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RESUMO

Os efeitos da poluicao atmosférica e os danos causados para a saude das pessoas,
vem tornando-se um problema de saude publica. O fogo na Amazoénia brasileira é
responsavel pela emissao de grandes quantidades de gases de efeito estufa por
varios processos distintos, incluindo a queimada de floresta nas areas que estao
sendo desmatadas para agricultura e pecuaria. E notavel a identificagdo no arco do
desmatamento, dos focos de queimadas, visto como alvo de pesquisas e aplicado
como indicador no aumento estatistico da morbimortalidade por DR. Este estudo
teve por objetivo identificar padrées espaciais de internagbes hospitalares por DR
associadas ao periodo de queimadas, no decurso de 01/01/2016 a 31/12/2018, nos
municipios do Estado do Maranhdo. Trata-se de um estudo ecolégico, tipo
exploratdrio, para analise estatistica da distribuicdo espaco temporal, foi utilizado a
ferramenta software TerraView, versdo 4.0.0, por intermédio da obtencdo dos
indices de autocorrelagcdo espacial de Moran Global, Local que identificaram
aglomerados de municipios com altas e baixas taxas, por meio do Moran Map e
Lisa Map. Foram elaborados mapas para estimarem a Densidade de Kernel, sendo
utilizados bancos de dados de dominio publico online, dos portais DATASUS, INPE
e IBGE, como também, analisadas as variaveis de internagdes por DR, percentual
de ébitos, taxa de internacédo, taxa de o6bitos, educagao (2000), focos de queimadas,
renda per capita (2000), gastos em saude, IVS, IDH e GINI disponibilizados pelo
portal IPEA. Como resultado foi possivel identificar padrdes espaciais da distribuicao
da DR, com maiores indices nos meses de maio e junho, periodo de transi¢ao entre
a estacao chuvosa e seca no Maranhao e os focos de queimadas que tiveram seu
pico mais elevado nos meses de agosto a outubro. Entende-se que muitos casos de
DR foram subnotificados ou ndo notificados, para os meses de julho a dezembro.
Através de mapas tematicos, pode-se identificar areas de alta prioridade de
intervencao e densidade de taxas segundo os municipios do Maranhdo. Quanto aos
casos de DR, distribuidas por faixa etaria, observou-se mais elevada de 1 a 4 anos
de idade. Para anélise espacial, por meio do indice de Moran Global uni e bivariado,
referente ao comparativo das taxas de 6bito, internacéo e focos de queimadas, para
as variaveis: educagao (2000), focos de queimadas, IVS, IDH e indice de GINI,
identificou-se para analise da variavel de educagao (2000) significancia estatistica
para as taxas de 6bito, internacao e focos de queimadas, para a variavel de focos de
queimadas identificou-se autocorrelacdo espacial, para as taxas de obito e
internagcdo, constatou-se uma autocorrelagdo espacial entre taxa de internagao e
focos de queimadas com Iv= 0,17 (p-valor <0,01), o IVS ndo apresentou nenhuma
significancia estatistica, o IDH apresentou significancia estatistica para as taxas de
Obitos e internacao e o indice de GINI apresentou significancia estatistica para taxa
de internagao e de focos de queimadas. Conclui-se que é possivel propor medidas
de intervencao para determinadas regides geograficas a fim de reduzir as taxas de
DR no periodo das queimadas e promover agoes de educagao ambiental aliadas a
educacgao para saude.

Palavras- chave: Analise espacial. Doengas respiratorias. Poluicdo do ar.
Queimadas.



ABSTRACT

The effects of air pollution and the damage caused to people's health are becoming a
public health problem. Fires in the Brazilian Amazon are responsible for the emission
of large amounts of greenhouse gases through several different processes, including
the burning of forest in areas that are being deforested for agriculture and livestock.
The identification of fires in the arc of deforestation is remarkable, seen as a research
target and applied as an indicator in the statistical increase in morbidity and mortality
from RD. This study aimed to identify spatial patterns of hospital admissions for RD
associated with the burning period, from 01/01/2016 to 12/31/2018, in the
municipalities of the State of Maranhdo. This is an ecological exploratory study, for
statistical analysis of the spatial and temporal distribution, using the TerraView
software tool, version 4.0.0, by obtaining the spatial autocorrelation indices of Moran
Global, Local, which identified clusters of municipalities. with high and low rates,
through Moran Map and Lisa Map. Maps were prepared to estimate Kernel Density,
using online public domain databases from DATASUS, INPE and IBGE portals, as
well as analyzing the variables of hospitalizations due to RD, percentage of deaths,
hospitalization rate, death rate, education (2000), fire outbreaks, per capita income
(2000), health expenses, IVS, IDH and GINI made available by the IPEA portal. As a
result, it was possible to identify spatial patterns of RD distribution, with higher rates
in the months of May and June, the transition period between the rainy and dry
season in Maranhao and the fire outbreaks that had their highest peak in the months
of August to October. It is understood that many cases of DR were under-reported or
not reported for the months of July to December. Through thematic maps, it is
possible to identify areas of high priority for intervention and density of rates
according to the municipalities of Maranhdo. As for RD cases, distributed by age
group, it was observed higher from 1 to 4 years of age. For spatial analysis, through
the uni and bivariate Moran Global Index, referring to the comparison of death rates,
hospitalization and fire outbreaks, for the variables: education (2000), fire outbreaks,
IVS, HDI and GINI index, for analysis of the education variable (2000) statistical
significance was identified for the rates of death, hospitalization and fire outbreaks,
for the variable of fire outbreaks, spatial autocorrelation was identified, for the death
and hospitalization rates, it was found a spatial autocorrelation between
hospitalization rate and fire outbreaks with Ml = 0.17 (p-value <0.01), the IVS did not
show any statistical significance, the HDI showed statistical significance for the rates
of deaths and hospitalization and the index of GINI showed statistical significance for
the rate of hospitalization and fire outbreaks. It is concluded that it is possible to
propose intervention measures for certain geographic regions in order to reduce the
RD rates during the burning period and to promote environmental education actions
combined with health education.

Keywords: Spatial analysis. Respiratory diseases. Air pollution. Burns.
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1 INTRODUGAO

A poluicdo atmosférica € um preocupante problema de saude publica em
grandes centros urbanos, tendo como desfechos o aumento das internagdes
hospitalares e o incremento na mortalidade (CARMO et. al., 2010).

De acordo com Arbex et al. (2004), os materiais particulados sao provenientes
da combustdo dos veiculos automotores, fumaca de industrias e queima de
biomassa, causando grandes prejuizos, a saude da populagdo mundial.

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude, a exposigdo as particulas em
suspensdo tem sido associada a uma série de resultados adversos para a saude,
incluindo alteragdes transitorias as vias respiratérias, o comprometimento da funcao
pulmonar, o aumento do risco de morte por doencas cardiovasculares e
respiratérias. No mundo, o material particulado é estimado em causar cerca de 8%
das mortes por cancer de pulmao, 5% por doenga cardiopulmonar e cerca de 3% por
infecgbes respiratérias (OMS, 2009).

Conforme Castro et al. (2016), no territorio brasileiro, a origem das queimadas
no ambiente rural esta relacionada com o meio de produgéo, que tem no manejo do
fogo a solugdo mais rapida e econOmica para geracao de renda na agricultura.
Contudo, na contabilizagao dos custos de produgao nao séo considerados os gastos
referentes ao bem-estar da populagao, devido ao uso do fogo. A produgéo agricola
fica economicamente mais barata, porém a qualidade do ar e os gastos com asaude
publica aumentam.

No territorio brasileiro, em 2017, os dados estatisticos de internagdes por
doencas respiratorias, segundo o Sistema de Informagdes Hospitalares do Sistema
Unico de Saude- Ministério da Saude (SIH-SUS), foram de 1.182.448 pessoas, e 0s
custos referente a essas internagdes chegaram ao valor aproximado de R$
1.090.000,000,00 (Um bilhdo e noventa milhdes de reais), sendo que o indice
estatistico de mortalidade, segundo o Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade-
SIM, foi de 155.620 individuos. Neste mesmo periodo, no estado do Maranhao,
registrou-se em torno de 48.000 internacbes hospitalares, a um custo de
aproximadamente R$ 28.700.000,00 (Vinte e oito milhdes e setecentos mil reais), e
a taxa de obitos ficou em torno de 3.200 pessoas (DATASUS, 2019).

No Maranhao ainda é bastante comum a utilizacdo da queimada no preparo
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da terra para as plantagdes em pequenas areas (rogas), as quais contribuem para o
aumento do percentual de material particulado lancado na atmosfera. Esta pratica &
muito comum em alguns municipios do Maranhdo que possuem a agricultura de
pequenas lavouras como base de sua economia (CASTRO et al, 2016).

Segundo o Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais — INPE (2018),
ocorreram 201.924 focos de queimadas no Estado do Maranhdo. Os maiores indices
ocorreram na regidao Centro-Sul do Estado, com maior destaque nos municipios de
Mirador, Balsas, Barra do Corda, Fernando Falcao, Alto Paranaiba e Grajau.

Estudos sobre a poluicao atmosférica e os efeitos na saude da populagdo tém
demonstrado que, mesmo quando os poluentes se encontram abaixo dos niveis
determinados pela legislagéo, estes sdo capazes de provocar efeitos na saude das
pessoas (MARTINS et al., 2002; MORAES et al., 2010; AMANCIO; NASCIMENTO,
2012; GAVINIER; NASCIMENTO, 2014), demonstrando a associagao entre a
exposicao a poluicdo do ar e a morbidade humana. Esses estudos também mostram
a associagao entre a exposicdo a poluicdo do ar e a mortalidade humana
(NASCIMENTO et al., 2012).

Diante destes dados, justifica-se a realizagao deste estudo, pela observagao
da alta incidéncia de focos de queimadas que contribuem para o0 aumento de casos
de morbimortalidade por doencas do sistema respiratério, consequentemente
elevando o indice de hospitalizacbes e a busca de atendimento emergencial nos
hospitais, bem como alteando os gastos publicos no Estado do Maranhao, além do
fato de existirem poucas pesquisas nacionais, sobre esse tema, com enfoque em
geoprocessamento.

A relevancia da analise desse estudo teve como objetivo de identificar
padrdes espaciais, de internagdes hospitalares por doengas respiratorias associadas
ao periodo de queimadas, no decurso de 01/01/2016 a 31/12/2018, nos municipios
Estado do Maranhao.

As atuais tecnologias, como a ferramenta de geoprocessamento tém sido
muito uteis, auxiliando pesquisadores e cientistas a monitorar os fatores ambientais
e ecologicos. Dessa forma, podera auxiliar na melhoria de estratégias de controle e

prevencao da doencga, contribuindo para a compreensao dos elementos implicados.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar padrdes espaciais, de internacbes hospitalares por doencas
respiratorias associadas ao periodo de queimadas, no decurso de 01/01/2016 a

31/12/2018, nos municipios do Estado do Maranh&o.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Detectar a distribuicao espago-temporal dos aglomerados e a prevaléncia das
Doencas Respiratdrias relativas ao indice de internagdes hospitalares no periodo
de queimadas;

» Averiguar a prevaléncia das Doencgas Respiratorias em criangas com idade de
até 10 anos e de individuos com faixa etaria acima de 60 anos de idade;

> Analisar os indicadores socioeconémicos para indice de Vulnerabilidade Social
(IVS), indice de Desenvolvimento Humano (IDH) e indice de GINI;

» Verificar as variaveis para internagdes por doengas respiratorias, percentual de
Obitos, taxa de internagao, taxa de obitos, educacao (2000) para maiores de 15

anos de idade, focos de queimadas, renda per capita (2000) e gastos em saude.



