,5 9
24,6 9
247 9
25,0 10

| 25,1 10

[ 25,2 10
25,3 10
25,4 10
259 10
25,6 10
25.7 10
25,9 10
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Tabela 8: Domicilios Particulares | Notas
Permanentes - Lixo Coletado em
Cacamba de Servio de Limpeza

em % em 2000.

Faixa de Valores em | Classificagio

%

0 Nulo 0
1-10 Muito baixa 2
11-20 Baixa 4
21-30 Média 5
31-40 Alta 8
41-60 Muito Alta 9
90 Altissima 10
Tabela 9: Domicilios Particulares | Notas
Permanentes com Lixo Jogado em
Terreno Baldio ou Logradouro.

Faixa de Valores | Classifica¢do

em n°absolutos

0 Nulo 0
1-20 Muito baixa 2
21-40 Baixa 4
41-60 Média 5
61-80 Alta 8
81-200 Muito Alta 9
201-400 Altissima 10
Tabela 10: Domicilios Particulares | Notas
Permanentes — ;\gua Canalizada

em pelo menos 1 comodo em 2000.

<80 10
80-85 9
86-90 8
91-95 5)
96-98 4
99 2
Tabela 11: Renda Familiar em | Notas
S.M.

Abaixo de 3 7/
3-6 7
6-9 6
9-13 5
14-17 4
17-20 3
Acima de 20 3
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Tabela 12: Mapa de risco | Risco

da avaliag@o 1-

Criadouro

Nota 3 Baixo

Notas 4/5/6 Médio

Notas 8/9 Alto

Tabela 13: Mapa de | Risco

risco da avaliagdo 2-

clima

Notas 5/6/7 Médio

Nota 8 Alto

Tabela 14: Mapa de risco | Risco

da avaliagdo 3 - coleta de

lixo

Nota 0 Nulo

Notas 1/2/3 Baixo

Nota 4/5/6/7 Médio

Nota 8 Alto

Tabela 15: Mapa de risco | Risco

da avalia¢do 4- infra-

estrutura

Nota 0 Nulo

Notas 1/2/3 Baixo

Notas 4/5/6/7 Médio
[ Tabela 16: Mapa de Risco

risco da avaliagdo 5-

Nivel Socioecondmico

Nota 0 Nulo

Notas 2/3 Baixo

Notas 4/5/7 Médio

Notas 8/9 Alto

Nota 10 Altissimo

Tabela 17: Mapa de Risco

risco da avaliagdo 6-

Qualidade de Vida

Notas 1/2/3 Baixo

Notas 4/5/6/7 Médio
| Nota 8 Alto

74



Tabela 18: Mapa de risco da | Risco
avaliagdio 7-  Condicdes
Climato-ambientais.

Notas 4/5/6/7 Médio
Nota 8 Alto

Tabela 19: Mapa de risco 1 | Risco
de dengue- avaliacio 8

Notas 3 Baixo
Notas 4/5/6/7 Médio
Nota 8 Alto

Para novas avaliagdes, foram retirados os mapas de pendéncia, pluviosidade e
temperatura, pois os dados ndo abrangem a maior parte dos bairros, tornando o resultado do
mapa de risco de dengue bastante prejudicado, ja que faltam informagdes em grande parte do
municipio.

As novas avaliacdes foram feitas com as mesmas notas anteriormente apresentadas e 0s
pesos atribuidos na 4rvore de decisdo da figura 5 adiante.

Desta forma, a analise final foi feita com poucos bairros que apresentam todas as

informagdes necessarias e outros bairros onde o estudo foi parcial.

v Avaliacdo 9- Risco 2 de Dengue: Infestagdo Predial (60%) e Qualidade de Vida (40%).

Essa avaliagdo foi realizada com base na érvore de deciséo 2.
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Riscos de Dengue

| = 3!

Infestagio Predial g 60% Qualidade de Vida I40%

Renda Familiar g 40% Infra-estrutura 60%

Nivel Educacional I 30% ‘
Coleta de Lixo l80% 'gua Iz{)%

20%  Cacamba I Terreno baldio IS()%

Figura 5: Arvore de decisio 2.

50%

Tabela 20: Mapa de risco 2 | Risco
de dengue - avaliag¢io 9

Nota 0 Nulo
Notas 1/2/3 Baixo
Nota 4/5/6/ 7 Médio
Notas 8 Alto

6.1.4. A Assinatura Ambiental

As assinaturas ambientais foram realizadas empiricamente, dando suporte as avaliagdes
ambientais, ou seja, apds as avaliagdes realizadas € possivel através da assinatura de areas de
interesse responder a determinados questionamentos. Pode-se consultar sobre quais as

caracteristicas ambientais que se localizam na area alvo, definindo assim sua assinatura
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ambiental, com a identificagdo da drea de ocorréncia e varredura dos planos de informagdo
georreferenciados.

Outras caracteristicas naturais ¢ antrépicas que mais influenciaram na ocorréncia dos
fendmenos ambientais para é4reas de risco de incidéncia de dengue foram registradas em
poligonos. A assinatura € uma importante ferramenta de investigagdo empirica que fornece
seguranga para o desenvolvimento dos processos avaliativos a fim de definir as principais
situagdes ambientais. Sdo primordiais para a analise da érea estudada, pois foram
georreferenciadas geograficamente, constituindo-se no atributo de localizagdo correspondente
a fenOmenos ambientais.

Foi elaborado um mapa que representa o indice de domicilios particulares tipo casa,
para realiza¢gdo de assinatura com o mapa de taxa de infestagdo, tentando comprovar a
relacdo entre a maior presenga do vetor da dengue devido a facilidade para formagdo de

criadouros neste tipo de domicilio.

Segundo a metodologia utilizada pelo IBGE, os domicilios particulares podem ser

classificados em permanentes ou improvisados:

O termo permanente é utilizado para o domicilio localizado em casa, apartamento ou
cdmodo e destinado a moradia. O termo improvisado, para o domicilio localizado em unidade
que ndo tivesse dependéncia destinada exclusivamente & moradia, tal como: loja, sala
comercial etc. Assim também foi considerado o prédio em construgdo, embarcagdo, carroga,

vagdo, tenda, barraca, gruta etc., que estivesse servindo de moradia.

Ainda, os domicilios particulares permanentes foram classificados, quanto ao tipo,

cm.

v'Casa - Para o domicilio que: ocupasse totalmente um prédio, de um ou mais

pavimentos, ou dois ou mais prédios, de um ou mais pavimentos, localizados no mesmo

i/




terreno; ou ocupasse parte de um prédio, de um pavimento, que nio tivesse espagos comuns
(tais como: vestibulo, escada, corredor, portaria e outras dependéncias) para servir aos
domicilios particulares permanentes ali existentes. Assim também foi considerado o domicilio
situado em prédio de, no maximo, trés pavimentos onde as demais unidades existentes ndo

fossem domicilios particulares permanentes;

v  Apartamento - Para o domicilio situado em prédio de: um ou mais pavimentos, com
mais de um domicilio particular permanente, servido por espagos comuns (vestibulo, escada,
corredor, portaria e outras dependéncias); dois ou mais pavimentos, com mais de um
domicilio particular permanente, ¢ com entradas independentes para os andares; ou trés ou

mais pavimentos, onde as demais unidades fossem ndo-residenciais; ou

v Cémodo - Para o domicilio que ocupasse um ou mais comodos de uma casa de

comodos, cortigo, cabega-de-porco etc.

Para a elaboragdo do mapa de tipo de domicilio, foram utilizadas apenas as categorias
de casas e apartamentos, ja que o nimero de domicilios do tipo cdmodo € pouco significativo
e sua forma ndo esta bem definida para que se avalie a possibilidade da formag&o de

criadouros.

6.1.5. Entrevistas e Estudo de Caso

Visando subsidiar a analise, foram aplicados 200 questionérios para estudantes da 8°

série do ensino fundamental ao 3° ano do ensino médio, entre os dias 13 e 20 de margo de

2006 em escolas de trés bairros escolhidos com diferentes taxas de incidéncia de casos de

dengue em 2001: Bonsucesso (Muito alta), Sdo Cristovéo (alta) e Taquara (Média).
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Na Taquara e em Sdo Cristovdo foram selecionadas escolas particulares, uma em cada
bairro. Em outros bairros, duas outras escolas muito préximas foram escolhidas, uma publica
e outra particular, sendo que a primeira esta no bairro de Higienopolis € a outra est4 entre os
bairros de Bonsucesso e Higienopolis, respectivamente.

Essas escolas foram escolhidas, pois se localizam em bairros com taxas de incidéncia de
dengue diversas e, além disso, a autora leciona em todos os estabelecimentos, o que facilitou a
aplicagdo dos questiondrios e andlise deles por conhecer as peculiaridades locais e a realidade

dos alunos. Abaixo esta representado o questionario aplicado nestas escolas:

Escola: Unidade:

Idade: Série: Turno: ( ) Manhid ( ) Tarde
I- Em que bairro vocé mora?
2- Qual é o tipo de residéncia? ( ) Apartamento ( ) casa () outroe
3- Sua rua tem mais casas ou apartamentos?
4- Onde vocé mora tem muito mosquito?

- Como ¢ a coleta de lixo no seu bairro? ( ) O lixeiro passa regulamleute () O lixo fica em latdes por

mmtos dias () Nao ha coleta de lixo () O lixo é queimado
6- Em que bairro vocé estuda? Neste bairro tem mais apartamentos ou casas? ;
7- Onde vocé estuda tem muito mosquito?
8- Vocé costuma fr equcntar a casa de parentes ou amigos ou faz qualqucr atividade em bairros
diferentes do colocados acima? Qual é o bairro?
9- Alguém na sua casa ou algum vizinho ja teve dengue?
10- Se vocé ou alguém da sua casa ji teve dengue, responda:
a) Quem teve dengue?
b) O médico diagnosticou como dengue? :
¢) A dengue foi do tipo hemorrigica? Quais foram os sintomas? :
d) Quem teve dengue viajou para fora do municipio do Rio de Janeiro dias antes de ficar doente?
Para onde?
11- Se ndo foi vocé quem ficou doente na sua casa. responda:
a) Essa pessoa realiza atividades em que bairros durante a semana?
b) Ela viajou antes de ficar doente?

Apbs contabilizar as entrevistas foram analisadas mais detalhadamente, tendo o mapa
de uso de solo como um importante instrumento de apoio.

Foram utilizadas imagens aéreas de duas escolas particulares (Taquara e Bonsucesso) €
ortofotos cedidas pelo site do Instituto Pereira Passos (IPP) dos trés bairros, onde as

entrevistas foram aplicadas.
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Através destes, foram produzidos mapas de uso do solo que foram de grande
importancia na andlise final. As éreas representadas sio 194.174,9 m’ de Bonsucesso-
Higienopolis, 298.723,4 m? de Sdo Cristévio-Vasco da Gama e 330.566,6 m’> da Taquara.
Esses mapas apresentam areas pavimentadas, areas verdes, casas e apartamentos até dois
andares, prédios com mais de dois andares, galpdes, e casas em comunidades carentes.

