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Resumo

Estudo da Distribuicéo Espacial de Parasitoses e Condic¢es de Saneamento Basico
para o Municipio de Ouro Preto/MG, com o Apoio do Geoprocessamento.

Elivelton da Silva Fonseca

O processo saude-enfermidade vem se apoiando em técnicas de gestdo ambiental que
mostrem acertadamente onde intervir e como 0s mecanismos de transmissdo das doencas
se alocam no ambiente. Com o intuito de utilizacdo destas técnicas, mergulhamos na
diversidade de informacdes fornecidas pelo contexto de Ouro Preto para atingirmos nosso
enfoque, que é a populacdo que demanda exames para o SUS e particulares, e atingir a
analise no nivel de domicilio das ocorréncias das enteroparasitas. O objetivo geral do
trabalho é compreender, dentro da 6tica espacial, as relacGes existentes entre a distribuicéo
de enteroparasitoses de veiculacdo hidrica e por solos contaminados e as condicdes socio-
ambientais da cidade, através do uso de recursos de Geoprocessamento. Para atingirmos
este objetivo foi necesséria a construcdo de bases de dados, estatistica e as ferramentas do
Geoprocessamento, na elaboragdo de andlise espaciais. O conjunto de dados é resultante de
coletas de exames do Lapac-UFOP, dados de infra-estrutura por domicilios coletados pelo
LEPI-UFOP e SMS-OP e a base de dados do censo 2000 do IBGE. A primeira etapa
metodologica foi a elaboracdo da base cartogréafica e o tratamento da base de dados
alfanumérica, para cruzamento em plataforma SIG. Realizamos uma jungdo dos dados de
exames com o0s dados de infra-estrutura por domicilios, através do processo de
geocodificacdo dos enderecos. O tratamento dos dados de infra-estrutura de saneamento
por setor censitéario foi realizado atraves de conversdes vetor/raster. No caso dos dados de
exames, trabalhados na escala de domicilios, realizamos a analise espacial pela estatistica
de kernel. As camadas de variaveis foram cruzadas na metodologia da Arvore de Decisdes,
visando a geracdo de sinteses. Verificamos também a correlacdo espacial das variaveis de
saneamento e sdcio-espaciais com as enteroparasitoses. A partir de trabalho de campo
construimos um mapa mental no qual destacamos as tipologias de ocupagdo do espaco da
cidade, para que o leitor acompanhe a analise e se insira na paisagem. Através da discusséo
dos resultados obtivemos subsidios para indicar as principais areas com prioridade de
intervencdo, que sdo: Morro Santana, Morro da Queimada, Antonio Dias, areas de
ocupacdo mais recente. Bairros como o Centro e o Pilar possuem menor prioridade de

intervencdes. Através dos resultados das varreduras espaciais constatamos a forte
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correlacdo entre a ocorréncia de enteroparasitoses e escolaridade, renda, concentracdo de
pessoas no setor e infra-estrutura de esgoto. Uma fraca correlacdo espacial foi observada
da infra-estrutura de lixo com as parasitoses e com o abastecimento de agua. Com a infra-
estrutura de saneamento (&gua, lixo e esgoto) observamos uma correlacdo significativa.
Como conclusdo do trabalho, destacamos a grande possibilidade do gestor de saude de
Ouro Preto investir no potencial que sdo o0s agentes de salde, em trabalhos
descentralizados, utilizando os mesmos como multiplicadores de politicas de saneamento
educativas e incisivas. Em nosso estudo seguimos a tendéncia contemporanea no
pensamento geografico com foco no individuo e sua inser¢do, para entdo ampliar por
efeitos de irradiacdo dos resultados. Atendemos esta meta com o estudo de dados

desagregados das informacdes espaciais para a ocorréncia de enteroparasitas.
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Abstract
Study of Spatial Distribution of Parasitism and Sanitary Conditions in the

Municipality of Ouro Preto/MG, Supported by Geoprocessing

The health-disease process has been supported by environmental management
techniques that prove where to intervene and how transmission mechanisms illnesses are
adapted on environment. We’re exploring an interface of Ouro Preto health context
through information to get focus on population who demands SUS and private tests,
besides to achieve residence analyses of enteroparasitism occurrence. The main objective
of this work is to understand the relations between distribution of enteroparasitism by
hidric propagation and contaminated soil with socioambiental city conditions using Geo
processing resources on a spatial view. The objective is obtained by using database,
statistical stools like geo statistic and Geo processing for analyses profile. The resulting
data are formed by exams collected by Lapac-UFOP, by residence collected by LEPI-
UFOP and SMS-OP and IBGE data basis census 2000. At first, the method phase was the
elaboration of cartographical basis and treatment of alphanumeric data basis for crossing in
SIG platform. It was attached health tests with infrastructure residences data through the
process of geo coding addresses. Treatment of sanitation infrastructure data for census
sector was done by vector / raster conversion. In the case of health exams got for residence,
spatial analyses supported by kernel statistic were done. Both were crossed by Decision
Tree method in order to create synthesis. It was verified a spatial correlation between
sanitation and socio spatial variable with parasites. Analyzing results we made a mental
map sketched on which we show typologies of city occupation in unities to get the idea of
recognition. After discussing the results we achieve subsidies to indicate residential areas
that need priority to intervention: Morro Santana, Morro da Queimada, Antonio Dias, and
recently occupied areas. Centro e Pilar are residential areas with less priority. The results
of spatial scanning showed a strong correlation between enteroparasitism and schooling,
income, public locations, sewerage system. There was a weak spatial correlation between
garbage with parasitism and water supply. It concludes that Ouro Preto administration
may invest more in health agents, using them as multipliers in sanitation politic and health
education. Showing the priority areas for intervention is a good strategy for spatial

management too.
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INTRODUCAO

A busca por instrumentos eficazes e rapidos de entendimento das condigdes
humanas é um questionamento que existe em salde atualmente. O processo saude-
enfermidade tem cada vez mais se apoiado em técnicas de gestdo ambiental, que
mostrem mais acertadamente onde intervir e como 0s mecanismos relacionados com a

transmisséo das doencas se alocam no ambiente.

E proprio de o conhecimento geografico entender estas indagac@es, tendo em vista
que se fundamenta no estudo do espacgo das relagcdes sociais. Ver o ambiente urbano
como o organismo dotado da vida social facilita o entendimento do mesmo como

dindmico, e das relagdes entre 0s organismos patogénicos € o homem.

Acredita-se que unir o modelo espacial com o modelo da clinica estabelece a ponte
entre a Geografia e as ciéncias da salde, sobretudo a Epidemiologia, num argumento
capaz de levantar as vulnerabilidades sociais e ambientais que predispdem a ocorréncia
de doencas. A epidemiologia é responsavel por entender como a doenca se comporta em
organismos humanos e a magnitude (numérica) de sua distribuicdo, e a Geografia da
Salde por estabelecer a relacdo desta doenca com o0 espago, destacando o padrdo

espacial de sua distribuicéo.

Uma grande preocupac¢do do sistema de saude no Brasil e do mundo € a busca por
uma mudanca nos hébitos de vida em prol da satde, com a atengéo basica’. A promocao
de saude se baseia em ac¢des voltadas a melhoria de qualidade de vida da populacéo para
prevencdo das doencas, com politicas educativas, agentes comunitarios e de endemias e

todo o aparato técnico que a populacdo demanda.

O SUS e as instituicbes de saude vém definindo metas para promover estas

mudangas; apesar de ser um caminho longo e tortuoso, uma vez que nossa saude é

Segundo o0 MS a atencdo bésica caracteriza-se por “um conjunto de acdes de sadde, no ambito individual e
coletivo, que abrangem a promocdo e a protecdo da salide, a prevengdo de agravos, o diagnostico, o
tratamento, a reabilitacdo e a manutencdo da salde”. E desenvolvida por meio do exercicio de praticas
gerenciais e sanitarias democraticas e participativas, sob forma de trabalho em equipe, dirigidas a
populaces de territdrios bem delimitados, pelas quais assume a responsabilidade sanitaria, considerando a
dinamicidade existente no territorio em que vivem essas populages. E o contato preferencial dos usuarios
com os sistemas de satde. Orienta-se pelos principios da universalidade, da acessibilidade e da coordenacgao
do cuidado, do vinculo e continuidade, da integralidade, da responsabiliza¢do, da humanizacao, da equidade

e da participacdo social. Fonte: Portal da Sadde, acesso 01/10/2007.



fundamentada no modelo da clinica, que veio da “teoria microbiana”, com intervencdes
no corpo tdo somente, considerando menor a importancia do ambiente de proliferacéo
(PEITER, 2005).

Um argumento que complementa estas formulacdes sdo as metodologias apoiadas
no Geoprocessamento, tendo em vista que tratam as informagdes justamente na caréncia
do modelo da clinica, pois é um conjunto de métodos e técnicas destinadas a coleta,
armazenamento, representacdo e analise de dados espacialmente localizados. Em muitos
casos 0 processo saude-doenca esta integrado as condigdes do espaco. Correlacionando
variaveis ambientais com a ocorréncia de doencas, a importancia destas metodologias

estd na busca pelas causas das mesmas, se estas estdo espacialmente distribuidas.

Buscamos entender o contexto urbano da saide por meio de uma revisdo que
direciona nosso tema dentro da Ecologia humana e de autores consagrados do contexto
do urbanismo moderno. Também mergulhamos na interface da satde com a diversidade
de atores e vocagOes do contexto urbano, principalmente para atingirmos nosso enfoque,
que é o recorte da populacdo que demanda servicos de exames para o SUS e
particulares, bem como atingir a analise no nivel de domicilio, das ocorréncias das

enteroparasitoses em Ouro Preto.

Entendemos que o trabalho permite que novos interesses pela pesquisa em saude de
Ouro Preto sejam despertados, produzindo uma base de dados para consultas e
atualizacdes futuras, tanto da prefeitura como para outros, atingindo assim a esfera da

relevancia social e da interacdo entre o aprendizado académico e a pesquisa.

Sendo assim, estudos como este tem como premissa basica a busca, ndo s6 por
aquisicdo de conhecimento, mas por integracdo social e consciéncia do papel que
exercemos enquanto propositores de metodologias aplicaveis a comunidade. Além disto,
a publicacdo dos resultados traz informag6es para novas intervencdes e conhecimento de

outras instituicbes que se interessem pelo tema.

Como forma de fornecer subsidios aos planejadores em salde, esperamos
possibilitar uma melhoria nos servigos prestados a populacdo do municipio de Ouro
Preto; principalmente com o levantamento das areas susceptiveis para acdes efetivas dos

programas no combate aos agravos.

A observacdo da relacdo causa-efeito da ocorréncia de enteroparasitoses por

domicilios nos possibilita uma interface entre varias areas do conhecimento, e uma



parceria entre o0 poder publico e a universidade; a fim de alcancar uma proposta mais
proxima do que chamamos interdisciplinar da salde, na qual o gedgrafo cada vez mais

se enquadra.

Através de levantamentos de dados e constantes trocas de informacGes entre 0s
membros de nossa equipe, pudemos dar continuidade a um trabalho que sabemos que
abre precedente para outras analises. Destacamos a significancia de momentos como a
campanha de correcdo de base cadastral coordenada por nossa equipe, no qual contamos
com a ajuda dos Agentes Comunitarios de Saude para um levantamento de informacdes,
melhor descrito na metodologia (capitulo 4). Notamos a riqueza de percepg¢do que 0S
agentes puderam elaborar na construgdo de croquis com as ruas da cidade e analisamos

suas impressoes.

A dissertacdo foi estruturada em seis capitulos. O primeiro capitulo trata da
fundamentacdo tedrica envolvendo o espaco e temas relacionados a saude, na
perspectiva da Geografia da Salude e suas construcdes, seus dilemas e sua importancia
no cenario atual da pesquisa cientifica. Neste capitulo descrevemos também a

epidemiologia das enteroparasitoses.
O segundo capitulo é sobre 0 Geoprocessamento e suas aplica¢fes nos dias atuais.
O terceiro capitulo descreve um pouco de Ouro Preto, nossa area de estudo.

O quarto capitulo trata da metodologia, desde a aquisicao dos dados, tratamento dos

mesmos a fim de alcancar o objetivo final.

E por fim, o dltimo capitulo trata dos resultados das andlises realizadas e sua

discussao e o sexto capitulo sdo as conclusdes do trabalho.



OBJETIVOS

O objetivo geral do trabalho é compreender, dentro da 6tica espacial, as relacoes
existentes entre a distribuicdo das enteroparasitoses de veiculacdo hidrica e por
solos contaminados e as condi¢des sdcio-ambientais de Ouro Preto, sobretudo em
seu sistema urbano, do ano de 1995 a 2000, através do uso de recursos de

Geoprocessamento.

As perguntas iniciais que nortearam a pesquisa foram: Como ¢ a distribuicdo das
enteroparasitoses (amostra) em Ouro Preto? Como é a distribuicdo da populacdo de
Ouro Preto? Como se distribui 0 abastecimento de dgua? Como se distribui a coleta de
lixo? Como se distribui a coleta de esgoto? Quais sdo as relagcdes existentes entre as
varidveis socio-ambientais e a magnitude da distribuicdo das enteroparasitoses no

espaco?

De posse de varias camadas de informacdes espaciais sobre Ouro Preto, ainda sem

analises, estruturamos as seguintes hipoteses:

e 1. As condicBes s6cio-ambientais e de saneamento basico dos domicilios da area
urbana de Ouro Preto influenciam a ocorréncia de enteroparasitoses na

populacédo urbana,

e 2. A espacializacdo de ocorréncias de variaveis de saude acarreta ganho de
conhecimento na caracterizagdo e compreensdo do fenémeno, sendo recurso
eficaz para levantamento de susceptibilidade de areas para acOes efetivas de

politicas publicas,

e 3 Nosso estudo pode fornecer subsidios a identificacdo das ocorréncias das
parasitoses de veiculacdo hidrica e de ambientes de exposicdo, sobretudo no

meio urbano, que vira a ser apoio a gestdo de satde no Municipio de Ouro Preto.

A apresentacdo dos objetivos secundarios e do cumprimento de algumas tarefas se

faz necessaria em busca de atingirmos o objetivo geral. S&o eles:

o Caracterizar as condicBes sécio-econdbmicas e de saneamento da
amostra populacional estudada, populacdo que realizou exames
laboratoriais no Lapac - UFOP, (1995-2000),

o Avaliar o perfil da populac¢do que procurou o Laboratdrio Piloto de



Analises Clinicas (Lapac) da UFOP também entre 1995 e 2000 para
realizar exames laboratoriais de enteroparasitoses, por meio de
cruzamentos de informacdes de habitacdo, renda, escolaridade, faixa

etaria e género e,

o Espacializar e discutir, em especifico, os dados de exames
laboratoriais com as ferramentas de analises espaciais, sobretudo a

analise de processos pontais.

JUSTIFICATIVA

O papel da Geografia da Saude é entender a distribuicdo dos fenbmenos de
salde, relacionando as fragilidades humanas com os géneros de vida, no intuito de

programar melhorias na qualidade da vida humana.

Esta pesquisa se justifica por estabelecer a relagdo saude-doenca-ambiente com a
finalidade de extrapolar as a¢cdes que tém sido feitas, no sentido de que estejam somente
agindo nas consequéncias e ndo nas causas, diante das condi¢Oes insalubres, ou seja, no
output do sistema, desconsiderando um sistema inter-relacionado de condi¢des humanas

e condi¢des ambientais.

Outro fato observado € a amplitude da distribui¢do espacial dos enteroparasitas
nos paises em desenvolvimento, sobretudo em condi¢Oes precérias de saneamento e nas
faixas etéarias mais jovens (LUDWING et al, 1999. CARNEIRO et al, 2002. FERREIRA
e ANDRADE, 2005. SATURNINO et al, 2005). Segundo Ferreira e Andrade (2005, p.
402) “O parasitismo intestinal ainda se constitui um dos mais sérios problemas de Saude
Publica no Brasil, principalmente pela sua correlagdo com o grau de desnutrigdo das
populagdes [...]”.

Segundo Waldman e Chief (1989) apud Carmo e Alves (2005, p.9-10):

“No Brasil, observou-se diminuicdo na prevaléncia de infeccdo por enteroparasitas nos
altimos 30 anos, mas mesmo algumas areas com indices privilegiados de desenvolvimento
ainda apresentam taxas de infec¢do proximas a 30% quando se considera a ocorréncia de
pelo menos uma espécie de enteroparasita[...].”



Segundo os autores, apesar de no Brasil terem sido realizados poucos trabalhos e
com populacbes bastante heterogéneas, de 1980 a 2001, as prevaléncias variaram
bastante de acordo com o recorte populacional, de 15% para menores de 24 meses, de
80% para grupos de manipuladores de alimentos. No caso de escolares variou entre 23,3
e 66,3 %. Nas populacdes de periferia, a prevaléncia foi de 68,9% para pelo menos um

parasita.

Muitos estudos apresentam falhas de informagbes ndo s6 por trabalharem com
populacOes heterogéneas, mas devido a amostragens enviesadas por trabalharem apenas
pelos atendidos em laboratérios do SUS, que por um lado podem superestimar a
prevaléncia da doenca por incluir apenas as classes menos privilegiadas e de outro

subestimar por nao incluirem todos os seguimentos da sociedade.

Em Ouro Preto, a frequéncia de enteroparasitas é de 33,4% para a amostra estudada
(6658 exames), e na faixa etaria de zero a dez anos, encontramos a frequéncia de 13%.

O principal parasita encontrado na amostra foi o Ascaris lumbricoides.

O municipio de Ouro Preto possui uma populacdo de 38.301 habitantes (IBGE,
2000) na area urbana que nao possui cobertura de saneamento urbano concessionada, e
enfrenta alguns problemas com relagdo a aceitacdo e implementacdo de politicas de
tratamento da &4gua. Um dos problemas enfrentados é que ndo ha no municipio um
controle efetivo da qualidade da &gua para o consumo humano, nem mesmo queixa da
populacdo com relacdo a falta de qualidade, devido ao fato de ndo se pagar para o
tratamento da &gua local.

Considerando este contexto, destacamos a importancia de um estudo estruturado
em tais fragilidades do municipio, a fim de criar ferramentas para o planejamento de
acOes publicas para auxiliar na resolugdo destes problemas, possibilitando um destaque
para as fragilidades em areas especificas, bem como o entendimento da condicdo

estrutural dos domicilios da cidade.

Outro ponto que justifica nossa pesquisa é a producdo de novas informacdes Uteis a
partir dos dados coletados pelo Lapac e pelo Laboratério de Epidemiologia (LEPI) da
UFOP. Isto foi possivel com o apoio do Geoprocessamento, que tem se mostrado o
instrumento mais adequado para construir cenarios do ambiente de estudo, utilizando o

detalhamento e cruzamento de informacdes.



CAPITULO 1 - A ABORDAGEM ESPACIAL COMO ARGUMENTO DAS
PESQUISAS GEOGRAFICAS NA SAUDE

A categoria de andlise Espago vem assumindo uma posi¢do de suma importancia
nos estudos epidemiol6gicos, uma vez que auxilia na identificagdo de areas afetadas
pelos agravos, indicando os critérios necessarios para possiveis intervencdes. Cabe-nos

entdo entender como se fundamentam as questdes espaciais associadas a salde.

1.1 — Estudos ja realizados na area de Geografia da Saude

Diversas foram as abordagens geograficas em salde, algumas associadas
diretamente a0 meio ambiente, outras voltadas para compreensdo apenas dos agentes
causadores das doencas. Por muito tempo se pensou que as doencas eram causadas por
acdo do meio. Num determinado momento (final do século XIX e inicio de século XX),
a associacdo do meio com as doencas foi enfraquecida pela teoria da Unicausalidade e
observamos uma retomada do interesse pelas questdes ambientais na saide nos dias

atuais.

1.1.1-Os primeiros estudos

A constatagdo da influéncia do meio ambiente sobre as condigdes de vida esta
implicita na problemética socio-ambiental desde a antiguidade. Um dos precursores
destes estudos sobre a saude humana foi Hipdcrates, que alguns pesquisadores afirmam
ser 0 “pai” da Geografia Médica com a obra “Dos ares, das aguas e dos lugares”,
aproximadamente 480 a.C (LACAZ etal., 1972). Hipdcrates e seus discipulos
estabeleceram as primeiras noc¢des para a relacdo salde-doenca-ambiente explicando o

surgimento das doengas através das condi¢des da agua, das estacbes do ano e do clima.

Através de elementos como o fogo, a terra, a agua e o ar, sob a idéia de que estes
elementos agem sobre o homem, foram construidas no¢ées como doengas endémicas e
epidémicas, isto ocorre devido a freqiiéncia e as condigdes que acometiam a populacao
(PESSOA, 1978).

Os trabalhos que sucederam Hipdcrates, do seculo XVI até o século XVIII, foram

de cunho determinista e descritivo em geografia considerando a influéncia das



condi¢cdes ambientais na saude das populacfes. O principal intuito destes trabalhos era
reconhecer as tipologias de doencas predominantes nos paises colonizados (COSTA e
TEIXEIRA, 1999).

Neste contexto, o papel dos viajantes naturalistas difundiu uma idéia fantasiosa
das doencas que acometiam as populacGes de diversas partes do mundo, tentando
entender o comportamento das mesmas em diversas condicdes e lugares. Na
Renascenca, o argumento de Paracelso era que os bons médicos, cosmdgrafos e
geodgrafos devem conhecer as “roupas que os diversos povos vestem”, para entender as
enfermidades (PESSOA, 1978).

Segundo Armstrong (1983) apud Peiter (2005), algumas alternativas eram dadas
para tratar as doencas como: a mudanca para uma area de clima diferente, ou mudanca
no comportamento que se considerava responsdvel pelo adoecimento enfatizando a
importancia do meio para a saude humana. Este pensamento fez parte da medicina até o
século XIX e Peiter (2005) ainda acrescenta que alguns pesquisadores tentaram, no final
do século referido, relacionar as doengas com o ambiente, o que se chamou de Patologia

Geografica, de onde teria surgido a Geografia Médica.

O século XVIII foi marcado pela revolucdo industrial e as suas repercussdes nos
habitos de vida das populagdes na Europa, suas preocupacdes com as grandes epidemias
como a peste, a febre tifdide e a difteria, e o retrato de um quadro urbano insalubre.
Segundo Martins (1997), em fins do século mencionado, o foco do combate as doengas
na época era 0 mau cheiro das cidades.



1.1.2 - O século XIX/XX- A Unicausalidade das Doencas

*“0s infusorios invisiveis sdo ocasionalmente
daninhos, mas apenas, pelo que parece, matando
peixes em tanques, tornando a chuva turva,
produzindo cheiros desagradaveis e assustando
pessoas supersticiosas. E

improvavel que eles causem maldria, pragas e outras
doencas — e isso nunca foi

mostrado de modo seguro. [...]”

(EHRENBERG apud MARTINS, 1997, p.121)

Duas correntes de pensamento relacionadas a saude predominavam no século
XIX: a miasmatica, que considerava, grosso modo, as condigdes do ar como
propagadoras de doencas; e a teoria do contagio, em que o contato com contaminantes
(sejam eles organismos vivos ou ndo) poderia causar danos a satide humana (COSTA e
TEIXEIRA, 1999).

A teoria dos miasmas que considerava que o mau cheiro provocava as doencas
surgiu no século XVIII, segundo Martins (1997), mas a aplicacdo destes conhecimentos
na Europa a fim de reduzir as doencas aconteceu no século XIX, quando um grupo de
médicos sanitaristas sugeriu intervencdes para a reducdo da mortalidade de pessoas®. E
conseguiram reduzir bastante o quadro implantando solu¢es em higiene, promovendo a
salde da populacdo. Segundo o autor, os primeiros estudos cientificos que relacionavam
as condicOes do ar e as doencas foram realizados pelo naturalista Joseph Priestley no
final do século XVI1Il. Houve um momento de confusdo sobre o verdadeiro transmissor
das doencas, no qual os pesquisadores consideravam apenas 0 contagio, de um ser

humano para outro.