16

3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 QUEIMADAS E O DESMATAMENTO NA AMAZONIA LEGAL

A sociedade se organiza através de praticas que favorecem a manutengao da
sua sobrevivéncia, entre essas, estda a exploracdo de recursos naturais, porém
muitas dessas matérias ndo sdo renovaveis e, para manté-las existentes, faz-se
necessario o consumo consciente e adocdo de praticas sustentaveis, além da
elaboragao de planos, leis e programas que garantem o meio ambiente equilibrado
(MARANHAO, 2018).

Segundo Andrade Filho et. al. (2017), a queima de biomassa, tem grande
relevancia na contribuicdo mundial para a emissao de poluentes na atmosfera,
abrangendo os gases de efeito estufa e material particulado, resultando em muitas
vezes, a exposicao dos seres humanos a elevados niveis de poluicdo do ar.

Segundo o Instituto Maranhense de Estudos Socioeconbémicos e
Cartograficos — IMESC (2020), com a fungdo de “limpeza do terreno” para
plantagdes e criagdo de areas de pastos, pequenos agricultores e pecuaristas
realizam queimadas sem a devida liberagdo ambiental, mesmo com trabalhos de
melhorias técnicas e decretos proibindo as queimadas. Essa pratica pode provocar
queimadas sem controle, que podem atingir diversos hectares de vegetacéo,
produzindo varios impactos ambientais.

Segundo INPE (2020), no Brasil, no decorrer do ano de 2016, o numero de
focos de queimadas, detectados pelo satélite de referéncia, foram de 184.218, no
ano de 2017 foram 207.511 e em 2018 totalizaram 132.872 , com uma média anual
para os trés anos de 174.855 focos ativos, sendo os meses de Agosto, Setembro e
Outubro os de maiores incidéncia de focos de queimadas.

De acordo com a tabela 1, pode-se observar o total de focos ativos,
detectados pelo satélite de referéncia para cada més, no periodo de 01/01/2016 a
31/12/2018, no Estado do Maranhé&o.
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Tabela 1: Total de focos ativos, Maranhao- Brasil.
Fonte: Programa Queimadas- INPE, 2020.

Ano/Més Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Total

2016
2017
2018
Maximo
Média

Minimo

395 268 70 103 186 693 2182 3849 3109 5617 3826 1491 21789
178 44 32 90 157 644 1973 3001 9243 4538 2706 2970 25576
281 15 93 50 203 738 1457 2833 3177 1832 2309 904 13892
395 268 93 103 203 738 2182 3849 9243 5617 3826 2970
284 109 65 81 182 691 1870 3227 5176 3995 2947 1788

178 15 32 50 157 644 1457 2833 3109 1832 2309 904

Em comparacgao por meio de dados estatisticos, no Estado do Maranhdo em
2016, foi dectado 11,82% do valor total dos focos ativos analisados no mesmo
periodo no Brasil, no ano de 2017 foram 12,32% e no ano de 2018 foram 10,45%.
Observou-se que nos trés anos em estudo, os meses de Agosto, Setembro e
Outubro, foram constatados com os maiores indices de focos de queimadas, sendo
que o ano de 2017, evidenciou-se um elevado indice de focos ativos, tanto no
territorio brasileiro como no Estado do Maranhao. Assim, foi possivel verificar que a
densidade de focos de queimadas por kilometro quadrado no Estado do Maranh&o
foi muito elevada, em relacédo ao total de focos ativos no pais, mantendo-se acima
de 10% da sua area territorial.

A OMS (1999), citada por Arbex et al. (2004), afirma que a queima deliberada
ou acidental de vegetacao, apesar do grande avango tecnoldgico experimentado
pela humanidade, ou até justamente por causa dele, torna-se por vezes
incontrolada, atingindo grandes extensdes de florestas, savanas ou outras
vegetacdes menos densas. O fogo € um problema crescente no que resta das
florestas tropicais do planeta e a poluicdo devida a fumaca gerada tem um
importante impacto sobre a saude das populagdes expostas. Esse impacto inclui
aumento de mortalidade, de admissdes hospitalares, de visitas a emergéncia e de
utilizacdo de medicamentos, devidas a doencgas respiratérias e cardiovasculares,

além de diminuigao da fungéo pulmonar.
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O fogo na Amazbnia brasileira é responsavel pela emissdo de grandes
quantidades de gases de efeito estufa por varios processos distintos, incluindo a
queimada de floresta nas areas que estdo sendo desmatadas para agricultura e
pecuaria, incéndios florestais e queimada de capoeiras, pastagens, e diferentes tipos
de savanas (FEARNSIDE, 2002).

Segundo Nascimento e Medeiros (2012), € notavel a identificagdo no arco do
desmatamento, dos focos de queimadas. Nessa regido, as queimadas sao
realizadas para a ocupagao do solo, tanto para a expansao das fronteiras agricolas
como para a pecuaria de corte. O desmatamento é a retirada da vegetacdo natural
pelo corte e/ou queimada. O desmatamento de florestas contribui significativamente
com o0 aumento da poluigdo do ar. O arco do desmatamento é a regido que possui
os maiores indices de desmatamento, € a regido onde a fronteira agricola segue em
direcéo a floresta (HASHIMOTO, 2019).

No Brasil, a Amazénia Legal concentra mais de 85% das queimadas que
ocorrem, principalmente, no "Arco do Desmatamento", que possui 3.000 km de
extensao e mais de 300 km de largura, e se estende desde o Acre até o Maranhao
(SILVA et al., 2010).

Nove estados compdéem a Amazébnia Legal - Acre (22 municipios), Amapa
(16), Amazonas (62), Mato Grosso (141), Para (144), Rondénia (52), Roraima (15),
Tocantins (139) e parte do Maranhdao (181, dos quais 21 foram parcialmente
integrados) — com um total de 772 municipios. O Maranh&o, apesar de ser o estado
com o maior numero de municipios, tem apenas 79,3% do seu territério (ou
261.350,785 km?) integrado a area de abrangéncia da Amazobnia Legal (IBGE, 2019).

Os mapas da Amazonia Legal e Arco do Desmatamento estdo representados

nas figuas 1 e 2 e a distribuicdo de desmatamento, esta disposta na tabela 2.
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Figura 2: Mapa do Arco do Desmatamento.
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Tabela 2: Distribuicdo do desmatamento para os anos de 2016, 2017 e 2018
nos estados que compdéem a Amazénia Legal.

Fonte: Projeto de Monitoramento do Desmatamento na Amazdnia Legal por
Satélite-PRODES, do Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais- INPE, 2019.

PRODES (km?)

ESTADOS/ANOS 2016 2017 218
ACRE 372 257 444
AMAZONAS 1129 1001 1045
AMAPA 17 24 24
MARANHAO 258 265 253
MATO GROSSO 1489 1561 1490
PARA 2992 2433 2744
RONDONIA 1376 1243 1316
RORAIMA 202 132 195
TOCANTINS 58 31 25
AMZ. LEGAL 7893 6947 7536

Desde o inicio da década de 70, altas taxas de desmatamento vém sendo
observadas na Amazodnia. Em 1995, a taxa de desmatamento atingiu seu maior nivel
e, apos esse ano, a taxa vem apresentando diferentes oscilagbes decorrentes de
diversas causas, tais como incéndios, comércio de madeiras, expansao de atividade
agropecuaria, aumento da densidade populacional e incentivos fiscais. Ainda como
extensao da consequéncia, a degradagao contribui para a perda de biodiversidade,
redugao da ciclagem de agua e para o aquecimento global, principalmente atraves
das queimadas, ao emitir gases que contribuem para acelerar o processo do efeito
estufa (ARRAES; MARIANO; SIMONASSI, 2012). Conforme demonstrado na figura
3.
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3.2 POLUICAO ATMOSFERICA

Segundo Bakonyi et al.(2004) citado por Silva, Sa e Borges (2017), alegam
que a poluicdo atmosférica tem afetado a saude da populagdo, mesmo quando seus
niveis se encontram aquém do que determina a legislacdo vigente segundo a
Resolugéo Conselho Nacional do Meio Ambiente- CONAMA (n°® 436:2011). As faixas
etarias mais atingidas sao as criangas e os idosos, grupos bastante suscetiveis aos
efeitos deletérios da poluicao elevando as estatisticas que mostram uma associagao
positiva entre a mortalidade e também entre a morbidade devido a problemas
respiratérios em criangas.

Os poluentes gasosos e o material particulado inalavel gerados a partir da
queima de combustiveis fosseis apresentam efeitos diretos sobre o sistema

respiratdrio, em especial, de criangas e idosos (BRAGA, 2007).
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Os efeitos da poluicdo atmosférica a saude humana tém sido amplamente
estudados em todo o mundo. Os estudos epidemiolégicos evidenciam um aumento
consistente de doengas respiratdrias e cardiovasculares e da mortalidade geral e
especifica associadas a exposicdo a poluentes presentes na atmosfera,
principalmente nos grupos mais suscetiveis, que incluem as criangas menores de
cinco anos e individuos maiores de sessenta e cinco anos de idade (SPEKTOR et
al., 1991; OPAS, 2005).

O numero diario de internagdes hospitalares tem sido utilizado como um
indicador de morbidade associado aos efeitos da poluicdo do ar (BURNETT et al.,
1994; GOUVEIA et. al., 2006).

Estima-se que a exposicdo a particulate matter (PM), uma mistura de
particulas liquidas e sdlidas em suspensdo no ar, classificadas de acordo com o seu
diametro, causa 800.000 mortes em todo o mundo, das quais 35.000 ocorrem
somente na América Latina. Criangas, idosos e portadores de doencas
cardiorrespiratorias prévias, incluindo os asmaticos, compdem a populacdo mais
suscetivel aos efeitos da poluicao atmosférica (MASCARENHAS et al., 2008).

3.3 DOENGAS RESPIRATORIAS

Conforme Rocha e Fagg (2016), os grupos mais suscetiveis aos poluentes
das queimadas sao os de criangas, idosos e individuos portadores de doengas do
sistema respiratério e cardiovascular. Em relacdo as criangas, as doengas mais
comuns que aumentam a taxa de morbimortalidade, das infec¢des respiratorias
agudas, sdo a asma e bronquite. Esse cenario, pode ainda intensificar-se, devido a
alimentacdo inadequada, principalmente em grupo de pessoas de baixo nivel
socioecondmico. Assim, confirma-se a estreita relacdo entre o0 meio ambiente e a
saude, e a influéncia do primeiro, na saude do ser humano, pode ser positiva
quando promove condigdes que propiciam as melhorias da vida humana, e negativa
gquando geram condi¢cdes para o aparecimento e disseminagao de doengas dos mais
diversos tipos, influenciando o padrao e o perfil dos niveis de morbimortalidade, nos

mais variados estratos das populacoes.
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Em relagcdo ao sistema respiratorio, as particulas PMys, podem levar ao
estresse oxidativo, inflamagdes diversas das vias aéreas e reducdo da capacidade
de defesa dos pulmdes. Essa reducao se da em funcéo das inflamagdes que levam
a uma destruigdo dos mecanismos de defesa, causando lesbes graves dos cilios e
espessamento do muco. Essas inflamagdes produzem efeitos a curto, médio e longo
prazo. No curto prazo, episdédios de aumento na concentracdo de PMys, levam a
exacerbacdo de crises asmaticas, tosse, espirros e aumento das internacdes
hospitalares devido a rinite, bronquite, sinusite, asma e pneumonia. Ainda, causa
aumento da mortalidade devido a doencas respiratdrias, efeito comum a exposicao
cronica ao PM25 (CETESB, 2008).