Além do mapa de uso do solo, foi elaborado um mapa com a porcentagem de domicilios
particulares permanentes do tipo casa com a finalidade de comparagdo das 4reas de risco de
incidéncia de dengue com os tipos de habitagdo. Esse procedimento foi fundamental para

confirmar ou ndo a hipétese de que casas teriam mais criadouros do vetor Aedes aegypti.

6.1.6. Simulacgoes

Tentou-se ampliar a anélise com simulagdes que se fizeram necessérias para a criagdo
de um modelo do ambiente mais complexo e voltado para a avaliagdo, criagdo e priorizagdo
de situacdes alternativas de agdes técnico-cientificas e politico-administrativas.

As modifica¢des hipotéticas resultaram em associagdes sucessivas criando novos mapas
e gerando informagdes que subsidiaram o apoio a decisdo.

Foram simuladas as condicdes ideais de coleta de lixo, de infestagdo e de educagdo. As
simulagdes foram baseadas no pressuposto de que o menor valor (nota) identificado como
uma condicdo desejavel de um pardmetro, pode ser atribuido para os demais bairros,
simulando-se uma melhora para aquele fator.

A primeira situagdo hipotética foi considerar a coleta de lixo ideal, atribuindo nota zero
para as categorias de sua legenda. O segundo mapa simula a diminui¢do da infestagdo do
mosquito colocando zero para suas notas. Para o terceiro, a nota 1, que foi a menor no caso do

mapa de educagdo, foi utilizada para todas as categorias da legenda.
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Além disso, considerou-se nota 10 para a categoria de “bairros™ que é referente a falta

de dados no mapa de pendéncia de visitagdo de imdveis, maximizando os efeitos de grande
quantidade de criadouros nos domicilios que ndo foram inspecionados, ou seja, mascarando a
infestagdo desses bairros.

E finalmente, houve uma simulagdo com relagdo a tultima avaliagdo antes do resultado
de risco 1 e 2 de dengue, onde o peso atribuido a qualidade de vida, que antes era 40%, agora
¢ 30%. Desta forma, poderemos perceber se as alteragdes serdo significativas ou ndo para a
analise dos resultados.

Na tentativa de detalhar as diferengas das taxas de risco entre os bairros do municipio
do Rio de Janeiro, efetuou-se a troca das classes da legenda, acrescentando a categoria de
risco muito baixo. Assim, a mudanga ocorreu nas notas 1, 2, 3 € 4, pois anteriormente, as
notas 1, 2 e 3 eram classificadas como baixo risco e a nota 4 como médio risco, ou seja, de 4
até 7 era considerado médio, ndo havendo diferenga entre eles (tabela 3). A necessidade de
perceber as pequenas variagdes entre os bairros originou a proposta de outra classificacao

mostrada na tabela a seguir:

Tabela 21: Riscos de incidéncia de | Notas
dengue mais detalhado
Risco Nulo Nota 0
Baixissimo Risco
: : : Nota |
Muito Baixo Risco Nota 2
’ S Nota 3
Baixo Risco Nota 4
Nota 5
Médio Risco Nota 6
Nota 7
] Nota 8
Alto RISCOI Nota 9
Altissimo Risco Nota 10

Adaptada de Xavier-da-Silva (2001)
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7. Resultados

Optou-se por apresentar os resultados seguindo a seqiiéncia da metodologia por julgar
que desta forma facilitar4 ao leitor o acompanhamento. Inicialmente, discutiram-se os dados
através do inventario ambiental para que se conhega a distribuigdo da ocorréncia da doenga e
do seu ambiente.

A evolugdo dindmica espago-temporal da doenga durante o periodo endémico foi
analisado através da monitoria ambiental.

A seguir, foram apresentados os resultados das avaliagdes realizadas com a criagdo de
modelos territoriais da estimativa de risco da doenga.

Depois, as assinaturas das areas de ocorréncia de dengue foram feitas a fim de constatar
a presenca de certas caracteristicas. A partir desse procedimento, foram possiveis as
associagbes entre varidveis e eventos de interesse, sendo considerada como referéncia a
ocorréncia de correlagdes em areas com caracteristicas semelhantes.

Ainda, através dos mapas construidos de uso do solo e das entrevistas realizadas nos
trés bairros, foram estudadas as condi¢des que contribuem para a incidéncia de dengue.

E finalmente, foram relatados os resultados das simulagdes efetuadas e comparou-se

com as primeiras avaliagdes de risco de dengue.

7.1- O inventdrio ambiental

Fez-se o levantamento das condi¢des ambientais, naturais e socioecondmicas existentes
nos bairros do municipio do Rio de Janeiro como ja citado na metodologia.
A partir dos dados das condigdes ambientais, naturais e socioecondmicas existentes nos

bairros do municipio do Rio de Janeiro, foram criados modelos digitais do ambiente que
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compreende os dados cartografados (Banco de Dados Geogrifico) - BDG — ou, mais
especificamente, base de dados geocodificados), associados ou ndo a conjunto de dados
alfanuméricos (Banco de Dados Convencional - BDC). Os mapas tematicos bdsicos
elaborados foram: incidéncia de dengue por bairros em 2001, 2002 e 2003; indice de
infestagdo predial em 2003; indice de pendéncia de visitagdo nos imdveis em 2001; coleta de
lixo em 2000 (terreno baldio e coletado em cagambas de limpeza); agua canalizada em pelo
menos um comodo em 2000; renda familiar em salarios minimos em 2000 (R$151,00),
porcentagem de pessoas de 25 anos ou mais analfabetas em 2000 e¢ dados climaticos de
temperatura e pluviosidade de alguns bairros com o objetivo de aprofundar a analise.

Os critérios de relevancia e o nivel de detalhamento adotados serdo explicados adiante.
E como foram utilizados bairros como unidades de mapeamento neste estudo, abaixo seguem
um mapa de bairros e outro com as areas de planejamento (AP’s) e as regides administrativas

(RA’s) com o objetivo de orientar o leitor. (Figuras 6 ¢ 7)
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Figura 6

Areas de Planejamento de Satde (AP’s) e RegiGes Administrativas - 2004
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Figura 7
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Incidéncia de Dengue (2001, 2002 e 2003)

Os graficos abaixo mostram o total de incidéncia de dengue nos anos escolhidos para o
mapeamento. Esses dados foram fornecidos pela informagdo epidemiolégica da secretaria
municipal de saude do Rio de Janeiro (SMS).

Assim, observamos que o ano de 2002 apresentou grande ocorréncia de casos da

doenga em relagdo aos outros anos, sendo o menor deles o ano de 2003.

INCIDENCIA DE DENGUE POR ANO
138027
26667
1607
2001 2002 2003

Abaixo seguem os gréficos que representam dados mensais de dengue nos anos

apresentados no grafico 1:
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GRAFICO 2

Incidéncia Mensal de Dengue em 2001
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Em 2001, a incidéncia de dengue foi considerada Muito Alta em Pedra de Guaratiba,

Camorim, Campinho, Jardim América, Vista Alegre, Vila da Penha, Ramos, Bonsucesso,

Santo Cristo, Saude, Gloria, Catete, Paqueta, Cocoté e Zumbi.

GRAFICO 3

Incidéncia Mensal de Dengue em 2002
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Como as categorias de incidéncia Altissima e Muito alta sdo numerosas no ano de
2002, serdo citados os destaques que sdio para os bairros que receberam classificagdo

extremamente alta. S3o eles: Sepetiba, Pedra de Guaratiba, Camorim, Curicica, Anil e

Bonsucesso.

GRAFICO 4

Incidéncia Mensal de Dengue em 2003
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No ano de 2003, a incidéncia mais elevada recebeu a categoria de Média, pois foi um
ano de baixa ocorréncia de casos de dengue. Sdo bairros com Média incidéncia: Camorim,
Bonsucesso e Saude.

Algumas limitagdes foram encontradas na espacializagdo dos dados de incidéncia de
dengue utilizando os bairros como unidades de mapeamento. O bairro do Vasco da Gama foi
criado apds a realizagdo do Censo, assim os dados desse bairro estdo contidos em Sdo
Cristovio. E os nimeros do Complexo do Aleméo estdo contidos em Ramos.

Percebe-se que alguns bairros sio os maiores em nimeros de casos em pelo menos

dois dos trés anos como: Saude, Pedra de Guaratiba, Bonsucesso e Camorim.
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Ainda, analisando os graficos, nota-se que a concentragdo do maior nimero de
ocorréncias estd no inicio do ano (verdo), mesmo que muitas vezes a relagdo de causa e efeito
ndo seja direta, ja que ha um tempo entre contagio, desenvolvimento da doenga e a busca por
atendimento médico. Mesmo os registros que os hospitais divulgam sdo incorretos ou

atrasados, o que dificulta a visualizagdo no momento da comparagao.
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio @ Decis@o
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 8- Incidéncia de Dengue no Municipio do Rio de Janeiro em 2001

OCEANO ATLANTICO

-Muto'm

E média

CImuito Baixa

Lats Fiodopeal

TIOT TTET

wete



SAGA/UFRI - Sistema de Apoio @ Decis@o
Laboratorio de Geoprocessamento
Figura 9- Incidéncia de Dengue no Municipio do Rio de Janeiro em 2002
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Figura 10- Incidéncia de Dengue no Municipio do Rio de Janeiro em 2003
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indice de Infestacio Predial (2003) e de Pendéncia de Visitacdo de Imdveis (2001)

O mapa produzido de infestagdo predial em 2003 (Figura 11) mostra que a maioria dos
bairros apresenta indices compativeis com transmissdo da doen¢a (>1%). Esses dados
abrangem todo o municipio do Rio de Janeiro. Neste mapa observamos o destaque para o
bairro do Anil, que detém o maior indice de infestagdo com a faixa de 12-25%.

Os bairros que apresentam altos indices de infestagdo predial (5-12%) sdo Penha e
Vigéario Geral (XI Penha), Anchieta e Parque Anchieta (XXII Anchieta), Costa Barros,
Pavuna e Parque Colimbia (XXV Pavuna), Vila Kosmos, Vista Alegre e Iraja (XIV Iraja),
Higienopolis e Tomas Coelho (XII Inhatima), Sdo Francisco Xavier, Engenho Novo, Lins de
Vaconcelos, Cachambi, Engenho de Dentro e Aboli¢do (XIII Méier). Além de bairros como
Andarai, Tanque, Joa e Sao Conrado.

O mapa de pendéncia possui deficiéncias quanto a abrangéncia dos dados nos bairros da
cidade do Rio de Janeiro, representando parcialmente o indice que retrata a auséncia de
inspecdo. Esses mapas revelam possiveis infestagdes de domicilios que ndo foram vistoriados,
pois estavam desocupados ou porque os moradores ndo se encontravam no momento da
chegada dos agentes.