No mesmo periodo, foram estudados os parasitas intestinais que, segundo 0s

2 As primeiras cidades modernas eram parte de um contexto moldado na engenharia sanitéria, constituido
pelos moldes europeus de formagéo, em que o crescimento era visto como algo problematico. Em sua obra
Historia da Cidade, Benévolo (1993) elabora sobre a influéncia do contexto industrial na configuragdo da
cidade moderna, com o surgimento da periferia na Europa do século XIX, mostrando o sanitarismo como
pano de fundo para as reformas na cidade industrial. Nicolau Sevcenco (1998), em sua obra ““A RepuUblica:
Da Belle Epoque a Era do Radio™ versa sobre a influéncia destes moldes na reconstrucdo do centro e porto
do Rio de Janeiro do inicio do século XX, a chamada Belle Epoque. Foram agrupadas trés dimensdes de
reconstrucdo da cidade, nomeadas pelo presidente Rodrigues Alves, deveria ser implementada a reforma do
porto iniciada com o Engenheiro Lauro Muller, o saneamento, a cargo de Oswaldo Cruz e a nova
configuracdo da cidade, nos moldes de Paris, que seria feita pelo engenheiro urbanista Pereira Passos. Ja Para
Marques (1998) o urbanismo teria se iniciado no Brasil com os trabalhos dos sanitaristas Saturnino de Brito e
Aardo Reis, entre 1890 e 1900.
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pesquisadores da época, eram observados durante febres e poderiam surgir de geracéo

espontanea dos restos que se deterioravam no intestino (MARTINS, 1997, p.120).

Na década de 1830, surgiu a teoria microbiana das doencas, a qual considerava a
existéncia de microorganismos que poderiam transmitir doencas, o que foi um grande

avango no entendimento da transmissao.

Houve no século XIX avangos no processo de entendimento da transmissao das
doencas, e alguns trabalhos se destacaram. Em meio a sucessivas epidemias de colera na

Europa daquela época, surgiu a teoria do contadgio (MARTINS, 1997, 126).

O trabalho mais significativo, do ponto de vista geogréafico, na teoria do contagio
foi realizado por John Snow (1854), numa associacdo da ocorréncia de coOlera em
Londres com a presenca da bomba d’agua de Broad Street, contaminada e localizada na
vizinhanca de Golden Square, elucidando a associagédo da localizacdo com o mecanismo

de contégio. O Dr. Snow, em seu estudo na bomba citada, pontuou:

O resultado da investigacdo foi, portanto, que nesta parte de Londres ndo ocorrido

qualquer surto ou aumento especial do célera, exceto entre 0s que tinham por habito beber

(ou fazer uso da) dgua da bomba em questdo (Broad Street) [...]

Muitos autores consideram que o trabalho do Dr. Snow tem relagdo direta com o
surgimento dos estudos de distribuicdo de fendmenos no espago. Ele levantou um
argumento que veio a ser muito utilizado em todos os estudos posteriores: 0 recurso
cartografico de visualizacdo para entender os fenémenos de salde, como se pode ver na

figura seguinte:

Figura 1: Ocorréncia de Colera em Londres.
Fonte: adaptado de Snow (1999)
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Para Mello (1998), somente a partir desse trabalho pudemos observar uma anélise
gréfica a servico da Geografia da saude, tendo posicdo e localizacdo como atributos.
Snow e suas construgdes fundamentaram a nocdo intuitiva na Epidemiologia, na viséo
de Najar e Marques (1998), com os estudos de informagdes referenciadas no espaco,

inovando as possibilidades dentro da ciéncia.

Entender os fenémenos de salde e sua associacdo com 0 meio ambiente passou
pelos argumentos das descobertas cientificas de modo que, quando a discussao era
pautada em informacdo a nivel microscopico, o espaco geografico ficou um pouco
esquecido; quando a sistematizacdo baseada na Unicausalidade deixou de ser o Unico

argumento, o espaco retorna e observa-se a multiplicidade de causas para a transmiss&o.

1.1.3 - Inicio do Século XX - A Geografia Tradicional e a Saude

Ferreira (1991) versa sobre os trabalhos de geografia da salde que sucederam as
abordagens do século XIX, contextualizando o contato entre a geografia tradicional

positivista e a epidemiologia:

Os contatos iniciais entre a geografia cientifica e a epidemiologia, ambas ainda sob a
influéncia predominante da tradicdo positivista do século XIX, resultaram nos primeiros
trabalhos sistematicos de geografia médica, voltados a descri¢cdo minuciosa da distribuicao
regional das doencas, empregando amplamente recursos cartograficos. Os primeiros
esforcos de aproximacéo entre a geografia e a epidemiologia resultaram, essencialmente,
em um intercAmbio de métodos de andlise (cartografia, bioestatistica), sem haver, no
entanto, o desenvolvimento de conceitos que fossem mais interdisciplinares.
(FERREIRA, 1991, p. 303)

Entendendo a importancia da geografia tradicional para os estudos da saude no
Brasil, destacamos alguns de seus expoentes a seguir, e quais Sdo suas associagdes com

a Geografia da Saude.

Muitos pesquisadores da geografia tradicional brasileira se fundamentam nos
escritos de Vidal de La Blache. De carater empirista, os lablachianos buscavam produzir
as chamadas monografias urbanas, a fim de sistematizar as particularidades de cada
espaco geografico com o seu sitio. Por meio de descricdo destes espacos com estudos

comparativos, eram elaboradas teorizagoes.

Os estudos desta vertente foram muito aplicados nas décadas de 30, 40 e 50,
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sobretudo na geografia urbana. Posteriormente no Brasil houve a entrada do
Neopositivismo americano nas construcdes geograficas, dando corpo aos estudos
baseados em modelos estatisticos, além do planejamento territorial, sobretudo pelo
interesse do regime militar (MARQUES, 1998).

Nesta mesma epoca ocorrem mudangas nas concepgdes e conceitos como paisagem
e lugar, sendo que a paisagem tem relacdo com entendimento mais estatico da
representacdo do espaco, enquanto que o lugar tem relacgdo com a vivéncia,
pertencimento do ser humano. Estes conceitos adquirem uma importancia maior que o
espaco em geografia, mesmo com variagdes como o conceito de espaco vital, de Ratzel,

com fortes raizes na Ecologia.

Hartshorne teceu neste mesmo periodo consideragfes sobre o papel do gedgrafo,
que seria entender a interacdo e integracdo dos fendmenos em termos de espaco,

associando o mesmo a todas as dimensdes da vida.

Uma construcgdo tedrica foi elaborada em geografia com o intuito de explicar uma
concepgdo de espago derivada da nogdo hipotético-dedutiva: a planicie isotropica. A
formulacdo remete a um espaco que leva em consideracdo todos os elementos
constituintes da condicdo humana: o clima, a geomorfologia, a estrutura da populacéo,
em uma superficie matricial passivel de expansao e circulacdo em quaisquer diregdes.
Seria importante considerar nesta construgdo as distancias entre os elementos,
responsavel pela diferenciacdo dos espacgos, até entdo considerados homogéneos
(CORREIA, 1999).

Como podemos observar, sdo diversas as visdes da Geografia e seus reflexos na
Geografia da Saude, originadas junto com a prépria histéria da medicina, nos quais se
destacam a Geografia da Populagdo, a Cartografia, a Geografia Médica, a Geomedicina,

e o0 proprio Geoprocessamento.

O foco destas ciéncias em algum momento pode ser entender 0 comportamento das
doengas com diversos pontos de vista. Assim, muitas indagacfes vém sendo alvo de
pesquisadores, visando entender o I6cus das condi¢cdes humanas e sua interferéncia nos
quadros de saude da populagéo.

Referindo-nos aos estudos da Geografia da Saude, entende-se que 0S que se

propdem a identificar padrdes espaciais para as doencas sdo parte da Nosogeografia, e

0s que se dedicam a entender a atencdo médica e a distribuicdo da infra-estrutura da
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mesma séo parte da Geografia da Atengdo Médica (PEITER, 2005). Nosso trabalho se
enquadra no objetivo principal da Nosogeografia, utilizando o recurso do

Geoprocessamento como suporte metodolégico para as anélises.

No Brasil, principalmente ao longo do século XX, muitos trabalhos foram
elaborados em salde, causando intervengdes diretas no contexto da cidade. Podemos
citar a intervengdo realizada por Oswaldo Cruz no inicio do mesmo século que
ocasionou a Revolta da Vacina (1907), na incursdo do Brasil no urbanismo moderno.
Segundo Fonseca (2007), as primeiras preocupacdes do urbano moderno no Brasil
estiveram relacionadas com intervencbes sanitarias e foi com a epidemia de febre-

amarela, a cOlera e a variola que houve as interven¢des mais sistematizadas.

Os trabalhos do inicio do século seguiram a perspectiva moderna, de onde surgiu o
Neopositivismo, com o objetivo de entender o espaco cartesiano, as relagdes topologicas
entre os elementos espaciais, 0 tratamento das informacdes espaciais com o argumento

matematico.

Segundo Gerardi (1981), a geografia que surgiu na década de 1950, fruto da
Revolucdo Quantitativa, foi um rompimento com o empirismo, fundamental para o

entendimento do tratamento de dados caracteristico da Geografia dos dias de hoje.

A busca da geografia quantitativa por formulacGes mais seguras e quantificaveis
nos trouxe um meio estritamente geografico de interpretacdo: a resposta espacial dos
dados. Com este avango, foi possivel estabelecer relacfes entre as unidades espaciais,

como vizinhanca, concentracdo de ocorréncias e potencial.

O tratamento estatistico dos dados caminhou em outra vertente, que era associada
as construgdes espaciais, no qual Pereira (2001) considera a presenca de um dualismo
entre a abordagem racional e experimental das ciéncias, caracterizado pela visao
qualitativa e quantitativa dos dados. Em contraponto, para o autor, nem as pesquisas
qualitativas se isentam de quantificacdo, nem o contrario ocorre, devido & liberdade de

interesse por objetos distintos em pesquisas, sobretudo quando se tratam de métodos.

Em Geografia, o que diferencia as duas abordagens é o tratamento que se da aos
dados. E possivel produzir anélises espaciais tanto de cunho quantitativo como

qualitativo, e até associar as duas.

As andlises de dados quantitativos, como é o caso dos indices, visam uma

compreensdo mais sintética, relacionada com a série de dados coletada pelo pesquisador,
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que terd o trabalho de interpretacdo e construcdo de representacdo para estes dados
(PEREIRA, 2001).

A construcdo de indicadores, principalmente das condicdes sdcio-espaciais da
populacdo no contexto urbano, esclarece uma série de informacgdes que podem estar
sendo marginalizadas pelo pesquisador. A resposta pelo indice nos da uma gama de

informacdes mais ampla do que o estudo seccional de variaveis.

Recentemente observamos a aplicacdo dos mesmos indices espacializados, que séo
ganho de informagéo, para visualizagdo dos dados e intervengdes. Os mapas constroem

uma interface que aproxima o usuério dos dados do ambiente de estudo.

Cabe ressaltar o0s momentos da pesquisa proposta, que trabalhara nas vertentes do
tratamento de dados tanto em quantificagdo como em qualificacdo, ambos geogréficos,
ndo tratando com dualismos, mas com unidade. O foco principal sdo as analises tratadas
em mapas, mas para atender a nosso objetivo, produzimos outras informacGes como

complemento.

Para Mello (1998), somente a partir desse trabalho pudemos observar uma anélise
grafica a servico da Geografia da saude, tendo posicdo e localizagdo como atributos.
Snow e suas construgdes fundamentaram a nocdo intuitiva na Epidemiologia, na visao
de Najar e Marques (1998), com os estudos de informacdes referenciadas no espaco,

inovando as possibilidades dentro da ciéncia.

Entender os fendmenos de saude e sua associacdo com 0 meio ambiente passou
pelos argumentos das descobertas cientificas de modo que, quando a discussdo era
pautada em informacdo a nivel microscopico, o espago geografico ficou um pouco
esquecido; quando a sistematizacdo baseada na Unicausalidade deixou de ser o Unico

argumento, o espaco retorna e observa-se a multiplicidade de causas para a transmiss&o.
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1.1.4 — Meados do Século XX - A Ecologia Humana

O ramo da Geografia que se associa com a Ecologia é chamado de Ecogeografia.
O conceito foi criado por Tricart e Killian, em 1979. Segundo Mendonga (1996, p. 53), a
conceituacdo €: “o homem, assim como 0s outros seres vivos, € um elemento da

natureza, com a qual esta ligado por multiplas relagdes de interdependéncia”.

O papel da Ecogeografia é entender como 0 homem se comporta e se relaciona
com 0 meio em que vive. Este conceito foi a culmindncia de um casamento entre a

geografia e a Ecologia, que se inicia na década de 1930.

Um conceito importante na Geografia da relacdo ecoldgica é o0 meio ambiente.
Segundo Czeresnia e Ribeiro (2000, p. 598) “O conceito de meio ambiente, do ponto de
vista ecoldgico, envolve o espaco de reproducdo das espécies e a fonte de recursos para
essa reproducdo”. A constante busca do homem pelos recursos da natureza construiu a

idéia de que esta busca é fundamental para o entendimento da teia social.

No caso das doencas, a relacdo inversa acontece quando o espago é modificado
socialmente e isto modifica a configuracdo espacial daquela. Desta forma, a busca pelos
recursos torna-se secundaria e entra a condi¢do social e econémica na construgdo de
uma nova teia de interesses, que dd@o nova configuracdo a distribuicdo da doenga
(Czeresnia e Ribeiro, 2000).

A Ecologia foi muito aplicada aos estudos urbanos, em uma perspectiva que se
transpds para 0 urbano com o nome de Ecologia urbana. O entendimento desta teoria
também tinha a cidade como foco, mas do ponto de vista humano e cultural. Marques
(1998) destaca que 0 homem e 0 meio biotico possuem vocagdes como nas aptiddes dos
individuos, que competem entre si. Desta forma, cada espaco € resultante de um
momento de competicdo. O que contrapde a competicdo e impede que haja conflitos de
maior proporc¢do € o que o autor chama de ponto de vista cultural, a ordem moral, outra

forca que rege as cidades e a sociedade.

Na Ecologia Urbana da Escola de Chicago, o homem competia apenas por
recursos e se inseria no espago que retrata exatamente esta competicdo. No segundo
momento, o processo de adaptacdo ficou associado as condigdes de adaptagdo funcional
de cada espaco as mudancas da sociedade urbana como um todo. Esta escola teve como

fundamento basico o entendimento do urbanismo como modo de vida, e a capacidade de
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competicdo humana, sendo que o homem se diferencia dos outros animais pela sua

capacidade de modificar a natureza.

As éareas da cidade, no entendimento da Ecologia, estdo sujeitas a processos de
invasdo-sucessdo, que ddo origem ao mecanismo de apropriacdo de novas areas no
ambiente (MARQUES, 1998).

A Ecologia humana também nasceu em 1930 nos estudos do russo Pavlovsky, e
foi mais a fundo no entendimento do modo de vida do homem, como 0 mesmo (re)
produz o/no espaco, onde observamos a presenca dos diversos entes patogénicos que

circundam a vida do mesmo e seu processo de adaptacao. Segundo Silva (1997, p. 586):

Pavlovsky desenvolveu uma teoria de marcado cunho ecologista, mas cujo grande mérito
foi o de estabelecer o conceito de que o0 espaco era 0 cendrio no qual circulava o agente
infeccioso — a patobiocenose; este cenario era classificado em natural, ou intocado pela

acdo humana, e antropurgico, alterado pela agdo humana.

Os estudos ecoldgicos consideram os impactos das intervencdes tanto em nivel
local como global, e privilegiam a nocéo de que ha uma perspectiva integrada das acdes
no meio. Segundo Nielsen, a aproximacdo ecossistémica permite estabelecer a

interconexdo entre os elementos do ecossistema. Assim:

Human social systems have both local and global impacts that can impair the quality of
life, predispose to disease, and even threaten life support systems. It has become
essential to try to understand our world as a complex socio-ecological ecosystem and
take such steps as are necessary to manage human affairs in ways that promote the
health not only of people but also of the planet. Reductionist science by itself cannot
deal with the complexity of this task. The ecosystem approach is one means to this end
since it recognizes the interconnectedness of biotic and abiotic elements of the
environment and effectively derives from a management perspective. Simply stated,
managing for human health must be embedded in the wider pursuit of ecosystem health.
(NIELSEN, 2001, p. 70).

Para o autor, existe uma interface clara entre os estudos de Ecologia e 0s
recursos de mapeamento. Podemos constatar que 0 mapeamento é muito importante para

manipulacdo de dados em qualquer ambiente, de modo que o meio pode ser entendido
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através do agrupamento de informacdes sobre sua estrutura:

[...] Because ecosystems have structure, they can be mapped, so it is not surprising that
the Geographic Information Systems (GIS) technology is important in environmental
management. Maps have extraordinary power to screen out unnecessary information and
help untangle messy reality and facilitate a focus on ecosystem’s key features [...].
(NIELSEN, 2001, p. 71).

Os mapas agrupam as informacfes necessarias a0 USUArio, assim como
selecionam camadas de informacdes espaciais. Como facilitador da tomada de decisé&o,
0 argumento espacial tem ampliado a visdo de forma interdisciplinar, ndo s6 em saude,
mas em muitas areas do conhecimento e serve aos estudos ecoldgicos na observagédo de

fendmenos cristalizados no espaco das relag@es sociais ao longo do tempo.

Dentro das perspectivas da influéncia do meio nas condigdes de saude das
populacdes, considera-se um divisor de aguas, no Brasil, o trabalho de Lacaz et.al.

(1972, p. 1), que pontua:

A Geografia Médica é a disciplina que estuda a Geografia das doencas, isto &, a
patologia a luz dos conhecimentos geograficos. Conhecida também como Patologia
geografica, Geopatologia ou Medicina geogréafica, ela se constitui como um ramo da

Geografia Humana ou, entéo, da Biogeografia.

Fundamentado nas bases do pensamento Geogréafico, tendo influéncia de
diversos autores que contribuiram com esta vertente da Geografia, como Max. Sorre e
Pavlovsky, os autores buscaram trazer um aparato que possibilitasse produzir
conhecimento da Geografia da Salde, sobretudo do ponto de vista da tropicalidade e do

cunho nacionalista de suas discuss@es, tratadas no Brasil.

A luz dos conhecimentos dos Complexos Patogénicos de Sorre, observou-se que
os fatores que influenciam a ocorréncia dos agravos ou mesmo determinam a adaptagao
do homem ao ambiente estdo agrupados nas seguintes categorias: fatores fisicos,
geograficos ou ambientais; fatores humanos, sociais ou culturais; fatores biologicos,

além de fatores sociais negativos. Segundo Peiter (2005, p. 10):
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[A] década de 1930 [foi] quando se estabeleceu o paradigma da ‘Triade Ecoldgica’
(homem-agente-ambiente) [...] Naquela década é publicado um importante trabalho - a
Teoria dos Focos Naturais das Doengas Transmissiveis, de Pavlovsky, que vai
novamente trazer para o conhecimento médico a vertente ecoldgica das doencas,
definindo importantes conceitos como o de circulagdo do agente no meio natural e o da
formacdo do ‘complexo agente-ambiente’, denominado de patobiocenose, que mais
tarde deu origem a “Epidemiologia Paisagistica”. Praticamente na mesma época, na
Franca, o gedgrafo Maximilian Sorre desenvolve um conceito similar, o de “complexo
patdgeno” em seu artigo “Complexes Pathogenes et Géographie Médicale” (1933), que

contribuiu para a recuperacao do interesse da relacdo entre geografia e salde.

A preocupacdo em entender relacdo homem-meio/sociedade-natureza parte
primeiro dos gedgrafos, que visam explicitar o conjunto de elementos responsaveis pelas
causas das doencas, através de conceitos como o foco natural, o ecimeno e 0 Género de
vida

No século XIX houve um distanciamento entre a Epidemiologia e a Geografia,
fruto da teoria da Unicausalidade das doencas e do advento do positivismo, que até a

década de 1930 taxava os trabalhos geograficos em saude de determinismos.

Posteriormente os trabalhos de salde foram calcados no modelo ecolégico das
doencas, entendendo a importancia de prevencdo em meio a multicausas que o meio
oferece para o adoecimento. O entendimento da relacdo do ambiente com as doengas
sempre retorna quando os modelos biolégicos ndo conseguem explicar as causas do
adoecimento (PEITER, 2005).

Considera-se a costura destes conceitos com um ambiente urbano hoje estagnado
e com a perspectiva integrada entre os elementos sociais e fisicos, a fim de estabelecer
0s riscos do ambiente & sobrevida do homem, produto e produtor deste ambiente. A
conceituagdo mais construtiva para explicar a relacdes “homem-agente-ambiente” surgiu
na efervescéncia dos estudos da Ecologia e se estabelece nas construcfes das ciéncias

humanas - o conceito de Complexo Patogénico:

Na complexidade das relagBes que interessam simultaneamente ao biélogo e ao médico,
procura-se uma nocgao sintética suscetivel a orientar as pesquisas do gedgrafo. A

interdependéncia dos organismos em jogo na produgdo de uma Unica doenga permite
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inferir uma unidade bioldgica de ordem superior; 0 complexo patogénico. Compreende,
junto com o homem e o agente causal da doenca, 0s transmissores e todos 0s seres que
condicionam ou comprometem a existéncia humana. Ao propormos esta nocdo, ha
alguns anos, seguimos os entomologistas levados por consideragdes desta natureza ao
estudar as doencas parasitarias das plantas. Os complexos patogénicos do homem sédo
apenas casos particulares da imensa série de complexos patogénicos que se formam em
torno de cada ser vivo. (SORRE, 1948, p. 13).

O conceito de Max. Sorre é amplamente aplicado aos estudos relacionados a
geografia humana e mostra a aplicacdo nos estudos ambientais, até mesmo transpostos

para o Brasil, € 0 que vamos desenvolver no estudo por contemplar nossa analise.

Lacaz et al (1972) acrescentam aos estudos de Max. Sorre a efervescéncia da
vida na paisagem tropical, que proporciona a ocorréncia destes processos saude-doenca-
ambiente, principalmente em funcdo da facilidade dos complexos patogénicos. O autor
também apresenta fatores que influenciam nas condicGes de vida das populacbes em
relacdo a patologia tropical, como o tipo de solo, as colecGes de agua e os tipos de
habitacdo, presenca de animais domésticos ou domiciliados, sobretudo no ambito da

cidade.

As condicGes de habitacdo, de acesso ao saneamento basico, dos recursos
hidricos, de higiene, do solo sdo importantes no processo de transmissdo de varias
doencas que se proliferam no espacgo urbano e serdo abordados na temética apresentada
em tese, pois fazem parte das variaveis estudadas, pertinentes aos estudos da influéncia

das condi¢6es do meio para a satde humana.

Em relacdo as construcdes tedricas da Ecologia, o avan¢o do Possibilismo foi
que o ambiente ndo era mais considerado estatico, e suas contradicdes deveriam ser
vistas como fruto das acGes humanas sobre o meio, num conceito mais amplo e de base

mais sélida.

As andlises da influéncia da presenca humana no meio ambiente colocam a
importancia dos trabalhos de campo e das descrigOes, comparacgdes, correlacbes das
tipologias espaciais dos fendmenos sociais (MENDONGCA, 1996), sobretudo com o
surgimento do conceito de género de vida, calcado no Possibilismo de Vidal de La
Blache. Segundo La Blache apud Sorre (1984, p. 104):
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Os géneros de vida tém uma autonomia que se vincula a personalidade humana e a
segue. Nao apenas o beduino e o fela apresentam compelicdo diferente, mas também o
pastor valaquio e o cultivador bulgaro e, mesmo em nossa costa, 0 marinheiro e o

camponés. A alma de uma parece ser formada por um metal diferente dos outros.

“Os géneros de vida remetem a organizacdo humana frente as condicGes de uso
dos recursos, em formas ativas de adaptacdo, na totalidade de sua organizacéo, técnicas
e dominio da natureza, e de sua coesdo enquanto grupo social” (SORRE, 1984, p.104).

E, portanto, um conceito mais antropocéntrico e mais préximo do contexto urbano.