As infeccbes de vias aéreas superiores (IVAS), que acometem a populagéo,
sdo caracterizadas por serem transitorias e benignas, geralmente sdo atendimentos
ambulatoriais, ndo necessitando de internacdo hospitalar. Porém, as infeccdes de
vias aéreas inferiores (IVAI), demandam grande indice de hospitalizagcbes, devido as
suas complicacées. As particulas se depositam nos brénquios terminais e nos
alvéolos, agravando problemas respiratérios e podendo até causar mortes
prematuras. Consequentemente, os municipios situados nas imediacdes de areas de
gqueimadas tém suas economias envolvidas com gastos cada vez maiores para
solucionar problemas de saude publica que atingem principalmente as populagdes
mais humildes (CASTRO et al., 2016).

De acordo com Arbex et al. (2012), a fumaga da queima de biomassa nas
atividades agricolas, penetra no sistema respiratorio, pelas vias aéreas superiores
(VAS- extratoracica), como: fossas nasais, faringe e laringe e atinge as vias aéreas
inferiores (VAI- intratoracica) como traquéia, brénquios, bronquiolos, alvéolos
pulmonares, tecido pulmonar e corrente sanguinea, a qual provoca a diminui¢gao da
atividade mucociliar e dos macroéfagos, produzindo irritacdo nas vias respiratérias,
causando estresse oxidativo e consequentemente a inflamagao pulmonar e sistémica.
A exposicao crénica produz modificagdes brénquicas e DPOC (Doenca Pulmonar

Obstrutiva Crénica), podendo ser cancerigeno.
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3.4 PROCESSO SAUDE E DOENCA

O conceito de saude adotado pela Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) em
1948, citado por Silva, Schraiber e Mota (2019), que define saude como "um estado
de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenga ou
enfermidade”.

A doenga nao pode ser compreendida apenas por meio das medicoes
fisiopatoldgicas, pois quem estabelece o estado da doenga € o sofrimento, a dor, o
prazer, enfim, os valores e sentimentos expressos pelo corpo subjetivo que adoece
(CANGUILHEM; CAPONI, 1995; BRETAS; GAMBA, 2006).

O processo de saude e doenga representa o conjunto de relagdes e variaveis
que produz e condiciona o estado de saude e doenca de uma populagdo, que se
modifica nos diversos momentos histéricos e do desenvolvimento cientifico da
humanidade. Portanto, ndo € um conceito abstrato. Define-se no contexto historico
de determinada sociedade e num dado momento de seu desenvolvimento, devendo
ser conquistada pela populagio em suas Ilutas cotidianas (GUALDA,;
BERGAMASCO, 2004).

A definicdo de qualidade de vida € a “a percepgao que um individuo tem sobre
a sua posicao na vida, dentro do contexto dos sistemas de cultura e valores nos
quais esta inserido e em relagdao aos seus objetivos, expectativas, padrbes e

preocupacgdes” (OMS, 1995).

3.5 POLITICAS PUBLICAS E O PLANEJAMENTO AMBIENTAL

A politica ambiental pode ser definida como um conjunto de atividades e
procedimentos com os diferentes niveis de competéncias e organizacoes,
supranacionais, do Estado (Administracdo Central, Autbnoma e Local), e as
empresas e organizagcbes nao governamentais, que pretendem alcangar
determinados fins de protecdo do meio ambiente e conservagcao da natureza
(FERNANDEZ- VITORIA, 1997).
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No século XXI, o meio ambiente tornou-se um grande desafio. De acordo com
o artigo intitulado, Meio Ambiente é Desafio no Século 21 (2013), o meio ambiente é
uma mercadoria geradora de lucros, agravando a problematica socioambiental,
relacionados a sustentabilidade da escassez dos recursos hidricos, energia,
poluicdo, biodiversidade, mudancas climaticas e crescimento populacional. Na
atualidade, persiste uma maior preocupagao com os problemas ambientais, em que
o0 governo e sociedade buscam infinitas solugdes que possam ser colocados em
pratica através de novos modelos de gestdo ambiental, implementagcéo de politicas
publicas e projetos, a fim de que todos possam ter acesso a estas novas propostas
com foco no desenvolvimento sustentavel, visando a mitigacédo e a prevengédo dos
problemas ambientais.

Desse modo, as politicas publicas s&o intervengdes do estado para
preservagao do meio ambiente, podendo atuar em conjunto com a sociedade civil.

Conforme Antunes (2017), a politica nacional do meio ambiente compreende o
“conjunto dos instrumentos legais, técnicos, cientificos e econémicos destinados a

promocao do desenvolvimento sustentado da sociedade e economias brasileiras”.

Para Silva e Santos (2004), a definicdo de planejamento ambiental, constitui
em "um processo continuo que envolve coleta, organizacdo e analise sistematizada
das informacgdes, por meio de procedimentos e métodos, para se chegar a decisdes
ou escolhas acerca das melhores alternativas para o aproveitamento dos recursos
disponiveis em funcao de suas potencialidades, e com a finalidade de atingir metas
especificas no futuro, tanto em relacao a recursos naturais quanto a sociedade."

O objetivo principal do planejamento ambiental & atingir o desenvolvimento
sustentavel, minimizando os impactos ambientais, preservando e conservando a
flora e fauna. Um planejamento ambiental deve sempre buscar o equilibrio entre o
desenvolvimento econémico e limitagdes ligadas ao ecossistema, prevendo até
mesmo possiveis desequilibrios ecologicos, crises energéticas e alimentares de um
territério. Visando uma melhora da qualidade de vida humana, e dentro de uma ética
ecoldgica, a preservagdo de mananciais, qualidade de recursos hidricos, equilibrio
do ecossistema e a manutencao de bancos de germoplasmas entram no conjunto de
medidas em um bom planejamento (SANTOS; FERREIRA, 2011).

A Constituicdo Federal Brasileira de 1988 (BRASIL, 1988, p. 131), estabelece
a seguinte Ordem Social, no Capitulo VI do Meio Ambiente, Artigo 225 que: “Todos
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tem direito ao meio ambiente ecologicamente equilibrado, bem de uso comum do
povo e essencial a sadia qualidade de vida, impondo-se ao poder publico e a
coletividade o dever de defendé-lo e preserva-lo para as presentes e futuras
geragodes’.

O Artigo 2 da Lei n° 6.938 de 31 de agosto de 1981 (BRASIL, 1981, p.1)
dispbe sobre a Politica Nacional do Meio Ambiente, seus fins e mecanismos de

formulagao e aplicacao, e da outras providéncias.

Art. 2°- A Politica Nacional do Meio Ambiente tem por objetivo a
preservacao, melhoria e recuperagao da qualidade ambiental propicia a
vida, visando assegurar, no Pais, condigbes ao desenvolvimento
socioecondmico, aos interesses da seguranga nacional e a protegcdo da
dignidade da vida humana, atendidos os seguintes principios:

I- acdo governamental na manutengdo do equilibrio ecolégico,
considerando o meio ambiente como um patriménio publico a ser
necessariamente assegurado e protegido, tendo em vista o uso coletivo;

Il - racionalizagédo do uso do solo, do subsolo, da agua e do ar;

lll - planejamento e fiscalizagdo do uso dos recursos ambientais;

IV- protecdo dos ecossistemas, com a preservagdo de areas
representativas;

V - controle e zoneamento das atividades potencial ou efetivamente
poluidoras;

VI - incentivos ao estudo e a pesquisa de tecnologias orientadas para o uso
racional e a prote¢ao dos recursos ambientais;

VII - acompanhamento do estado da qualidade ambiental;

VIII - recuperacéao de areas degradadas; (Regulamento)

IX - protecéo de areas ameagadas de degradacéo;

X - educagdao ambiental a todos os niveis de ensino, inclusive a educagao
da comunidade, objetivando capacita-la para participagdo ativa na defesa
do meio ambiente.

Segundo Santos e Loreto (2020), a Politica Nacional do Meio Ambiente
(PNMA) apresenta caracteristicas de uma politica publica, por se tratar de uma lei de
alcance nacional, que estabelece normas e procedimentos ambientais, estruturada
por meio de principios que fundamentam a gestdo ambiental em nivel nacional, com
objetivos que orientam e conduzem as ag¢des publicas na diregdo de um ambiente

mais equilibrado.

3.6 SAUDE PUBLICA: IMPACTO AMBIENTAL E OS EVENTOS DE DOENCAS
RESPIRATORIAS

De acordo a Organizacdo Mundial de Saude (2005), citada por Gouveia et
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al. (2019), afirma que os impactos da poluigdo do ar na saude tém sido tema de
estudo em diversas localidades no mundo, particularmente seus efeitos sobre o
sistema cardiovascular e no aparelho respiratério, para os quais ainda nao se
estabeleceu limite seguro.

De acordo com Gouveia et al. (2006), apesar dos notaveis avangos obtidos
nas ultimas décadas em diregao a um ambiente com ar mais limpo, especialmente
nos paises desenvolvidos, os atuais niveis de poluicdo experimentados pela maior
parcela da populagdo, continuamainda a se mostrar prejudicias a saude. Os
primeiros estudos referentes a poluicao atmosférica e implicacdes na saude humana,
datam da metade do século passado, e ainda hoje essa relagdo € observada e
comprovada por trabalhos de investigacao cientifica.

O sistema respiratorio € a principal porta de entrada de poluentes do ar e,
consequentemente, seus efeitos vém sendo relatados ha décadas. Evidéncias
epidemioldgicas consistentes tém indicado que exposigdes a curto e longo prazos a
poluentes atmosféricos como o material particulado (PM), ozénio (O3) e 6xidos de
nitrogénio (NOXx) estado associadas a aumentos na mortalidade respiratoria (HOEK et.
al., 2013; ATKINSON et. al.,2014).

Também ha evidéncias de que a exposicdo a poluentes atmosféricos esta
associada a doengas respiratorias crénicas como a DPOC (SONG et. al., 2014).