Em campo os pesquisadores encontraram 2,1 milhdes de moradias, das quais 1,8
milhdo ocupadas, 43 mil fechadas e as 277 mil restantes ndo ocupadas. Os imoveis ndo
ocupados podem ser ainda divididos em: uso ocasional ou veraneio (54 mil imdveis) e vagos
(223 mil iméveis). Para cada sete domicilios ocupados, existe pelo menos um ndo ocupado no
municipio do Rio de Janeiro, que vem mantendo uma média historica de 13,0% de

desocupag¢do dos imoveis, Censo apds Censo.
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Grifico 5
Domicilios na Cidade do Rio de Janeiro, segundo a espécie - 2000

vagos
10.5% coletivos
: 0,1%

uso ocasional
2.5%

ocupados
84.9%

Fonte: Fundagdo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — Censo Demogréfico 2000

Domicilio Fechado é aquele domicilio particular ocupado, cujos moradores estavam
ausentes, temporariamente, durante todo o periodo da coleta, j4 o domicilio Vago é o
domicilio particular desocupado na data do Censo, mesmo que, posteriormente, durante o
periodo da coleta, tivesse sido ocupado e o domicilio de Uso Ocasional representa o domicilio
particular que servia ocasionalmente de moradia (casa ou apartamento), isto €, usado para
descanso de fim-de-semana, férias ou outro fim.

Segundo dados do IPP (Instituto Pereira Passos), na Baixada de Jacarepagud estd a
maior propor¢do de imdveis ndo ocupados (18,0%), ou seja, quase um em cada cinco
domicilios ndo tem morador, refletindo-se na faixa de 20-30% de indice de pendéncia.

Paqueta permanece como local de veraneio registrando para cada imovel ocupado um
outro de uso predominantemente ocasional, apresentando a faixa de 30-40% de indice de
pendéncia.

Na RA da Barra da Tijuca, para cada 3 domicilios ha um desocupado, isso se explica
pelos domicilios vagos, 2/3 do total, mas que também sofre influéncia do uso ocasional
responsavel por 1/3 das moradias ndo ocupadas. Assim, percebemos o predominio do indice

de 20-30% de pendéncia. Os bairros desta RA e seus respectivos indices de domicilios vagos
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sdo: Itanhanga (91.,1%) Vargem Pequena (84,6%), Vargem Grande (63%), Joa (74.3%),
Recreio dos Bandeirantes (63%) e Barra da Tijuca (58,9%).

A RA de Guaratiba apresenta a relagdo de um imével ndo ocupado para cada quatro
ocupados (60% estdo vagos e os 40% restantes sdo de uso ocasional). Ndo hd dados
disponiveis de pendéncia nesta area.

No Centro, vamos encontrar um domicilio vazio para cada quatro ocupados, sendo 4/6
definidos como vago e o restante de uso ocasional. Esta drea passa por um processo de
esvaziamento populacional, devido a espacializagdo de servigos € mudanga de uso, ou seja, a
transformac¢do de muitas areas tradicionalmente residenciais em dreas comerciais. Esse bairro
também ndo apresenta indice de pendéncia.

Finalmente, na RA de Copacabana a proporgdo € de um imével desocupado para cada
quatro ocupados. O uso vago e o ocasional dividem meio a meio o total de moradias. E como
os dois ultimos, ela ndo apresenta dados de pendéncia.

Os bairros com maior propor¢do de domicilios ocupados, todos com indices superiores
a 90%, podem a priori ser dividido em dois grupos: o primeiro de caracteristicas tipicas de
baixa renda como Mangueira, Cidade de Deus, Complexo do Alemdo, Complexo da Mar¢ e
do Jacarezinho, Acari, Colégio e Pitangueiras; e o outro com vinculagdo ao Poder Publico
civil ou militar. Nos bairros de carater predominantemente militar como Deodoro, Campo dos
Afonsos e Vila Militar essa alta taxa de ocupagdo se explica pelo fator custo, praticamente
simbélico, o que implica fila de espera para os interessados. Na Cidade Universitaria, tipica
area de alojamento de estudantes civis, h4 também disputa acirrada por uma vaga,

principalmente por aqueles que vém de outras cidades.
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Figura 11- [ndice de infestagdo predial do A. aegypti por Bairro — RJ 2003 Periodo 3°Ciclo (25/05 a 02/08)
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Figura 12- Indice de Pendéncia do A. aegypti por Bairro = RJ 2001 Ciclo 1 (1 1/03 a 16/06)
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ILixo Coletado em Servico de Cacamba de Limpeza e Jogado em Terreno Baldio (2000)

O mapa de lixo coletado em cagambas de limpeza (Figura 13) justifica-se por ficar exposto até
o momento da coleta, sendo um criadouro em potencial. E o mapa de lixo jogado em terreno baldio
([Figura 14) é relevante, pois € um criadouro permanente.

No primeiro mapa, temos a Rocinha com o mais alto indice, seguido por Grumari, Vidigal,
(Caju e Pitangueiras. No segundo, Pavuna e Turiagu lideram os mais altos nimeros, seguidos por Santa
(Cruz, Bangu, Jacarepagua, Cidade de Deus, Rocha Miranda e Manguinhos.

Para fins de avaliagdo ambiental, as notas mais altas foram atribuidas aos locais com maior
cdeficiéncia desse servigo, ou seja, aqueles com a maior quantidade de domicilios que destinam seu lixo

ppara terrenos baldios ou para cagambas, ja que oferecem maior risco de dengue.

y"\gua Canalizada em pelo Menos um Comodo (2000)

Na figura 15, pode-se perceber que os locais mais probleméticos em relagdo ao fornecimento de
:4gua sdo Grumari com 60% dos domicilios com dgua canalizada, seguida por Cidade Nova (79,8%),
‘Vagem Grande (83,6%), Camorim (84,7%), Engenheiro Leal (86%), Tomds Coelho (88,4%), Vargem
Pequena (88,8%) e Vila Kosmos (89,6%).

O problema principal é quando os moradores armazenam é4gua tornando esses recipientes

criadouros para o mosquito da dengue.

Na avaliagdo ambiental, as notas mais altas foram atribuidas aos locais com maior deficiéncia

desse servigo, pois oferecem maior risco.
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Rienda Familiar em Salarios Minimos (2000)

O destaque da concentragao de renda, com mais de 20 salarios minimos, no municipio do Rio
dle Janeiro esta representado pelos seguintes bairros: Barra da Tijuca, Jo4d, Sdo Conrado, Leblon,
[jpanema, Lagoa, Urca e Laranjeiras.

Ainda, podemos destacar os bairros do Recreio dos Bandeirantes, Copacabana, Botafogo, Leme
e= Jardim Guanabara na I1ha do Governador com renda entre 16,1-20 salarios minimos.

(Ds bairros com elevada renda familiar obtiveram as notas mais baixas na avaliagdo para risco de
dlengue, ja que a baixa renda apontaria locais com precéria infra-estrutura e que facilitaria a formagdo

dde criadouros. (Figura 16)
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Figura 13- Domicilios Particulares Permanentes — Lixo Coletado em Cagamba de Servigo de Limpeza em 2000
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Figura 14- Domicilios Particulares Permanentes — Lixo Jogado em Terreno Baldio ou Logradouro em 2000
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio a Decisdo
Laboratdrio de Geoprocessamento
Figura 15- Domicilios Particulares Permanentes com agua Canalizada em% por Bairros do Municipio do Rio de Janeiro em 2000
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Figura 16- Rendimento Mensal em Salarios Minimos das Pessoas Responsiveis pelos Domicilios Particulares Permanentes em 2000 =

T
! X e

1619
9113

Mgy ¢ |EE13.1-6
‘1/ I 16.1-20
B >20
- s/d

. O

OCEAND ATLANLICO

BAIA DE SEPETIBA el y

TYNRCTITEY

153
ife]
“§

1



Analfabetos com 25 anos ou mais (2000)

Os dados mostram que os bairros com o maior percentual de analfabetos com 25 anos ou mais,
que corresponde a nimeros superiores a 9% sdo: Guaratiba, Barra de Guaratiba, Pedra de Guaratiba,
Vagem Grande, Vargem Pequena, Camorim, Jacarepagua, Itanhangd, Caju, Complexo da Maré,
Complexo do Alemao, Manguinhos, Jacarezinho, Parada de Lucas, Rocinha, Costa Barros e Parque
Colimbia.

Alto indice de analfabetismo indica grande dificuldade para a execugdo das medidas de
prevengdo a dengue através de agdes e campanhas realizadas junto a popula¢do. Desta forma, quanto

maior o percentual de analfabetismo maior o risco de dengue.(Figura 17)

Dados Climaticos de Temperatura (1994) e Pluviosidade em 24 horas (2001)

Como as condigdes climéaticas sdo fundamentais para a sobrevivéncia e manutengdo do vetor,
foram utilizados dados de temperatura e pluviosidade para a confec¢do de mapas que representassem o
clima do municipio do Rio de Janeiro. (Figuras 18 e 19)

Entretanto, esses parametros nao estdo disponiveis para representar a maior parte dos bairros,
devido a escassez de estagdes de medi¢do e a dificuldade para obtengdo dos dados climaticos,

prejudicando a primeira avaliagdo de risco 1 de dengue.
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Figura 17- Percentual de pessoas com 25 anos ou mais analfabetas por bairros do municipio do Rio de Janeiro em 2000
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Figura 18- Temperaturas Médias no Municipio do Rio de Janeiro em 19/04/94
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Figura 19- Precipitagdo em 24 Horas de 12/05 a 13/05 de 2001
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7.2- A Monitoria Ambiental

Os mapas citados no inventario ambiental de incidéncia de dengue em 2001, 2002 e 2003 (Figuras
8,9 e 10) foram utilizados no sentido de analisar a dindmica espago-temporal da doenga.

Através da assinatura ambiental do mapa de monitoria (Figura 20), observou-se que de 2001 a
2002, houve aumento em 95,75% da area do municipio do Rio de Janeiro em nimero de casos de
dengue.

No periodo, destacou-se o bairro de Paciéncia devido ao aumento da taxa dengue de muito baixa
em 2001 para altissima em 2002. Ainda, de baixa para altissima temos: Santa Cruz, Vargem Pequena,
Vargem Grande, Penha Circular, Gamboa, Vidigal e Gardénia Azul. Verificamos a evolugdo da
incidéncia de dengue no mapa de monitoria detalhada deste periodo (Figura 22).

Os bairros, que permaneceram com a mesma classificagdo de 2001 para 2002, representam 3,46%
do municipio. Neste periodo, continuaram com alta taxa os bairros de Jardim América, Vila da Penha,
Ramos, Campinho, Gléria, Catete e Vista Alegre. Com média taxa permaneceram Bras de Pina,
Vicente de Carvalho, Barros Filho e Tijuca. Com taxa muito baixa continuaram os seguintes bairros:
Parque Columbia, Vila Militar, Alemdo e Vasco da Gama.

Apenas dois bairros (0,78%) obtiveram queda do numero de casos de dengue: Grumari e
Engenheiro Leal.

Grumari em 2001 tinha média incidéncia, que passou a ser muito baixa em 2002, continuando
com esse indice em 2003. Engenheiro Leal apresentava baixa taxa no primeiro ano, passando para
muito baixa em 2002, também permanecendo a mesma em 2003.