Estabelecendo uma relagdo entre estes dois importantes conceitos, podemos
considerar uma serie de variaveis do meio, de organismos vivos ou ndo, além de as
condicdes de organizacdo humana do espago, 0 conjunto de fatores responsaveis pela
ocorréncia de uma doenca em uma &rea, a0 passo que a mesma doenca pode se

disseminar ou nem sequer ocorrer em outra area.

1.2 — Tendéncias atuais na abordagem Geogréafica da saude

A aplicacdo dos recursos da espacializacdo de fendmenos, através dos sistemas que
associam bancos de dados geograficos e os dados coletados pelos servigos de salde,
mostra uma constante busca por alternativas que contribuam para a interpretacdo da
distribuicdo espacial das ocorréncias de salde, tendo como objetivo melhorias no
processo de planejamento dos servicos prestados e deteccdo clara dos critérios

nosologicos apresentados no espaco.

Em Epidemiologia, a utilizacdo do Geoprocessamento, sobretudo os Sistemas
Informativos Geogréficos (SIG), tem contribuido para melhorar a descricdo das doencas
em grandes conjuntos de variaveis espacialmente distribuidas. A analise geografica é um
dos métodos mais adequados para avaliar as condi¢bes ambientais para acdes de

prevencéo e controle.

Muitas doencas podem ser entendidas desvinculadas da questdo espacial, mas
guando o processo de transmissdo esta ligado ao meio, como é o caso de algumas
doencas parasitarias, ndo se pode deixar de entender o espaco. Este se coloca como

categoria estratégica na construcao dos eventos do ambiente que envolve as doengas. O
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enfoque do trabalho séo as doengas vinculadas ao meio ambiente, que € o0 caso das

enteroparasitoses.

Segundo Strauch e Souza (1998), desde a década de 70, existe um grande nimero
de dados de saude passiveis de espacializacdo, ndo aproveitados segundo esta natureza.
Entretanto, o argumento espacial tem-se ampliado muito nas pesquisas do planejamento
em geral. Desde a informatizacéo e a criacdo dos recursos de SIG (década de 1990),
podemos contar com poderosas e ageis ferramentas para a construcdo de cenarios

espaciais com estes dados.

Para Camara et al (1998) os epidemiologistas tém utilizado muito os padrdes de
distribuicdo das doencas em suas andlises, ampliando as possibilidades de uso dos dados

coletados.

H& um crescente interesse em entender as causas dos fenémenos que provocam o
adoecimento, pois 0 conhecimento das mesmas fornece subsidios a prevencdo. Esta
busca pela prevencdo é parte de um (re) encontro da metodologia geografica com os

estudos epidemiologicos.

S&o diversas as possibilidades de um estudo detalhado de fatores que envolvem as
causas do processo salde-doenca, a salde em amplo sentido (o planejamento, a
prevencédo e o controle de doencas) e este tipo de estudo pode proporcionar alternativas
bem estruturadas para o combate das doencas. Deixamos de agir no output do sistema: a
transmissdo, que esta sujeita a uma série de influéncias do ambiente. Entendemos,
portanto, que agindo na promocdo de salde e na prevencdo das doencas, teremos um
ganho na gestdo urbana. (MEDRONHO, 1995).

A gestdo e o planejamento urbano na saide tém utilizado muito o conceito de
espaco geografico, que teve grandes avangos em contato com o0s estudos da saude.
Czeresnia e Ribeiro (2000) pontuam que o espaco é fundamental nos estudos
epidemioldgicos e o entendimento do comportamento espacial de uma doenca, tanto
com propositos etioldgicos como administrativos, se faz presente na interface entre as

duas ciéncias.

A Geografia oferece ao estudo das doencas elementos de localizagdo e busca,
entendendo o padrédo da distribuicdo dos fenbmenos, suporte para a analise das causas e
a relacdo das mesmas com o contexto socioambiental. O papel da geografia é responder

perguntas como “onde se localiza?”, “quais as caracteristicas desta localidade?”, "onde a
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populacdo exposta se encontra?" e "que padrdo a localizacdo estabelece?".

Dentro da problemaética de Ouro Preto, observamos o interesse de alguns grupos
marginais por areas periféricas, que gerou algumas tipologias urbanas evidenciadas por
Moura (2003) e revisitadas em nosso trabalho (ver cap. 3). Outras areas mostraram uma
Otica menos organizada do espaco urbano, onde através do trabalho de cadastro dos

domicilios pudemos observar uma série de vias nao cadastradas em nossa base.

Consideramos que isto faz parte do processo natural de aquisicdo de espacgos,
baseado no valor da terra, de onde surgem as demandas de expanséo, que muitas vezes
ndo podem ser controladas sem um planejamento apoiado em sistema de cadastro

adequado.

Santos apud Randolph (1998) destaca a emergéncia de questdes espaciais e
territoriais no ambito do planejamento urbano e regional para varias ciéncias como a
Geografia, a Economia e a Sociologia, caracterizando uma “ruptura epistemologica”
com o0s saberes estritamente especialistas, que se tornam pluridisciplinares, numa
aproximacdo entre o0 senso comum e o saber cientifico. Isto acontece porque a cidade
pode ser vista dentro da oOtica transversal, porque nela ndo ha a segregacdo do

conhecimento.

O autor considera fundamental a contribuicdo do Geoprocessamento no contexto
desta nova base da ciéncia, estabelecendo talvez um desafio metodolégico, ou mesmo o
surgimento de uma nova abordagem para o conhecimento cientifico, surgida na década

de 90, com o principal intuito de entender a organizacgdo espacial.

A anélise dos processos espago-tempo é fundamental para os estudos das doengas,
sendo importante a abordagem do contexto urbano, para compreensdo dos processos que
regem a dispersdao das condices insalubres, com suas evolugbes. A configuracdo
espacial € o retrato das estratégias dos grupos sociais que o habitam e os estudos desta
configuracdo devem considerar estas estratégias, bem como a relagdo da produgdo do
espaco urbano, ao longo do tempo (MARQUES, 1998). Na visdo de Barcellos (1996, p.
392):

[...] incorporar a categoria [ou conceito de] espaco em estudos de salde, significa ndo so

estabelecer diferenciacGes entre conjuntos de regifes conforme caracteristicas que as

distingam, mas também introduzir a varidvel localizacdo nestes estudos. Pressup@e discutir

diferencas entre estas regides e sua relagdo com a estrutura espacial na qual estdo
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inseridas].

O estudo das condi¢bes impostas pela dindmica urbana busca atualmente um
argumento mais forte que a distribuicdo espacial dos fenémenos, que é o estudo
detalhado das condi¢des estruturais da populacdo exposta as condi¢des insalubres,
utilizando indicadores seguros, ao mesmo tempo flexiveis em contato com as condi¢cfes

reais, para explicar os padrdes desta distribuigéo.

O uso do bindmio espago-tempo no urbano existe para estabelecer a ponte entre o
numero/classificacdo e sua aproximacdo com a realidade, de forma que Moura (2003)
destaca as possibilidades da gestédo e do planejamento urbano relacionadas ao espago e
ao tempo. A autora estabelece que a complexidade das relacdes espaciais ao longo do
tempo as torna um processo e ndo simples descricdo, e que a incorporagdo do tempo, a
quarta dimensdo nas abordagens urbanas, remete a construcdo de cenarios para as

mudangas que ocorrem no ambiente.

Como dissemos, a cidade que vemos hoje é um retrato (dinamico e mutavel) das
construgdes sociais ao longo do tempo e das intengdes dos diversos atores que vigoram
neste contexto (Barcellos 1996). Sendo assim, as condi¢des do subdesenvolvimento e
desigualdades geram uma gama de espacialidades que devem ser vistas com olhos
diferenciados. O entendimento do ambiente urbano na O&tica espacial € bastante
complexo, mas fundamental na saide e em qualquer estudo que privilegie nocdes
espaciais.

Na mesma tematica, Harvey (1980) considera o espaco urbano como sendo produto
das contradi¢cdes da sociedade que o ocupa e a divisdo deste privilegia ou exclui 0s

grupos sociais, devido a pressdes econdmicas e politicas.

Do ponto de vista do ambiente construido, a cidade é vista como o I6cus da relacéo
funcional/social, de modo que a modificacdo do ambiente construido ocorre em um
tempo mais longo e sua fungdo social ocorre em outro mais curto (HARVEY, 1992).
Tendo em vista esta formulacdo, podemos considerar que as contradicdes e segregacdes
no espaco urbano sdo retratos da sociedade que o ocupa, e também de suas

transformac6es ao longo do tempo.
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Czeresnia e Ribeiro (2000), a partir dos estudos de SANTOS (Milton Santos),
reafirmam este argumento dizendo que a forma das cidades é resultado das condigdes
sociais, economicas e culturais dos grupos que a configuram. Entendemos o espaco
como produto das relagBes sociais, com maior amplitude que a simples descri¢cdo

representativa do ambiente da vida humana.

A complexidade do contexto urbano que retrata as condi¢fes de saude das
populacdes é principalmente ditada por condi¢des estruturais e sociais, em funcdo de um
modelo mais complexo que a simples perspectiva dual na relagdo do homem com o
meio. Na visdo holistica, diversas varidveis exercem, em conjunto e relacionadas,
influéncia sobre a ambiéncia. Sobre o surgimento da relacdo da epidemiologia com o

conceito geografico:

[...] Em epidemiologia, o espaco foi inicialmente compreendido como resultado de uma
interacdo entre organismo e natureza bruta, compreendida independente da acdo e
percepcao humanas. Da mesma forma, na geografia classica, o espaco foi entendido como
substrato de fendmenos naturais, como o clima, a hidrografia, a topografia, a vegetacéo,
etc. Porém, na origem do desenvolvimento do objeto da epidemiologia, assim como na da
geografia, j& se manifesta a tensdo que interrogou a légica desse conhecimento que op6s
natureza e cultura, natural e artificial, corpo e mente, subjetivo e objetivo, entre outras
dualidades classicas que caracterizaram a emergéncia das ciéncias [...] (CZERESNIA e
RIBEIRO, 2000, p. 596)
O contato inicial da Geografia com o conceito de espaco, portanto, ja dava claras
afinidades metodoldgicas com a epidemiologia, que vieram a crescer na medida em que

cresciam também as tensdes em relacdo ao objeto das duas ciéncias.

Santos (1996) foi autor de muitas contribui¢es para o entendimento do conceito e
ele considera que a espacializacdo deve tratar 0 espago como um sistema de objetos e
um sistema de acdes, 0 que ele caracteriza como fixos e fluxos, constituindo um hibrido

na compreensao da relagdo do homem com o meio.

Devemos destacar a agdo do homem como fator integrador, que torna um objeto
qualquer descrito ou disposto no espago, bem como age sobre ele de acordo com seus
interesses e ao longo do tempo. Na salde, a configuracdo espacial obedece as mesmas
regras de sobreposicao de fungdes e formas no espaco.

De fundamentagdo na Geografia critica, Santos foi um dos principais a entender o

quadro de desigualdades e de exclusdo que o urbano propaga e muitos autores

relacionam as conceituacfes dele com a salde. Para Santos (1988) o espaco € resultado
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de como 0 homem age sobre o mesmo, ao longo do tempo, com mediacdo nos objetos

naturais e artificiais.

Segundo Silva (1997), os estudos de geografos como Pierre George sdao de muita
utilidade para a epidemiologia, de modo que a organizacdo do espaco das relacdes
sociais pode ser transposta para epidemiologia com a mudanga apenas do objeto de
andlise, deixando de ser a relagdo homem-meio e tornando-se o processo satde-doenca.
O autor divide o espaco didaticamente em trés categorias: espago natural, ndo utilizado
pela acdo humana; o espaco percorrido, sem alteracdes profundas da acdo humana e o
espaco organizado, completamente alterado pela acdo do homem e o principal foco da
epidemiologia. As alteracGes nesta ultima categoria sdo voltadas para os interesses
econdémicos do homem e, segundo o autor, de muito uso no entendimento da

distribuicdo das doencas.

Outros elementos foram tratados pela geografia critica e servem aos estudos de
salide como o sistema de objetos e o sistema de a¢des. Tanto o sistema de objetos como
o0 sistema de acdes sdo resultado das formas e as funcdes, de modo que o espaco € um
resultado de um mosaico de formas com diferentes fungdes influenciadas pela
periodizacdo, cada uma sendo retrato de seu tempo. O processo de salde/doenca abarca
muito destas funcbes, que sdo perceptiveis através das formas, para entender porque

algumas doengas séo endémicas, ou mesmo prever situacoes de epidemias.

Os sistemas de objetos compreendem estruturas fisicas dos equipamentos urbanos e
organizacOes da estrutura produtiva; os sistemas de acdes compreendem 0s movimentos
sociais, organizagdes dos mecanismos sociais e regras, programas, leis e partidos
(DANTAS et al, 1998).

O entendimento da relacdo entre espago e tempo vendo-0s como inseparaveis,
iniciou-se nos estudos de Hagestrand (1973), segundo Moura (2003), demonstrando a
importancia do Surgimento da “Geografia do tempo”, podendo abarcar os fenémenos

gue ocorrem com os interesses de grupos sociais ao longo do tempo, de modo sistémico.

O comportamento de doencas e sua dissemina¢do no espago seguem a mesma
regra, de modo que observamos o0s ressurgimento de doencas que ja haviam sido
eliminadas e o fato de ndo tratarmos mais de erradicacdo em estudos epidemiol6gicos
foram observagdes de uma perspectiva de que ha uma relacdo da doenca com o espaco,

e destes dois com o tempo.

25



A teorizacdo de Santos (1996) produziu consideracOes a respeito das realizagdes
sociais, que se espacializadas em conjunto, ddo origem a um espaco que € resultado
deste conjunto de variaveis de diferentes periodos, sobrepostas e que coexistem, dando

um significado ao mesmo.

Assim, doencgas que existiam e haviam sido combatidas podem experimentar novas
condigdes propicias de retorno, num mesmo espaco, relacionadas com uma série de

condigdes do meio que tornam possivel sua reinsercéo.

1.2.1 - As variaveis ambientais

Um conjunto de variaveis ambientais pode ser elencado como responsavel, em seu
desequilibrio, pelo processo de adoecimento. Destacamos as varidveis associadas ao
estudo das enteroparasitoses, sobretudo de veiculacdo hidrica e por solos contaminados,

onde é importante observar a relacdo destas doengas com o saneamento basico.

No que diz respeito a esfera dos recursos hidricos, agua potavel é fundamental
para melhoria nas condic¢des de vida da populacdo, e existe relagéo direta do mau uso da
agua e o agravamento de quadros insalubres. A &gua se coloca como primordial para a
qualidade de vida, e a perda desta qualidade geralmente esta ligada a primeira. Segundo

Hespanhol:

Ndo é possivel, nem desejavel separar as doencas relacionadas com a agua daquelas
afetadas pela falta de saneamento bésico adequado [...] Algumas infecgdes, tais como as
provocadas por hemintos [...], que podem penetrar na pele em contato com solos Umidos,
ndo sdo controladas somente atraveés da provisdo de agua potdvel, e s6 podem ser
removidas através de instalacdes sanitarias adequadas. (HESPANHOL, 1999, p. 254)

Sobre os impactos que a urbanizacao brasileira gerou nos recursos hidricos, Carmo
(1999) considera dois principais: 0 aumento da demanda por servicos e a contaminagédo
por esgotos domésticos. Considerando o intenso e concentrado (na regido Sudeste)
processo de urbanizacdo brasileira que aconteceu no século XX, com a migracdo de
populacdo rural para o ambiente urbano, observamos uma estrutura de distribuicdo e
fracionamento da terra, assim como da infra-estrutura das cidades “um processo penoso

e desigual”.

A auséncia de saneamento é um dos principais fatores relacionados as condic¢des

26



precarias e, portanto, ocorréncia de parasitas em geral, haja vista que a contaminacédo do
meio ambiente se faz na auséncia de estrutura de tratamento de &gua, destinacdo do

esgoto e do lixo.

Segundo a OMS, a falta de agua tratada atinge mais de um bilhdo de pessoas no
mundo e, a agua pode causar doengas como febre tifdide, colera, malaria, dengue e febre
hemorréagica. Algumas das doencas de notificacdo compulséria do MS como as citadas e
a esquistossomose estdo no hall das doencas cujo contadgio ocorre pela agua
contaminada. Até mesmo o0 mau armazenamento da agua pode causar algumas doencas,

como a dengue e a malaria.

O esgoto domestico é outra variavel ambiental que afeta as condi¢des humanas. A
presenca de esgoto doméstico em condicgdes inadequadas de coleta e tratamento séo

fatores decisivos para a contaminagao.

A varidvel que vem sendo tratada mais recentemente com importancia € o lixo
doméstico. Foi constatado que o mesmo pode ser um contaminante para diversas
doengas, pois é nicho para proliferacdo de microorganismos. O tratamento do lixo imp&e
mais do que solucdes técnicas de coleta e destinacdo, e impde mudancas nos habitos de
vida das pessoas (FERREIRA, 2006).

O saneamento béasico, como um conjunto das varidveis citadas, prevé todo um
aparato de servicos e equipamentos urbanos que se incluem na infra-estrutura e devem
ser distribuidos equitativamente. Apesar disto, no contexto urbano, as areas marginais
geralmente sdo mal servidas de saneamento, pois ndo ha alcance deste servico a estas
areas. A falta de saneamento é uma das explicacGes para o fato de que as doencas que

recrudesceram entre as populagfes pobres distribuidas no espaco urbano ressurgiram.

Cabe-nos problematizar ainda mais o saneamento no Brasil, que experimentou
substanciais mudancas nas Gltimas décadas. Segundo Hespanhol (1999), um grande
divisor de “aguas” para estas mudangas foi o estabelecimento na Conferéncia de Mar
Del Plata, em 1977, do periodo de 1981 a 1990 como a “Década Internacional do
Abastecimento de Agua e Saneamento”. Segundo o autor, muitas mudancas foram
propostas, mas ha que se percorrer um caminho ainda longo, de muitas décadas. Este
caminho é mais longo para os paises em desenvolvimento, pois sua situacdo € mais

precaria.
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O Brasil ndo apresenta destaque positivo em saneamento, nem comparado aos
paises da América Latina, com apenas 55% da cobertura urbana pelo saneamento e 35%
na area rural (HESPANHOL, 1999). Com a cobertura do abastecimento de agua quase
90% da populacdo tem acesso a agua encanada (VARGAS, 1999), apesar de muitos

domicilios ainda ndo possuirem o servico.

Mesmo assim, no Brasil o saneamento tem melhorado, segundo os dados do
IBGE, na quantidade do acesso ao abastecimento de agua e esgotamento em rede geral.
Os mapas mostram um consideravel aumento dos domicilios atendidos da década
de1980 para 2000.

Rede geral de abastecimento de agua 1980
X = ” Rede geral de esgotamento sanitirio 1980
e 2L -3 7L

(. o S 4 | EJ'”/, Oy

Rede geral de abastecimento de dgua 2000 ,\_,_-'1(

2

Figuras 2 e 3 — Brasil - Rede geral de abastecimento de agua e
Coleta de esgoto em rede geral. Fonte: IBGE, 2007.

Podemos entender visualmente através dos mapas anteriores, a concentracdo de
domicilios com agua e esgoto tratados, que aumentou consideravelmente de 1980 para
2000. Os mapas azuis sdao do abastecimento de agua e os mapas vermelhos sdo do
esgotamento sanitario.

Com a limpeza urbana e a coleta de lixo 0 caminho é outro e muito mais novo,

voltado para a coleta seletiva e destinacdo adequada aos residuos por categorias. Muitos

municipios possuem coleta de lixo, mas poucos possuem aterro de destinacdo adequada
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do mesmo. Na figura abaixo mostramos informacdes a respeito da coleta e destinacdo do

lixo no Brasil:

Limpeza urbana e coleta de lixo 2000

e—

.4
Coleta seletlva ?-«/ﬁ A
2000 ST, Y’r\,
BN

* municipios que passuem |

Figuras 4 e 5- Brasil:

2000 TN

« municipios que possuem

Limpeza urbana e Coleta de lixo por

Municipios Brasileiros. Fonte; IBGE 2007.

Nas figuras anteriores mostramos a distribuicdo dos municipios que tem limpeza

urbana e coleta de lixo no Brasil, na figura 4. A figura 5 mostra os municipios que

possuem coleta seletiva e aterro sanitario.

Tanto os servigos de abastecimento de dgua como de coleta de esgoto no Brasil

tém melhorado, mas a distribuicdo da agua tratada demanda uma série de adequacdes e

0 saneamento basico é o servico com menos cobertura nos municipios brasileiros,
segundo nimeros do IBGE (2000) (CARMO, 1999).
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Destacamos também que hd um espalhamento das cidades ao longo das vias de
acesso e toda infra-estrutura segue o mesmo caminho, privilegiando a grupos

especificos.

Na discussao dos resultados da pesquisa (capitulo 5), abordamos algumas questfes

relativas ao saneamento basico e problematizamos o tema em Ouro Preto.

Correia (2002) considera a valorizacdo da terra o fator crucial no entendimento da
configuracdo atual da distribuicdo de servicos e infra-estrutura urbana. Assim como héa
ambientes propicios a ocupacao para as pessoas de alta renda, ou que se fazem prover de
infra-estrutura ao custo de financiamentos, geralmente &reas mais planejadas e
privilegiadas e mais caras, ha o restante para as pessoas de baixa renda, as areas

marginais, menos servidas de saneamento.

Em contraponto, Smolka (1993) elenca a complexidade a cidade do terceiro
mundo abordando a marginalidade, considerando que este processo ndo pode ser
encarado do ponto de vista dicotdomico. Segundo ele, a complexidade urbana, o processo
de favelizacdo ou de formacéo do espaco das elites ndo podem ser vistos como “relacdes
causa/efeito”, de forma que estdo atrelados a uma série de condicGes relacionadas a

especulacéo e capital.

1.2.2 - As Variaveis socio-espaciais

Além das variaveis ambientais, a convivéncia do homem em sociedade cria uma
série de variaveis socio-espaciais que devem ser consideradas no processo de
adoecimento. As desigualdades sociais evidenciam algumas areas para 0 maior risco de
transmissdo, enquanto o conjunto de infra-estrutura e condi¢Ges de higiene, renda,

moradia, dentre outros, influenciam no adoecimento.

O conjunto destas variaveis associadas ao urbano é retratado por Barcellos (2005),

que mostra a teia de relagdes de fundamental importancia para entendermos este quadro:
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Figura 6 — Esquema: relacéo entre categorias utilizadas para medir
desigualdades. Fonte: Barcellos (2005)

O autor trata das varidveis da estrutura social em sua construcdo, demonstrando o
contexto que complementa a cidade vista externamente, o qual esta mais relacionado ao
local de residéncia. Ndo aponta a questdo institucional e da infra-estrutura urbana e
remetendo somente para 0s espacos domiciliares, coletivos e as condi¢Bes dos

individuos que os ocupam, numa nova perspectiva geografica.

A presenca de variaveis que influenciam no processo de infeccdo ndo é certeza de
adoecimento em todos 0s casos, pois ha que se considerarem as alternativas individuais,
como o contato, a resisténcia imune, cuidados, dentre outros fatores. Defende-se, para
entender o processo de transmissao, a Geografia dos corpos, fundamentada na relacéo de

cada individuo com o meio.

Como complementacdo aos estudos apresentados, hoje observamos uma grande
preocupacdo com o ambiente urbano dinamizado em saude, tendo em vista que a
presenca humana é o fator decisivo no entendimento das condi¢fes ambientais. Pessoa
(1978, p. 152) destaca:

Os fatores que intervém na incidéncia e propagacdo das doencas infecciosas e parasitarias
em uma regido, sdo numerosos e complexos. Atribui-los somente as condi¢des geogréficas
e climéticas é tdo errbneo como incriminar somente a presenca do germe [...] Ndo se deve
limitar, todavia, o termo ‘geografia’ de uma doenca, no sentido estrito que se entende por
esta ciéncia. Se se pode, em um mapa, delimitar as areas de endemicidade ou
epidemicidade da colera, da peste, da malaria, das leishmanioses, etc., é que pelo termo
geografia deve-se considerar ndo s6 a geografia fisica, o clima e os demais fenbmenos
meteoroldgicos, que caracterizam geograficamente a regido, mas ainda as geografias
humana, social, politica e econdbmica. E os fatores que mais intervém na variacdo e
propagacdo das doencas, sdo justamente os humanos.