No ano de 2013, com o apoio e produgao da Fundacdo de Amparo a Pesquisa
do Estado de Sao Paulo (FAPESP), no ambito do Programa FAPESP de Pesquisa
sobre Mudancgas Climaticas Globais (PFPMCG), a Rede Brasileira de Pesquisa sobre
Mudancas Climaticas Globais (Rede CLIMA), e o Instituto Nacional de Ciéncia e
Tecnologia para Mudancas Climaticas (INCT-MC), ocorreu a 12 Conferéncia Nacional
de Mudancas Climaticas Globais no Estado de Sdo Paulo de 09 a 13 de setembro, a
palestra proferida pela pesquisadora do departamento de Endemias da Escola
Nacional de Saude Publica Sérgio Arouca- ENSP- RJ, Sandra Hacon, evidenciou
que:

O monitoramento de efeitos da exposicdo as queimadas, constatou que o
indicador de poluicdo atmosférica na Amazonia Brasileira em percentual de
horas anual de PMzs, mostrou associacdo com a ocorréncia de doencas
respiratérias, especialmente nos grupos mais vulneraveis. Este indicador
reflete diferencas na exposicdo de poluentes atmosférico e portanto, abre
novas perspectivas em termos de abordagem dos efeitos das queimadas a
saude humana (HACON, 2013).
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Segundo a Canadian Environmental Protection Act- CEPA (1999), as
particulas finas sdo normalmente oriundas de processos de combustdo em veiculos
automotores, de industrias e da queima de biomassa, enquanto que as particulas
inalaveis grossas s&o geradas por processos mecanicos, como a erosdo edlica,
quebra das ondas do mar e operagdes que envolvem moagem de sdlidos. O
tamanho das particulas esta diretamente ligado ao seu potencial de causar
problemas de saude ao ser humano. Por exemplo, estudos epidemiolégicos ao redor
do mundo associam concentracbes ambientes de PM:s como causa de
hospitalizagcdes respiratorias e cardiovasculares, alteracbes na fungdo pulmonar e
uso de medicamentos.

Conforme Fernandes et al. (2010), o fato de serem mais finas, as particulas
do PM2s5 possuem maior capacidade de entrada no organismo por meio das vias
respiratérias e chegam mais longe do que as particulas de maior didametro, como o

PM1o, causando danos mais significativos a saude.

3.7 ESTATISTICA ESPACIAL

A estatistica espacial permite analisar a localizagdo dos eventos e esta sendo
cada vez mais utilizada pelos pesquisadores na area da saude pois a localizagao e o
arranjo espacial se tornam importante para uma melhor analise e interpretacao dos
resultados. A epidemiologia geografica € observada pelos padrbes de distribuigao
geografica das doengas relacionadas a fatores socioambientais. Estudos ecolégicos
apontam a relagdo entre incidéncia de doengas e potenciais fatores etioldgicos,
consideram a dindmica evolutiva dos processos sociais e buscam identificar as
causas da incidéncia das doencas em grupos populacionais. Com o mapeamento de
doencgas é possivel avaliar a variagcdo geografica na sua ocorréncia e identificar
niveis de risco, orientar a alocagao de recursos e levantar hipoteses etioldgicas.
Com a avaliagcdo e monitoramento ambiental € possivel estimar a distribuicdo
espacial de fatores ambientais relevantes para a saude e acompanhar potenciais
fontes ambientais que causam problemas a saude (BRASIL, 2007).

Segundo Gatrell e Balley (1996), os métodos de analise espacial podem ser

divididos em trés grupos: visualizagdo, analise exploratéria de dados e modelagem.
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Visualizagdo € o mapeamento de eventos de saude ou de variaveis ambientais, e
incluem métodos simples de representacao espacial até sobreposi¢cdes complexas
de mapas. A analise exploratoria € utilizada para sumarizar e descrever padrées de
distribuicdo geografica e temporal de eventos e as técnicas empregadas sao
histogramas, boxplots, analise de clusters. A modelagem de dados espaciais é
utilizada para testar hipoteses ou estimar relacbes entre variaveis como, por
exemplo, a incidéncia de doencas respiratérias e variaveis ambientais ou sociais.
(MEDRONHO; WERNECK, 2002).
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4 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo ecoldgico, do tipo exploratorio. A metodologia aplicada
estudou as possiveis agressdes ambientais, com destaque para as queimadas,
como fator agravante no impacto a saude publica, associado a ocorréncia das
doencas respiratorias, nos municipios do Estado do Maranhao, relativos ao periodo
de 01/01/2016 a 31/12/2018.

No que tange a taxa de internagbes na populacdo para o estudo, foi
evidenciado, as criangas com idade de até 10 anos e individuos com faixa etaria
acima de 60 anos de idade, por tratar-se de individuos que possuem especificacoes

em suas respostas do sistema imunoldégico.

4.1 AREA DE ESTUDO

Conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (2017), o
Estado do Maranhdo é uma das 27 unidades federativas do Brasil, localizada
na regiao nordeste do pais. Limita-se com trés estados brasileiros: Piaui a leste,
Tocantins ao sul e sudoeste e Para a oeste, além do Oceano Atlantico ao norte. Sua
area territorial consiste em 329.642,182 km? e com 217 municipios, € o segundo
maior estado da regido Nordeste e o oitavo maior estado do Brasil. Com
uma populagao estimada em 7.114.598 habitantes, € o décimo primeiro estado mais
populoso do territorio brasileiro. A sua capital € Sao Luis e é considerada a cidade
mais populosa do Estado. O Maranhdo possui outros municipios com populagao
superior a cem mil habitantes que sao: Imperatriz, Sdo José de Ribamar, Timon,
Caxias, Codo, Paco do Lumiar, Agailandia e Bacabal.

De acordo com os dados da Sinopse do Censo Demografico, a populacao
feminina maranhense era de 3.310.823 habitantes, perfazendo um percentual de
50,4% do total e a populagcdo masculina de 3.258.860, resultando num percentual de
49,6% do total (IBGE, 2010).

Ainda, segundo o IBGE (2010), a populagcdao urbana era de 4.163.728
habitantes (63,07 % do total), e a populacdo do meio rural era de 2.425.955


https://pt.wikipedia.org/wiki/Lista_de_unidades_federativas_do_Brasil_por_popula%C3%A7%C3%A3o
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habitantes (36.93 % do total). A composigédo étnica do Maranh&o, constitui- se pela
predominancia da cor parda (68,8%), seguida de brancos (24,9%), negros (5,5%), e
por fim dos indigenas (0,7%).

Segundo o IBGE (2017), o Maranhdo € composto por 217 municipios, que
estdo distribuidos em 22 regides geograficas imediatas (microrregides), que por sua
vez, estdo agrupadas em cinco regides geograficas intermediarias (mesorregides),
conforme mostra o (Anexo A). Demonstrado no mapa tematico do Estado do
Maranhdo, segundo as regides geograficas intermediarias: 1- Sdo Luis (norte), 2-
Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), 3- Caxias (leste), 4- Presidente Dutra (centro-
leste), 5- Imperatriz (centro-sul), conforme pode ser visualizado no (Anexo B). Como
também, foi representado o mapa tematico da divisdo geografica do Estado do

Maranhao e seus respectivos municipios nos (Anexos C e D).

4.2 CARACTERISTICAS FISIOGRAFICAS DO ESTADO DO MARANHAO

O Maranh&o localiza-se entre as coordenadas 5.08°S (latitude em relagao a
linha do Equador) e 45.14° O (longitude em relagdo ao Meridiano de Greenwich),
segundo Geohack-Maranhéo (2020).

O Estado do Maranhao esta localizado no oeste da regido Nordeste e tem
como limites o Oceano Atlantico ao Norte, o Piaui a Leste, Tocantins ao Sul e
Sudoeste e o Para a Oeste (PORTAL VIRTUOUS, 2020).

De acordo com Gomes (2017), o estado esta localizado na sub-regidao
nordestina meio-norte, que tem caracteristicas de transi¢cao, pois esta entre a Regiao
Amazobnica e a area do Sertdao Nordestino. Por conta dessa caracteristica, no
territério maranhense tem em seu interior uma rica diversidade animal e vegetal.

Segundo Spinelli-Araujo et al. (2016), a vegetacdo do Maranhdo € composta
por diferentes tipos de ambientes que sao derivados de sua transicionalidade. No
interior do estado encontramos varios tipos de vegetag¢des, nos principais biomas do
estado, a Floresta Amazénica com 35%, o Cerrado com 64% e a Caatinga com 1%,
compdem um mosaico de paisagens ricas em biodiversidade (ANEXO E).

Conforme Miranda, Costa e Rocha (2012), o Estado do Maranh&o possui

uma importante area de protecdo ambiental, que € o Parque Nacional dos Lengois


http://tools.wmflabs.org/geohack/geohack.php?pagename=Maranh%C3%A3o&params=5.08_0_0_S_45.14_0_0_W_type:adm1st_scale:100000
http://tools.wmflabs.org/geohack/geohack.php?pagename=Maranh%C3%A3o&params=5.08_0_0_S_45.14_0_0_W_type:adm1st_scale:100000
https://www.infoescola.com/geografia/sertao-nordestino/
https://www.infoescola.com/biomas/
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Maranhenses, compreendem uma paisagem e inesperada composta pelos maiores
campos de dunas do Brasil (cerca de 120.000 ha de dunas continuas), que é
espalhada por milhares de lagoas de agua doce formadas anualmente pelas
chuvas.

De acordo com Batistella et al. (2013), o Estado do Maranhdo apresenta
duas estagdes do ano, um periodo chuvoso e um outro de estiagem que ocorrem
aproximadamente seis meses cada um. Assim, segundo Bezerra et al. (2018), o
Maranhdo apresenta dois periodos, seis meses relativo aos meses de janeiro a
junho, de estagédo chuvosa e o segundo periodo, o fim da estagéo chuvosa e inicio

da estagéo seca referente aos meses de julho a dezembro.

4.3 FONTES DE PESQUISA

O estudo foi direcionado para sistematizacdo de informagdes, adquiridos por
pesquisa realizada no site do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

As variaveis do tipo medidas ambientais de queimadas no Estado do
Maranhao, foram obtidas por meio de dados fornecidos pelo Centro de Previsdo de
Tempo e Estudos Climaticos (CPTEC) do Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais
(INPE). Para a pesquisa, também foram inseridas as variaveis para internagdes por
doencas respiratérias, percentual de o&bitos, taxa de internagdo, taxa de obitos,
educacao (2000) para as pessoas acima de 15 anos, focos de queimadas, renda per
capita (2000), gastos em saude, indice de Vulnerabilidade Social- IVS, indice de
Desenvolvimento Humano- IDH e indice de GINI, disponibilizados pelo Instituto de
Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA).

Os dados foram coletados apartir de enderecos eletrénicos (via internet), e
bibliograficos. Foram utilizadas, fontes eletrénicas do Ministério da Saude (MS),
disponibilizadas no portal do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude —DATASUS. Sendo que a técnica de estudo espacial das informacdes foi a
analise das areas utilizando-se dos setores censitarios do IBGE, para o estado do
Maranh&o.



33

4.4 POPULACOES ANALISADAS

Foram analisados todos os casos com notificacdo para doencas respiratérias,
no decurso de 01/01/2016 a 31/12/2018, no Estado do Maranh&o. Realizado uma
comparacgao dos dados coletados de cada ano, bem como as variaveis e possiveis
interagdes com 0 meio ambiente nos 217 municipios do Estado do Maranhéo.

Todas as faixas etarias sdo relevantes para o estudo, mas foi evidenciado, as
criangas com idade de até 10 anos e individuos com faixa etaria acima de 60 anos
de idade, por tratar-se de individuos que possuem especificacbes em suas

respostas do sistema imunoldgico.