Nio foram encontradas noticias sobre a¢des de prevengdo em nenhum dos dois bairros desde 2000
até o maio de 2007 na prefeitura que pudesse explicar a queda e/ou a permanéncia do baixo indice de

dengue.
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Através da assinatura do mapa de monitoria de 2002 a 2003 (Figura 21), detectou-se que em

97.86% do municipio houve diminui¢do do nimero de casos de dengue e 2,13% mantiveram-se muito
baixa, ndo havendo aumento.

Embora a secretaria municipal de satide do Rio de Janeiro atribua ndo ter havido epidemia em
2003 as agOes realizadas pela prefeitura, isto ndo € totalmente verdade, pois a popula¢do ficou
imunizada contra o virus do tipo 3, que infectou 2,5 milhdes de pessoas entre 2001 e 2002.

Apesar da queda do indice de dengue em 2003 (1.607 casos), 2004 (547 casos) e 2005 (289), esses
numeros voltam a crescer em 2006 (14.072casos) e até 24 de agosto ja havia 17.771 casos de dengue
em 2007.

Ainda, ha grande risco de uma grande epidemia com a inser¢do do virus tipo 4 no Brasil, pois ele

ja foi encontrado ao norte da América do Sul.
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Figura 20- Combinagio de Mapas de Monitorias Multiplas de incidéncia de Dengue (2001-2002) g

OCEANO ATLANTICO

BAIA DE SEPETIBA

TOTELT (e

110
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Figura 21- Combinag&o de Mapas de Monitorias Mdltiplas de incidéncia de Dengue (2002-2003)
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Figura 22- Combinag&o de Mapas de Monitorias Multiplas de incidéncia de Dengue (2001-2002)
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FIGURA 23- Combinagdo de Mapas de Monitorias Multiplas de incidéncia de Dengue (2002-2003)
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7.3- A Avaliacdo Ambiental

O modelo territorial da estimativa do risco de dengue foi elaborado através da
superposi¢do ponderada de mapas constantes da base geocodificada de dados, cujos
pardmetros haviam sido escolhidos previamente, quando da realizagdo das assinaturas
ambientais associando-se também o conhecimento prévio dos determinantes da dengue.

Os mapas de avaliagdo produzidos estdo representados nas arvores de decisdo. Foram
elaborados dois mapas de risco de dengue (1 e 2) segundo duas arvores de decisdo, uma vez
que a primeira nos revelou informagdes completas sobre alguns bairros € a segunda, nos
mostrou informag¢des menos completas sobre todos os bairros, pois foram retirados 0 mapa de
pendéncia, de temperatura e de pluviosidade por falta de dados. Atribuiram-se notas iguais

aos mapas nas duas arvores de decisdo.

A) Avaliacdo 1- Criadouro: Infestagdo do Aedes aegypti e Indice de Pendéncia

Os bairros mais criticos em quantidade de criadouros encontrados sdo numerosos e estdo
concentrados na por¢do centro-oriental do municipio do Rio de Janeiro. Alguns exemplos
importantes sdo: Ilha do Governador, Jacarepagu4, Gloria, Laranjeiras, Catete, Gavea,
Vidigal, Sdo Conrado e Catumbi (Figura 24).

Ainda, devemos destacar a limitagdo encontrada na anélise deste mapa devido a falta de
informagdes referentes ao mapa de indice de pendéncia de visitagdo de im6veis que ndo

possui dados referentes a varios bairros.

B) Avaliacdo 2- Clima: Temperaturas e Pluviosidade em 24 horas

A avaliagdo do clima ficou bastante prejudicada, pois ndo estdo disponiveis para grande

parte dos bairros. Assim, os dados de temperatura e pluviosidade coincidiram apenas em doze
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bairros, resultando em um mapa de clima incompleto para caracterizar o risco de incidéncia
de dengue, ja que o vetor se comporta de acordo com essas condigdes climéticas.
O alto risco ficou representado pela Barra da Tijuca e pelo Jardim Botéanico. E o médio

risco por Santa Cruz, Campo Grande, Bangu, Iraja, Madureira, Penha, Sdo Cristévéo, Tijuca,

Laranjeiras € Copacabana (Figura 25).
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Figura 24- Avaliagdo de Criadouros para Risco de Dengue
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Figura 25- Avaliagdo de Clima para Risco de Dengue _
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C) Avaliagdo 3- Coleta de Lixo: Jogado em Terreno Baldio e Coletado em Cagamba de
Servi¢o de Limpeza
O mapa de coleta de lixo para risco de dengue apresentou os seguintes bairros como os
mais problematicos neste item: Santa Cruz, Jacarepagud, Bangu, Pavuna, Rocha Miranda,

Turiagu, Manguinhos e Cidade de Deus (Figura 26).

D) Avaliacdo 4- Infra-estrutura: Coleta de lixo e Agua Canalizada

A avaliagdo do mapa de infra-estrutura para risco de dengue mostrou como bairros
mais criticos Santa Cruz, Campo Grande, Bangu, Realengo, Jacarepagu4, Taquara, Cidade de
Deus, Freguesia (Jacarepagud), Barra da Tijuca, Grumari, [tanhanga, Rocinha, Cidade Nova,
Catumbi, Caju, Manguinhos, Engenho Novo, Inhaima, Vigario Geral, Pavuna, Parque
Colimbia, Acari, Coelho Neto, Barros Filho, Rocha Miranda, Guadalupe, Marechal Hermes e

Cordovil (Figura 27).

E) Avaliacdo 5- Condigoes socioeconémicas: Renda familiar e Nivel educacional

A avalia¢do do mapa de condigdes socioecondmicas para risco de dengue foi obtida

pelo percentual de pessoas com 25 anos ou mais € pela renda familiar.

Os bairros que se destacam no alto risco de dengue sdo: Guaratiba, Barra de Guaratiba,
Vargem Grande, Vargem Pequena, Camorim, Jacarepagud, Rocinha, Costa Barros, Parque
Colimbia, Parada de Lucas, Complexo do Alemdo, Complexo da Maré, Caju, Manguinhos e

Jacarezinho (Figura 28).
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Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 26- Avaliag&o de Coleta de Lixo para Risco de Dengue
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SAGA/UFRI - Sistema de Apoio a Decisao
LaboratOrio de Geoprocessamento
FIGURA 27- Avaliagdo de Infra-estrutura para Risco de Dengue
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SAGA/UFRJ - Sistema de Apoio & Decis@o
Laboratorio de Geoprocessamento
Figura 28- Avaliagdo de Nivel socioeconémico para Risco de Dengue
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F) Avaliacao 6- Qualidade de Vida: Infra-estrutura e Condigdes socioeconémicas

A avalia¢do de como a qualidade de vida influencia no risco de incidéncia de dengue

resultou em alto risco para os bairros de Santa Cruz, Jacarepagua, Caju, Manguinhos e Cidade

de Deus (Figura 29).

G) Avaliacdo 7- Condigoes Climato-ambientais : Clima e Criadouros

Como os mapas base que deram origem a avaliagdo de clima e de criadouros
apresentam-se com limitagdo em seus dados, o mapa de condigdes climato-ambientais
mostrou resultados em apenas alguns bairros.

Devido a condi¢des climaticas ideais ao desenvolvimento do mosquito e criadouros
encontrados foram considerados com alto risco os bairros de Campo Grande, Penha,

Madureira, Laranjeiras, parte do Andarai e da Tijuca (Figura 30).
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SAGA/UFRJ - Sistema de Apoio @ Decisao

Figura 29- Avaliagdo de Qualidade de Vida para Risco de Dengue
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio @ Decis@o

Figura 30- Avaliagdo das CondigGes Climato-ambientais para Risco de Dengue
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H) Avaliacdo 8- Risco I de Dengue: Condi¢des Climato-ambientais e Qualidade de Vida

O primeiro mapa sintese ficou bastante prejudicado, a medida que os mapas de clima e o de
pendéncia de visitagdo de imdveis apresentam-se incompletos. Mesmo assim, antes de retird-
los da andlise, foi realizada a primeira avaliagdo do risco de dengue, pois mesmo que fossem
resultados restritos a alguns bairros seriam informagdes mais completas.

Nao houve nenhum bairro com alto risco. O maior risco esta representado por aqueles
que resultaram em médio risco que foram os seguintes: Campo Grande, Bangu, Barra da

Tijuca, Madureira, Laranjeiras, Penha, parte da Tijuca e do Andarai (Figura 31).

1) Avaliacao 9- Risco 2 de Dengue: Infestagdo Predial e Qualidade de Vida

Retirando os mapas referentes aos dados climaticos e aos de pendéncia, foi obtido um
outro, rico em resultados. As areas com alto risco de dengue sdo representadas pelos bairros
de Santa Cruz, Bangu, Pavuna, Parque Columbia, Vigéario Geral, Anchieta, Costa Barros,
Rocha Miranda, Turiagu, Jacarepagué, Cidade de Deus, Caju e Manguinhos. Além disso,
podemos observar que grande quantidade de bairros apresenta médio risco de dengue.

Fazendo uma comparagdo entre as taxas de incidéncia de dengue em 2002, o mapa de
risco de dengue 2 e o de pendéncia de visitagdo de imdveis, temos cenérios diferentes.

Nesta avaliagdo, o primeiro cendrio mostra bairros com alto risco de dengue e que
realmente apresentaram taxas de incidéncia de dengue em 2002 elevadas. Sdo bairros como
Santa Cruz, Caju e Cidade de Deus, que apresentaram altissima incidéncia e Bangu,
Jacarepagua, Manguinhos, Anchieta, Costa Barros e Vigdrio Geral com incidéncia muito alta.

O segundo cenario nos chama a atengdo para bairros que embora apresentassem taxa
extremamente alta de incidéncia de dengue em 2002, resultaram em baixo risco nesta
avaliagdo final de risco 2 de dengue. Esses bairros sao Sepetiba, Pedra de Guaratiba, Satde e

Camorim. Os trés primeiros apresentam-se sem dados de pendéncia de visitagdo de imdveis,
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ou seja, ndo revelando a verdadeira taxa de infestagdo dessas dreas. Camorim, com elevado
indice de pendéncia de imdveis entre 20 e 30%, revela deficiéncia nos dados de infestagao
também.

Parque Columbia destaca-se por apresentar alto risco de dengue na avaliagdo ¢ a taxa
de incidéncia muito baixa em 2001 e em 2002. Embora, ndo apresente também dados de
pendéncia, seu indice de infestagdo predial € de 5 a 12, ou seja, elevada. Isso poderia sugerir
uma possivel imunidade daquela populagdo ao virus que atuava naqueles dois anos. Ha
dificuldade em avaliar epidemias anteriores, ja que os dados de incidéncia de dengue por
bairros, somente estdo disponiveis a partir do ano de 2000 (Figura 32).