Segundo Breilh (1991) é de fundamental importancia ao pesquisador de salde

entender as leis que determinam a magnitude da distribuicdo da populacdo no espaco e
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no tempo. Acrescentamos consideracdes a respeito da importancia destas observacoes
sob a Otica do espaco e as associacdes corpo-espaco que podem dar uma interessante

resposta aos estudos epidemioldgicos.

Outros aspectos das condicBes urbanas como as habitagdes tém bastante influéncia
sobre as condi¢Bes de saude da populagdo. Os ambientes domiciliares em condic¢des
inadequadas podem gerar uma série de nichos para a proliferacdo de doengas como
chagas ou mesmo a dengue, que se alojam em condi¢des de habitagdes irregulares e/ou

coletivas, como as favelas e outros aglomerados urbanos.

Segundo Neri (2004) a compreensdo das relagdes entre saneamento, salde publica
e meio ambiente constitui etapa primordial no desenvolvimento de um modelo de
planejamento capaz de nortear politicas que visem ao bem estar das pessoas e a

preservacao do ambiente.

1.2.3 - Novos paradigmas da Geografia da Saude

Atualmente a Geografia da Saude discute o ressurgimento de doencas consideradas
banidas a um século do nosso meio social — como a cdlera, a febre-amarela, a dengue e a
leishmaniose — e outras ja amplamente disseminadas no ambiente urbano, como
conseqiiéncia de um contexto estagnado e agravamento de quadros insalubres do ponto

de vista do saneamento.

Tem-se observado a busca por um conceito de saide que va além do controle das
enfermidades e caminhe para a analise espacial do sistema de distribuicao da assisténcia
médica e de seu consumo, através de indicadores mais complexos capazes de discernir a

respeito dos niveis de salde da populagéo.

Segundo Sabroza et al (1995) apud Oliveira (2002), o que ocorreu nos Ultimos anos
foi uma reducdo na mortalidade por doencas infecciosas e parasitarias, conseqiéncia de
aumento do atendimento dos servicos de salde e do agravamento do quadro de doengas

cronicas e AIDS.

Como complemento, Marques (1995) considera que a emergéncia de doencas que
ja haviam sido banidas de paises desenvolvidos e subdesenvolvidos, torna-se grande
preocupacdo dos estudos epidemioldgicos nos dias atuais, devido a sua relacdo com

problemas do ambiente, apesar de grande avanco na cobertura da atencao.
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Tratando-se da ocorréncia e ressurgimento de diversas doencas, as chamadas
doencas reemergentes, discussdes que contemplam diversas abordagens estdo sendo
postas em pratica, contribuindo para a construcdo de um conhecimento mais amplo.
Segundo Marques (1995, p. 1): “The current emergence and global dissemination of
some new and resurgent infectious diseases have surpassed national frontiers,

increasingly affecting developing and also developed countries”.

No caso especifico do Brasil, tem-se que a transicdo epidemiologica, fator que
influencia diretamente o ressurgimento destas doencas, ainda ndo pode ser considerada
uma etapa vencida, tendo em vista a heterogeneidade dos diversos contextos urbanos
das cidades no pais, ocasionando a convivéncia entre progressos e retrocessos no
combate as doencas nas cidades, ndo na perspectiva linear, a condi¢cdo de vencer uma

etapa, como proposto por Becker (2005).

Para a autora, por possuirem “muitos Brasis”, torna-se dificil vencer a barreira da
heterogeneidade no acesso a saude, bem como os avangos ocorrem em condigdes
diversas no espaco brasileiro, tendo em vista as desigualdades regionais e 0 substratum
do subdesenvolvimento. Portanto, estariamos enfrentando novos e velhos problemas

sobrepostos no espago, sem fronteiras muito definidas.

Na mesma oOtica e remetendo-se ao contexto do poés-modernismo, Guimardes
(2007) se apdia na Geografia do Corpo, como fundamentacdo para o entendimento de
uma saude vinculada aos percursos e experimentagdes do corpo no processo de
adoecimento e de busca pela satde, entendendo-o inserido no contexto socio-espacial. A
partir de uma perspectiva local para o entendimento do todo, tem trazido contribuigdes

fundamentais para resolver os problemas relacionados a promocéo de saude.

Segundo Guimardes (2007, s. 8), “as diferencas corporais servem como base para
as formas socio-espaciais de inclusdo, exclusdo, opressdo, produzindo experiéncias
diferenciadas de saude e doenca [...]”, considerando todas as informacdes impressas no

corpo e sua percepgéo de mundo.

Embasando a relacdo da Geografia com a Epidemiologia, na perspectiva das

relacdes corpo-espaco, Czeresnia e Ribeiro apontam:

Em epidemiologia, 0 uso do conceito de espaco acompanhou o desenvolvimento tedrico da
geografia, especialmente da vertente chamada geografia médica. Pensando a especificidade
desses estudos, destaca-se, mais uma vez, a importancia da teoria de transmissdo de germes
como estrutura nuclear da apreensdo da relacdo entre espaco e corpo, constituindo-se
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também em limite epistemolégico a intencdo de compreender o espaco como uma

totalidade integrada. (CZERESNIA E RIBEIRO, 2000, p. 597).

O no critico que da forca as relacGes citadas acima € o processo de transmissao, que
traz a tona todas as limitacGes deste corpo, em diversos pontos de vista. Podemos
observar estas limitacbes, no caso das doencas vinculadas ao meio, muito mais
associadas ao mesmo do que as vontades do corpo. Alguns outros fatores séo relevantes

e certamente a resposta para esta configuracdo da doenca é ambiental.

Foucault (1987) destaca a organizacao e classificacdo em locais para tratamento de
salde, em espacos terapéuticos, que tendem a “individualizar os corpos, as doencas, 0s
sintomas, as vidas e as mortes”, o que da um carater mais econdmico e fiscal e de
vigilancia aos espagos e aos corpos. Aprofundando ainda mais na perspectiva do
individuo, Valadares (2000, p. 130) pontua:

O corpo é o lugar de lutas e lutos, de producédo e perdas, e isso constitui o viver. Ndo ha
vida sem corpo. O corpo é um espelho da alma, e este espelho se espalha por tudo o que
Ihe é relacionado, o que constitui a vida e, por isso, ndo ha corpo sem vida. Sem vida, ele é
apenas coisa, resto. A vida humana constitui-se por um lado em tratar o corpo, esse resto
infinito, como um sinal, como uma forma, um vazio, um lugar de criacdo, ou melhor, de
invencgoes.
Por traz de todos 0s sentimentos e sensacdes que podemos experimentar esta uma
encorpacao, segundo o autor, o fato do sentir eu, em que o ser humano torna seu corpo

alvo de suas pretensdes, julgamentos, ansiedade, etc.

Na geografia, os novos paradigmas vdo de encontro as formula¢Ges mostradas, na
infinidade de usos da ciéncia, tem cada vez mais se preocupado com sua aplicabilidade
em diversas direcdes. Segundo Edward Soja, “nunca se espacializou tanto”, em todos 0s

ramos da ciéncia, artes e cultura. Na construcédo recente de Barcellos:

' i
] I
| Pessoa i
i Comportamento
! ﬁ%@ﬁgazge Modgs de vida !
! |
f i
. Lugar Temgo :
| Desenvolvimento social i
! |

2ConomIico
(B A o e o b L e s e i e e B R A 1

IDetermina

i Condigdes de salde

Figura 7: Modelo das relagcGes pessoa, lugar, tempo. Fonte: Il Simpdsio Nacional de
Geografia da Salde, 2007
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Observamos a entrada de um novo elemento nas construgdes geograficas, que
tradicionalmente se fundamentavam no tempo e no espa¢o, mas agora cCom uma nova
escala de analise que é a pessoa, na reflexdo realizada por Barcellos (2007). Estes
estudos se baseiam na percepcdo individual de cada espaco, e nas expectativas em

relacdo a este espaco.

Em nossa campanha de correcdo da base de dados, no trabalho de percepgédo dos
Agentes Comunitérios de Saude de Ouro Preto (ver FONSECA e LEITE, 2007), ficou
clara a infinidade de percepc¢des possiveis, pois cada individuo percebe e experimenta o
meio de uma forma, “percebe seus riscos” de uma forma (FREITAS, 2000), e mesmo

percebe sua sadde individualmente.

Entdo, por que ndo tentar entender em um estudo individualizado de condigfes de

salde, de necessidades em salde, de encontros individuais com a promocao da satde?

Em nossa pesquisa, ao quebrar a perspectiva de outros estudos, entendemos o
avanco das constru¢Bes quando se considera as informagdes em nivel de domicilio, ou
de individuo. Outros trabalhos vém privilegiando as inferéncias na escala de setores,
bairros e unidades espaciais maiores. Consideramos que é o primeiro passo, tratar estes

dados de forma quantitativa e privilegiar a forma qualitativa das informagdes espaciais.

Para tanto, ndo ha quebra do sigilo das informacdes individuais, porque o objetivo
do trabalho é, partindo do individuo, entender o todo que é a distribuicdo espacial das
ocorréncias de saude-doenca, observando a concentracdo de informagfes espaciais em

dados lapidados, nunca brutos.
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1.3 - Abordagens Geograficas das Enteroparasitoses

As enteroparasitoses tendem a se localizar em é&reas carentes de condicOes
adequadas de saneamento, como zonas rurais e areas urbanas mais vulnerdveis do ponto
de vista do saneamento. Elas sdo um dos principais problemas de morbidade do Brasil e
a principal forma de deteccdo da infeccdo € através da realizacdo de exames

laboratoriais.

Essas infeccOes tém ampla distribuicdo geografica e alta prevaléncia em paises em
desenvolvimento, nos quais os principais focos de transmissdo sdo areas que possuem
condigdes precérias de habitacdo, de higiene e alimentagdo (TAVARES-DIAS, 1998;
TAVARES-DIAS e GRANDINI, 1999; LUDWING et al 1999; CAMPOS et al, 2002;
ARCAS e GAGLIANI, 2005, MASCARINI E DONALISIO, 2006).

No ambito da distribuicdo da populacdo por faixas etarias, as criangas sdo o
principal grupo de risco, devido ao maior tempo de exposicdo e habitos de higiene
inadequados (CAMPOS et al, 2002). Outro fator que expde as criancas € o contato com

ambientes coletivos, como escolas, centros de recreacao, clubes, etc.

Retratando a distribuicdo da doenca e problemas relacionados a notificacdo e
contextualizando, Mascarini & Donalisio (2006, p. 298), pontuam:

Infections caused by helminth (nematode) worms - A. lumbricoides, T. trichiura and
Ancilostomatidae - were estimated to encompass 39 million cases, with 10 and 22.1
million for each worm, respectively, exceeding infections caused by malaria, which
reached 35.7 million individuals in the 1990s. Since the 1940s, the number of studies
seeking to quantify the prevalence of intestinal parasitism in Brazil has been elevated.
However, most of this research reflects the reality of small municipalities, complicating the
process of obtaining a diagnosis of the overall situation in the country [...].

A infecgdo por enteroparasitas pode ser causada por helmintoses e protozooses. Os
helmintos podem ser: bio-helmintos, quando necessitam de hospedeiro intermediario
(trematodas e cestodas), e geo-helmintos, quando utilizam o solo para sua evolugéo.
“Entre os geo-helmintos, os ovos (no caso do Ascaris lumbricoides, Enterobius
vermicularis e Trichuris trichiura) ou as larvas (Ancylostoma duodenale, Necator
americanus e Strongyloides stercoralis) se tornam infectantes quando as condigOes de
clima e umidade sdo favoraveis” (SOUZA et al 2002). Os protozoarios transmitidos pela

via hidrica, por sua vez, podem ser classificados em patogénicos (Entamoeba histolytica
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e Giardia duodenale) e ndo patogénicas (Entamoeba coli, Endolimax nana, lodamoeba

butschlii e outras).

Os sintomas das enteroparasitoses sdo dor abdominal, nauseas, diarréia ou
constipacdo intestinal, digestdo dificil e flatuléncia, e as condutas para o tratamento
podem ser diversas, desde privagdo do contato com o ambiente propagador até
medicacdo especifica. Este agravo pode afetar o desenvolvimento fisico e intelectual,
pois tem associa¢do com a diarréia cronica e a desnutricdo. Além disso, segundo Souza
et al (2002), alguns enteroparasitas estdo associados também a anemia ferropriva, devido
ao fato de se alimentarem de sangue, caso do A. duodenale ou N. americanus, que
segundo a autora se fixam na mucosa intestinal quando adultos, ou mesmo T. trichiura,
gue pode em casos extremos de hiperinfeccdo causar diarréia sanguinolenta (ver
CANTOS et al, 2004).

Com relacéo as condic6es do solo e relevo para os geo-helmintos, solos arenosos e
depdsitos aluviais sdo mais favoraveis ao desenvolvimento de larvas e a disponibilidade
hidrica, relacionada a determinados tipos de solo, podem se constituir criadouros de
verminoses. As larvas das chamadas geo-helmintoses sdo capazes de sobreviver em

solos areno-argilosos e argilosos (LACAZ et al, 1972).

Para as enteroparasitoses 0 contato com o solo contaminado ou a ingestdo de
alimentos ou 4gua contaminada associado as condicGes de higiene, bem como condicbes
inadequadas de coleta e tratamento de esgoto sdo caracteristicas fundamentais para o
desenvolvimento de ambientes de proliferacéo.

Alguns estudos consideram a presenca de animais domésticos um possivel
agravante para a presenca de parasitas (LACAZ et al, 1972; MASCARINI E
DONALISIO, 2006).

Vérios programas vém sendo implantados no intuito de controlar o problema das
parasitoses, sobretudo no ambiente urbano, mas tém atingido éxito apenas em paises
desenvolvidos, devido ao fato de faltar custeio das atividades necessarias a projetos
educativos envolvendo a comunidade e o alcance dos mesmos ser limitado em relacéo as

comunidades mais carentes, principalmente atingidas (LUDWING et al, 1999).

Politicas acertadas com informacdo, reducdo das condicGes precarias e controle

efetivo dos agravos ndo tém sido realizadas, e intervenc@es pontuais como a realizacdo
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de exames ndo tem surtido o efeito desejado no combate as parasitoses.

Dentro das preocupacdes em escala mundial, existe o informativo Action Against
Worms, por iniciativa da World Health Organization, com politicas educativas nos
paises pobres para a reducdo da infestacdo e campanhas informativas para medicacao
adequada e acesso a mesma, uso da agua, higiene, e promocao escolar. O principal foco
do texto sdo o Shistosoma mansoni e 0s parasitas mais comuns, que atingem
principalmente paises carentes da Africa. Segundo o informativo (WHO, 1, mar 2003, p.
2):

The sheer number of people affected by schistosomiasis (also known as bilharzia) and
common intestinal worms (also known as soil-transmitted helminths) is staggering. Around
2 billion people harbour these infections; in other words, worms infect more than 1/3 of
the world's population. Three hundred million are severely ill due to worms and of
those at least 50% are school-age children. In 1999, WHO estimated that
schistosomiasis and soil-transmitted helminths represented more than 40% of the disease
burden due to all tropical diseases, excluding malaria, and that infectious and parasitic
diseases - most of which are preventable or treatable - are the primary causes of death
world-wide. Mortality is in fact a rare consequence of parasitic infection, but due to the
massive number of people affected world-wide, the number of deaths is substantial. In
Africa alone, the death toll due to schistosomiasis may be as high as 200,000 every year.
Having said that it is the chronic, long-term — and often insidious — damage to a person's
health which is of even greater concern.

O informativo sugere uma mobilizacdo social, sobretudo por parte da escola, para
politicas de educacdo sanitaria, para explicitacdo de mecanismos de contdgio das
parasitoses, de medicamentos que devem ser utilizados em cada caso e informagoes

sobre paises que possuem as doencas como endémicas, dentre outros.

Segundo Lima e Cotrim (2004, p. 231) “dentre os problemas sociais do pais
encontram-se: a miséria, a falta de acesso ao sistema de saude e a educacdo da nossa
populacdo. Essas trés condicbes sdo bases para um grave problema de saude: as
enteroparitoses”. Por ndo haver uma politica de educacdo sanitaria incisiva,
principalmente entre as comunidades mais carentes, hd um agravante do problema
envolvendo estas doengas considerando que, apesar da medicacdo, o contato com o
ambiente pode ser propicio a reinfecdo e o controle ainda demanda uma série de
melhorias, de habitos culturais e das condi¢es do ambiente. Os ciclos de transmissao,
conforme representados nas figuras que se seguem, devem ser combatidos, considerando

todos os fatores envolvidos:
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Figura 8 a e b, ciclos de transmissdo de enteroparasitas. Em “a”
esquistossomose e em “b”, helmintoses. Fonte: “a” - Omar Carvalho, I°
Seminario de Geoprocessamento da UFMG, 2004 e “b” informativo
action against worms, da WHO, marco de 2003, vol. 1.

No Brasil, foi instituido em 2005 o Plano Nacional de Vigilancia e Controle das
Enteroparasitoses, da SVS-MS, com o objetivo de “reduzir a prevaléncia, a morbidade
e a mortalidade por enteroparasitoses no pais”. Segundo o documento, 0s parasitas

intestinais sdo os mais freqlientemente encontrados nos seres humanos, sendo agravos
importantes de serem entendidos.

O plano estabelece as competéncias de todas as esferas do poder publico da saude
com relacdo ao combate dos agravos, no que tange a criacdo de politicas de educacéo,
controle e prevencdo dos mesmos. No &mbito destas atribui¢des, consideramos as mais
importantes: notificar os casos ocorridos, realizar exames laboratoriais, coletar

informagdes em todos os niveis e promover campanhas educativas.

Consideram-se as parasitoses mais freqlientes as causadas pelos nematelmintos, a

esquistossomose mansonica, a giardiase, a teniase e a amebiase. Os objetivos especificos
do plano sdo:

Conhecer o comportamento epidemiol6gico das enteroparasitoses quanto ao agente

etioldgico, pessoa, tempo e lugar - agente hospedeiro e meio ambiente;

Normatizar, coordenar e avaliar as estratégias de prevencdo e controle das
enteroparasitoses;
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Organizar a distribuicdo para os laboratorios de salde publica de insumos para a

realizacdo do diagnostico laboratorial das enteroparasitoses;
Identificar os principais fatores de risco para as enteroparasitoses;

Desenvolver atividades de educagdo continuada para profissionais de saude, e

sensibilizacdo para comprometimento dos gestores;

Desenvolver atividades de educacdo em salde e mobilizacdo social para a populacdo em

geral;

Estruturar e coordenar a rede de assisténcia aos pacientes nos niveis de atencdo primaria,

secundaria e terciaria, incluindo alta complexidade;

Acompanhar e certificar sistematicamente os dados referentes a qualidade da agua para

consumo humanao.

O controle das parasitoses intestinais pode ser feito como politicas sanitarias que
envolvam educacdo das comunidades vulneraveis para a higienizacdo do ambiente de
vida e de seus alimentos, alternativas que sé funcionam em contato direto com a

comunidade.

A Secretaria de Saude de Ouro Preto possui programas de controle efetivo de
diarréia nas Unidades de Salde, além de realizar campanhas com exames laboratoriais
no LAPAC, da UFOP. Contudo, nenhuma politica de educacdo sanitaria ainda é

realizada.

Um problema enfrentado pela populacdo de Ouro Preto é o tratamento de agua, se
comparado a outros municipios como Belo Horizonte, devido a sua condicdo de nao
possuir tratamento adequado por parte da prefeitura ou de um 6rgdo especializado. A
prépria prefeitura realiza o tratamento da dgua com cloracéo, e a populacdo recebe este
tratamento gratuitamente. Tendo em vista este fato, podemos considerar que, do ponto
de vista do uso da agua, principalmente para ingestdo, 0 municipio como um todo é uma

possivel area de transmissdo, dado o tratamento de sua agua e seus agravantes.

Ha que se observar, portanto, que além da melhoria das condi¢des socioeconémicas
e de infra-estrutura geral, 0 engajamento comunitario é um dos aspectos fundamentais
para a implantacdo, desenvolvimento e sucesso dos programas de controle. H& uma
integracdo muito produtiva da populacdo com os agentes de saude do municipio, que

vao de encontro as questdes sociais através de queixas da popula¢do quanto aos seus
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problemas de salde, no que tange a administracdo publica. Sendo assim, estas
alternativas poderiam utilizar o potencial dos agentes de saide como multiplicadores
de informacGes em saude, em politicas simples de prevencdo das enteroparasitoses,

associadas a um apropriado aparato de infra-estrutura de usufruto da populacao.

Estd bem estabelecido que as parasitoses intestinais sejam mais frequentes em
regides menos desenvolvidas, considerado o sentido mais amplo da palavra. Nos paises
subdesenvolvidos, as parasitoses intestinais atingem indices de até 90% ocorrendo um

aumento significativo da freqliéncia a medida que piora o nivel socioeconémico.

Pesquisas populacionais sobre parasitos intestinais foram realizadas em diversas
regides do Brasil e mostram frequiéncias bastante diferentes, de acordo com as condicgdes

locais de saneamento e caracteristicas da amostra analisada (CARMO E ALVES, 2005).
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CAPITULO 2 - O APOIO DO GEOPROCESSAMENTO NO ENTENDIMENTO
DE FENOMENOS ESPACIAIS

Os estudos realizados na area de Geografia Médica no Brasil tiveram como periodo
de maior producdo os anos compreendidos entre 1890 e 1950, como descricdo das
condi¢des ambientais associadas as doencas (PESSOA, 1978), que também passam pela
evolucdo do urbanismo no Brasil. A partir dai essa vertente deixou de ser prioritaria nos
estudos cientificos, e somente na década de 1980, apoiado por métodos de analise
espacial baseados em sistemas computacionais, sobretudo o0 geoprocessamento,

observou-se uma retomada do interesse pela variavel espaco nos estudos em saude.

Com o advento das técnicas computacionais destinadas a caracterizacdo do
ambiente, podemos observar novas possibilidades com a modelagem e os estudos de
carater normativo e propositivo para entender a estruturacdo interna das cidades, com
analises voltadas para projetar cenarios futuros para as mesmas, a fim de planejar e
entender o crescimento (MARQUES, 1998).

Dentro da gama de estudos contemporaneos e no advento das tecnologias
computacionais, relacionando a Geografia e a Epidemiologia, o papel dos Sistemas
Informativos Geograficos (SIG) é proporcionar a analise da distribuicao de pacientes; no
monitoramento da qualidade da agua e de vetores; as variagdes em caso de epidemias; e
a avaliacdo, em tempo real, de situagdes de emergéncia (PINA, 1998). Podemos assim
considerar a analise espacial como uma ferramenta estratégica no entendimento do
processo estrutural de envolvimento da sociedade com a doenca, fundamental para a
inclusdo de um modelo de salde preventivo, além de o poder que o0s sistemas
mencionados tém de facilitar este tipo de andlise (espacial) e até mesmo possibilitar

maior refinamento em algumas delas.

Os processos metodoldgicos fundamentados no Geoprocessamento tém aporte

tedrico na teoria dos sistemas e, sequndo Moura (2003, p. 49):

Uma das principais contribuicbes metodoldgicas do Geoprocessamento a pesquisa
geografica é, certamente, a possibilidade de implantar processos de analises que, quando
trabalhados somente em termos conceituais, aparentam ser muito complexos. Esses
processos sdo a abordagem e a andlise sistémicas, conceitos que trouxeram para as
ciéncias que lidam com uma complexa gama de variaveis, em especial para as ciéncias
espaciais, grande ganho na aproximacao entre o modelo de estudo e a realidade [...].
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O ponto de partida para o entendimento da teoria dos sistemas foi a década de
1950, e esta teoria auxilia nos dias de hoje com a Modelagem de Sistemas Ambientais,
no entendimento do comportamento dos fendmenos no espago. O surgimento da
chamada Geografia Quantitativa, calcada no Neopositivismo, foi responsavel por
transformacdes no objeto geografico que forneceram subsidios a descrigédo interna das
cidades, estabelecendo correlacBes e andlises estatisticas espaciais e temporais sobre o
espaco urbano, na visdo de Marques (1998). Através de modelos matematicos e da
teoria dos sistemas esta Geografia busca entender, de forma quantitativa, hipotético-
dedutiva e da tecnologia, os fendmenos da superficie terrestre (COSTA e TEIXEIRA
1999).