4.5 PERIODO DA PESQUISA

O periodo de estudo, compreendeu de 01/01/2016 a 31/12/2018, no Estado
do Maranhao, totalizando trés anos, buscando averiguar a prevaléncia das doencgas
respiratorias nos 217 municipios do Estado.

Ao serem analisados os trés anos consecutivos, observou-se a probabilidade
da existéncia de variagdes mensais, como também anuais, no indice de eventos nos
municipios. Os dados estatisticos foram analisados pelo método de interferéncia
bayesiana, que descreve as indefinicdbes sobre o quantitativo invisivel de maneira

probabilistica, utilizando a ferramenta software TerraView, versao 4.0.0.

4.6 METODOS

Para o estudo, foram utilizadas variaveis do tipo medidas ambientais de focos
de queimadas no Estado do Maranhdo, que foram obtidas por meio de dados
fornecidos pelo Centro de Previsdo de Tempo e Estudos Climaticos (CPTEC) do
Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE).



34

Também foram adquiridos dados de morbidade hospitalar do SUS de
doencas respiratérias (CID 10 — Capitulo 1X), por meio das notificagdes por local de
residéncia no estado do Maranh&o, que encontram- se disponibilizados no portal do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude- DATASUS, para a
analise espacial: http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sih/cnv/nrMA.def,
ambos os dados coletados referentes ao periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.
Assim, como as taxas de 6bitos e mortalidade referente aos trés anos em analise,
relacionadas as doencgas respiratorias, obtidos pelo portal DATASUS. Para isso,
foram consideradas as planilhas do programa EXCEL, em que foram selecionados
os informes dos municipios do Estado do Maranhao.

Os dados de populacao dos municipios do Estado do Maranhao foram obtidos
do portal do DATASUS e os dados de internacédo foram transformados em taxas por
100.000 habitantes.

A malha digital dos municipios do Estado do Maranh&o, foi disponibilizada
pelo portal do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), obtida em
(ftp://geoftp.ibge.gov.br/organizacao_do_territorio/malhas_territoriais/malhas_munici
pais/municipio_2010/ma/ma_municipios.zip). Sendo que a técnica de estudo
espacial das informacdes permitiu a analise das areas utilizando-se dos setores
censitarios do IBGE.

Para a pesquisa, também foram inseridas as variaveis para internagdes por
doencas respiratérias, percentual de o&bitos, taxa de internagdo, taxa de obitos,
educacéao (2000) para as pessoas acima de 15 anos, focos de queimadas, renda per
capita (2000), gastos em saude e indice de Vulnerabilidade Social- IVS, indice de
Desenvolvimento Humano- IDH e indice de GINI, disponibilizados pelo Instituto de
Pesquisa Econdmica Aplicada- IPEA, pelo portal:
https://www.ipea.gov.br/portal/index.php?option=com_alphacontent&view=alphacont
ent&ltemid=365.

Foram obtidos dados do indice de GINI que é um instrumento para medir o
grau de concentragcdo de renda em determinado grupo, expressa a diferenca entre
os rendimentos dos mais pobres e dos mais ricos.

Numericamente, varia de 0 a 1, quanto mais proximo do 0, o resultado
representa a situacao de igualdade, ou seja, todos tém a mesma renda e quanto

mais proximo do 1, o resultado estda no extremo oposto, nesse sentido, quanto


http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sih/cnv/nrMA.def
ftp://geoftp.ibge.gov.br/organizacao_do_territorio/malhas_territoriais/malhas_municipais/municipio_2010/ma/ma_municipios.zip
ftp://geoftp.ibge.gov.br/organizacao_do_territorio/malhas_territoriais/malhas_municipais/municipio_2010/ma/ma_municipios.zip
https://www.ipea.gov.br/portal/index.php?option=com_alphacontent&view=alphacontent&Itemid=365
https://www.ipea.gov.br/portal/index.php?option=com_alphacontent&view=alphacontent&Itemid=365
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menor € o valor numérico do coeficiente de GINI, menos desigual é um pais ou
localidade.

Também, foi analisado IVS, que € um indicador que permite o detalhamento
das condi¢cdes de vida de todos os niveis socioeconémicos do pais, identificando
aqueles que se encontram em vulnerabilidade e risco social, este indice varia de 0 a
1, sendo que quanto mais proximo de 1, maior a vulnerabilidade do municipio.

Foi também obtido para o estudo, o IDH que varia de 0 a 1 quanto mais
préoximo de 0, o resultado significa uma qualidade de vida ruimpara o pais,
demonstrando que ha deficiéncias nos setores da educacio, saude e economia, e
quanto mais préximo de 1, significa que o resultado apresenta boa qualidade de
vida, demonstrando que ha eficiéncia nas politicas publicas voltadas a saude,
educacao e ao desenvolvimento econémico.

Foram criadas tabelas com dados obtidos do INPE, DATASUS, IBGE e IPEA,
sendo para andlise estatistica da distribuicdo espaco-temporal, foi utilizado a
ferramenta software TerraView, versao 4.0.0, de acesso publico e disponivel para a
analise obtido pelo portal: htpp:/www.dpi.inpe.br/terralib.

O software TerraView, foi criado pelo Instituto Nacional de Pesquisas
Espaciais (INPE)- Sistema de Informacéo Geogréfica (SIG), também conhecido
como GIS, é um aplicativo que disponibiliza apoio cartografico, construido sobre a
biblioteca de geoprocessamento TerralLib, tendo como objetivos de apresentar a
comunidade um facil visualizador de dados geograficos e exemplificar a utilizagao da
biblioteca TerraLib, com recursos de consulta a analise avancada destes dados,
bem como, manipulagdo de dados vetoriais (pontos, linhas e poligonos) e matriciais
(grades e imagens). O TerraView prové uma interface grafica para fungdes e

algoritmos disponiveis na TerralLib (INPE, 2012), demonstrada na figura 4.


http://www.terralib.org/
http://www.terralib.org/
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INTERFACE TerravView
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Figura 4: Interface do aplicativo software TerraView.
Fonte: Site Oficial: www.dpi.inpe.br/terraview/index.php (INPE, 2012).

Para realizar a analise estatistica espacial, optou-se pelo indice de Moran
Global para estimar a correlagdo espacial entre areas de queimadas e as areas de
notificacbes de doencas respiratérias, de modo a reconhecer a circunstancia de
dependéncia espacial.

O indice de Moran Global (Iu) é a expressédo da autocorrelagdo, considerando

apenas o primeiro vizinho.

|(k)= Zt lzf 1Wtf (Zt_z)(zf Z)

(Zt‘z)

(1)

Em que o:

N= numero de observacao

Wij= elemento na matriz de vizinhanca parao pariej
W= soma dos ponderadores da matriz

zie zj= desvios em relagéo a média (zi-2), (zj-2)

z=media


http://www.dpi.inpe.br/terraview/index.php
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Desta forma, foi empregada a estimativa dos indices de Moran Global e indice
de Moran Local — LISA, que estimam a correlagdo espacial e autocorrelacéo local,
auxiliando na identificacdo de sub-regides com ocorréncia de atrelamento espacial.
Foi utilizado um critério de vizinhanca de primeira ordem para concretizacdo dos
calculos, em que se definiram como vizinhos, os municipios que fazem fronteira.

O indice de Moran Global & definido entre -1 e 1, valor préximo a 0 sugere
auséncia de correlacdo e proximo a 1 indica dependéncia espacial positiva com
maior semelhanga entre os municipios adjacentes (agrupamento) e a dependéncia
espacial negativa é apontada como -1, indicando dissimilaridade (dispers&o). O
indice de valor baixo e significancia superior a 0,05, mostra que nao se pode rejeitar
a hipotese de que nao existe autocorrelagcao espacial, porém se o indice for alto e o
valor de p menor que 0,05, deve-se aceitar a hipétese de que ha autocorrelagao
espacial. Para avaliar a significancia do teste, foi utilizado o critério de 99
permutacbes e o proprio programa fornece o valor, bem como o nivel de
significancia (p-valor).

Foi avaliado o padrao local de autocorrelagdo espacial (LISA) a fim de se
obter um maior detalhamento dos resultados. Este indicador LISA, faz a
decomposicado do indicador global de autocorrelacdo na contribuicao local de cada
observagdo em quatro categorias, cada uma individualmente correspondendo a um
quadrante no diagrama de dispersao de Moran.

Os dados para a construcdo dos mapas de Moran Map foram gerados,
indicando que houve nivel de significancia na interface (> 95% de confianga), e
sugeriram os locais com prioridade de intervencao, tendo como critério: “0” nao
significante=NS (auséncia de dados); “1” Q1 - alto-alto, alta prioridade (valores
positivos, médias positivas); “2” Q2 - baixo-baixo, baixa prioridade (valores
negativos, médias negativas); “3” Q3 — alto-baixo (valores altos da variavel e baixo
dos vizinhos) e “4” Q4 — baixo-alto (valores baixos da variavel e alto dos vizinhos),
sendo considerados de média prioridade (associagao espacial negativa). Existindo a
possibilidade de ocorrer minimizagao de oscilagdes aleatérias, uma vez que foram
analisados trés anos consecutivos, conforme cada variavel.

Foram obtidos os valores LISA map, para a variavel de taxa de ébitos, como
também foram obtidos os valores do indice de Moran Bivariado, para as variaveis de
educacado (2000), focos de queimadas, IVS, IDH, GINI (2010), que tem como

objetivo central descobrir se os valores de uma variavel observada em uma regiéo,
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apresentam uma relagdo com os valores de outra variavel, observada nas regides
vizinhas.

Foi utilizado o método de classificacdo de estratificacdo quantil, para as
gueimadas, assim foram analisados valores absolutos para os focos, para as
internacdes e as taxas.

Desta forma, foram construidos mapas coropléticos com estas variaveis, para
melhor visualizacdo do atributo, pois estes sdao apenas uma das diversas
possibilidades de se comunicar, divulgar e compartilhar conhecimentos relacionados
a area da saude que trata de um comportamento ou uma ocorréncia no espago
geografico. A significancia adotada para esse estudo foi alfa igual a 5%.

Este estudo nao foi submetido ao Comité de Etica na Plataforma Brasil, pois
dispensa o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE, por referir-se a
informagdes de dominio publico, sem a identificagdo dos individuos expostos online,
no banco de dados do portal do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude — DATASUS, Instituto de pesquisas Espaciais — INPE, Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica — IBGE e Instituto de Pesquisa Econdémica Aplicada -IPEA.

No que concerne aos critérios de inclusdao, foram incluidos os casos
notificados, por local de residéncia, de Doencas Respiratérias, dispostos no portal do
DATASUS e foram excluidos os casos que nao se enquadrem nos fatores de

inclusao.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Observa-se na tabela 3, para os 217 municipios do Estado do Maranhao, para
analise dos seguintes dados estatisticos, relacionados a doencgas respiratérias:
internagdes hospitalares, obitos, taxa de internagéo, taxa de ébito, educagao (2000),
focos de queimadas, renda per capita (2000), IVS, IDH e o indice de GINI (2010).

O valor total de internacdes hospitalares por doengas respiratorias nas 217
cidades, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018, foram de 134.508 individuos,
obteve-se municipios com de média de 619.85 (dp:759,750), com minimo de 20
pessoas e no maximo de 7.453.