Geralmente, os bairros que obtiveram baixo risco de dengue na avaliagdo e
apresentaram alta taxa em 2001 ou 2002 possuiam deficiéncia nos dados de infestagdo por
apresentarem auséncia de dados de pendéncia ou esta era muito elevada.

Assim, foi realizada uma simulagdo, considerando nota 10 para bairros sem dados de
pendéncia, pois somente assim poderiamos perceber os riscos de uma forma mais clara. Os
resultados serdo discutidos adiante.

Os bairros que apresentaram médio risco na avaliagdo 8 (Risco 1 de dengue) mais
completa, alguns continuaram apresentando médio risco na avaliagdo 9 (Risco 2 e dengue).
Sdo bairros como: Campo Grande, Madureira, Laranjeiras, Penha, parte da Tijuca e do
Andarai.

Bangu aumentou o risco na segunda avaliagdo para alfo risco ¢ a Barra da Tijuca
diminuiu para baixo risco. Assim, percebe-se que embora haja predomindncia do mesmo

resultado, ou seja, médio risco, a falta de dados pode induzir a anélise final de risco ao erro.
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SAGA/UFR]J - Sistema de Apoio & Decis@o
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 31- Avaliagdo de Risco | de Dengue
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio a Decisdo
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 32- Avaliagdo de Risco 2 de Dengue
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7.4- A Assinatura Ambiental

Realizou-se a assinatura dos mapas que representam as taxas de infestag@o e o indice
de domicilios tipo casa, tentando comprovar um possivel indicador da presenga do vetor.

Assim, foi feita a assinatura das dreas correspondentes a faixa de 91 a 100% de
domicilios tipo casa (Figura 33). Obteve-se que 27% apresenta zero de infestagdo, 47,25%
resultou na faixa de 0,1 a 1% de infestagdo, 38,85% & referente a faixa de 1 a 5% e 9.42%
corresponde a faixa de 5 a 12%.

Os bairros com os mais baixos mimeros de domicilios tipo casas (1-15%), mostraram
56,73% de indice de infestagdo nulo.

O unico bairro que apresentou o maior indice de infesta¢do (12-25%) foi o Anil e nele
74,46% dos domicilios sdo casas.

Ap6s assinar 100% das areas com faixa de 1-5% de domicilios tipo casas encontramos
mais que a metade (64,53%) do risco de dengue nulo. E assinando a faixa de 91-100%
encontramos em torno de 50% de risco baixo e 47% de risco médio.

Assim, percebe-se que ha relagdo entre domicilios tipo casa e a facilidade para a
formag@o de criadouros, ja que casas, geralmente possui locais para acumular objetos que
ficam expostos a agua da chuva.

A ferramenta assinatura foi utilizada ao longo de todo o trabalho para perceber as
relagdes entre drea ocupada por determinada ocorréncia e para associar outros fatores que

foram necessarios.
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio a Decis@o
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 33- Domicilios Particulares Tipo Casa em% no Municipio do Rio de Janeiro em 2000
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7.5- Entrevistas e Estudo de Caso

TAQUARA

A Taquara € um bairro da zona oeste da cidade do Rio de Janeiro, com uma area de
1.320,66 ha, que faz parte da XVI Regido Administrativa de Jacarepagua no municipio do
Rio de Janeiro, da qual fazem parte também os seguintes bairros: Anil, Curicica, Freguesia,
Gardénia Azul, Jacarepagua, Pechincha, Praga Seca, Tanque e Vila Valqueire.

Esse bairro localizado na baixada de Jacarepagua € cercado por grandes areas verdes
e por macigos. Segundo o censo de 2000, sua populagdo € de 93.741 e o total de domicilios €
cerca de 28.310.

Foram aplicados trinta questiondrios no Colégio Santa Mdnica (Figura 34), uma escola
particular na Taquara no turno da manhd para turmas de 8° série do ensino fundamental.
Dezessete dos trinta alunos entrevistados sdo moradores do bairro em domicilios tipo
apartamento e esses alunos relataram quatro casos de dengue na familia, sendo todos eles

diagnosticados. Além disso, nove alunos conhecem pessoas com dengue no bairro.
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FIGURA 34: Vista do Colégio Santa Monica na Taquara (extraido de video da propria escola)

Moradores de outros bairros da RA foram entrevistados na escola:

Tabela 22- | N° de | Casos de
Bairros moradores dengue
Freguesia 3 3

Curicica 4 3

Camorim 4 3

FIGURA 35: Ortofoto da Taquara. Fonte: IPP
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FIGURA 36: Mapa de uso do solo da Taquara

Podemos perceber a predomindncia de domicilios tipo apartamento no bairro pela
imagem da figura 32 e pelo mapa de uso do solo na figura 34, feito ap6s trabalho de campo na
area e com auxilio da ortofoto (Figura 33).

Segundo dados do IPP, o niimero de casas ¢ entre 61 ¢ 90% (18.449 domicilios
permanentes), apresentando uma populagdo moradora de comunidades carentes de 111.448 e
31.952 domicilios nessas comunidades.

Em niimero domicilios tipo apartamento, a Taquara ocupa a 19° colocagdo em relagdo
a todos os bairros do municipio do Rio de Janeiro, que corresponde ao elevado numero de
8.877 domicilios.

A renda do bairro varia entre 6,1 e 9 salarios minimos e os nimeros de infra-estrutura
apresentam-se com cerca de 97% para agua canalizada, com esgotamento sanitario em rede

geral com 80% e coleta de lixo regular € de 97%.
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A pendéncia de visitagdo de iméveis na Taquara é considerada alta, entre 30 ¢ 40% e
apresenta indice de infestago entre 0,1 e 1, ou seja, baixo. Assim, o risco de dengue no bairro
teve como resultado baixo risco, o que poderia ser explicado pelo alto indice de iméveis ndo

vistoriados.

A seguir, podemos acompanhar a evolugdo dos numeros de dengue de 2000 a 2006:
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HIGIENOPOLIS E BONSUCESSO

Esse estudo terd como referéncia os bairros de Bonsucesso e Higiendpolis, pois as
duas escolas selecionadas para a entrevista localizam-se préximas aos dois bairros,

Higienopolis é um bairro com uma érea de 115,75 ha, localizado na zona norte e faz
parte da XII Regido Administrativa de Inhaima no municipio do Rio de Janeiro. Fazem parte
desta regido também os bairros de Del Castilho, Engenho da Rainha, Inhaima, Maria da
Graga e Tomas Coelho. Segundo o censo de 2000, foi contabilizada uma populagéo de 16.587
e 5.337 domicilios. Inserido na zona da Leopoldina, a regido € cercada por comunidades de
baixa-renda, essa populagdo na RA é de 13.565 e os domicilios em comunidades carentes

chegam a 3.683.
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Bonsucesso também € um bairro da zona norte com uma 4rea equivalente a 219,97 ha,
ocupada por uma populag¢do de 19.298 e cerca de 6.683 domicilios segundo o ultimo censo
(2000). Integrada também a chamada zona da Leopoldina, faz parte da X Regido
Administrativa de Ramos, da qual fazem parte os bairros de Manguinhos, Olaria e Ramos e
encontra-se cercado por comunidades de baixa-renda, como por exemplo o Complexo da
Maré, um conjunto de dezesseis comunidades que se espalham por cerca de 800 mil metros
quadrados, que comega nas subidas dos morros proximos a4 Avenida Brasil, até a margem da
Baia de Guanabara, cortado pela Linha Vermelha e pela Linha Amarela.

No passado, o bairro constituiu-se em um dos principais centros industriais da cidade.
Com o deslocamento do eixo econdmico para outras regides a partir da década de 80, mantém
ainda expressivo comércio e servigos, mas ¢ marcado pelo abandono dos antigos galpdes
industriais.

O bairro possui uma consideravel infra-estrutura € uma populagdo predominante de
classe média com saldrio minimo entre 6,1 ¢ 9 (o mesmo de Higiendpolis), sendo um dos
bairros mais comercialmente desenvolvidos da grande zona norte.

A regido de Bonsucesso beira os bairros de Manguinhos, Higiendpolis, o Complexo
do Aleméo, Ramos e as favelas do Complexo da Maré. No bairro, cerca de 40.744 pessoas
vivem em comunidades carentes, espalhadas por 11.761 domicilios.

Foram aplicados vinte e trés questiondrios na escola estadual Lauro Sodr€, para alunos
do 2° ano do ensino médio, onde foi detectado o percentual de 95% da coleta de lixo sendo
regular. Cinco sdo moradores de Higiendpolis e trés tiveram casos de dengue na familia,
sendo todos diagnosticados por médicos, aparecendo um caso de dengue hemorrdgico. Além

disso, dois conhecem casos de dengue na vizinhanga.
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Abaixo alunos da escola estadual e moradores de comunidades préximas:

Tabela 23- N° de | Casos de dengue

Comunidades moradores

Mandela 4 4 (1 ndo diagnosticado)

Manguinhos 3 3 (1 ndo diagnosticado)

Jacaré 3 3 (I ndo diagnosticado e 1 caso de dengue
hemorragica)

Todos os quarenta e seis entrevistados no colégio Santa Mdnica da Unidade de
Bonsucesso (Higiendpolis) do turno da tarde afirmaram possuir coleta regular de lixo, treze
deles moram em Higienopolis e quatro tiveram casos de dengue na familia, sendo um caso
ndo diagnosticado. Destes treze moradores, cinco vivem em casas € sete conhecem vizinhos
com dengue.

Todos os seis moradores de Bonsucesso moram em casas € houve um caso de dengue
diagnosticado na familia e dois moradores conhecem duas pessoas com dengue no bairro.

Ainda encontramos sete moradores de Olaria, onde cinco moram em apartamentos
em ruas com predomindncia de casas e trés ja tiveram casos de dengue na familia (dois
diagnosticados). Além disso, dois moradores conhecem vizinhos com dengue.

Higienépolis, segundo dados do IPP, apresenta indice de 31 a 45% de domicilios tipo
casa (2.122 domicilios). Assim, embora Higienopolis seja um bairro com muitas residéncias
do tipo casa, o numero de apartamentos aparece em maior quantidade (3.190 domicilios), pois
a estatistica mascara a area ocupada pelos apartamentos que € menor, ja que se localizam em
prédios. Por essa razio, foi fundamental o trabalho de campo feito no bairro para a confecg¢do

do mapa de uso do solo (figura 37).
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igienopoli Fonte: IPP
FIGURA 38: Ortofoto de Bonsucesso e de Higienopolis.
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FIGURA 39: Mapa de uso do solo de Bonsucesso de Higiendpolis
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O bairro de Bonsucesso possui indice de pendéncia de visitagdo de imdveis entre 20 e

30% e sua taxa de infestagéio é entre 1 e 5, ou seja, menor que a de Higiendpolis. O resultado

do mapa de risco de incidéncia de dengue mostra que esse bairro apresenta médio risco.
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Bonsucesso apresenta em seus nimeros gerais entre 46 ¢ 60% de domicilios
permanentes tipo casa. No trabalho de campo, percebe-se areas do bairro, onde predominam
apartamentos por serem areas comerciais € outras com muitos galpdes.