Segundo Christofoletti (2004), esta época foi marcada pela substituicdo da
perspectiva reducionista pela visdo holistica, que se tornaria pensamento sistémico,
estabelecendo relacBes partindo do todo para entender as partes do sistema. Para este
autor as partes sé podem ser entendidas dentro do contexto maior que é o todo. Na
mesma vertente, Christofoletti (1999) considera que o sistema é um conjunto estruturado
de objetos e/ou atributos, relacionados entre si. Moura (2003) defende o uso do
geoprocessamento para a visdo holistica, considerando que o todo é mais que a simples
soma das partes, e que 0 conjunto de métodos e técnicas pode promover a compreensao

das partes isoladamente, assim como de suas contextualiza¢fes no conjunto.

Podemos considerar a vasta aplicacdo da modelagem em salde, de modo a se
construir aplicacfes maiores que apenas retratar as condicdes de salde, com uma
perspectiva além do modelo médico amplamente difundido e aplicado nos dias atuais,
com o auxilio das abordagens espaciais. O incentivo para estas abordagens é o
conhecimento que se produz a partir do entendimento do meio, das rela¢Ges sociais e da
organizacéo espacial.

Sendo a Geografia a ciéncia da organizacao espacial, ou “um sistema funcional e
estruturado espacialmente” (CRISTOFOLETTI, 1999), destacamos a importancia do
trabalno do geografo de construir modelos aplicaveis e dindmicos dentro da

complexidade do meio.

Segundo Moura (2003) a visdo holistica nos permite estabelecer que os fendbmenos

espaciais estejam em constante mutacdo com o passar do tempo, e estdo também inter-
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relacionados. Estariamos assim acrescentando aos cenarios a nocdo de tempo,

fundamental para o entendimento da dinamica ambiental.

A analise espacial é anterior ao SIG, e a mesma surgiu fundamentada em analises
estatisticas, proprias da Geografia quantitativa de 1950, que substituia o trabalho
descritivo em Geografia por formulagdes mais concretas (GERARDI, 1981). Através do
estudo das relagOes entre os elementos espaciais, ainda sem o0 apoio dos sistemas

computacionais, se estabelecia a anélise quantitativa em Geografia.

Posteriormente, com o advento dos sistemas de informatica surge e se difunde este
argumento rapido e eficaz que é o SIG. Sao diversos tipos de aplicacdes permitidas por
eles na salde, e destacamos a avaliacdo de condi¢des de saude em estudos prospectivos
ou preditivos, que servem muito a epidemiologia. Os estudos de distribui¢do espacial
das doencas podem ser apoiados em analises mais simples, como a alocacdo das
ocorréncias ou a area de influéncia de um determinado evento e cruzamento de
informacao espacial em camadas; ou mais complexas como a avalia¢do da concentracdo
das ocorréncias com método Geoestatistico em busca de um padrdo para a distribuicao

dos eventos.

Com a entrada a popularizagdo dos sistemas computacionais na década de 1980,
viu-se novas possibilidades no entendimento dos fendmenos espaciais (XAVIER-DA-
SILVA, 2001). Os avangos no Geoprocessamento proporcionaram uma revalorizacéo e
um aumento de possibilidades da Geografia quantitativa, assim como interesse pela
mesma. Na definicdo de Moura (2003, p. 8) podemos observar as possibilidades do

Geoprocessamento nas anélises ambientais em geral:

E um sistema que produziu um progresso na representacdo dos fendmenos na Terra. A
maioria dos autores considera o Geoprocessamento como trés grandes areas, que S0 0
Processamento Digital de Imagens (PDI), a Cartografia Digital e os Sistemas Informativos
Geograficos (SIG) [...].

Para Xavier-da-Silva (op. cit.) a ciéncia remete a um conjunto de técnicas que
tornam possivel transformar um banco de dados em informagdes relevantes, obedecendo
a ldégica do pensamento sisttmico, de modo que se transporta a realidade para

representacfes o mais proximas possivel, considerando um agregado de sistemas
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relacionados entre si. Os sistemas ambientais representam sinteses da realidade,

distribuidas no espaco e caracterizando 0 mesmo.

Os SIG séo definidos como: um conjunto de procedimentos utilizados para
armazenar e manipular dados georreferenciados (ARONOFF, 1989); sistema de suporte
a tomada de decisdo que integra dados referenciados espacialmente em um ambiente de
respostas a problemas (COWEN, 1988); banco de dados indexados espacialmente sobre
0 qual opera um conjunto de procedimentos para responder a consultas sobre entidades
espaciais (SMITH et al., 1987).

Dentre as diversas operacdes de um SIG, as principais sdo: entrada e
armazenamento de dados; conversdo, manipulacdo e integracdo de dados;
processamento de imagens; consulta combinacdo e analise espacial de dados;
recuperacgdo de dados (organizados sob forma de banco de dados espacial e relacional);

visualizacdo e saida de dados (tabulares e espaciais).

Sobre os SIG, Najar (1992) apud Pina (1998) destaca suas potencialidades em
salde, sendo a mesma, resultado de um conjunto de informac@es sobre renda, estrutura
etaria, trabalho, transporte, emprego, lazer, acesso e posse da terra e aos servicos de

satde. Deste modo entendemos a abrangéncia da utilizacéo dos aplicativos.

Segundo Pina (1998) ndo ha duvidas que a questdo da saude seja médica, mas
somente considerar questbes curativas ndo resolve os problemas da sociedade. A
proposta é ir além do modelo da clinica, considerando as questfes preventivas, e assim
pode-se estabelecer uma relacdo mais ampla entre todas as condi¢des da populacao,
considerando acOes de prevencdo e controle. Os indicadores de bem estar social, como
causas, tornam-se indicadores de possiveis consequéncias na auséncia de intervencdes,

com argumento espacial como pano de fundo.

Duas interfaces do SIG sdo entendidas por Randolph (1998) no planejamento: a
identificacdo de correlagdes entre as varidveis de satde e aplicadas em um Unico mapa
sintético, e a representacdo de varidveis isoladamente em diferentes mapas sobrepostos
(overlay). As duas etapas apontadas pelo autor tornam o SIG um instrumento de analise

e interpretacéo de informacoes.

Existem estudos sobre localizagdes 6timas para a implantagcdo de unidades de saude
e de prioridades de intervencdo no espaco, a fim de programar as intervencdes,

monitorar, ou avaliar situagdes reais (CARVALHO et al, 2000). Estes estudos, segundo
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Vasconcellos (1998) também atendem as elaboracGes sobre as condi¢bes de salde da
populacdo e sdo de suma importancia, pois consideram o0s padrbes espaciais da

distribuicéo dos servicos de satde, analisando fluxos de deslocamentos.

Alguns inquéritos domiciliares também utilizam esta metodologia no intuito de
descobrir caréncias da populagdo. Os SIGs sdo adequados para a elaboragéo de estudos
de demanda e podem ser realizados com sobreposi¢do de planos de informacdes gréficas
e ndo-graficas; elaboracdo e ponderacdo baseada em indices de risco da populagéo,
estabelecendo critérios como homogeneidade para explicar o comportamento da
demanda; redes de origem e destino e trabalhos tratando as condi¢des das demandas de
forma interdisciplinar, com o auxilio da visualizagdo que 0s mapas proporcionam
(VASCONCELLOS, 1998).

Observando a importancia dada ao argumento espacial nas pesquisas dos sistemas
de saude e, considerando o SIG comprovadamente um eficaz instrumento para analises
espaciais, pode-se inferir sobre os cenarios e as condi¢cbes da populacdo para

intervengdes futuras mais acertadas.

S0 muitas as possibilidades dos SIG, tendo em vista que podemos trabalhar com
planos de informacdo em separado, para analises especificas ou com o conjunto de
informagdes apoiadas em analises estatisticas como correlacdo e cluster, ou mesmo a
andlise de multicritérios, no intuito de espacializar o maior grupo de informacdes
possivel, caso isto seja interessante ao pesquisador. Cabe, na etapa de defini¢do de que
tipo de trabalho sera realizado, a escolha das varaveis pertinentes ao sistema, separacdo

das mesmas e estudo.

Segundo Xavier-da-Silva (2001, p. 165) a metodologia da Arvore de decisbes, que
abrange a analise de multicritérios, propria do Geoprocessamento permite dois tipos de
procedimentos, que sdo aplicados no entendimento dos problemas ambientais, que
ocorrem em expressdes espaciais e temporais: 0s procedimentos diagndsticos e 0s
prognosticos. Os procedimentos diagndsticos sdo levantamentos das condigcfes
ambientais. Os procedimentos progndsticos sdo o complemento dos procedimentos
diagndsticos, de modo que, de posse do material das analises, é possivel incluir no
estudo simulacdes entendendo as vocagdes das areas de forma mais concreta, assim

como a distribuicdo dos fendbmenos no espaco.
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CAPITULO 3 - CARACTERIZACAO DA AREA DE ESTUDO

O estudo esta sendo realizado com base de dados da cidade de Ouro Preto, regido
Sudeste, Brasil, localizada entre as coordenadas geodésicas 20°23°28’ de latitude sul e
43°30°20°" de longitude oeste e altitude média de 1061 metros. A cidade é composta por
39 setores censitarios® e 14000 domicilios, com uma populacdo de 66277 habitantes
(IBGE, 2000).

O municipio de Ouro possui 1.245 km? de extensdo e estéd localizado na Serra do
Espinhaco, Zona Metallrgica de Minas Gerais (Quadrilatero Ferrifero), Regido Central
da Macrorregido Metallrgica e Campo das Vertentes de Minas Gerais. Como limitrofes
do municipio temos ao sul: Catas Altas da Noruega, Itaverava, Ouro Branco e
Congonhas; ao oeste: Belo Vale e Moeda, a leste: Mariana e a norte: Itabirito e Santa

Béarbara.

Mapa 1 — Localizag8o de Ouro Preto

® Segundo o IBGE (2000), o setor censitario [...] € a menor unidade
territorial, com limites fisicos identificaveis em campo, com dimenséo
adequada a operacédo de pesquisas e cujo conjunto esgota a totalidade do
Territdrio Nacional, o que permite assegurar a plena cobertura do Pais
[...]. Dados retirados do sitio www.ouropreto.com.br, em 2007.
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Ouro Preto possui 11 distritos: Amarantina, Antdnio Pereira, Cachoeira do Campo,
Engenheiro Correia, Glaura, Miguel Burnier, Rodrigo Silva, Santa Rita de Ouro Preto,
Santo Antonio do Leite, Sdo Bartolomeu e a sede municipal. Sua altitude média é
1.116m. O ponto mais alto é o Pico do Itacolomi, com 1.722m. Sua rede hidrogréfica
conta com rios como: nascentes do Rio das Velhas, Piracicaba, Gualaxo do Norte,

Gualaxo do Sul, Mainart e Ribeirdo Funil.

Do ponto de vista das unidades de saude, Ouro Preto possui um Hospital que
atende com 110 leitos hospitalares, 44 unidades ambulatoriais, 3 postos de saude e 5

centros de saude, e 1 ambulatorio de unidade hospitalar geral.

Foi realizado um trabalho de campo para coleta de informacdes e definicdo das
tipologias de ocupacao urbana de Ouro Preto, onde propomos o reconhecimento delas,
através de coleta de pontos de GPS e fotos em localidades diferentes da cidade, a fim de
entender 0 processo de ocupagdo e 0s seus problemas, numa imerséo ao seu contexto
urbano. A area percorrida consiste em toda a sede do municipio e o tratamento das
informacdes foi dado por meio de fotos georreferenciadas e interpretacdo das feicdes

urbanas. Na tabela que se segue as informac6es sobre os pontos coletados em campo.

Tabela 1 — Pontos de coleta com GPS e fotos.

Ponto | Localizacéo

OP1 |Rua José Moringa. Bauxita

OP2 | Rua 24 de Julho. Morro Santana

OP3 |Rua XV de Agosto

OP4 | Morro da Queimada

OP5 | Rua José Anastacio. Piedade

OP6 | Rua das Orténcias. Santa Cruz

OP7 |Rua Pirita. Veloso

OP8 | Veloso

OP9 |Piolho
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OP10

Rua Cruz Alvarenga.Alto das Cabecas

OP11

Rua Antonio Esteves Ribas. Agua Limpa

OP12

Rosério

OP13

Rua Glaura. Vila Aparecida

OP14

Rua Gastdo Gomes. Saramenha

OP15

Santa Isabel. Saramenha

OP16

Av. Rene Gianete. Saramenha

OP17

Tavares. Saramenha

OP18

Rua Maria Soares

OP19

Morro do Cruzeiro

OP20

Novo Horizonte

OP21

Rua Esmeralda. Jardim Itacolomy

0OP22

Pocinho

OP23

Rua das rosas. Santa Cruz

OP24

Rua Santa Rita. Padre Faria

OP25

Alto da Cruz

OP26

Aguas Férreas
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OP1- Representa uma tipologia
pouco comum em Ouro Preto
que € a Vverticalizagdo. Os
bairros da cidade tém mais
unidades domiciliares
horizontais declividades em
praticamente todas as areas da
cidade. Esta foto é um bairros
que se enquadra na regido 5,
em Bauxita.

OP2- Mostra um conjunto de
moradia popular localizado no
bairro Morro Santana. Este tipo
de moradias serve a
comunidades mais carentes e se
enquadra na regido 1, segundo
as tipologias de ocupacdo de
Ouro Preto.

Fotografia 2 — Morro Santana. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

OP4- E wuma éarea com
prioridade de intervengbes do
ponto de vista da estruturacdo
de um acesso para as moradias
do topo. Além da dificuldade de
acesso possui um encanamento
em condicdes precarias para
abastecimento de agua e é mais
preocupante no periodo das
chuvas. Este bairro também se
enquadra na regido 1 segundo
as tipologias de ocupacao.

Fotografia 3 — Morro da Queimada. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.
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OP4A - A mesma area, vista de
cima. Ela se localiza em Morro
da Queimada, uma das regides
mais carentes de Ouro Preto.
Deste anglo é possivel observar
com mais clareza 0 acesso
dificultado.

Fotografia 4 — Morro da Queimada. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

OP6 - E caracteristica dos topos
de morro. As habitacbes
também sdo precarias, mas
organizadas. Destaque negativo
apenas para 0 mau cuidado da
via de acesso e para a entrada
da casa a esquerda. Localiza-se
na Rua das Horténsias, Santa
Cruz, e faz parte da regiéo 4,
nas tipologias de ocupacdo da
cidade.

OP12 - Contrastante com as
imagens vistas é a regido da
Igreja do Rosério, que possui
uma organizagdo e cuidados,
devido a atragdo turistica. O
que se observa de negativo € a
presenca muitos veiculos. Se
enquadra na regido 3 das
tipologias de ocupacgdo urbana
da cidade

Fotografia 6 — Rosario. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.



OP13 - Este trecho possui uma
conformagdo muito ingreme e
estreita, possui  habitacOes
organizadas. Localiza-se na
Rua Glaura, Vila Aparecida, na
regido 2 das tipologias de
ocupacdo de Ouro Preto

Fotografia 7 — Vila Aparecida. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

Fotografia 9 — Santa Isabel
Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

OP14 - Este trecho € bem
caracteristico por sua
conformacdo de vila. Trata-se
da vila dos Operarios e € um
bairro especifico de
trabalhadores das empresas de
beneficiamento de minérios. Se
enquadra na regido 5 das
tipologias de ocupacdo da
cidade.

OP15 - Este trecho é uma
comunidade com caracteristicas
bem rurais, mas no entorno de
Saramenha. Em  termos de
prioridade de intervencdes sdo areas
importantes, considerando as casas
de madeira e a via de acesso de terra
podem ser focos de contaminacao.
Localiza-se em Santa Isabel. Se
enquadra na regido 6 das tipologias
de ocupacdo da cidade.
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OP16 - Grande avenida que da
acesso a alguns bairros da
regido sul de Ouro Preto. Possui
poucas casas, mas todas bem
estruturadas e ndo deve ser
considerada uma é&rea com
prioridade de intervencdes.
Localiza-se em Saramenha.,
regidgo 5 das tipologias de
ocupacdo da cidade

OP19 — Esta regido é o Morro
do Cruzeiro, localizada nas
imediacbes da UFOP. Esta
localizada na regido 5, das
tipologias de ocupacéo de Ouro
Preto.

Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

OP24 - Padre Faria é uma
regido que  possui  uma
estruturacdo de intermediaria
em relacdo ao centro e aos
bairros de latas declividades
nos topos de morro. Este bairro
se enquadra na regido 2 das
tipologias de ocupagéo de Ouro

Fotografia 12 — Padre Faria. Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.
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Fotografia 13 — Aguas Férreas
Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de Nov. de 2007.

Fotografia 15 — Alto da Cruz.
Fonte: trabalho de campo realizado em 19 e 20 de novembro de 2007.

OP26 - Este conjunto de fotos
mostra algumas das areas mais
criticas que encontramos no
contexto urbano de Ouro Preto.
S&o prioridade de intervencoes,
pois observamos a acumulacéo
De lixo doméstico, a presenga
de um encanamento exposto e a
casa proxima de um barranco,
com algum risco de
desabamento. Algumas
habitacBes precérias também
fazem parte do contexto nas
duas ruas, localizadas em Aguas
Férreas, regido 1 das tipologias
de ocupacgdo de Ouro Preto, e
Alto da Cruz, regido 2.

OP 25 e 25A — Em alto da
Cruz observou-se a presenca
de um barranco com
encanamento exposto um
aglomerado de casas. A
estrutura da via obedece a
mesma ordem de areas com
declividades mais acentuadas
em Ouro Preto. Se enquadra
na regiao 2 das tipologias de
ocupacado de Ouro Preto.
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Analisando as fotos com o objetivo de criar um mapa mental da distribuicdo das
tipologias de ocupacdo urbana em Ouro Preto, para que o leitor se insira no
reconhecimento da paisagem, sdo agrupadas unidades territoriais a partir de

caracteristicas comuns, observadas a seguir:

1. Regido dos aglomerados na faixa norte da cidade, composta pelos bairros
Taquaral, Piedade, Morro Santana e S&o José, Morro da Queimada, Sao
Sebastifo e Sdo Cristovio. E caracterizada por ocupacdo em encosta ingreme,
distribuicdo irregular de sistema viario e domicilios, adensamento, predomino de
edificacOes unifamiliares horizontais de pequeno porte. Observa-se precariedade

na infra-estrutura e servicos.

2. Regido de ocupacdo de padrdo médio, caracterizada pela transicao entre areas de
ocupacdo histdrica e ocupagdo mais recente. A tipologia € observada na regido
de Padre Faria e Cabegas e Aparecida, nas pontas leste e oeste da sede e na
transicdo sul entre ndcleo histérico e Saramenha. A ocupacdo é marcada pelo
predominio do unifamiliar horizontal de médio porte, com infra-estrutura

instalada e servicos.

3. Area historia, de ocupacdo inicial, caracterizada pelo adensamento urbano
entremeado por areas de quintal com cobertura vegetal expressiva. A infra-
estrutura e os servigos sdo bem distribuidos, com concentragdo de atividades de
comeércio e prestacdo de servicos. (Moura, 2003, p. 143).

4. Regido de aglomerado recente na faixa sudeste da cidade, bairro Santa Cruz e
imediacBes. E caracterizada por ocupago irregular em encosta muito ingreme,
precérias condi¢cdes de infra-estrutura e servigos, ocupacdo desordenada de

domicilios unifamiliares horizontais de pequeno porte.

5. Regido de padrdo médio a alto em ocupacéo incentivada pela instalacdo da Alcan
na cidade, em meados do século passado. Possui independéncia espacial e de



servigos e infra-estrutura de boa qualidade, constituindo quase que outra cidade.
Embora ainda predomine a ocupacdo unifamiliar horizontal, ocorrem também

unidades multifamiliares verticais.

6. Regido de transicdo de padrdo médio para baixo, na periferia de e Bauxita e
Saramenha. A infra-estrutura e servicos sdo muito precarios e ha o predominio

do unifamiliar horizontal.

A seguir apresentamos 0 mapa croquizado das tipologias descritas:
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Mapa 3 — reconhecimento das tipologias de ocupacéo de Ouro Preto no espaco.



Para melhor compreensdo da distribuicdo das condi¢des de vida na cidade, assim
como dessas tipologias de ocupacdo observadas, apresentamos o mapa de Distribuigéo
de Qualidade de Vida Urbana em Ouro Preto, elaborado por Moura (2003). Nele se
identifica claramente as diferentes Ouro Preto: a histdrica e a polarizada pela Alcan, as
periferias surgidas e as condi¢des de distribuicdo heterogénea de infra-estrutura.

SINTESE DE QUALIDADE DE VIDA URBANA - OURO PRETO, MG

=

Figura 50

Data: 2002, Resolugdo 2 m, Coord. UTM MC 45° Organizogao : Ana Clam Mourgo Moura - Doutorado em Geografia
Fonte: Sinfese mapas 142, 133, 129,127, 124 112. | Area de Concenirago Geoprocessamento - IGEO - UFRJ

Mapa 4 — Sintese de Qualidade de Vida Urbana em Ouro Preto, segundo Moura (2003).

As cores mais escuras do mapa denotam a ocorréncia de areas com baixa qualidade
de vida, que sdo as periferias norte, tanto a leste como a oeste a porcdo leste e a
extremidade sudoeste da cidade. As cores mais claras denotam alta qualidade de vida,
como é o caso da regido sul e central. As regiGes intermediarias se colocam nas
transicdes entre estas duas tipologias basicas, em termos de qualidade de vida urbana,

sdo as cores amareladas e azuladas.
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CAPITULO 4 - METODOLOGIA

A pesquisa nos proporcionou o contato com varias camadas de informacéo, tanto
ja mapeadas como em bases de dados alfanuméricas, que depois foram transformadas
em mapas para as analises finais. Neste item fazemos uma descri¢do detalhada de todas

as etapas metodoldgicas da pesquisa.

4.1 — Discussao das fontes de dados:

A etapa do levantamento de dados nos possibilitou o contato com trés bancos de
dados diferentes, que serdo tratados a fim de alcancar o objetivo final: 1) a série
historica de parasitoses, que foi coletada pela equipe do LAPAC — UFOP, entre 1995 e
2000, 2) o banco de dados de infra-estrutura por domicilios, que foi coletado em um
trabalho conjunto entre o Laboratdrio de Epidemiologia (LEPI) da UFOP e a Secretaria
Municipal de Saude de Ouro Preto, e 3) os dados do censo 2000 do IBGE, para o

tratamento por setores censitarios.

Algumas informagOes sobre a coleta e estudo dos bancos de dados séo

importantes, a saber:

Grupo 1 - Estes dados constam de resultados de exames laboratoriais e
informacdes sobre o tipo de parasitose encontrada, enderego domiciliar, idade, sexo,
setores censitarios, dentre outros, num total de 10.000 fichas coletadas, em que 0s casos

positivos foram filtrados.

Grupo 2 — Estes dados sdo um cadastro de todos os domicilios da sede de Ouro
Preto, coletados pelos agentes de salde para 0S cruzamentos, e que nos trouxe
informacdes para a ultima etapa das analises, as dos pontos com informacdes sobre 0s

domicilios. Desta etapa o intuito € a espacializagdo dos pontos e correcao da base.