Em relagdo ao numero total de o&bitos, verificou-se cidades com média de
23,43 (dp:74,590), com municipios que ndo apresentaram registros e outros com
maximo de 996, fechando um somatério de 5.085 dbitos.

Para a taxa de internacado hospitalar por doencas respiratérias, observou-se
uma média 93,60 (dp: 113,160), com valor minimo 7,89 e maximo 1.104,60 e para a
taxa de Obitos referente a essas internacdes hospitalares, foi constatado uma média
de 21,41 (dp: 27,110), com municipios sem registros de ébitos e outros municipios
com o valor maximo 347,39.

Constatou-se também, que os dados estatisticos referente ao nivel
educacional (2000), para as pessoas acima de 15 anos, apresentaram uma média
de 64,61 para alfabetizacao (dp:8,340) com valores minimo de 44,42 e maximo de
92,69.

Para os trés anos consecutivos, os focos de queimadas, relacionados aos 217
municipios, foram registrados um valor médio de 3.768 (dp: 6.046), com valor
minimo de 36 e maximo de 40.981, totalizando 817.744 focos ativos de queimadas.

A renda per capita por individuo (2000), verificou-se uma média de rendas de
R$ 69,80 (dp: R$ 27,990), com minimo de R$ 28,38 e maximo de R$ 252,13.

Para indice de Vulnerabilidade Social (IVS), obteve-se um valor médio de
0,578, (dp:0,097), com valor minimo de 0,251 e o maximo de 0,785.

Quanto ao indice de Desenvolvimento Humano (IDH) o valor médio foi de
0,576, (dp: 0,046), com minimo 0,442 e para o maximo 0,769.

Para analise do indice de GINI (2010), obteve-se uma média de 0,564 (dp:
0,480), com valor minimo de 0,448 e maximo de 0,790.
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Os valores médios com o0s seus respectivos desvios padrdes, valores
minimos e maximos e soma das variaveis desse estudo, estdo representados na
tabela 3.

Tabela 3: Dados estatisticos das variaveis, Maranh&o- Brasil- 2016 a 2018.
Fonte: Instituto de Pesquisa Econbdmica Aplicada- IPEA, 2020.

Dados N° munic. v.minimo v. maximo soma V. média desvio padrao
Intern. DR 217 20 7.453 134.508 619,85 759,750
Obitos 217 0 996 5.085 23,43 74,590
Taxa

Internagcdo 217 7,89 1.104,60 93,60 113,160
Taxa

Obito 217 0,00 347,39 21,41 27,110
Educacéao

(2000) 217 44 42 92,69 64,61 8,340
Focos

Queimadas 217 36 40.981 817.744 3.768 6.046
Renda

per capita 217 28,38 252,13 69,80 27,990
(2000)

IVS 217 0,251 0,785 0,578 0,097
IDH 217 0,442 0,769 0,576 0,046
GINI (2010) 217 0,448 0,790 0,564 0,480

Na tabela 4, para analise espacial do indice de Moran Univariado, observou-
se quanto aos indicadores de gastos com a saude, que nao existia uma
autocorrelagcao espacial, considerada nao significativa, pois Iu= 0,02 (p valor=0,12),

sendo que os dados foram espalhados aleatoriamente formando assim, um mosaico.


http://www.ipea.gov.br/
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O percentual de obitos por total de pacientes por internacdo hospitalar por
doencgas respiratorias, indicou um Iy = 0,16 (p valor<0,01), ou seja, com significancia
para autocorrelacéo entre os dados.

Em relagcdo a taxa de obitos, obteve-se uma autocorrelagdo negativa, nao
significativa, isto é, de acordo com o Iv =0,02 (p valor=0,27), constatou-se
municipios com taxas de 6bitos elevados e estes, estdo circundados por municipios
com taxas de dbitos baixas.

No que diz respeito a avaliagdo dos dados de educacgédo (2000), nos 217
municipios, para analise espacial para o indice de Moran Global, o Iv = 0,51 (p valor
<0,01), mostrou-se uma autocorrelacdo significativa. Em relagdo ao indice de Moran
Bivariado, correlacionada entre as variaveis de educagao (2000) e taxa de o6bitos,
com Im =- 0,11 (p valor<0,01), educacgao (2000) e taxa de internagdo com Iy = - 0,07
(p valor<0,01), educagao (2000) e taxa de focos de queimadas, com Iv= - 0,10 (p
valor <0,01), mostrou-se também uma autocorrelagao positiva e significativa entre as
variaveis.

Para andlise espacial, o indice de Moran Global avaliou a significancia
altamente correlacionada dos dados de focos de queimadas no Estado do
Maranhao, com Iw = 0,47 (p valor<0,01). Quanto ao indice de Moran Bivariado, a
correlagdo encontrada entre as variaveis de focos de queimadas e taxa de oObitos
apresentaram-se com Iy= 0,09 (p valor<0,01), os focos de queimadas e taxa de
internacdo com Iv= 0,17 (p valor<0,01) dessa forma, demonstrou-se uma
autocorrelacao positiva entre as variaveis.

Em relacdo a renda per capita (2000), por individuo, a analise espacial
mostrou-se positiva com Iv= 0,16 (p valor<0,01), um valor significativo para os 217
municipios.

Para o IVS, a analise espacial do indice de Moran Global, apontou um Iy =
0,36 (p valor<0,01), uma representacao significativa, pois existem municipios com
IVS alto, circundados por municipios com IVS baixo e estes por sua vez, também
circundados por municipios com IVS baixos. No que se refere ao indice de Moran
Bivariado, relacionado as variaveis de IVS e taxa de obitos, o Iuv= 0,04 (p
valor=0,13), IVS e taxa de internagédo com Iu= - 0,13 (p valor=0,17) e IVS com taxa
de focos de queimadas com Iw= - 0,04 (p valor=0,09) demostrou-se nao haver

autocorrelacao entre essas variaveis.
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Quanto ao IDH, ao avaliar a significancia do indice de Moran Global, Iv = 0,28
(p valor<0,01), evidenciou-se autocorrelagdo espacial entre os municipios. No que
concerne ao indice de Moran Bivariado, associadas as variaveis de IDH e taxa de
obitos, o Iv= - 0,13 (p valor<0,01), e IDH com taxa de internagdo com Iu= - 0,10 (p
valor<0,01) apresentou-se uma autocorrelacdo positiva e significativa entre as
variaveis citadas, porém IDH e focos de queimadas com Iv= - 0,14 (p valor<0,14)
nao observou- se autocorrelagao entre as variaveis.

Para o indice de GINI (2010), a significancia do indice de Moran Global de Iu=
0,22 (p valor=0,01), evidenciou-se dessa maneira que teve uma autocorrelacéo
espacial positiva, isto é, existem municipios com taxas elevadas circundados por
municipios com taxas também elevadas, representando situagdo de igualdade de
renda entre os municipios e unidades com baixa concentragcao de renda rodeadas
por municipios na mesma situagdo. Quanto ao Indice de Moran Bivariado
relacionado ao indice de GINI (2010) e taxa de 6bitos com Iu= 0,04 (p valor=0,12),
nao apresentou- se autocorrelacdo entre as variaveis, quanto ao indice de GINI
(2010) e taxa de internacéo com Iv= 0,07 (p valor=0,02) e indice de GINI (2010) com
focos de queimadas com Iv= 0,22 (p valor<0,01) demonstrou-se autocorrelagao
entre as variaveis mencionadas.

As variaveis e os dados dos indices de Moran univariado e bivariado com

seus respectivos p valores, estao dispostos na tabela 4.
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Tabela 4: Dados estatisticos das variaveis e indice Moran univariado e bivariado-

Maranhao- Brasil- 2016 a 2018.

Fonte: Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada- IPEA, 2020.

Dados MORAN MORAN MORAN MORAN

univariado bivariado bivariado bivariado
(tx. 6bitos) (tx. internagao) (tx. focos)

Gastos em

Saude 0,02 (p=0,12)

% Obitos 0,16 (p<0,01)

Taxa de

Obito 0,02 (p=0,27)

Educacao

(2000) 0,51 (p<0,01) -0,11 (p<0,01) -0,07 (p<0,01) -0,10 (p<0,01)

Focos de

queimadas 0,47 (p<0,01) 0,09 (p<0,01) 0,17 (p<0,01)

Renda

per capita

(2000) 0,16 (p<0,01)

IVS 0,36 (p<0,01) 0,04 (p=0,13) -0,13(p=0,17) -0,04 (p=0,09)

IDH 0,28 (p<0,01) -0,13 (p<0,01) -0,10 (p<0,01) -0,14 (p<0,14)

GINI

(2010) 0,22 (p=0,01) 0,04 (p=0,12) 0,07 (p=0,02) 0,22 (p<0,01)

De acordo com INPE (2020), as figuras 5 e 6 definem as médias estatisticas

da leitura relacionada aos focos de queimadas, em todo o territério brasileiro e no

Estado do Maranhdo, as informagcbées convergem para os meses de agosto,

setembro e outubro, como o periodo de maior incidéncia de focos de queimadas, no
decorrer de 01/01/2016 a 31/12/2018.


http://www.ipea.gov.br/
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Figura 5: Média estatistica de focos de queimadas no territério brasileiro, no periodo

de 01/01/2016 a 31/12/2018- Brasil.

Fonte: INPE, 2020.
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Figura 6: Média estatistica de focos de queimadas, no Estado do Maranhao, no
periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.

Fonte: INPE, 2020.

A figura 7, define a leitura relacionada a doengas respiratorias, no Estado do

Maranhao, apartir do portal do Ministério da Saude (DATASUS), para o periodo de
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01/01/2016 a 31/12/2018, e permitiu observar que os maiores indices das doencas

respiratorias ocorreram entre os meses de maio e junho.

DOENGAS RESPIRATORIAS
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Figura 7: Dados estatisticos de doencas respiratérias, no Estado do Maranhao, no
periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.
Fonte: DATASUS, 2020.

Na figura 8, observa-se a a representacéo grafica das doengas respiratorias
distribuidas por sexo, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018, no Estado do
Maranhao, onde percebe-se que o maior indice foi do sexo masculino em relagéo ao
indice do sexo feminino, com pequena diferenciacao entre esses valores. O sexo
nao é um fator intrinseco para o acometimento de doencgas respiratorias, porém o
numero de morbidades do sexo masculino poderia ter sido mais elevado, pois €
cultural que o homem procura atendimento meédico apds extrema necessidade.

Segundo Moreira, Fontes e Barboza (2014), incluir a participagdo do homem
nas agdes de saude &, no minimo, um desafio, por diferentes razdes. Uma delas se
refere ao fato de, em geral, o cuidar de si e a valorizacdo do corpo no sentido da
saude, também no que se refere ao cuidar dos outros, ndo serem questdes
colocadas na socializagdo dos homens e corroborando, os autores Desalu,
Oluwafemi e Ojo (2009), dizem que, ademais, os homens prestam menos atencao
em sua saude e buscam menos atendimento médico, talvez por que normalmente

sdo a maior fonte de renda da familia e continuam trabalhando até que sua condigao
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piore e eles fiquem incapacitados. Como resultado da gravidade da sua condic¢éo e
incapacitagdo, em geral esses homens se apresentam como casos de emergéncia

respiratoria.