Sua infra-estrutura revela 93,7% de coleta de lixo regular, 98% de esgotamento

sanitario com rede geral e a dgua canalizada em pelo menos um cdmodo com a mesma taxa de

98%.

Grifico 8
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A infra-estrutura de Higienépolis revela 95,81% de coleta de lixo regular, 92% de
esgotamento sanitario com rede geral e a 4gua canalizada em pelo menos um comodo com
99,87%.

E mesmo com melhores condi¢des de coleta de lixo que incide diretamente sobre a
dengue, seu indice de infestagdo é de 5 a 12, o que lhe garante alto risco de dengue. Ainda,
por ndo possuir dados de pendéncia de visitagdo de iméveis, seu estudo fica incompleto, ja

que ndo sabemos 0s numeros reais de infestagao.
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VASCO DA GAMA E SAO CRISTOVAO

Com uma darea de 86,31 ha, o bairro doVasco da Gama foi desmembrado de Sio
Cristovédo e por isso, os dados deste bairro encontram-se inclusos geralmente no bairro de Sdo
Cristovdo. Criado em 1998, homenageando ao centenario do Clube de Regatas Vasco da
Gama, € onde se localiza a principal sede e o famoso estadio do clube, popularmente chamado
de Sdo Januario. Localiza-se, também, dentro do bairro inimeras industrias e a comunidade
da Barreira do Vasco.

Sdo Cristovao esta localizado na VII Regido administrativa de Sdo Cristovado, dos
quais também fazem parte os bairros de Benfica, Mangueira e Vasco da Gama. O bairro
apresenta o total de 13.209 domicilios e uma area de 410,56 ha, ocupados por uma popula¢do
de 38.334, segundo o censo de 2000.

Ao longo do século XX, a atividade industrial se desenvolvia neste bairro. Em 1940,
foi inaugurada a Avenida Brasil, principal via de escoamento da produg¢do do bairro. Junto
com as indudstrias, vieram imigrantes de todas as partes do Brasil a procura de emprego.
Houve um processo de ocupagdo desordenada, favelizagdo das dreas em torno das fébricas,
entre as quais o morro da Mangueira conquistou notoriedade. Ao passo em que havia a
ocupagdo de imigrantes, a classe média se moveu para os bairros da Zona Sul da cidade. Os
antigos sobrados e casardes foram transformados em pequenas lojas comerciais € pensdes.

S3o Cristovao sofre com os problemas comuns 4 maioria dos bairros de classe média-
baixa do Rio de Janeiro. Sua populagdo apresenta renda entre 3 € 6 salarios minimos, ou seja,
a menor dos bairros ja citados (Taquara, Bonsucesso ¢ Higienopolis).

Em S#o Cristévdo foram aplicados cento e um questiondrios para alunos do 1° ao 3°

ano do ensino médio do Colégio VDL-EBAL. Essa escola da rede particular estd localizada

préxima as comunidades da Barreira do Vasco, do Tuiuti e do Minhoc@o.
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S@o moradores de Sdo Cristovdo 50% dos alunos entrevistados, sendo que 24% destes,
vivem em comunidades carentes ¢ a metade destes tiveram dengue. Ainda, trinta e quatro
moradores de Sdo Cristdvdo conhecem vizinhos com dengue.

Habitagdes do tipo casa prevalecem com 62% dos alunos que moram em S#o
Cristovao e 48% ja tiveram casos de dengue em pelo menos um dos moradores de sua casa e
dois destes casos foram dengue hemorragica. Trés destes casos de dengue ndo foram
diagnosticados e ndo houve viagens antes de adoecer.

Em Benfica, moram vinte e um alunos entrevistados e dez tiveram casos de dengue em
pessoas com quem moram, e destes, quatro moram em residéncia tipo apartamento. Todos
afirmaram que os casos foram diagnosticados por médicos e um caso foi de dengue
hemorragica, ndo havendo viagens antes de adoecer. Além disso, dezessete alunos conhecem
alguém com dengue e quatorze desses casos estdo em Benfica.

No Caju, moram treze alunos, doze dos quais moram em domicilios tipo casa. Apenas
um dos oito casos de dengue ndo foi diagnosticado e ndo houve nenhum caso de dengue
hemorragica. Além disso, oito alunos conhecem amigos com dengue no proprio bairro.

Segue tabela com outros bairros:

Tabela 24- Bairros N° de | Casos de
moradores dengue

Mangueira 6
Santo Cristo 3
Gamboa 2
1
]
]
1
1
|

Olaria
Riachuelo
Tijuca
Cachambi

Rio Comprido
Estéacio

SO ===
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Proximo a escola encontramos mais habitagdes do tipo casa como podemos notar no
mapa de uso do solo (figura 39) e os dados acompanham o resultado de campo, que mostra
que o bairro encontra-se na faixa de 66 a 80% das residéncias do tipo casa.

Além disso, encontramos também grande quantidade de galpdes. A escola é bem
préxima a comunidade da Barreira do Vasco e em frente ao estddio de Sdo Janudrio, ficando
na divisa (linha vermelha) entre os bairros do Vasco da Gama e de Sdo Cristovao.

Os resultados das entrevistas mostraram que 96% da coleta de lixo ¢ feita de forma
regular, proximo ao nimero do IPP que ¢ de 95,25%.Com relagdo ao esgotamento sanitario
em rede geral é de 99,4% e a 4gua ¢ canalizada em pelo menos um cdmodo em 96,9% dos

domicilios.
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FIGURA 41: Mapa de uso do solo de Sao Cristévéo e do bairro Vasco da Gama
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O indice de infestagdo de Sdo Cristovdo ¢ de | a 5, apresentando médio risco de

incidéncia de dengue, embora ndo saibamos suas condigdes reais de infestagdo, j4 que ndo

possui dados de pendéncia de visitagdo de iméveis.
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Os resultados foram obtidos conciliando a anélise geografica tanto com a distribui¢do
espacial, como com as relagdes do homem com o meio em que vive.

A investigacdo da relagdo entre as incidéncias de dengue e as condig¢des de infra-
estrutura dos bairros pesquisados e da populagdo dos mesmos, levou a perceber que o estudo
vai além de identificar a infra-estrutura, pois condigdes intra-domiciliares inadequadas como
criadouros, a falta de dados e peculiaridades locais exigem estudo de campo que identifique
problemas maiores.

Desta primeira analise pode-se concluir que piores condigdes socioecondmicas nao
estdo necessariamente ligadas a uma maior prevaléncia de dengue, mas que elas junto com
condigdes propicias para o desenvolvimento do mosquito podem ser responsaveis por indices

mais altos dessas enfermidades.
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Tabela 25- indice de Infestagio e Incidéncia de Dengue, Porcentagem de Domicilios Tipo Casa e
Pendéncia de Visitacao de Imoveis nos Bairros Entrevistados.

Bairros Casas Infestagdo | Pendéncia | Incidéncia em 2002
% % %

Taquara 66-80 | 0,1-1 30-40% 4.405,8

Higiendpolis 31-45 5-12 s/d 838,0

Bonsucesso 46-60 1-5 20-30% 14.379,7

Sao Cristévao | 61-90 1-5 s/d 3.472,1

Vasco da Gama | s/d 0,1-1 s/d s/d

Verificou-se que dentre os alunos que moravam em casas havia uma prevaléncia maior
de incidéncia de dengue nos trés bairros e adjacéncias, ja que residéncias tipo casa sdo
propicias a0 armazenamento de potenciais criadouros. O grande indice de pendéncia ou a falta
de dados relativos a ela, dificulta entender a realidade (Tabela 25).

A proporg¢do de populagdo de comunidades carentes também foi associada ao grande
risco da ocorréncia da doenga. Isso era esperado de certa forma, pois o dengue esta fortemente
relacionado as condi¢des de vida e de moradia, além do que a propor¢do de moradores de
comunidades também reflete condigdes precérias de saneamento ambiental, entre outros

parametros associados a ocorréncia de dengue.

7.6- Simulacoes

As simula¢des foram feitas para alguns pardmetros selecionados. A primeira ¢
referente a infra-estrutura, que é a avaliagio ambiental de coleta de lixo em condigdes
ficticias e desejaveis, feita também com a combinagdo de parametros. Deve ser ressaltado que
ndo foram utilizados para efeitos de simulagdo os pardmetros referentes aos dados climaticos,
j& que ndo seria possivel manipular as condigdes de temperatura e pluviosidade modificando-
os no mundo real. O impacto na melhora de cada pardmetro serd analisado também.

A segunda é a simulagio de infestagdo dos bairros, na qual haveria a eliminag@o dos

criadouros para a obtengdo das condigdes ideais.
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A terceira € referente a melhoria das condigdes de educagfio, ja4 que a participa¢do
popular ¢ fundamental para o sucesso das campanhas e agdes preventivas do poder publico.

A quarta € a simulagdo de um possivel cenério, caso houvesse grande quantidade de
criadouros nos bairros em que ndo foram fornecidos dados de pendéncia, maximizando a
importincia desse pardmetro para a avaliagdo do risco de dengue, atribuindo nota 10 para a
categoria “bairros”.

E finalmente, foi realizada a simulagdo da 1ltima avaliagdo antes do resultado de risco 1
e 2 de dengue, onde o peso atribuido a qualidade de vida foi alterado de 40% para 30%.

Seria possivel estimar também custos e tempos de execugdo das alteragdes simuladas.
Diferentes propostas podem ser analisadas considerando-se os custos e os cronogramas de
cada um, gerando um quadro direto de apoio a decisdo que considera os elementos mais
importantes de interveng@o no ambiente.

Assim, a opgdo deve ser justificada sobre o que fazer, onde, em que extenséio e qual o
custo estimado da opgdo feita. Essa analise ndo foi efetuada, pois demandaria ainda mais

tempo de pesquisa sobre valores.

Simulacdo de Risco 1 e 2 de dengue para condigdes ideais de coleta de lixo

Na simulago de risco 1 de dengue, parte de Bangu e parte da Barra da Tijuca
passaram de médio para baixo risco (Figura 42).

Na segunda simulagdo (risco 2 de dengue), o impacto da melhora de coleta de lixo
obteve maior destaque no fato de que todos os bairros que obtiveram alto risco passaram para

médio risco na simulagdo (Figura 43).
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Além disso, Vargem Grande, Vargem Pequena, Parada de Lucas e Cordovil

diminuiram seu risco de médio para baixo e a Barra da Tijuca que tinha risco baixo passou

para nulo.

Nestes bairros, a questdo do lixo mostrou-se um aspecto fundamental a ser resolvido

para melhorar os numerosos casos de dengue.

Simulacido de Risco | e 2 de dengue para condicdes ideais de infestacdo

Na primeira simulagdo, ocorreu queda de médio risco para baixo em Laranjeiras
(Figura 44). J4 na simulagfo de risco 2 de dengue, percebeu-se que houve uma brusca redugdo
para baixo risco em todo o municipio do Rio de Janeiro (Figura 45).