Este banco de dados € muito importante por ser o ligante entre a informacao
espacial e a informacgéo de doencas, considerando que os pontos estdo espacializados
por coordenadas XY, e que a base possui as doencas ndo foi coletada em formato XY. A
funcdo no tratamento destes dados foi usad-los como referéncia para o processo de

Geocodificacdo dos enderecos, que serd mais bem descrito no préximo item .
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Grupo 3 - E o banco de dados do IBGE (2000), por setores censitarios e foi
trabalhado através da associacdo entre base cartografica e dados alfanuméricos, a partir
do qual foram construidas analises tematicas sobre idades escolares, estrutura etaria da
populacdo, renda, entre outras, para posterior cruzamento e a caracterizacdo da

distribuicédo espacial dos recursos e condic¢des de vida em Ouro Preto.

Em sintese, para a conclusdo do trabalho trés bases de dados alfanuméricas foram
interpretadas: parasitoses, incluindo algumas informac6es sobre os domicilios, os dados
do IBGE, ambos por setores, e 0 material coletado pelo LEPI por domicilio com o0s
pontos de GPS, com toda a infra-estrutura mais atualizada e com as informacdes ja

descritas.

O tratamento destes trés grupos se deu em duas etapas: uma € o tratamento da base
de infra-estrutura do IBGE, por setores censitarios, em sinteses e os dados de parasitoses
interpretados na mesma unidade de andlise. A outra é o tratamento dos dados por
domicilio e que subsidiou as analises com maior nivel de detalhe, melhor explicitada nos
itens 4.1.1e4.1.2.

Colocamos em discusséo a viabilidade do tratamento das duas informacdes, tendo
em vista que os dados do IBGE, por setores censitarios nos trazem uma visdo menos
aprofundada, mas ao mesmo tempo importante para o entendimento do comportamento

espacial de uma doenca.

Em etapa seguinte tratamos os dados em um refinamento das analises por
domicilios, tentando resolver problemas como a generalizagdo ocasionada pela grande
dimensdo dos setores periféricos da cidade, para observar e mensurar o ganho deste

procedimento na interpretacdo dos resultados.

4.1.1 - Tratamento dos dados pontuais

Os dados do grupo 1 foram espacializados por setores censitarios, num primeiro
momento, e depois por domicilios. Ele possui as duas informacdes espaciais e estes dois
tratamentos nos serviram de critério comparativo. No grupo 1 se encontram oS

resultados de exames parasitoldgicos da populacdo de Ouro Preto (amostragem), de
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1995 a 2000, e nos foi cedido pelo Lapac-UFOP, contendo informacg6es sobre as pessoas

da demanda, por domicilio, com as diversas parasitoses separadas.

Para a espacializacdo por setores censitarios fizemos alguns arranjos na tabela de
atributos em que constavam os dados de setores do censo 1990, os resultados de exames
parasitoldgicos, dentre outras informagdes. O intuito desta etapa foi compreender,
considerando o menor detalhamento, como se distribuem as parasitoses em Ouro Preto
para que pudéssemos comparar, na interpretacdo dos resultados, se a amostragem por

domicilios dos mesmos dados nos fornece um ganho substancial de conhecimento.

Dentre as informacdes presentes no grupo 1 estdo o enderego, 0 parasitologico de
fezes, resultado geral e para cada parasita, anemia, idade, sexo, informacgdes sobre 0s
exames. Estes dados foram tratados por meio de estatistica e analises espaciais (ver

capitulo 5).

Na coleta dos dados do grupo 2 contamos com a equipe do Laboratério de
Epidemiologia da Universidade Federal de Ouro Preto (LEPI-UFOP), e com a Secretaria
de Saude do municipio de Ouro Preto, que foi quem realizou a primeira coleta de

informagdes com um GPS de navegacao.

Os dados do grupo 2 sdo pontos com informag6es sobre o domicilio e coletados
pela equipe do LEPI em aproximadamente 14000 domicilios, relativos ao ano de 2005, e
foram trabalhados em formato digital para cruzamentos na etapa das analises espaciais.

Os atributos de sua tabela sdo os seguintes:
e Informagdes sobre o imovel

» Cddigo do imdvel, RG, quadra, tipo, enderego, bairro, distrito,
CEP, UF, segmento, &rea, micro-area e tipo de material de

construcao.
e Informagdes sobre saneamento basico

= Abastecimento de agua (tipo), outro abastecimento, tratamento de

agua (tipo), destino do lixo, freqliéncia de coleta do lixo.
e OQutras informacdes:

e Animais (cées, gatos, aves, vacinados ou nao vacinados)
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= NuUmero de pessoas que moram no imovel. NUmero de pessoas

responsaveis pela renda.

Os dados deste grupo foram incorporados em ambiente SIG para estudarmos a
qualidade do georreferenciamento e conferirmos o banco de dados espacializado na
triagem das informacg6es incongruentes. Nesta etapa a ferramenta de SIG foi muito util
para observar a localizacdo dos pontos e conferir os atributos, pois o aspecto visual das

informacdes facilitou nosso trabalho.

Ao conferirmos este material observamos a necessidade do seguinte procedimento:
tendo em vista o erro embutido no GPS de navegacdo que foi utilizado na coleta das
informacdes, sobretudo por interferéncias em areas urbanas, observou-se incoeréncia da
base existente com a localizag¢do correta dos domicilios, como observamos na figura a

seguir:

ia da base de pontos com base de domicilios em Morro da Queimada.
Para ajustar a colecdo de pontos, promovemos uma campanha junto a agentes de

salde de Ouro Preto, que tém conhecimento do espago fisico da cidade e poderiam gerar
mapas na forma de croquis. Estes dariam apoio a correcdo com grau de erro considerado

admissivel para o estudo de distribuicdo de fenbmenos de salde.
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Figura 10 - Localizacdo dos pontos georreferenciados — Ouro
Preto/MG

Para o processo de correcdo dos erros detectados na captacdo das coordenadas
geograficas, reunimos uma equipe do Programa de Agentes Comunitarios (PAC’s), que
tem cobertura total de Ouro Preto, foram designados os agentes em grupos pelo tamanho
da area de abrangéncia dos PAC’s e demos a eles uma representacdo cartografica da
area a ser coletada pelo grupo, fruto de ampliacdo da escala da base maior que ¢ a area

urbana do municipio.

Tendo em maos esta representacdo e a informacgao para coletar os nimeros civicos
de todas as ruas, 0s agentes elaboraram uma representacdo. Diversos foram os modos
que os agentes perceberam o espago. O processo de correcdo da base foi demorado e de
muito trabalho, tendo em vista que tivemos que deslocar todos os pontos da base de

domicilios para o local correto.
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e N
Figura 11 a e b — Exemplos de croquis feitos pelos agentes.

Além dos croquis dos agentes de saude, nos foram disponibilizadas as imagens
IKONOS georreferenciadas, que foram um grande apoio para visualizacdo de
informacdes na etapa de correcdes. As cartas digitais do IBGE de Ouro Preto com nome

das ruas estampado também foram utilizadas.

O erro embutido na coleta dos pontos influenciaria para as analises propostas,
tendo em vista que o intuito do tratamento final que demos ao material foi a medida da
concentracdo de pontos com ocorréncia das variaveis, em resolu¢cdo méaxima de dez
metros, e o erro era em média de 16 metros, de modo que somente com a base de dados
acertada pudemos ter este respaldo. Além disso, a concentragdo de pontos deslocados
pode influenciar no resultado final da analise, destacando areas de forma incorreta. No
intuito de esclarecer todas as etapas da correcdo dos dados elaboramos o esquema

explicativo a seguir:
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Correcao

——
—_—

de tabelas

Estudo
Correcao

Correcao

Figura 12- processo de tratamento para a correcdo da base de dados de
domicilios (em sentido horario, comecando de estudo da base de dados
espacializada até a corre¢do da mesma base com o auxilio das
informagdes de campo e a imagem IKONOS).
De posse do banco de dados dos grupos 1 (parasitoses) e 2 (cadastro) trabalhados,
e definido nosso objetivo que é visualizar a distribuicdo espacial das enteroparasitoses,
elaboramos uma rotina de tratamento dos dados para compatibilizar a base do grupo 1,
que seria agrupada com a base do grupo 2. Esta rotina se iniciou com a defini¢do de um
campo comum na tabela de ambos, que serviria como parametro para a homogeneizacao
das duas. O campo escolhido foi 0 endereco, que e o Unico comum entre as duas.

Iniciamos a etapa de homogeneizagédo das tabelas.

Com o auxilio da equipe do LEPI, fizemos todas as corre¢des no campo
“endereco” das duas tabelas adequando para seguinte conformacdo: NOME DA
RUA+VIRGULA+ESPACO+NUMERO DA RUA. Outras informagfes também foram

homogeneizadas, como o0s nomes diferentes para a mesma rua e instituicdes que
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porventura estavam com o nome e ndo endereco. Por exemplo, algumas escolas

constavam com o nome da instituicdo e ndo seu endereco civico.

Todos os casos dos dois bancos (grupos 1 e 2) podem ser alocados por endereco,
mas para que os dados de parasitoses se tornassem passiveis de analises por domicilios,
foi preciso a adequacdo dos mesmos, conferéncia dos atributos “rua” e “numero de

porta das casas” e filtragem.

Fora a homogeneizagéo das tabelas, a base pontual (grupo 2) foi tratada de forma
diferente. O primeiro procedimento foi a caracteriza¢do das varidveis como numérica ou
seletiva, para definir que tipo de entrada teriamos na tabela de informagdes geogréficas
para futuros cruzamentos. O procedimento seguinte foi a espacializacdo dos dados
através de extracdo das coordenadas geograficas captadas pelo GPS, procedimento que
conhecemos por georreferenciamento dos pontos, que ja foi descrito. Neste passo,
através dos atributos XY do banco de dados resgatamos as informacgdes coletadas pelo

GPS, e fizemos as correcgdes.

Ap0s o trabalho de correcdo da base do grupo 2, buscamos alocar os pontos em
suas respectivas ruas, corrigindo o erro embutido no GPS de navegacdo. Por precaucéo,
resgatamos as novas coordenadas dos pontos ap0s a corre¢do, através de uma aplicativo

do ArcGis chamado Field Calculator, para operagdes com tabelas de atributos espaciais.

Alguns pontos foram perdidos por ndo haver coordenadas XY, ou porgue as
mesmas foram coletadas erroneamente. Neste processo foi realizado um extenso
trabalho de correcdo da tabela de domicilios comecando pelo tratamento do campo
endereco, homogeneizando as tabelas dos dois grupos relacionados: parasitoses e
cadastro de domicilios. Tivemos um aproveitamento inferior ao conjunto total dos dados
por trés motivos:

Pelo fato da base de domicilio ter aproximadamente o dobro de linhas que a base de
parasitoses, que € nosso parametro;

Pelo fato de ambas as bases terem informac6es fora da sede de Ouro Preto, que é nosso
recorte;

Pelo fato de ambas as bases possuirem enderecos incompletos, o que tornou impossivel

0 aproveitamento de todos os dados.
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Como néo aproveitamos todo o material e no intuito de demonstrar quais foram as
perdas reais dos dados pelos motivos explicitados acima, utilizamos 0s exames

parasitolégicos como exemplo:

Antes do tratamento dos dados tinhamos 3557 casos positivos, apos esta triagem
foram reduzidos para 2221, principalmente por causa de exames de pessoas que ndo

residiam no distrito sede de Ouro Preto.

Nos casos negativos de parasitoses houve uma reducdo de 6956 para 4437,
perfazendo uma perda total da amostra de parasitoses de aproximadamente 3342. No
caso da base de domicilios a perda foi de 7342, principalmente porque 0s exames sao

uma amostragem, e os dados de domicilios sdo o universo da sede.

Com as duas tabelas corrigidas a etapa seguinte foi a geocodificacdo dos
enderecos, em ambiente SIG, partindo da tabela de ocorréncias de enteroparasitoses para
a do cadastro de domicilios, abarcando as ocasides em que havia duas entradas para o
mesmo domicilio, considerando que os dados de parasitoses eram amostragem de
demanda populacional. O total dos domicilios ndo foi levado em conta na amostragem,
pois 0 processo de geocodificacdo busca apenas 0s enderecos que ambas as tabelas
possuem, com um grau de aproximacdo de 80% do campo ligante de uma tabela em
relacdo a outra. Foram aproveitados da tabela de parasitoses, filtrados os dados que nao
se encontravam na sede de Ouro Preto e ndo possuiam endereco, 6658 ocorréncias de

exames realizados, podendo haver duas ocorréncias no mesmo domicilio.

N&o questionamos a perda desta parte da base de dados como um problema, tendo
em, vista que, sendo um estudo de demanda, o LAPAC realizou exames até mesmo de
pessoas com procedéncia de cidades vizinhas e dos distritos de Ouro Preto e estamos

trabalhando com a sede. Para isto, 0s enderecos que ndo eram da sede foram suprimidos.

Com relacdo ao material do cadastro de domicilios, como dissemos Ouro Preto
possui aproximadamente 14000 domicilios em sua area urbana. Destes, houve uma
perda na espacializacdo, por coordenadas de GPS coletadas incorretamente, uma perda
na geocodificacdo que € natural devido a amostragem de parasitoses ser menor

(metade), e uma perda na informacéo de enderegos incompletos.

O processo de geocodificacdo foi realizado também no software ArcGis, em uma
ferramenta que se chama geocoding adresses. Criamos um localizador de enderecos,

baseado na tabela sem informacGes espaciais, o software resgata as informagdes dos
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pontos espacializados e junta os dois bancos de dados. A partir do campo comum

contido na tabela de base (parasitoses) e na complementar (cadastro), busca o0s

enderecos afins das duas tabelas. A figura seguinte demonstra o aproveitamento dos

pontos com a geocodificacéo.

Heview/Rematch Addresses

Statistics
Matched with score 80 - 100: 2363 (35%)
Matched with score <80: 1032 (16%)

drifiatched: 3263 (9%

Matched with candidates tied: 1560 {23%)
Unmatched with candidates tied: 0 {0%:)
Rematch Critetia

* Unmatched addresses

™ Addresses with score < 'T

(™ Addresses with candidates tied

" All addresses

BE

I in this query J |

L

Geocoding Options. ..

Match Inkeractively | IMatch Automatically |

Dione

Figura 13 - Aproveitamento da base de dados de domicilios na
geocodificacdo a partir da base de dados de parasitoses com aproximacao

de 80% de homogeneidade entre as tabelas.

A informacéo grifada significa que foi perdido 49% do banco de dados do grupo 2

porque ndo foram encontrados os enderecos no grupo 1. Apoés a coleta das informagdes

0s pontos da figura 14 “a” se reduziram a “b”. Ambas as figuras estdo na mesma escala.
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Figuras 14 a e b - Nuvem de pontos antes e depois da filtragem da
geocodificacdo de enderecos e da supressdo de dados provenientes de
outras localidades que ndo a sede de Ouro Preto e pontos com

informagdes incompletas.

N&o podemos deixar de mencionar, como fator positivo do trabalho, o que a nossa

equipe em Ouro Preto conseguiu programar em um processo de coleta de informac6es
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pelos agentes de maneira rapida e eficaz. Em todas as etapas contamos com pronta ajuda

da equipe do LEPI-UFOP e do CGP-UFMG.

4.1.2 - Tratamento dos dados zonais

O tratamento dos dados do IBGE (grupo 3) obedeceu a outra rotina diferentes em

SIG, chamada de indexacdo de tabelas para conversbes vetor/raster. O primeiro

procedimento para isto foi a definicdo das varidveis associadas ao nosso estudo, como

explicitado no quadro que se segue:

VARIAVEIS

TRATAMENTO

Renda

Renda relativa do setor (valor percentual em
relacdo aos outros setores.

Média de renda dos setores

Escolaridade

Escolaridade distribuida por faixas etérias
(entre alfabetizados e nédo alfabetizados).

Média de anos de estudo dos setores.

Distribuicéo

populacéo

da

Numero absoluto de pessoas residentes no
setor*.

Percentual dos setores em relacdo a
populagdo total de todos o0s setores
estudados.

Distribuicdo da populacdo por faixas etérias
em quatro faixas, 0-4 anos, 5-14, 15-64
anos e acima de 65 anos.

Percentual em relacdo ao total do setor e em
relacdo ao total da populacdo de Ouro Preto
para cada faixa etaria.

Numero de moradores nos domicilios

Distribuicdo das
enteroparasitoses

Por setores censitarios

Percentual das parasitoses em relacdo a
populacéo do setor.

Percentual das parasitoses em relacdo a
populacdo total de Ouro Preto.

Numero absoluto de casos positivos para as
parasitoses.
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Distribuicdo das incidéncias domiciliares.

Infra-estrutura de

saneamento

Distribuicdo do abastecimento de agua.
Distribui¢éo da destinacdo do esgoto.

Distribuicdo da destinacgdo do lixo.

Distribuicéo das
enteroparasitoses**
Por domicilios da

amostra

Distribuicdo espacial dos resultados de
exames parasitologicos realizados em Ouro
Preto de 1995 a 2000, com o apoio de
método de analise de distribuicdo espacial
por Kernel.

Resultados relativos a todos os tipos de
parasitoses em separado, para 0S exames
parasitologicos realizados em Ouro preto de
1995 a 2000.

Distribuicdo da geoinformacdo relativa a
presenca de ovos de  diversos

exames parasitoldgicos.

enteroparasitas, constatada através de

Quadro 1 - conjunto de variaveis do Censo 2000 estudadas.
*nosso banco de dados pontual nos permitiu o cruzamento do nimero
de pessoas no domicilio através da concentracdo de pontos, que foi ganho
de informagéo.
**Na escolha das varidveis também consta aas associadas ao banco
de dados de parasitose, detalhado no item anterior
Depois de definidas as varidveis a serem tratadas, realizamos uma filtragem das
tabelas de dados do IBGE, tanto para as variaveis pertinentes ao estudo como para 0s
setores da sede de Ouro Preto, pois 0s demais ndo nos interessavam. Na aquisicdo dos
dados para os SIG realizamos a importagédo das tabelas par o ambiente dos softwares de
Geoprocessamento, que consiste em anexar as tabelas de dados alfanuméricos com as

tabelas dotadas de informacao grafica.

Primeiro se encontra um indexador, que é a unidade comum entre as duas tabelas
estudadas, que geralmente é a unidade de analise ou um numero que se refere a ela. No
nosso caso para a importacdo do banco de dados com informacBes do IBGE foi o

ndmero do setor censitario.

O segundo passo é a juncdo das tabelas dos dois bancos de dados e importacédo

para 0 ambiente do SIG. Feito esse processo podemos fazer conferéncias de dados por
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atributos, mapas tematicos ou mesmo tratamento para cruzamentos em raster. a figura a

seguir ilustra o processo simples em SIG:

l Indexador l

Setores censitirios ATENDIME camscon'nolelll:lJEM‘E|UNlDJ\DE ANO_[ATENDIM F—

1 14130001 15005 15181 }Lﬂ 2000|1413 setores censitdrios. | I % 0P _|pop

2 [124389629 |1 14137 [s732 |a1 1996 12438 11314610705000001 198 4

3 86659629 |1 |ase1  [1495 |m1 1996 _[8665 4314610705000002 I

n 154239729 1 21903 10879 |m1 1997 |15423 4610705000003 2 3 10
5 169579729 |1 7041 1997 _[16957 4314610705000004 281 3

s 61869901 |1 |s006 5314610705000005 ns 3

7 108529629 |1 11440 3146 10705000006 178 2

& Pr— R Fp— 71314610705000007 33 3 11
E 108979679 |1 15397 HI14610/05000008 221 . i
- P PR 4314610705000009 337 4 197
10 0079629 1 [sa65  [5381  |A1 L 10314610705000010 392 4 1464
1 529930 |1 a1l 10974 )Ere 1999|752 14314610/05000011 e 4
12 133249729 |1 [164 4544 |a1 1997 [13324 AT L 31
13 57950001 |1 70820 9231 |MA 2000|5795 A3 AEA0P0S000013 ;ﬁ 3 101
14 89739629 1 20503 6154 |A1 1996 [8973 :‘g:x:gm:; = g bl
15 164369729 |1 16255 |11601 |1 1997 16436 g oy ’mm =
16 148379729 |1 |4840 _ [10438 |a1 1997 _[14837 : :Immmm” =

17 152899729 1 [s8s0  |10773 |1 1997 _|15289 . 31ﬁ10‘”‘mm = ; 5
18 174819729 1 20678 [12071 |m1 1997 17481 " ey imw -
19 106420629 1 11276 241 |m1 1996 _|10642 :mmuwﬁuuun T a
20 48750001 1 119223 12992001MA 2000 1875 ?hmm‘"""”””‘ "1 o T
21 F_uuqm 1 13549 [pas7 |m 19968141 S w4
22 160039729 |1 22736 11299 |a1 1997 |1ﬁoo3

Fonte: LEPI- UFOP -adaptado Fonte— IBGE (2000) adaptado

Figura 15 — Indexacdo de tabela de dados alfanumérica com tabela
gréfica. Fonte: Neri (2004)

De posse da base cartografica do IBGE e a tabela completa, pudemos criar os
mapas tematicos® que foram convertidos em superficies matriciais e posteriormente
cruzados em aplicativos apropriados. Para as conversdes utilizamos a extensdo Spatial
Analist, do ArcGis 9.0.

O procedimento € a criagdo dos tematicos, depois a conversdo deles do formato
vetorial para o formato matricial, reclassificagdo das classes da matriz e exportagédo para
0 ambiente SAGA, em que podem ser cruzadas informagfes. O SAGA somente permite
0 cruzamento e leitura de informacdes espaciais em raster. Assim todas as camadas

cruzadas neste aplicativo foram convertidas.

No caso de Ouro Preto foi definida uma matriz de pixels® de 1000x700 (figura 14),
com resolucdo de 10 m na &rea urbana, que é nossa unidade espacial para o0s

cruzamentos e tem a dimensdo aproximada de um domicilio urbano de Ouro Preto. Foi

* Os mapas tematicos sdo planos de informagdo onde se insere informagdes distribuidas espacialmente, sem a
analise espacial, pois seu intuito é a distribuicdo em uma unidade de analise, geralmente em formato vetorial,
OU mesmo raster.

> Segundo Moura (2003), um pixel (picture element), é a menor unidade de representacio de uma matriz de
pontos.
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também definido um fundo para os mapas para a definicdo de uma unidade de analise
mais clara dos planos de informacéo.

Com todas as camadas do IBGE indexadas e tratadas por setor censitario
realizamos cruzamentos nos aplicativos SAGA, no modulo Avaliacdo e consultas a

entidades espaciais, no mesmo modulo, que séo as Assinaturas.

Figura 16- Matriz de pixels com dados por setor censitario. Fonte:
IBGE, 2000.

Para estabelecer a relacdo entre o numero absoluto de parasitoses e as variaveis de
infra-estrutura do censo 2000 por setor, fomos atendidos pela base de dados que é a do
IBGE. Esta, foi um parametro fundamental, apesar de generalizado em algumas areas,

para definicdo calara do objetivo a ser atingido com os cruzamentos de informacdes.

4.2 - Projeto Cartograéfico

Foi elaborada uma triagem da base de dados do IGA, da tese de Moura (2003) e as
informacdes nos arquivos de mapas do IBGE. Definidos os parametros de escala com
dois tipos de analise: por setor censitario e por domicilio, temos tratamentos diferentes a
duas bases cartogréaficas distintas. As variaveis do IBGE, como renda, escolaridade,
saneamento foram tratadas por setor censitario e o a base de dados pontual foi tratada de

forma diferente, por concentragdo de pontos.
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Nossa base cartografica abrange todos os setores da sede de Ouro Preto e serviu de
limite para todas as anélises. A base de pontos também esta localizada dentro dos limites
da sede. Em termos de projeto cartografico é de fundamental importancia definir os
parametros para todas as etapas da analise, de modo que padronizadas, as camadas de
informacdo espacial tem areas exatamente iguais, mesmo com informacdes espaciais
diferentes. Por exemplo, uma mesma matriz, tanto para os dados de hidrografia e para os

dados de relevo.