DOENGAS RESPIRATORIAS POR SEXO
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Figura 8: Dados estatisticos de doengas respiratérias por sexo, no Estado do
Maranhao, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.
Fonte: DATASUS, 2020.

Na figura 9, é explicito que o maior indice de casos de doengas respiratérias,
distribuidas por faixa etaria predomina entre 0 e 4 anos, no periodo de 01/01/2016 a
31/12/2018 no Estado do Maranhdo. Porém, sendo mais elevada na faixa etaria de 1
a 4 anos de idade. Todas as faixas etarias sao relevantes para o estudo, mas estes
indices sao pertinentes em relagao as demais faixas etarias por estarem interligadas
a imaturidade do sistema imunoldgico.

Segundo Zancul e Povinelli (1998), como as queimadas ocorrem
principalmente em meses de seca e de inverno, os poluentes emitidos sao
componentes que colaboram na piora da qualidade do ar, pois a presenga do
carvaozinho, juntamente com outros fatores, tais como umidade baixa, presenca de
poeiras e temperaturas baixas, traz problemas para a saude das pessoas,
provocando o aparecimento de surtos de doengas do trato respiratorio,

principalmente em criangas e idosos.
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DOENGAS RESPIRATORIAS POR FAIXA ETARIA
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Figura 9: Dados estatisticos de doencas respiratorias por faixa etaria, no Estado do
Maranhao, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.
Fonte: DATASUS, 2020.

Na figura 10, observa-se aglomerados entre os municipios com valores
elevados conforme a razdo de internagdes hospitalares por doengas respiratorias
por 100 mil/habitantes, no Estado do Maranhao, localizados nas regides geograficas
intermediarias de Presidente Dutra, (centro- leste) e de Imperatriz (centro- sul), como
também evidenciou-se as taxas mais baixas por internagbes por doencas
respiratérias por 100 mil/habitantes, nas regides geograficas intermediarias de Sao
Luis (norte) e em Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), do Estado do Maranhao.

Quanto a analise de estatistica espacial, o indice de Moran Global, ao avaliar
a significancia foi de Iu= 0,079 (p valor 0,02), constatou-se dessa forma que houve
autocorrelacao espacial significativa e positiva entre os municipios.

As taxas de internagcbes hospitalares por doengas respiratorias por 100
mil/habitantes, no Estado do Maranhao, do periodo de 2016 a 2018, estdo dispostas

na figura 10:
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TAXA DE DOENGAS RESPIRATORIAS POR 100 MIL/HAB
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Figura 10: Mapa tematico do Estado do Maranhdo de Taxa de Doencas
Respiratérias por 100 mil/habitantes, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018.
MoranMap, 2020.

Fonte: Autoria propria.

Na figura 11, constata-se que a taxa de obitos nédo é significativa, teve
autocorrelagdo negativa, ou seja, municipios com taxa de Obitos elevadas,

circundadas por municipios com taxa de ébitos baixas.
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Quanto a analise de estatistica espacial, o indice de Moran Global, ao avaliar
a significancia o Iv= 0,02 (p valor=0,27), observou-se que nao apresentaram
autocorrelacéo significativa entre os municipios.

Para os 217 municipios divididos por prioridades de intervencéo, de acordo
com os critérios: 196 municipios com critério “0” ndo significante=NS (auséncia de
dados), 06 municipios com critério “1” Q1 — alto- alto, alta prioridade (valores
positivos, médias positivas), 05 municipios com critério “2” Q2 “baixo-baixo, baixa
prioridade (valores negativos, médias negativas), 08 municipios com critério “3” Q3 —
baixo-alto (valores baixos da variavel e alto dos vizinhos) e 02 municipios com
critério “4” Q4 — alto-baixo (valores altos da variavel e baixo dos vizinhos), obtive-se
para taxa de 6bitos um valor médio de 21,41 (dp: 27,110) com minimo de 0 e um
maximo de 347,39.

Destacou-se os municipios, que evidenciaram alta prioridade de intervencgao,
com critério “1” Q1 —alto- alto, alta prioridade (valores positivos, médias positivas),
Fernando Falcao (n°® 71) pertencente a regiao intermediaria de Imperatriz (centro-
sul), Benedito Leite (n° 30) e Mirador (n° 118) pertencente a regiao intermediaria de
Presidente Dutra (centro-leste), Alto Alegre do Maranhdo (n° 07) pertencente a
regiao geografica intermediaria de Santa Inés — Bacabal (centro-oeste) e os
municipios de Matées do Norte (n° 116) e Pirapemas (n° 146) que sao pertinentes a

regiao intermediaria de Sao Luis (norte).
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Figura 11: Mapa do estado do Maranhdo, por municipios, para Taxa de Obitos-
LISA Map, 2020.
Fonte: Autoria propria.

Na figura 12, estado dispostos os dados referentes a distribuicdo de focos de
queimadas no periodo de 2016 a 2018, observou-se no mapa, que a area de
queimadas, aparece com dados expostos com maior énfase na cor vermelha,
variando de 30.744 a 40.981 focos de queimadas, atingindo parte dos municipios
das regides geograficas intermediarias de Presidente Dutra (centro-leste) e
Imperatriz (centro-sul).

Em relacdo a estatistica espacial, o indice de Moran Global, ao avaliar a
significancia foi de Iu= 0,47 (p valor <0,01), assim evidenciou-se a autocorrelagao

espacial significativa entre os municipios.
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Figura 12: Mapa tematico, do Estado do Maranh&o, por municipios, para
distribuicdo de focos de queimadas nos anos de 2016, 2017 e 2018- MoranMap,
2020.

Fonte: Autoria propria.

Para a figura 13, foram analisados os municipios do estado do Maranhao,
quanto ao indice de Vulnerabilidade Social (IVS), através desse indicador aritmético,
constatou-se que 0s municipios na cor azul escuro, possuiam maior vulnerabilidade
social e concentram-se nas regides geograficas intermediarias de Sao Luis (norte),
Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), Caxias (leste), Presidente Dutra (centro-leste) e
em trés municipios da regido intermediaria de Imperatriz (centro-sul). Para os 217
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municipios maranhenses, obteve-se para o IVS, um valor médio de 0,578 (dp: 0,097)
um minimo de 0,251 e um maximo de 0,785.
Observou-se ao analisar o Iu= 0,36 (p valor<0,01), que teve muitos municipios

com IVS alto, rodeados por municipios com IVS baixo e que possuem vizinhos com

IVS baixo também.
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Figura 13: Mapa tematico, do Estado do Maranh&o, por municipios, para o indice de
Vulnerabilidade Social (IVS) - MoranMap, 2020.
Fonte: Autoria propria.

No mapa tematico da figura 14, foram dispostos 0s municipios maranhenses,
quanto ao indice de Desenvolvimento Humano- IDH, apontando os municipios
dispersos no estado do Maranhdo, destacados na cor azul escuro com uma
variabilidade de 0,602 a 0,769, demonstrando que ha eficiéncia nas politicas

publicas voltadas a saude, educagao e ao desenvolvimento econémico, atingindo
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parte dos municipios das regides geograficas intermediarias de Sao Luis (norte),
Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), Caxias (leste), Presidente Dutra (centro-leste) e
Imperatriz (centro-sul), ao analisarmos a significancia o 1u=0,28 (p valor<0,01),
evidenciou-se a autocorrelagao espacial significativa entre os municipios.

Para os 217 municipios maranhenses, obteve-se para o IDH, um valor médio
de 0,576 (dp: 0,046). um minimo de 0,442 e um maximo de 0,769.

'L‘ “-ﬂ’ —_— ._).
4 N
0 L

S
0.442 ~ 0.546
[ o0.546 ~0.572
Il o0.572 ~ 0.602
Il 0.602 ~ 0.769

0 200 400 600
KM

Figura 14: Mapa tematico, do Estado do Maranh&o, por municipios, para o indice de
Desenvolvimento Humano (IDH)- MoranMap, 2020.
Fonte: Autoria propria.

Na figura 15, estdo dispostos os municipios do estado do Maranhao,
referentes ao Coeficiente de GINI (2010), observou-se assim, uma autocorrelagao
espacial positiva, com municipios com taxas elevadas circundadas por municipios
com taxas elevadas também, ao avaliar a significancia o Iv= 0,22 (p-valor <0,01), foi

evidenciado a autocorrelacao espacial significativa entre os municipios.
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Assim, através desse instrumento matematico, que foi utilizado para
mensuragdo da desigualdade social relacionadas as condigbes de renda dos
municipios, constatou-se na figura 9, dispersos pelo estado do Maranh&o, os
municipios na cor azul escuro, com valores do indice de GINI de 0,594 a 0,790
atingindo parte dos municipios das regides geograficas intermediarias de Sao Luis
(norte), Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), Caxias (leste), Presidente Dutra
(centro-leste) e Imperatriz (centro-sul).

Para os 217 municipios maranhenses, para os valores de indice de GINI,
observou-se um valor médio de 0,564 (dp: 0,480) com minimo de 0,448 e um

maximo de 0,790.
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Figura 15: Mapa tematico da variavel indice de GINI, Maranhao, 2010- MoranMap,
2020.
Fonte: Autoria propria.
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6 CONCLUSAO

No decorrer do periodo em estudo de 01/01/2016 a 31/12/2018, ocorreram
no Maranhdo um valor médio de 20.415 focos de queimadas em toda sua area
territorial, assim foi possivel verificar que a densidade de focos de queimadas por
kilometro quadrado no Estado do Maranh&o foi muito elevada, em relagéo ao total
de focos ativos no pais, mantendo-se acima de 10% da sua area territorial. que
ocasionaram varios impactos ambientais e socioecondmicos.

O Estado do Maranhao apresenta duas estagdes do ano, um periodo chuvoso
que compreende os meses de janeiro a junho e um outro de estiagem que ocorre de
julho a dezembro. A analise dos dados nao indica que as queimadas sao
decorrentes da estacao seca que anualmente ocorrem no Maranhao, pois os focos
de queimadas apresentaram-se em todos os meses dos anos em estudo, porém o
periodo de baixissima precipitacdo proporciona as condi¢des ambientais ideais para
a intensificacdo das queimadas ocorrentes no Estado.

Foi possivel identificar padrbes espaciais da distribuicdo das doencas
respiratorias, no Estado do Maranh&o, para o periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018,
observou-se que os maiores indices das doengas respiratorias ocorreram nos meses
de maio e junho, periodo de transigdo entre a estagdo chuvosa e seca no Estado, e
os focos de queimadas tiveram seu pico mais elevado nos meses de agosto a
outubro.

Entende-se que muitos casos de patologias pulmonares foram subnotificados
ou até mesmo nao notificados, para os meses de julho a dezembro, pois o0 impacto
total das queimadas na saude se estendeu muito além desses casos, muitas
pessoas tém acesso limitado a servigos de saude, assim o impacto pode nao estar
representado pelos dados relativos a internagdes. Os dados disponiveis também
excluiram os servigos privados de saude, embora um quarto dos brasileiros possua
planos de saude privados e tendam a buscar atendimento nesses estabelecimentos.
Também n&o incluiram o0 numero muito maior de pessoas cujos problemas
respiratorios, embora sérios, ndo exigiram internacdo hospitalar. Desse modo,
impossibilitou-se estimar com precisdo o numero total de pessoas internadas em
hospitais, cuja saude foi prejudicada pela fumacga das queimadas.