Os bairros que passaram de médio para nulo sdo: Maracand, Flamengo, Urca,
Laranjeiras, Gavea, Leblon e Joa. E o bairro do Leme diminuiu de baixo risco de dengue para
nulo. Outros permaneceram com risco nulo como Jardim Guanabara, Botafogo, Humaita,

Jardim Boténico, Lagoa, Ipanema e Copacabana.

Simulacdo de Risco 1 e 2 de dengue para condigdes ideais de educa¢do

A simulag@o de risco 1 de dengue com condigdes ideais de educa¢do ndo mostrou
alteragdes (Figura 46). Ja na simulagdo de risco 2 de dengue, foram encontrados diferentes
cenarios (Figura 47). Os bairros como Pavuna e Turiagu permaneceram com alto risco. Santa
Cruz, Bangu, Jacarepagud, Cidade de Deus, Anchieta, Parque Colimbia, Costa Barros,
Vigério Geral, Rocha Miranda, Caju ¢ Manguinhos diminuiram seu risco de alto para médio.

Os bairros de Vargem Grande, Vargem Pequena, Parada de Lucas e Maria da Graga
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diminuiram de médio para baixo. Outros bairros como Campo dos Afonsos, Todos os Santos,

Monerd, Ribeira e Zumbi reduziram de baixo risco para nulo.

Simula¢do de Risco 1 e 2 de dengue para maximizacdo da pendéncia de visitacdo de

imoveis

Essa simula¢gdo maximiza a pendéncia de visitagdo de imdveis, ja que a deficiéncia de
dados prejudica a analise do risco de dengue.

Destacamos o resultado de risco de incidéncia de dengue no municipio do Rio de
Janeiro caso esse cendrio se confirmasse € comparou-se, primeiramente, com o risco 1 de
dengue, onde a taxa de pendéncia foi incluida na avaliagéo.

Bairros que ndo estavam no risco 1 de dengue, apareceram no resultado da simulagéo,
que sdo aqueles que ndo tinham os dados de pendéncia, mas forneciam os dados climaticos.
Sdo eles: Santa Cruz, Iraja, Sdo Cristovdo, Tijuca e Copacabana. Além disso, Campo Grande
e parte de Bangu aumentaram seu risco de médio para alto (Figura 48).

Na segunda simulago, tem-se grande quantidade de bairros que ampliaram seu risco de
baixo para médio. Ainda percebeu-se, que todos os bairros com risco nulo passaram para a
classifica¢fo de baixo risco (Figura 49).

Aqueles que permaneceram com baixo risco foram: Campo dos Afonsos, Todos os

Santos, Maria da Graga, Moner6, Praia da Bandeira, Cocotd, Zumbi ¢ Ribeira.
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Simulacdo com peso de 30% para a qualidade de vida

Na simulagdo da ultima avaliagdo antes do resultado de risco 1 e 2 de dengue, o peso
atribuido a qualidade de vida foi de 30%, na tentativa de perceber alguma mudanga

significativa no risco de dengue por bairros, mas néo resultou em nenhuma mudanga.

Resultado da troca de legenda dos riscos

Na tentativa de detalhar as diferengas das taxas de risco entre os bairros do municipio
do Rio de Janeiro, efetuou-se a troca das classes da legenda como explicado na metodologia
das simula¢des. Ndo houve nenhuma mudanga em relagdo aos mapas de risco obtidos nas
primeiras avaliagdes.

Desta forma, os mapas obtidos na simulag@o do peso atribuido a qualidade de vida e os
mapas resultantes da troca das categorias da legenda ndo foram inseridos no trabalho, ja que
ndo mostraram nenhuma alteragdo em relagdo aos mapas de riscos 1 e 2 de dengue

anteriormente apresentados ( Figuras 31 e 32).
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio a Decis@o
Laboratério de Geoprocessamento
Figura 42- Simulagio 1: Impacto na melhora do Parametro de Coleta de Lixo no Risco 1 de dengue
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SAGA/UFR]J - Sistema de Apoio a Decisao
Laboratorio de Geoprocessamento
Figura 43- Simulagdo 2: Impacto na melhora do Parametro de Coleta de Lixo no Risco 2 de dengue
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SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio @ Decisd@o
Laboratorio de Geoprocessamento
Figura 44- Simulagdo 3: Impacto na melhora do Parametro de Infestagiio no Risco | de dengue
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SAGA/UFRI - Sistema de Apoio a Decisao
Laboratério de Geoprocessamento
Figura 43- Simulagdio 4: Impacto na melhora do Parametro de Infestagdo no Risco 2 de dengue
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SAGA/UFR]J - Sistema de Apoio a Decis@o
Laboratério de Geoprocessamento

Figura 46- Simulagdo 5: Impacto na melhora do Nivel educacional (Analfabetismo) no Risco | de dengue
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SAGA/UFRI - Sistema de Apoio a Decis@o
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 47- Simulagdo 6: Impacto na melhora do Nivel educacional (Analfabetismo) no Risco 2 de dengue
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SAGA/UFRI - Sistema de Apoio a Decisdo
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 48- Simulagdo 7: Maximizagdo dos efeitos de criadouros na categoria “Bairros™ que receberam nota 10 e seu impacto no Risco 1 de dengue

BAlA DE SEPETIBA

‘-\?M

J
/ E e
( | o

" BAIADE GUANABARA
_--‘_‘)
g A

\\}/ s ;
( 7

\\F

o

! J '\J"I}

o

OCFANO ATLANTICO

T01.380 WIS

|

D s/d
.Baixo
Bl médio
B Aro

TET CTET
Eara ILWINT
— ke
Fas i

156



..

SAGA/UFRIJ - Sistema de Apoio & Decisdo
Laborat6rio de Geoprocessamento
Figura 49- Simulagdo 8: Maximizagdo dos efeitos de criadouros na categoria “Bairros™ que receberam nota 10 e seu imp

acto no Risco 2 de dengue
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8. Discussdes e Consideracdes Finais

O presente estudo evidenciou a importdncia das caracteristicas de infra-estrutura
urbana, condigdes e tipo de moradia, nivel socioecondmico e caracteristicas climéticas para a
determina¢do do dengue, ressaltando-se as questdes de infestagdo e proliferacdo de
criadouros.

As técnicas de geoprocessamento mostraram contribuir com eficiéncia para o
planejamento das agdes de controle do dengue e ainda ser um instrumento no apoio as
decisdbes na darea de saide publica. Obviamente, ¢ primordial que haja a analise de
especialistas na interpretacgdo dos resultados obtidos, através de uma visdo interdisciplinar.

A facilidade para superposi¢do de informagdes permite ao usuério escolher o plano de
informagdo mais adequado ou desejado, de uma forma bastante rdpida e interativa. A
produg¢do de mapas por computador ainda apresenta a vantagem, importante para o
epidemiologista, de se obter a atualizagdo visual dos casos em poucos minutos ou segundos.
Portanto, os mapas computadorizados podem ser utilizados para apresentar a informaga@o no
curso do estudo de uma doenga e ndio somente para registrar os resultados apos a conclusdo do
estudo.

Visto como um processo no qual dados digitais espaciais vdo sendo incorporados
conforme a necessidade e disponibilidade, possibilitando avaliagdes sucessivas que ampliem o
conhecimento do territério, como apoio 4 tomada de decisdo, o geoprocessamento permite o
desencadeamento de agdes paralelas, entre os procedimentos iniciais e as agdes ou
intervencdes, a medida que gera sinteses intermedidrias e incorpora a nova informagao ja
existente.

A escassez e a dificuldade de obten¢do de dados prejudica a analise. Desta forma,

alguns bairros, por exemplo, por possuirem lacunas em seus dados de pendéncia, tornou a
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andlise incompleta, havendo a necessidade de fazer uma segunda analise sem informagdes
sobre pendéncia e sem dados climaticos. A falta de estagdes espalhadas pela cidade com a
finalidade de representar os numerosos bairros do municipio do Rio de Janeiro seria de
fundamental importancia para o estudo da dengue, j& que seu vetor, o Aedes acgypti depende
de condi¢des de temperatura, chuva e umidade, como ja explicado.

O trabalho de Roberto Medronho (1995) foi de grande importéncia para subsidiar este
estudo. Os resultados encontrados em Medronho (1995), sdo referentes a regides
administrativas do municipio do Rio de Janeiro. A avaliagdo das édreas do risco de dengue
foram obtidas através de mapas de populagdo favelada (41%), densidade demografica (21%),
agua encanada (10%), instalacdo sanitaria (11%), iluminagdo elétrica (10%) e média das
temperaturas maximas em 1991 (7%).

O objetivo do trabalho do Medronho foi contribuir para o conhecimento da
importancia da incorporag¢do de novas tecnologias nesse campo. Assim, 0 objetivo de seu
estudo ndo foi estabelecer relagdes causais entre a ocorréncia de dengue e os parametros
constituintes do banco de dados. Os dados climatologicos tiveram que ser generalizados para
as 24 RA’s ou a partir das 5 estagdes meteorologicas, conferindo uma homogeneizagdo dos
mesmos.

Em suas consideragdes finais reconhece a grande heterogeneidade existente em cada
RA, especialmente em relagdo as condigdes socioecondmicas, e recomenda trabalhar ao nivel
de servigo de saude com bairros.

No presente estudo, além da escassez de dados, destaca-se um problema encontrado
que diz respeito a quantidade de focos de larvas encontrados por domicilio e o tipo de
criadouro predominante por bairro que ndo sdo divulgados com precisdo. Logo, seria

conveniente perceber quando a falta de coleta de lixo regular ¢ o problema maior ou quando
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outros tipos de criadouros intra-domiciliares o sdo, Jja que sabemos que de 80 a 90% dos focos
de dengue estdo dentro dos iméveis.

O bairro de Higien6polis ¢ um exemplo desse caso que pode conduzir ao erro, ja que
apesar de haver eficiente coleta de lixo apresenta alto indice de infestagdo. Porém, a grande
quantidade de domicilios tipo casa poderia sugerir 4gua acumulada em pratos de planta,
calhas, caixa d’agua, dentre outros, ou seja, em outros tipos de criadouros. Assim,
demonstrou-se através de assinaturas realizadas que domicilios tipo casa apresentam maior
propensdo ao acumulo de potenciais criadouros, apresentando maior indice de infestagéo.

Inicialmente, buscou-se um possivel mapeamento de bromélias no municipio do Rio
de Janeiro para ser inserido na andlise. Mas, segundo um estudo realizado pelo Instituto
Oswaldo Cruz (I0C), em locais de interface entre o ambiente urbano e silvestre — como
parques e encostas de morros — as bromélias ndo possuem um papel importante na
proliferagdo do mosquito Aedes aegypti. Durante um ano, 156 bromélias situadas no Jardim
Botanico do Rio de Janeiro foram monitoradas, recobrindo dez espécies. O resultado do
estudo apontou para o baixo indice de presenga das formas imaturas do 4. aegypti, gerando
indicios que redirecionaram o trabalho de prevengéo.