A base cartografica utilizada em todos os procedimentos metodoldgicos e analises
seguem ao seguinte projeto cartografico, em que a motivacdo foi a necessidade de
espacializar os exames de parasitoses e a infra-estrutura e estabelecer a relacéo as duas,

respondendo as perguntas seguintes:
- Como é a distribuicdo da populagao de Ouro Preto?
- Como é a distribuicdo da populacao por escolaridade em Ouro Preto?
- Como ¢ a distribuicdo da populacéo de acordo com a renda em Ouro Preto?
- Como ¢ a distribuicdo das enteroparasitoses da amostra estudada em Ouro Preto?
- Como se distribui o abastecimento de agua? Quais 0s tipos existentes?
- Como se distribui a coleta de lixo? Quais os tipos de destina¢ao?
- Como se distribui a coleta de esgoto? Quais 0s tipos de destinacdo?
As fontes de dados utilizados foram:
- Mapas do sistema viario fornecidos pelo IGA, na escala 1:10.000.

- Banco de dados alfanumérico da ocorréncia de parasitoses de 1995 a 2000, cedido pelo
LEPI — UFOP.

- Banco de dados alfanumérico de cadastro dos domicilios urbanos, fornecido pela

Secretaria de Saude de Ouro Preto.

- Banco de dados com informacdes de parasitoldgicos de fezes realizados entre 1995 e

2000 realizados na sede de Ouro Preto.
- Banco de dados e base cartografica por setores censitarios fornecidos pelo IBGE.

-Imagem IKONOS, pra consultas visuais de informac6es espaciais, cedida pelo LEPI-
UFOP.

A resolucdo dos mapas finais gerados foi de 10 m, o que foi definido como

unidade territorial de integracdo nas analises raster. A escolha da medida do pixel é
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justificada pelos objetivos da analise. Segundo a escala da fonte da base cartografia, que
¢ 1:10.000, seria possivel trabalhar com pixel de 2 metros (0,2 mm na escala do mapa),
mas 0s objetivos indicavam melhor agrupamento da informacdo para cada 10 metros,

sendo indcuo o uso de dimensdes menores.

Como area de trabalho foi definido o retdngulo envolvente de 10 km por 7 km, que
abraca toda a mancha urbana da cidade. Sendo o pixel de 10 metros, isto resulta em

matriz de 1000 colunas por 700 linhas.

Os dados utilizados para a composicdo de camadas cadastrais e tematicas da base

cartografica foram:

- Mapas cadastrais — gerados com a base de dados do IBGE, IGA, LEPI-UFOP e
SMS-Ouro Preto. Mapa de escolaridade, mapa de tipos de domicilios, mapa da rede de

agua, de esgoto, coleta de lixo, etc.

- Mapas tematicos: Distribuicdo espacial das parasitoses, distribuicdo do
saneamento e distribuicdo da infra-estrutura. Serd gerado um mapa final sintese destas

trés informagdes, em raster, produto final de nossa analise dos dados do IBGE.

Os temas e planos de informacéo do projeto cartografico foram:

Tema Tipo

Sistema viéario Polilinhas ou linhas
Hidrografia Polilinhas ou linhas
Domicilios com atributos diversos Pontos

Setores censitarios IBGE Regides

Setores Censitarios IGA Regibes
Domicilios sem atributo de infra-estrutura. Regides

Rede de 4gua Polilinhas ou linhas
Area da sede urbana Regides

Rede de esgoto Polilinhas ou linhas
Coleta de lixo Polilinhas ou linhas

Quadro 2 — Temas do Projeto Cartografico
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Planos de informacéo Unidade de anélise
Distribuicao das parasitoses Setor censitario IGA
Distribuicdo do Analfabetismo Setor censitério
Distribuigdo das faixas de renda Setor censitario
Distribuigdo da populacéo por escolaridade Setor censitario
Distribuicao da coleta de lixo Setor censitario
Distribuicdo do nimero de habitantes Setor censitario
Distribuicdo dos tipos de domicilio Setor censitario
Distribuicdo da populacéo por faixas etarias Setor censitario
Distribuicdo por numero de moradores nos | Setor censitario
domicilios

Quadro 3 — Planos de Informacdo do Projeto Cartogréfico.

As informacdes referentes a base cartografica foram todas adquiridas com o
auxilio da equipe do LEPI-UFOP, do CGP-IGC-UFMG e, quando ndo tinhamos algum
material disponivel, ou alguma etapa da metodologia como desafio, encontramos
prontamente estes dois alicerces fundamentais da pesquisa a nossa disposicdo para

construcdo de novas bases e esclarecimentos freqlientes.

4.3 — Proposicao de Cruzamentos de Variaveis e dos Indicadores

Cruzamos as varias camadas de geoinformacdo disponiveis como ja dissemos em
dois grupos: os dados georreferenciados na escala de setores censitarios, que se tratam
basicamente de infra-estrutura dos setores, com fonte de dados em IBGE 2000, de onde
foram geradas sinteses de informacGes espaciais em ambiente SAGA e os dados de
domicilios, que sdo dados pontuais de onde resgatamos a informacéo da ocorréncia de

parasitoses.

Na escala de domicilios a proposta foi tratar o banco de dados que possui atributos
de infra-estrutura e resultados de exames para enteroparasitas, para posterior cruzamento

com a base de setores.

As informacBes foram divididas em mapas de distribuicdo da escolaridade,

distribuicdo da renda, distribuicdo da populacdo, distribuicdo da infra-estrutura de
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saneamento de Ouro Preto. O intuito foi o cruzamento de todas estas categorias com a
ocorréncia de parasitoses, em combinacdes de resultados dois a dois, obedecendo ao

esquema a seqguir:

Distribuicio da Distribuigio das
infra-estrutura >< enteroparasitoses em
esaneamento em Ouro Preto
Ouro Preto
s
e
//
/// Distribuigio da Distribuicdo das
renda em >1< enteroparasitoses em
Oure Preto 2 Ll
Estudo da distribui¢io de
parasitoses e saneamento
basico em Oure Preto Distribuigio da _ Distribuicdo das
Populagio de >< enteroparasitoses em
Ouro Preto Ouro Preto
Distribui¢3o da Distribuigdo das
escolaridade em >< enteroparasitoses em
Ouro Preto Ouro Preto

Figura 17 — Combinacdes realizadas em ambiente SAGA

Como se tratam de variaveis diferenciadas ndo foi possivel sintetiza-las em um
Unico mapa e apenas pudemos comparar. Os cruzamentos foram possiveis das camadas
com a concentragdo de ocorréncias de enteroparasitoses. O intuito é responder, onde ha

a ocorréncia de parasitoses, como se comportam as outras variaveis.

Os resultados do IBGE apenas nos permitiram precisar informacdes dentro dos
setores censitarios. Tinhamos no banco de dados de domicilios para servir como
complemento das varaveis de infra-estrutura, mas na maioria dos casos utilizamos o
IBGE.

Para cada variavel que propomos estudar tivemos um tratamento especifico. Para a
Sintese de Infra-estrutura de Saneamento selecionamos as varidveis listadas na

sequéncia:
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Com esgoto em rede I

Com esgoto em vala I

Distribuigao da
destinagio do esgoto

Com esgoto em fossa I

Com esgoto no rio I
I Rede geral de abastecimento I
Distribuigio da Infra- e - -
estrutura uwrhana e f— Distribuicio do Canalizagdo no terreno
saneamento em Ouro Preto 1 abastecimento de
agua

Outra forma de abastecimento I

Pogo no terreno I
‘*I Pogo nio canalizada I
Agua nao canalizada I

Coletado pelo servigo de limpeza I

Distribuicio da
destinacio do lixo ST

\I queimado

\ cagamba

4

enterrado

Figura 18 — cruzamentos necessarios para a sintese de Distribuicdo da
Infra-estrutura urbana e saneamento de Ouro Preto.

Na escolha das variaveis listadas acima foram relacionadas as mais importantes,
consultando bibliografia sobre indicadores de salde e indicadores de enteroparasitoses.
Observa-se, entdo, a associacdo dos parasitas com a ocorréncia de mas condi¢cdes de
saneamento. A maioria dos casos 0 mecanismo de transmissao das enteroparasitoses esta
associado a fezes contaminadas, a &gua contaminada e condicGes precarias de destinacao

do lixo.

Além destes fatores, observamos as variaveis que poderiam ser consideradas de
ma qualidade do saneamento para elencarmos no estudo. Fizemos isto sem ainda saber
qual era o desenho da distribuicdo espacial da amostra de parasitoses, pois a ultima

etapa metodoldgica foi o cruzamento por concentracdo de pontos.

Observamos algumas variaveis sécio-espaciais como determinantes da ocorrencia
de parasitoses. Atraves de consultas a bibliografia observamos que as enteroparasitoses
podem ter relacdo com a escolaridade, a renda e com a distribuicdo da populacdo no

municipio.
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Renda total do setor.

s Renda relativa do
Setor (valor percentual

emrelagio aos
outros setores).
\ Nimero de domicilios

com renda maior que zero
no setor.

Distribui¢io da renda em Ouro Preto

Figura 19 — cruzamentos necessarios para a sintese de Distribuicdo da
renda em Ouro Preto.

A renda foi um critério levantado para constatar se de fato, como observamos na
bibliografia, € um fator determinante para a ocorréncia de enteroparasitoses. Segundo o
material estudado observamos que as populacfes de renda elevada ndo possuem alta
ocorréncia de enteroparasitoses.

N&o podemos sustentar esta afirmacdo por nosso estudo se tratar de um estudo de
demanda, principalmente para usuarios do SUS. Esta constatacdo pode nos direcionar a

detalhar mais o estudo das classes de condigdes mais baixas.

Escolaridade distribuida
por faixas

etarias (entre alfabetizados
enio alfabetizados).

Escolaridade por niveis
(grau de mstrucio
dosresponsaveis

pelos domicilios).
Distribuigdo da escolaridade em
Ouro Preto
\h I\Iedla (le anos de

estudo dos setores

Figura 20 — cruzamentos necessarios para a sintese de Distribuicdo da
escolaridade em Ouro Preto.

Também através de revisdes, observamos que a escolaridade pode influenciar na
efetividade de politicas de saneamento basico, bem como proporcionar intervencdes

mais incisivas no caso de popula¢ées menos favorecidas deste elemento. Outras relacéo
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existente com a escolaridade € grau de instrucdo associado a questdo de higiene,

segundo algumas bibliografias consultadas.

Mumero absoluto de
pessoas residentes no
setor.

rd Percentual dos setores em relacio a
- populacio total de todos
- ossetores estudados.

Distribui¢io da populagio de
Ouro Prete

N H--\--\-\"‘"--\__\_\_ Distribuicio da populacio por
S
.
.
.
S

faixas etarias em quatro faixas,
0-4 anos, 5-14, 15-64 anos e
acima de 65 anos.

Percentual em relaciio ao total deo
~| setor e em relacio ao total da
populacio de Ouro Preto para
cada faixa etaria.

MNumero de moradores nos domicilios

Figura 21 — cruzamentos necessarios para a sintese de Distribuicdo da
populacéo de Ouro Preto.

Alguns estudos que revisamos também consideravam a concentracdo de pessoas
no domicilio um fator de risco para a transmissdo de doencas, bem como para promoc¢ao
da salde. Atraveés da medida de distribuicdo da populacdo de Ouro Preto pudemos

observar quais séo as areas de maior aglomeragéo.

Para chegarmos a infra-estrutura de saneamento, cada varidvel do IBGE foi
sintetizada em mapas de distribuicdo, baseado em uma tabela de informagdes sobre
todos os setores da sede urbana. Todo o tratamento na etapa de sintese foi dado em
ambiente SAGA.

Das informacdes do censo fizemos uma selecdo das varidveis pertinentes ao nosso
estudo, baseada, principalmente, em revisdes sobre indicadores envolvendo os

problemas de satide em espacos urbanos.

Também observamos que as enteroparasitoses estdo muito relacionadas com
habitos de higiene, um indicador que ndo foi possivel alcancado devido ao tamanho
numérico da amostra e sua limitacdo neste sentido. Apesar disto, como proposta futura,

consideramos a possibilidade de uma imerséo as areas mais vulneraveis detectadas em
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nosso estudo, para obter estas informacgdes, que a nosso ver ndo deixam de ser

relevantes.

4.4 — Aplicacdo de métodos de anélise em Geoprocessamento

Esta etapa foi toda construida nos aplicativos ArcGis (ferramenta Spatial Analyst)
e SAGA - Sistema de Analise Geo-Ambiental (ferramentas Avaliacdo e Assinatura). No
ArcGis foram elaborados procedimentos de conversdo vetor/raster e no Saga foram
construidas andlises baseadas na metodologia de Multicritérios, que estabelece

cruzamentos por pesos e notas para as variaveis ambientais.

Observando as possibilidades definir parametros para o cotejo entre as variaveis
ambientais, socio-espaciais e de saude, contamos com o0 conhecimento uma revisao
tedrica do conhecimento especialista (realizamos revisdo tedrica sobre o tema). Ao
rodarmos os modelos pudemos definir areas com prioridade de intervencdes para cada

variavel e os cruzamentos possiveis (item 4.1.3).

Uma vez produzidos os mapas tematicos sobre os temas de densidade de
ocupacdo, escolaridade, renda e infra-estrutura em Ouro Preto, por setor censitario, foi
proposta a sintese destas informacdes, por cruzamento descrito na arvore de decisdes.
Na sequiéncia, foi cruzada a distribuicdo das enteropasitoses com a distribuicdo das

variaveis em Ouro Preto.

Os aplicativos utilizados também nos permitiram fazer consultas espaciais, como o
WINSAGA tem 0 recurso das assinaturas de pixels, o ArcView tem o recurso das
consultas SQL®. Em ambos os casos observamos a ocorréncia conjunta (coincidéncia
espacial) de informacdes contidas nos diversos mapas tematicos, a fim de identificar as
areas vulneraveis através do numero de pixels coincidentes dos planos estudados.
Segundo Moura (2005), as Assinaturas sdo varreduras nos diferentes planos de
informagdo, que tém como objetivo principal indicar e mensurar as coincidéncias
espaciais de ocorréncias. Como exemplo, é possivel assinar onde acontece a
concentracdo da parasitose e verificar as condi¢Ges de outras variaveis nas localidades

assinadas, inclusive com os predominios de suas caracteristicas.

® A SQL (Structure Query Language) é uma linguagem de consulta a banco de dados.
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O tratamento estatistico dos dados foi realizado no software SPSS, em que
categorizamos as variaveis, realizamos consultas de informacdes, construimos gréaficos,
e o0 utilizamos como principal recurso a distribuicdo de freqliéncias de varidveis. Outros
softwares utilizados no cuidado dos bancos de dados alfanuméricos foram o EXCEL e o
ACCESS.

O SAGA foi utilizado, através da ferramenta de Avaliacdo, para promover a
combinacdo de varidveis que indicam a distribuicdo de determinadas condi¢fes no
espaco. Exemplo: foram cruzadas as variaveis de dgua, esgoto e lixo para resultarem na

caracterizagéo da distribuigéo da infra-estrutura de saneamento na cidade.

Com base nas formulacBes das sinteses elaboradas foram feitos os cruzamentos
dos mapas tematicos, seguindo o exemplo mostrado na figura 16 (item 4.1.3). Os mapas
sintese sdo mapas com informagBes agregadas de um a determinada varidvel ambiental,

gerados no médulo avaliacdo do SAGA.

As Avaliacdes ambientais sdo Prospecgdes Ambientais, fruto de um agrupamento
de informacGes espaciais com o intuito de combinacdo das variaveis. Moura (2005)
destaca a importancia da ponderacdo das variaveis a fim de entender quais serdo 0s

cruzamentos mais importantes ou mesmo 0s cruzamentos possiveis.

4.5 - Aplicacgdes do Kernel

Uma etapa de suma importancia em nosso trabalho consta da aplicacdo do modelo
de processos pontuais: que é a criacdo de uma superficie raster por interpolacdo da

concentracdo de pontos, método de estatistica espacial conhecido como Kernel.

Este tipo de analise de dados espaciais amplia a compreenséo da relagdo espacial
podendo responder questdes importantes como: “Em que lugares ocorrem 0s eventos?”;
“Existe algum padréo na sua distribuicdo espacial?”; “Qual ¢ este padrdo?”; “Por que ele
ocorre?”; e “Dado este padrdo, como planejar as acbes de atendimento ao
evento?”(BURROUGH e MACDONNELL, 1997). Segundo Tassinari et al (2004, p.
1723):

[...] permite estimar a quantidade de eventos por unidade de &rea, em cada célula de uma
grade regular que recobre a regido estudada. Essa técnica ndo-paramétrica, além de
estimar a intensidade da ocorréncia de casos [...] em toda a superficie analisada, permite
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filtrar a variabilidade de um conjunto de dados, a0 mesmo tempo em que retém suas
principais caracteristicas locais. O valor estimado em cada célula é uma probabilidade de
encontrar um evento (caso), ponderada pela distancia para os eventos observados [...]. O
grau de suavizacdo é controlado mediante a escolha de um parametro conhecido como
largura de banda (bandwidth), que deve ser definida de modo a refletir a escala geografica
da hipétese de interesse, ou otimamente estimada como parte de um processo de
suavizacdo por técnicas de validacao cruzada [...]

O método estudado € o mais adequado, pois tem uma resposta espacial simples,
mais eficaz e também por ser método exploratorio de informacBes espaciais.
Observamos que outros métodos tinham por fundamento interpolar distancias e
informacdes espaciais, podendo interpretar as informacgdes de maneira inadequada.
Estudamos também métodos de estimacgdo, que geram informacGes sobre predi¢do de
cenarios, mas observamos que ndo nos atendem. Outra informacdo relevante que tange o
nosso objetivo € que o que reduz drasticamente a generalizacdo de maiores superficies

de analise.

Segundo Diniz (2000) o objetivo da analise espacial de padrdes de pontos €
obsevar se este padrdo € sistematico ou aleatdrio. Assim, podemos estabelecer a relacdo
desta distribuicdo com outras variaveis, observando o comportamento conjunto das

mesmas.

O método Kernel que gera um campo de ocorréncia em torno da variavel estudada

obedece a seguinte expressdo matematica:

2
2

hy
2

-

ir(si)zz f_z 1-

hj<r7z-

onde,

si € um par de coordenada qualquer definindo um ponto dentro de uma regido, cujas
localizacBes sdo ay, ..., ago1;

>0 é o parametro “largura de banda” (bandwidth), raio de um circulo, arbitrariamente
determinado, centrado na localizacdo s; que esta sendo verificada, dentro do qual situam-se 0s
[eventos] que irdo contribuir para a medida As;);

hi é a distancia entre o ponto s; e a localizagdo de um [evento] a;, ocorrido dentro do

circulo de raio 7

sendo a somatoria feita apenas para valores h; menores que z.
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O tratamento do georeferenciamento computacional, definido como o processo de
aplicacdo de tecnologia computacional a problemas geogréaficos, é recente, embora a
utilizacdo de mapas em vigilancia epidemioldgica seja tradicional (OPPENSHAW;
ABRAHART, 1996). O Kernel se consolidou na andlise de dados de saude quando
observado na distribuicdo espacial das ocorréncias dos acidentes de trabalho informal na
area de estudo, quando foi gerado um “campo de ocorréncia de acidentes do trabalho no
mercado informal”, por intermédio do procedimento Kernel estimation (BAILEY;
GATRELL, 1995).

A funcdo Kernel, a partir das ocorréncias de acidentes de trabalho, modeladas no
SIG como geo-objetos, constréi uma superficie continuamente estendida por todo o
espaco estudado, modelada como um geo-campo. Considerando-se 0 espagco como a
exposicdo de interesse neste estudo, o “campo de ocorréncia” assim estimado é uma
medida da distribuicdo de exposi¢cdo dos casos estudados (SILVERMAN, 1986;
GATRELL, 1994).

O procedimento metodoldgico para calcular a densidade dos pontos, na extensdo
Spatial Analist do ArcMap, é inicialmente definir o retangulo de abrangéncia para gerar
a superficie, depois definir o tamanho da célula de saida (ver item 4.2). Na opcdo
density, definimos o raio de abrangéncia da concentracdo e as unidades de area,

conforme a figura abaixo:

Density (&3]
Input data; W ﬂ
Population field | <None> -
Density type: + Kemel " Simple
Search radius: ’7‘

Area units: |5quare Kilarneters j

Olutput cell size: ’710

Output raster: < Tempararnys ﬂ
l:l Cancel

Figura 22 — captura de tela da opg¢do density, do Spatial Analyst.
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CAPITULO 5 - RESULTADOS E DISCUSSAO

[...] historicamente mudam as caracteristicas da habitacao,
no entanto é sempre preciso morar, pois nao é possivel
viver sem ocupar espaco [...].(RODRIGUES, 1994, p. 11).

5.1-Analise do Banco de Dados Alfanumérico de Enteroparasitoses

A amostra estudada na pesquisa, no periodo 1995-2000, foi de 6658 exames
realizados dentro da area urbana do municipio, no qual observamos que 2221 sdo casos
positivos e 4437 sdo casos negativos nos casos de parasitoses definidos para ocorréncias
individuais. Isto corresponde a 33.4% da amostra total de casos positivos e 66.6% de
casos negativos. O controle da aleatoriedade da amostra ndo foi feito, dado que nosso
estudo se restringe a demanda de exames, principalmente, provenientes de usuarios do
Sistema Unico de Saude (SUS). Todos os exames foram realizados no Lapac e no

questionario de coleta dos dados se informou o tipo de convénio.
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1.000—

NUmero de exames
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0Xas
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1.500—

1.000—

Nimero de exames

500—

Negativo Positivo

Parasitolégico

Gréfico 1 — distribuicdo dos exames por sexo e resultado.

Fonte: Lapac-UFOP, levantamento primério de dados realizado entre
1995 e 2000.

Para os usuarios do SUS observou-se um total de 5538 exames realizados, para

usuarios de convénios particulares um total de 1115 exames e 5 pessoas que informaram
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que tem convénio particular, mas utilizam o SUS. Esta propor¢do do nosso estudo nos
direciona a inferir principalmente para as areas que utilizam com frequéncia a

gratuidade, talvez por néo tiverem outra opgao.

A parcela da populacdo que ocasiona subnotificacdo por terem realizado exames
em outros laboratérios ndo sera contemplada. Como o agravo também ndo € de
notificacdo compulsédria, nos ater ao nosso recorte foi uma saida, considerando apenas a

populacéo que procurou o Lapac.

Parasitolégico
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Graéfico 2 - distribuicdo dos exames por ano, convénio e resultado.

Fonte: Lapac-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre
1995 e 2000.

Quanto a distribuicdo da amostra por sexo observou-se 3897 exames realizados em
pessoas do sexo feminino e 2761 exames realizados em pessoas do sexo masculino. Dos
casos positivos tivemos 1254 para o sexo feminino e 967 para o sexo masculino. Esta
maior ocorréncia pode ser devido a importancia maior que as mulheres ddo aos cuidados
de saude e bem-estar, bem como a posicdo de donas de casa lhes permitira o
deslocamento para os locais de realizacdo das campanhas no momento da coleta. Estes

dados estdo contemplados na tabela que apresentamos:
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Tabela 2 - Frequéncia de exames para

enteroparasitoses realizados por sexo.

Sexo  Frequéncia Percentual (%)

F 3897 59
M 2761 41
Total 6658 100

Fonte: Lapac-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre
1995 e 2000.

Distribuindo a amostragem como um todo com o as informacdes relativas a uma
piramide etaria (idade e sexo) tivemos uma distribuicdo bem semelhante dos exames

para o sexo feminino e masculino, como apontamos a seguir:

Senan
F 7|

120 - 120

100 - 100

20 =
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230 =00 1520 100 =0 o =0 1060 120 200 250
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Grafico 3 — Piramide etaria da amostra populacional dos exames.
Fonte: Lapac-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre
1995 e 2000.

As idades com mais casos positivos se concentram de 0 a 25 anos, essas foram
divididas em classes mais detalhadas para maior clareza de analise. Agimos desta forma
porque através de revisdo bibliografica sobre enteroparasitas observamos que 0s
mesmos acometem mais as criangas, devido a habitos inadequados de higiene e maior

contato, principalmente das criangas com o domicilio ou ambientes expositores. Alguns

estudos seccionam as classes de idades até cinco anos para maior entendimento da
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relacdo parasitose-infancia. Conclui-se que, no ambito da distribuicdo da populacéo por
faixas etarias, as criancas sao o principal grupo de risco para estas doencas. Tivemos a

seguinte distribuicdo por faixas etarias:

Tabela 3 — Frequéncia dos resultados de exames por idade e
dos resultados positivos de exames por idade.