Quanto aos problemas pulmonares distribuidos por faixa etaria, observa-se
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que predominou entre 0 e 4 anos, no periodo de 01/01/2016 a 31/12/2018 no Estado
do Maranhdo, porém, sendo mais elevada na faixa etaria de 1 a 4 anos de idade.
Todas as faixas etarias sao relevantes para o estudo, mas estes indices sao
pertinentes em relacdo as demais faixas etarias por estarem interligadas a
imaturidade do sistema imunolégico.

Para andlise dos seguintes dados estatisticos, relacionados a doencgas
respiratorias: internagbes hospitalares, obitos, taxa de internacdo, taxa de obito,
educacéao (2000), focos de queimadas, renda per capita (2000), IVS, IDH e o indice
de GINI (2010), para os 217 municipios do Estado do Maranhao, destacou-se entre
as variaveis, o valor total de internacdes hospitalares por doencas respiratorias que
foram de 134.508 individuos, obteve-se municipios com de média de 619.85
(dp:759,750), com minimo de 20 pessoas e no maximo de 7.453 e para os focos de
queimadas foram registrados um valor médio de 3.768 (dp: 6.046), com valor minimo
de 36 e maximo de 40.981, totalizando 817.744 focos ativos de queimadas.

Quanto a andlise espacial, por meio do indice de Moran Global univariado e
bivariado, para os 217 municipios do Estado do Maranh&o, referente ao comparativo
de taxa de obito, taxa de internacdo e taxa de focos de queimadas, para as
seguintes variaveis: educacao (2000), focos de queimadas, IVS, IDH e indice de
GINI.

Identificou-se para analise da variavel de educacao (2000) significancia
estatistica para as taxas de 6bito, internacao e focos de queimadas, para a variavel
de focos de queimadas identificou-se autocorrelagdo espacial, para as taxas de ébito
e internacdo, constatou-se uma autocorrelagdo espacial entre taxa de internagao e
focos de queimadas com Iv= 0,17 (p-valor <0,01), o IVS ndo apresentou nenhuma
significancia estatistica, devido esse indicador pressupor a homogeneidade dentro
da unidade geografica analisada, ndo identificando as vulnerabilidades de uma
determinada regido interna, ou mesmo de parte da sua populagdo. Para todo o
Estado do Maranh&o obteve-se o mesmo valor do IVS, e isso representa uma das
limitagdes do procedimento adotado, o IDH apresentou significancia estatistica para
as taxas de oObitos e internagdo e o indice de GINI apresentou significancia
estatistica para taxa de internacéo e de focos de queimadas, uma vez que o p valor
menor que 0,05 é significativo.

As atuais tecnologias, como a ferramenta de geoprocessamento sao muito

uteis, pois auxiliam pesquisadores e cientistas a monitorar os fatores ambientais e
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ecoldgicos. Através desse dispositivo, tornou-se possivel o mapeamento dos dados
notificados de doengas respiratorias relacionados ao periodo de queimadas no
Estado do Maranhdao, como também a analise de variaveis estatisticas e seus p
valores. Dessa forma, conclui-se que podera auxiliar na melhoria de estratégias de
controle e prevencado da doencga, possibilitando identificar os municipios que mais
necessitam de intervengdes e onde menos necessitam, a fim de reduzir as taxas de
doencas respiratérias no periodo das queimadas e promover agdes de educacao
ambiental aliadas a educacédo para saude, com o apoio dos poderes nas esferas

municipal, estadual e federal.
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ANEXO A: Divisdo do estado do Maranhdo de acordo com as regides geograficas
imediatas e intermediarias.
Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 2017.

Regido geografica Regido geografica

N° de Municipios N° de Municipios

intermediaria imediata

S&o Luiz (norte) 73 Sao Luiz 13
Pinheiro 11
Chapadinha 10
Itapecuru Mirim 09
Viana 10
Barreirinhas 04
Tutdia- Araioses 07
Cururupu 09
. Santa Inés 15
Santa Inés — 59 Bacabal 16
Bacabal (centro- Governador Nunes 14

Freire
oeste) Pedreiras 14
. Caxias 06
Caxias (leste) 14 Timon 04
Codé 04
Presidente Dutra 28 P[eside~nte Dutra 13
Sa0 Joao dos 11

(centro- leste) Patos
Colinas 04
Imperatriz (centro- 43 Imperatriz 17
Barra do Corda 09
sul) Acailandia 05
12

Balsas
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ANEXO B: Divisdo do estado do Maranh&o, segundo as regides geograficas
intermediarias (1- Sao Luis (norte), 2- Santa Inés — Bacabal (centro-oeste), 3- Caxias
(leste), 4- Presidente Dutra (centro-leste), 5- Imperatriz (centro-sul).

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 2017.




ANEXO C: Divisao geografica do Estado do Maranh&o e seus municipios.
Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 2017.

MARANHAO - MUNICIPIOS




ANEXO D: Lista de Municipios do estado do Maranhao.
Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 2017.
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Posigcao | Municipio Posi¢cao | Municipio

01 Acailandia 47 Candido Mendes

02 Afonso Cunha 48 Cantanhede

03 Agua Doce do Maranhdo | 49 Capinzal do Norte

04 Alcantara 50 Carolina

05 Aldeias Altas 51 Carutapera

06 Altamira do Maranhao 52 Caxias

07 Alto Alegre do Maranhéo 53 Cedral

08 Alto Alegre do Pindaré 54 Central do Maranhao

09 Alto Parnaiba 55 Centro do Guilherme

10 Amapa do Maranh&o 56 Centro Novo do Maranhé&o
11 Amarante do Maranhao 57 Chapadinha

12 Anajatuba 58 Cidelandia

13 Anapurus 59 Codo

14 Apicum — Agu 60 Coelho Neto

15 Araguana 61 Colinas

16 Araioses 62 Conceicéo do Lago Agu
17 Arame 63 Coroata

18 Arari 64 Cururupu

19 Axixa 65 Davinépolis

20 Bacabal 66 Dom Pedro

21 Bacabeira 67 Duque Bacelar

22 Bacuri 68 Esperantindpolis

23 Bacurituba 69 Estreito

24 Balsas 70 Feira Nova do Maranhao
25 Barao do Grajau 71 Fernando Falcao

26 Barra do Corda 72 Formosa da Serra Negra
27 Barreirinhas 73 Fortaleza dos Nogueiras
28 Bela Vista do Maranhao 74 Fortuna

29 Belagua 75 Godofredo Viana

30 Benedito Leite 76 Gongalves Dias

31 Bequimao 77 Governador Archer

32 Bernardo do Mearim 78 Governador Edson Lobao
33 Boa Vista do Gurupi 79 Governador Eugénio Barros
34 Bom Jardim 80 Governador Luiz Rocha
35 Bom Jesus das Selvas 81 Governador Newton Bello
36 Bom Lugar 82 Governador Nunes Freire
37 Brejo 83 Graga Aranha

38 Brejo de Areia 84 Grajau

39 Buriti 85 Guimaraes

40 Buriti Bravo 86 Humberto de Campos

41 Buriticupu 87 Icatu

42 Buritirana 88 Igarapé do Meio

43 Cachoeira Grande 89 Igarapé Grande

44 Cajapio 90 Imperatriz

45 Cajari 91 Itaipava do Grajau

46 Campestre do Maranhao 92 Itapecuru- Mirim
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Posi¢cao | Municipio Posi¢cao | Municipio

93 Itinga do Maranh&o 138 Pedreiras

94 Jatoba 139 Pedro do Rosario

95 Jenipapo dos Vieiras 140 Penalva

96 Jodo Lisboa 141 Peri Mirim

97 Joselandia 142 Peritoro

98 Junco do Maramhé&o 143 Pindaré- Mirim

99 Lagoa da Pedra 144 Pinheiro

100 Lagoa do Junco 145 Pio XIlI

101 Lagoa dos Rodrigues 146 Pirapemas

102 Lago Verde 147 Pocao de Pedras

103 Lagoa do Mato 148 Porto Franco

104 Lagoa Grande do Maranhdo | 149 Porto Rico do Maranh&o
105 Lageado Novo 150 Presidente Dutra

106 Lima Campos 151 Presidente Juscelino

107 Loreto 152 Presidente Médici

108 Luis Domingues 153 Presidente Sarney

109 Magalhdes de Almeida 154 Presidente Vargas

110 Maracagumé 155 Primeira Cruz

111 Maraja do Sena 156 Raposa

112 Maranhaozinho 157 Riachao

113 Mata Roma 158 Ribamar Fiquene

114 Matinha 159 Rosario

115 Matdes 160 Sambaiba

116 Matdes do Norte 161 Santa Filomena do Maranhao
117 Milagres do Maranhao 162 Santa Helena

118 Mirador 163 Santa Inés

119 Miranda do Norte 164 Sao José do Ribamar

120 Mininzal 165 Santa Luzia do Parua

121 Moncéo 166 Santa Quitéria do Maranhao
122 Montes Altos 167 Santa Rita

123 Morros 168 Santana do Maranhao

124 Nina Rodrigues 169 Santo Amaro do Maranhao
125 Nova Colinas 170 Santo Antonio dos Lopes
126 Nova lorque 171 Sao Benedito do Rio Preto
127 Nova Olinda do Maranhao 172 Sao Bento

128 Olho d’Agua dos Cunhas 173 Sao Bernardo

129 Olinda Nova do Maranhao 174 Sao Domingos do Azeitao
130 Paco do Lumiar 175 Sao Domingos do Maranhao
131 Palmeirandia 176 Sao Félix de Balsas

132 Paraibano 177 Sao Francisco do Brejao
133 Parnarama 178 Sao Francisco do Maranhao
134 Passagem Franca 179 Sao Joao Batista

135 Pastos Bons 180 Sao Jodo do Caru

136 Paulino Neves 181 Sao Jodo do Paraiso

137 Paulo Ramos 182 Sao Jodo do Soter




Posigao Municipio

183 Sao Joao dos Patos

184 Sao José do Ribamar

185 Sao José dos Basilios

186 Sao Luis

187 Sao Luis Gonzaga do Maranhao
188 Sao Mateus do Maranhao
189 S&o Pedro da Agua Branca
190 Sao Pedro dos Crentes

191 Sao Raimundo das Mangabeiras
192 Sao Raimundo do Doca Bezerra
193 Sao Roberto

194 Sao Vicente Ferrer

195 Satubinha

196 Senador Alexandre Costa
197 Senador La Rocque

198 Serrano do Maranhao

199 Sitio Novo

200 Sucupira do Norte

201 Sucupira do Riachao

202 Tasso Fragoso

203 Timbiras

204 Timon

205 Trizidela do Vale

206 Tufilandia

207 Tuntum

208 Turiacu

209 Turilandia

210 Tutodia

211 Urbano Santos

212 Vargem Grande

213 Viana

214 Vila Nova dos Martirios
215 Vitoria do Mearim

216 Vitorino Freire

217

Zé Doca
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ANEXO E: Mapa dos biomas do Maranhao: Amazénia, Cerrado e Caatinga.
Fonte: Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria- Embrapa, 2013.
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