A influéncia do fendmeno El Nifio sobre os casos de dengue ndo foi desenvolvida, ja
que devido a escassez de dados climaticos, a anélise seria ineficaz ou poderia induzir a erro. A
escala do clima envolvida no estudo da dengue é delicada e sofre variagdes de dificil
percepgdo para chegar a uma avaliagdo de um evento de escala global como o El Nifio.

Mesmo assim, podemos enfatizar que mudangas no clima podem alterar a distribuig@o
de importantes espécies de vetores, principalmente mosquitos, ¢ podem aumentar a
propagacdo de doengas em novas areas que carecem de uma solida infra-estrutura de saide
publica. Hoje, uma grande parcela da populagdo, que tem menor poder aquisitivo sofre

vivendo na periferia das grandes cidades.
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Destaca-se também que, de acordo com as simulagdes efetuadas a partir do modelo
proposto, 0 maior impacto na redugdo dos casos de dengue estd atrelado a4 melhora das
condigdes de coleta de lixo e a eliminagéo de criadouros.

Podemos observar isto na tltima epidemia de dengue no municipio do Rio de Janeiro,
onde os casos mais freqiientes estavam concentrados nas comunidades carentes. Assim,
comunidades mais pobres sdo muito mais vulnerdveis ao impacto na saide advindo da
variabilidade do clima do que as comunidades mais ricas, ja que o fornecimento precério de
servigos publicos essenciais nas localidades como comunidades carentes coloca a populagdo
em risco.

Para diminuir os casos de dengue ¢ preciso que se regularize o abastecimento de agua
potavel, além de ampliar a rede de distribuicdo para que se atenda a toda populagdo, sendo
necessaria, ainda, a regularizagdo da coleta de lixo nos terrenos dessas areas.

Além disso, € preciso uma politica que integre a questdo da dgua tratada, do
esgotamento sanitario, do controle de vetores, da drenagem e da coleta e disposi¢do final do
lixo, ou seja, os assuntos devem ser tratados em conjunto, de forma articulada ¢ ndo com
divisio de tarefas ou esferas isoladas no admbito federal, estadual ou municipal, como
comumente ocorre.

Uma das dificuldades encontradas com relagdo a dengue esta nos quatro tipos de virus
capazes de produzir a doenga. Por isso, € necessario preparar uma vacina tetravalente, um
produto que produza imunidade contra cada um dos quatro tipos. Além disso, com o tempo o
genoma do virus vai se modificando, que pode ou ndo gerar modificagdes em suas proteinas.

Outro fator que torna a descoberta da vacina uma missdo extremamente importante,
mas muito dificil, é que ndo existe nenhum animal que reproduza os sintomas clinicos

semelhantes a doenga humana. Portanto, os produtos que poderdo compor a vacina devem ser
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testados em voluntarios humanos, levando a uma série de implicagdes de natureza operacional
e. sobretudo ética.

Néo se conhece completamente a genética e a biologia do mosquito Aedes aegypti, o
que se sabe € que as ragas e sub-ragas do mosquito apresentam uma grande variagdo na

capacidade de transmitir o virus do dengue.

Devido a abrangéncia do mosquito transmissor da dengue em todo o territ6rio nacional
e da gravidade que assume a sua infecg¢do, investir em pesquisas sobre a doenga deve ser
prioridade. Adicionamos ainda, que surtos de dengue surgem freqiientemente de forma
epidémica e os sistemas de saide encontram dificuldades para atender ao grande nimero de
infectados.

Recursos e esforgos devem ser mobilizados, pois essas epidemias representam um
grande risco a populagdo, e por isso, as doengas necessitam da atengdo e do trabalho de
cientistas de todo o mundo.

Ainda, seria necessario haver registros mais precisos, ja que atualmente a notificagdo
dos casos ocorre de forma deficiente, com atraso ou mesmo incorretos, o que dificulta a
pesquisa e conseqilentemente atrasa ou até mesmo impossibilita a descoberta de formas
eficazes de conter as epidemias.

Além disso, seria fundamental a colaboragdo dos 6rgéos publicos no sentido de
facilitarem a obtengdo de dados para os pesquisadores que se interessam por essa drea, ja que
a dificuldade para consegui-los prolonga o sofrimento da sociedade, deixando-as expostas a
doengas. A escassez de dados confidveis dificulta a espacializagdo da dengue, o que seria
primordial para solucionarmos o problema da populagdo com eficécia.

A maior parte das agdes de controle do governo sdo encontradas em bairros da zona

sul do municipio do Rio de Janeiro, em pontos turisticos, nas rodovias € nos aeroportos.
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As ultimas noticias giraram em torno da preocupagdo com o Panamericano e os
turistas que estariam na cidade. A divulgagdo de 1.386 pessoas com dengue até maio de 2007
levou a 28.101 vistorias em éreas da zona sul. Mesmo assim, destaca-se que 52% dos iméveis
na zona sul ndo sdo inspecionados, ja que os agentes sdo proibidos de entrar. E outro fato que
chamou a atengdo foi que o inico ndo beneficiado nesta regido foi o Vidigal, onde os niimeros
continuaram no mesmo nivel.

Embora, a queda de 76% de abril para maio anime em relaciond-la a politicas
publicas, ndo podemos afirmar, pois € provavel que seja reflexo do comportamento natural da
doenga e da propria queda da temperatura caracteristica desta época (inverno).

Outro fato semelhante ligado & preocupagdo com o turismo ocorreu em outubro de
1990, ja proximo a chegada do verdo, a0 mesmo tempo que a populag¢@o vivia a experiéncia
da dengue, a informag¢do da iminéncia de uma epidemia de dengue hemorragica chegava por
parte de profissionais dos servigos locais de saude, ja que as autoridades sanitérias ndo
divulgavam as informagdes sobre os casos de dengue hemorragica, apesar de o virus do tipo II
ja ter sido isolado desde abril de 1990. Uma das razdes apontadas para explicar o fato de as
autoridades sanitarias nio reconhecerem, publicamente, a existéncia da epidemia eram as
possiveis conseqiiéncias para o turismo: as informagdes sobre a epidemia de dengue
hemorragica poderia afugentar os turistas esperados na cidade durante o verdo, trazendo
prejuizos econdmicos para 0 municipio.

Entdo, a epidemia de dengue colocou as claras a insuficiéncia dos investimentos
publicos necessarios a superagdo das condi¢des de receptividade e de vulnerabilidade que
propiciam o aparecimento e a manuten¢do das doengas transmissiveis entre as camadas
populares da populagao.

Durante essa epidemia de dengue em 1990, estavam em pleno funcionamento na Ensp

- Fiocruz as Oficinas de Educagdo Popular, Saide e Participagdo Popular, criadas em 1989
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como resultado dos trabalhos da equipe do Nicleo de Educagio, Satide ¢ Cidadania na Escola
Nacional de Saude Publica (Nesc/Ensp). Esse nuicleo, durante seis anos (1986-1992), elaborou
e executou projetos de pesquisa na regido dos suburbios da Leopoldina, onde também esta
instalada a sede da Fundagdo Oswaldo Cruz. Além disso, inspirou a criagdo do Cepel (Centro
de Estudos e Pesquisas da Leopoldina), entidade que, desde entdo, tem desenvolvido
atividades de assessoria as organizagdes populares da regido.

A alianga entre técnicos e organizagbes populares fortaleceu a divulgagdo de
informagdes sistematizadas e enfatizaram a relagdo entre as condigdes de vida e saude, com
especial destaque para as areas de comunidades, onde a disponibilidade de recursos sanitarios
¢ precaria € muitas vezes inexistente. O problema central que emergiu dessa discussdo foi
exatamente o fato dessas areas ndo contarem com servigo regular de abastecimento de dgua e
de coleta de lixo. Buscava-se denunciar a "culpabilizagdo da vitima", presente nas mensagens
e reportagens veiculadas pelos meios de comunicagdo em que "a falta de consciéncia da
popula¢do" e a "ndo ajuda ao combate dos focos" eram constantes. Procurava-se, portanto,
ampliar a discussio sobre a doenga, levantando questdes ndo apontadas pelos governos.

Neste sentido, a forma ideal de participagdo social seria aquela em que os atores teriam
a capacidade de apontar as dreas em que julgam necessdria a intervengdo estatal.

As aliangas entre técnicos e populagdo sdo mais restritas e/ou menos visiveis nos
periodos endémicos, quando a transmissdo da doenca restringe-se a areas de maior
vulnerabilidade e parece que a doenga ndo ameaga "toda a populagdo”, e 0s movimentos
populares se sentem mais fragilizados para o enfrentamento publico direto com o Estado.

Enquanto a questdo relativa a escassez de dados ndo € resolvida, autoridades langam
campanhas que nio solucionam o problema dos elevados casos de dengue no municipio do
Rio de Janeiro. As a¢des do governo sdo realizadas sem nenhum estudo prévio das

necessidades de cada bairro. E com isso tentam resolver com medidas que apenas diminuem
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os casos temporariamente, como a borrifagdo de inseticida (fumacé), que atinge apenas o
vetor quando ele ja tomou a forma de mosquito, ou com programas de conscientizagdo da
populag@o quando chega o veréo.

A eliminagdo dos criadouros dentro dos domicilios é fundamental, sendo dificultado
pelo alto indice de pendéncia de visitagdo de imdveis, que inclusive mascara os indices reais
de infestagdo do mosquito da dengue.

Neste sentido, seria primordial a criagdo de organizagdes € de um sistema de
informag@o, cujo objetivo seja a construgdo coletiva do conhecimento, contribuindo para a
relagdo e interagdo entre o conhecimento cientifico e o saber popular.

Além disso, as informagdes potencializam as agdes e o convivio entre distintos
sujeitos fornece a possibilidade de agdo, através da ampliagdo e fortalecimento das redes
sociais de apoio. Ainda, € necessario que estes sujeitos também se sintam valorizados e
apoiados para que se sintam parte integrante do processo.

A questdo da falta de politicas voltadas para a populagdo carente, que vive em
ambientes insalubres é mais preocupante, pois ¢ a mais afetada nos surtos de dengue. Assim, a
iminente epidemia com o tipo 4 do virus poderd ser ainda maior, ja que a populagdo ndo
apresenta imunidade com relagdo a ele, trazendo muitos casos de dengue hemorrégica.

Faz-se necessario trabalhar baseado em estudo de caso por bairros, priorizando os
gastos e o tempo nos setores mais urgentes e que trariam melhores resultados, ou seja, em
locais com deficiente infra-estrutura deve-se desenvolver agdes em torno desse problema. Ja
bairros que apresentam satisfatoria infra-estrutura, mas ndo ha contribuigdo da populagdo para
elimina¢do dos focos do mosquito, o governo poderia criar estratégias para atuar junto a
popula¢fio buscando meios para minimizar esse problema. A falta da participagdo popular
pode ser percebida, por exemplo, devido ao elevado indice de pendéncia de visitagdo de

imoveis.
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Assim, as decisdes seriam apoiadas a partir de resultados de estudos no meio técnico

para que 0s gastos publicos sejam empregados de forma racional e eficaz.
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