Idade Exames realizados Exames positivos
0-5ANOS 1084 217
6-10ANOS 1350 650
10-15ANOS 923 444
16-20ANOS 597 227
20-25AN0OS 678 209

Fonte: dados coletados pelo Lapac-UFOP

Observa-se que a classe de 6 a 15 anos € a que tem maior concentragcdo do nimero
de casos de parasitoses e, na medida em que a maturidade é alcancada, devido a héabitos
mais consolidados de higiene, independéncia nos cuidados pessoais, 0s casos tendem a
diminuir. Nesta faixa etaria, observou-se uma prevaléncia de 48% dos casos positivos de
parasitoses, de modo que pode haver alguma relacdo com ambientes expositores
coletivos como creches, escolas, que necessitam de intervencGes mais proximas a estes
ambientes, do que s6 em domicilio. Isto pode ser feito ndo dando prioridade somente ao

domicilio, porque pode haver re-infestagdo na escola, por exemplo.

A faixa etaria de 0 a 5 anos ficou em quarto lugar na distribui¢cdo dos Resultados
positivos, comparando com os dados de populacdo, conclui-se que, por Ouro Preto
possuir uma populagdo de 0 a 5 anos de idade de 1520, a prevaléncia de parasitoses ndo
estd entre as mais altas (7%), se compararmos com outros estudos revisados, em que
alguns possuem prevaléncia de até 63% em ambientes expositores (ver GURGEL et al,
2005). Claro que nosso estudo trata de uma amostragem e que a populacao total de 0 a 4
anos em Ouro Preto, segundo o censo 2000, € de 1928 pessoas, SO para termos uma
idéia.

Através de revisdo bibliografica também constatamos que algumas

enteroparasitoses, sobretudo aquelas em que o patégeno se alimenta de sangue tem
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como conseqiiéncia a anemia. Através de hemogramas sanguineos observou-se a

presenca de anemia, dentro do banco de dados, com a seguinte conformacao:

Tabela 4 — Ocorréncias de anemia observada na amostra.

ANEMIA FREQUENCIA PERCENTUAL
N&o Avaliado 4140 62.2
Nao 2137 32.1
Sim 381 5.7
Total 6658 100

Fonte: Lapac - UFOP, levantamento primario de dados realizado entre
1995 e 2000.

Como 62.2% da amostra ndo foi avaliada, nos restringimos a 2518 casos, sendo

destes apenas 381 casos comprovados de anemia.

Com relacdo ao ano de realizacdo dos exames observou-se uma distribuicédo
irregular, de modo que em alguns anos houve maior nimero de exames realizados que

outros em nossa série historica de 1995 a 2000. A distribuicéo foi a seguinte:

Resultados de exames por ano
Negativo Positivo
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Grafico 4 - resultados dos exames segundo o ano de realizacao.
Fonte: Lapac - UFOP, levantamento primério de dados realizado entre
1995 e 2000.

Se considerarmos ainda os resultados de exames em relacdo ao sexo e ao ano
temos a seguinte distribuico:
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Grafico 5 - resultados dos exames segundo 0 ano de realizagdo e 0 sexo.
Fonte: Lapac - UFOP, levantamento primario de dados realizado entre
1995 e 2000.

Em 1995 houve poucos exames tanto masculinos quanto femininos, 1996 houve
mais exames femininos, tanto positivos quanto negativos. Em 1997 houve um ndmero
bem préximo para ambos os sexos, em 1998 foi préximo ao zero para ambos 0S sexos; e
em 1999 e 2000 foram realizados muito mais exames femininos, tanto positivos quanto

negativos.

Do ponto de vista do ano de realizacdo do exame e do sexo a amostragem mostrou
que, para o total de casos a proximidade entre 0s dois sexos ocorreu praticamente em
todos os anos, mas com relacdo aos casos negativos ocorreu um distanciamento dos
casos do sexo feminino, que foram muito mais pronunciados, sobretudo em 1996 e nos

dois ultimos anos da série histérica.

A tabela a seguir mostra os resultados positivos para cada tipo de parasita

encontrado na amostra:

Tabela 5 - Frequéncia da amostra por espécie de
enteroparasitas e percentual encontrado.
TIPO FREQUENCIA PERCENTUAL (%)
lodamoeba bdtchlii (ib) 1 0.02
Hymenolepis nana (hn) 4 0.06
Taenia sp (ta) 7 0.11
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Strongyloides stercoralis (ss) 18 0.27

Ancilostomideos (an) 27 0.41
Enterobius vermiculares (ev) 29 0.44
Schistosoma mansoni (sm) 38 0.57
Trichuris trichiura (tt) 45 0.68
Entamoeba histolytica/dispar (ehd) 147 2,21
Endolimax nana (en) 236 3.54
Giardia lamblia (gl) 338 5.08
Entamoeba coli (ec) 655 9.84
Ascaris lumbricoides (al) 3413 51.26
Total 6658 100

Fonte: LEPI-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre 1995
e 2000.

Os resultados dos exames para a ocorréncia de enteroparasitas causadas por
diferentes patégenos mostraram uma distribuicdo especifica. Dos dados coletados

observou-se que 0s casos mais relevantes sdo:

Para Strongyloides stercoralis observou-se 18 casos, que correspondem a 0.3% da

amostra.

Para Ancilostoma duodenalis observou-se 27 casos, que correspondem a 0.4% da

amostra.

Para Enterobius vermiculares observou-se 29 casos, que correspondem a 0.4% da

amostra.

Para Schistosoma mansoni observou-se 38 casos, que correspondem a 0.5% da

amostra.

Para Trichuris trichiurus observou-se 45 casos, que correspondem a 0.6% da

amostra.

Para Entamoeba histolytica/dispar observou-se 147 casos que correspondem a

2,21% da amostra.

Para Endolimax nana observou-se 236 casos positivos, constando de 3.5% da

amostra.

Para Giardia lamblia observou-se 338 casos, que correspondem a 5.15 da amostra.
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Para Entamoeba coli observou-se 655 casos, que correspondem a 9.8% da

amostra.

Para Ascaris lumbricoides observou-se 3413 casos, que correspondem a 51,26%

da amostra.

A distribuicéo nos bairros mais significativos foi a seguinte:

Tabela 6 — Frequéncia da amostra por bairros e percentual

encontrado.
Bairro NUmero Percentual  Tipologia de
ocupacao

BARRA 16 0.72 3
CABECAS 21 0.95 1
SERRA SIQUEIRA 23 1.04 6
NOSSA SENHORA DO 28 1.67 3
CARMO
CENTRO 29 131 3
MORRO DA QUEIMADA 32 1.44 1
SARAMENHA 32 1.44 5
MORRO SAO SEBASTIAO 41 1.85 1
VILA APARECIDA 48 2.16 2
ANTONIO DIAS 56 2.52 3
SANTA CRUZ 72 3.25 4
BAUXITA 76 3.42 5
PIEDADE 88 3.96 1
TAQUARAL 103 4.64 1
SANTARITA 121 5.45 1
PADRE FARIA 130 5.85 2
SAO CRISTOVAO 130 5.85 1
ALTO DA CRUZ 224 10.09 1
MORRO SANTANA 372 16.75 1

Fonte: LEPI-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre 1995

e 2000.

*Percentual do total de exames positivos da amostra.

Os bairros da tipologia 1 que é a dos aglomerados da faixa norte foram os que

mais tiveram casos positivos, o que sera melhor discutido com as anélises mais adiante.

Também pudemos observar poliparasitismo para algumas ocorréncias, de modo
que foi utilizado o recurso de cruzamento de informacg6es no intuito de tratar este dado.
Desta forma, demos dois tratamentos aos dados deste tipo de ocorréncias: atraves de
consultas espaciais em softwares de Geoprocessamento e através de consultas

alfanuméricas ao banco de dados em softwares de estatistica. Como demonstramos
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primeiramente resultados sobre o banco de dados, apontamos primeiro 0s cruzamentos

com as ocorréncias dos parasitas mais significativas:

Tabela 7 — Freqliéncia da amostra por poliprasitismo e

percentual encontrado.

Cruzamento* Casos  Percentual do
positivos  total de casos
positivos
C1 - (E. histolytica) + (G. lamblia) + (E. nana) +( 77 3.47
A. lumbricoides)
C2 — (E. histolytica) + (A. lumbricoides) 87 3.92
C3 - (E. histolytica) + (G. lamblia) 89 4.01
C4 - (E. histolytica) + (E. nana) 95 4.28
C5 - (E. nana) + (A. lumbricoides) 224 10.09
C6 — (E. nana) + (G. lamblia) 226 18
C7 - (E. nana)+( E. histolytica) + (A.lumbricoides) 220 9.91
C8 - (E. nana)+( E. histolytica) + (G. lamblia) 224 10.09
C9 — (A. lumbricoides)+( E. histolytica) +( G. 963 43.36
lamblia)

Fonte: LEPI-UFOP, levantamento primario de dados realizado entre 1995

e 2000.

Através de consultas a bancos de dados alfanuméricos e distribuicdo das

freqiiéncias dos eventos mais significativos observou-se que a presenca de bi

parasitismo envolvendo E. nana e G. lamblia (C6) foi o0 que mais se destacou, com 226

casos. O bi parasitismo envolvendo E. nana e A. lumbricoides (C5) também foi muito

significativo (224 casos). O cruzamento da ocorréncia de A. lumbricoides e E.

histolytica (C2) teve menos destaque com 87 casos.

Para o triparasitismo temos os cruzamentos C7, C8 e C9, sendo o cruzamento C9,

entre A. lumbricoides, E. histolytica e G. lamblia, o mais significativo de toda a nossa

pesquisa, com 963 ocorréncias’, 43.36% dos exames positivos realizados.

" Maior detalhamento do cruzamento das informacdes em software de

tratamento estatistico no ANEXO 1V.
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5.2 - A andlise Espacial do Banco de Dados de Enteroparasitose

O resultado da andlise espacial é o valor estimado em cada célula ¢ uma
probabilidade de encontrar um evento (caso), ponderada pela distancia para os eventos
observados. Assim temos um instrumento capaz de identificar as areas e também
classifica-las como provaveis locais para intervencdes, com suas devidas prioridades

baseado no seu real posicionamento no espaco.

Cabe ressaltar, assim como no projeto cartografico, que nossa escala de interesse
para a aplicacdo do método ¢ a correspondente a um domicilio médio de Ouro Preto: 10
m e, para todos os mapas gerados, a dimensdo do Kernel deve obedecer ao mesmo

parametro.

A medida da concentracdo de pontos com as ocorréncias de parasitoses nos
mostrou uma distribuicdo bastante voltada para areas carentes de Ouro Preto, mas
numeros bastante significativos também se concentraram nas regifes de Bauxita e na
regido central da cidade. Morro Santana, Piedade, Taquaral, Morro da Queimada,
Antonio Dias, Padre Faria e Santa Cruz foram os principais bairros que concentraram

resultados positivos.

Morro do Cruzeiro e S&o Francisco ficaram entre os medianos na concentracdo de
pontos com a ocorréncia das enteroparasitoses. Em Lourdes, Rosario, Agua Limpa e
Cabecas encontramos dados de baixa concentracdo de pontos, salvo em alguns parasitas

especificos, como veremos adiante.

Observando as tipologias de ocupacao urbana em Ouro Preto consideramos que a
distribuicdo das parasitoses ficou entre as tipologias 1, 2, 3 e 4. A tipologia 1 € a regido
dos aglomerados na faixa norte da cidade; a 2 é a regido de ocupacao de padrdo médio,
caracterizada pela transicdo entre areas de ocupacao historica e ocupagdo mais recente; a
3 é area histdrica, de ocupacéo inicial e a 4 é a regido de aglomerado recente na faixa

sudeste da cidade.

A maioria dos eventos ocorreu na por¢cdo nordeste da sede. Outros eventos
consideraveis ocorreram na por¢ao sul e a menor concentracdo observada foi nas regifes
noroeste, que faz parte da regido 1, e sudeste, que faz parte da regido 6. No mapa 5
mostramos a distribuicdo dos casos da amostra para qualquer parasita por concentracéo

de pontos (Kernel), e no mapa 6 mostramos 0s mesmos eventos distribuidos no espaco
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por setores censitarios. O nivel de detalhe do mapa 5 nos permite entender com mais
clareza como a enteroparasitose se distribui. A ordem que a distribuicdo dos pontos
obedece ¢ a mesma, mas contempla com mais clareza as areas prioritarias para

intervencdes futuras.

Como dissemos na metodologia 0os mapas tratam de conformacdes por setores
diferentes, mas o banco de dados indexado é o mesmo na andlise de parasitoses. Outra
informacdo importante € que 0 mapa 5 € da concentracdo de casos, mensurando quantos
pontos tem num raio de 150 m e 0 mapa 6 é quantos casos tem em um setor, que pode

variar de tamanho.
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Mapa 5 - distribuicdo espacial dos resultados de exames

parasitolégicos de fezes em Ouro Preto
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Mapa 6 — distribuicdo espacial dos casos de parasitoses por setor censitario.

Ao final da discussdo dos resultados apresentamos um consolidado das
informacdes relativas a sua distribuicdo, destacando as areas de acordo com os padrdes

das tipologias de ocupagéo urbana da cidade.

Descreveremos a seguir com maior nivel de detalhe a distribuicdo espacial de cada
tipo de parasita da amostra estudada. Para tanto, realizamos o mesmo processo de
andlise para todos os enteroparasitas, mas a distribui¢cdo dos parasitas individualmente
ficou nos anexos, pois achamos didatico e atendemos nosso objetivo agrupando a
distribuicdo dos mesmos em “Geo-helmintoses” e “Enteroparasitoses de veiculacdo
hidrica”. As Ge-helmintoses de nosso banco de dados sdo contempladas pelos seguintes
parasitas: S. stercoralis, A. lumbricoides, T. trichiura, E. vermiculares e
Ancilostomideos. As Protozooses de Veiculacdo Hidrica sdo contempladas por: E.
histolytica/dispar, E. nana, E. coli, I. butschlii e G. lamblia. Os dois agrupamentos

serdo vistos nos mapas seguintes (mapa 7 e mapa 8):
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Mapa 7 — Distribuicdo espacial das Geo-helmintoses.

97



[ ]o-oooozms

[ ] oonooizms - nomoszes
[ ] oomosaied- 0000104047
[ ] 0000104047 - 000016006
[ ] oooooe040s - 0000216786
[ 0000216766 - 0.00027 746

I 00002774 - 0000330154

B oo00zEe154 - 0.00903134

Kernel dos Resultados
de Exames para Enteroparasitoses
de Veiculagao Hidrica

B o croansies - 0omar2saa 0 0306 1.2 1.8 24
B ooorEsan - nomssasa e e e <111
B o ccossossa - 0omeatezs

B 0005626 - 000074557 3

B o coorassTs - 0omassnz

B ooooesEcaz - 0.00097975

I 0 conorors - 0001105504

Fonte: Geominas, CGP-IGC-URFMG, LEPI-UFOP,
Ano: 2007,
Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Mestrado em Geografia-Organizacao do Espago | GC-UFMG.

Mapa 8 — Distribuicdo espacial das Protozooses de veiculagdo hidrica.
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5.2.1 — Resultados de Himenolepis nana

A transmissdo deste parasita ocorre por ingestdo de cereais infestados com
gorgulhos infectados. Os resultados dos exames apontaram apenas 4 casos e as analises
espaciais nos apontaram duas concentracdes, uma em Morro da Queimada e uma em
Padre Faria, que devem ser consideradas prioridades de intervencdes segundo esta
distribuicdo. Esta regido onde se concentraram os casos deste parasita faz parte da regido 1

da cidade, considerando as tipologias de ocupagéo urbana.

5.2.2 —Resultados de Taenia sp

Com sete casos, a Taenia se encontra como 0,11% de toda a. A prevaléncia é maior
em regido com baixas condicdes sanitarias associadas a criagdo principalmente de porcos
soltos, pois estes apresentam habitos coprofagos. A infeccéo ocorre pela ingestdo de carne
com cisticerco. Os resultados positivos se concentraram em S&o Francisco, Alto das

Cabecas, Antonio Dias, Padre Faria e Barra.

Outro fator a ser considerado é que existem dois tipos de doencas associadas a este
parasita; a teniase e a cisticercose. As ocorréncias que estdo mostradas através de exames
laboratoriais estdo associadas a teniase. Estas concentracdes acentuadas, em termos de

tipologias de ocupacdo ficaram dentro da mesma conformacao, que é regiao 2.

5.2.3 - Resultados de Strongyloides stercoralis

A Estrongiloidiase é predominante em regides tropicais e ocorre do contato da pele
com o solo contaminado. Isto acontece porque este parasita pode viver livre em solos, se
alimentando de matéria organica, sem necessidade de hospedeiro intermediario. A

transmissao € pela via percuténea por penetracdo ativa da larva na pele.

As éareas que mais concentraram este parasita foram Morro Sdo Jodo, Morro
Santana, Antbnio Dias, Padre Faria e Centro, localizados nas regides 1, 2 e 3. Nesta
distribuicdo ndo houve concentracdes medianas, exceto nas imediacdes das elevadas

concentragoes.
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5.2.4-Resultados de Ancilostomideos

Os Ancilostomideos sdo os causadores da doenca denominada amareldo. Ele pode
causar anemia e emagrecimento por se fixar na mucosa intestinal para se alimentar do
sangue. Acomete muitas pessoas que vivem em situacOes precarias (CANTOS et al,
2004), onde suas larvas que infestam o solo podem penetrar ativamente pela pele,

geralmente pelos pés.

Destacamos a presenca destes parasitas bem dispersa em toda a sede. A ocorréncia
dos ancilostomideos ocorreu em apenas 27 casos, que correspondem a 0,4 % da amostra.
Apesar disto, observaram-se concentrag¢fes consideraveis nos bairros Morro da Queimada,
Antbnio Dias e Piedade, concentragfes mais intensas em Lourdes, Morro do Cruzeiro,
Vila dos Engenheiros, Barra e Padre Faria. De acordo com as tipologias observamos

concentracOes nas regides, de 1, 2,4,5¢e 6.

5.2.5-Resultados de Enterobius vermiculares

A concentracdo espacial deste parasita mostrou uma distribuicdo muito concentrada
nos bairros Morro da Queimada, Morro Santana e Alto da Cruz. As concentracfes
medianas ocorreram nos bairros Antonio Dias, Barra, Vila Aparecida, Itacolomy e Santa
Cruz. Ndo houve areas de concentragdo muito baixa para esta parasitose, salvo nas
imediacdes das concentracdes. Em termos espaciais ele obedece a uma ordem sul-sudeste
enquadrando as regides 6, 4, 2 e 1, nesta ordem. A transmissdo é feco-oral e ocorre

principalmete em conglomerados — creches, asilos.

5.2.6- Resultados de Schistosoma mansoni

A Esquistossomose mansonica ¢ uma doenca endémica, causada por parasito
trematodeo que se hospeda em caramujos de dgua doce para complementar seu ciclo de
desenvolvimento. E uma doengas de notificagdo compulsdria e seu agente etiologico é 0 S.

mansoni. O ciclo de contagio do S. mansoni foi mostrado na figura 8a.
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Os Resultados para este parasita serdo relacionados no proximo item com as
varidveis associadas a agua, devido ao seu contagio estar relacionado com a mesma. Este
parasita ocorreu principalmente em Morro Santana e Padre Faria, e houveram
concentracbes de casos positivos consideraveis em Morro da Queimada, Taquaral,

Itacolomy, Anténio Dias, Vila dos Engenheiros, Centro e Agua Limpa.

Foram poucos casos 38, ou 0,5% da amostra. Dentro das tipologias de ocupagéo

temos a localizacéo dos casos nas regides 1, 2, 3 e 5.

5.2.7 —Resultados de Ascaris lumbricoides

Entre as parasitoses que mapeadas, a espécie Ascaris lumbricoides é a mais
conhecida por ser muito comum a ocorréncia de infec¢do. Esta doenca atinge muito as
criancas, apresentando maiores prevaléncias que os adultos. Segundo Gurgel et al (2005),
no Brasil, diversos estudos realizados em pré-escolares e escolares mostraram elevada

prevaléncia dessa parasitose intestinal.

A infeccdo por este parasita esta associada ao meio ambiente, porque segundo
Campos et al (2002), os ovos embrionados do Ascaris lumbricoides quando eliminados no
solo pelas fezes do hospedeiro definitivo ndo possuem capacidade de infec¢do, mas a
mesma pode ser adquirida em condi¢bes de umidade e calor, na contaminacdo dos
alimentos, em um processo evolutivo dos ovos que dura cerca de quatro semanas. O
agravante da condicdo de contaminacdo do meio ambiente é que 0s ovos encontram estas

condigdes ideais no peridomicilio e, muitas vezes, sao resistentes a desinfetantes usuais.

As alternativas que poderiam intervir de forma efetiva neste processo de
contaminacdo do solo sdo politicas, principalmente se tratando do saneamento béasico. O
parasita ainda elimina uma grande quantidade de ovos por dia, o que torna mais facil

identificar em exames parasitoldgicos (SOUZA et al, 2002).

Em Ouro Preto a distribuicdo espacial deste agravo foi mostrada em alguns mapas
diferentes e o resultado ficou muito concentrado na regido nordeste que € umas das areas
mais carentes de infra-estrutura do municipio. Os bairros que mais albergaram ocorréncias
foram Morro da Queimada, Morro Santana, Taquaral e Antonio Dias. Outros bairros

tiveram menos ocorréncias como Pilar, Padre Faria e Barra. Observamos uma distribuicéo
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no mapa de ascaris semelhante ao mapa de distribuicdo para qualquer parasita (mapa 5) e

0S casos se concentraram em Piedade, Padre Faria, Morro Santana e Antonio Dias.

5.2.8-Resultados de Trichuris trichiura

O principal grupo etario de risco para a tricuriase sao as criancas e 0 ambiente de
contagio é o peridomicilio, sendo associada a condi¢des precarias sociais e de higiene,
principalmente na area urbana. Seu processo de transmissdo é feco-oral, como o A.

lumbricoides.

Em Ouro Preto observamos 45 casos positivos deste parasita, que correspondem a
0,68% da amostra. Apesar do pouco numero de casos, observamos a distribuicdo em
muitos bairros da cidade. Os bairros Mais significativos foram Morro da Queimada,
Piedade, Pilar, Padre Faria, Morro Sdo Sebastido, Vila sdo José, Centro, Itacolomy, Novo
Horizonte e Barra. Consideramos esta distribuicdo tdo dispersa devido ao fato de um
periodo de sobrevida dos ovos e facilitado processo de contaminacdo do meio ambiente
que observamos através de nossa revisdo bibliografica. Dentro das tipologias de ocupacéo
observamos as concentracdes em todas as regides, mas de forma pontual nos bairros ja
citados. As manchas nos permitem afirmar que ndo existem concentragdes medianas entre

uma concentracao e outra.

5.2.9-Resultados de lodameba butschlii

A infeccdo deste parasita acontece em contato com agua nao tratada. Apesar de ndo
patogénica € indicativo de contaminacdo da &gua. Para os Resultados de I. butschlii
encontramos apenas um caso positivo em nosso recorte, de modo que sua distribuicdo
espacial fica muito incipiente e ndo realizamos a analise em separado, apenas no mapa de

ocorréncia global de parasitoses,em que fez parte dos resultados.
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5.2.10-Resultados de Entamoeba histolytica/dispar

Este protozoario é muito comum, tanto em sua forma patogénica (histolytica)
como em sua forma ndo patogénica (dispar). Em paises pobres esta protozoose é
considerava uma verdadeira endemia, devido ao fato de sua transmisséo estar associada ao
saneamento e condicdes de higiene (SOUZA, 2002; CANTOS et al, 2004).

Os casos de E. histolytica/dispar somados perfazem um total de 147, que equivale
a 2,21 % dos casos, sendo 48 casos de E. dispar e 99 casos de E. histolytica/dispar.
Apesar de ndo patogénica, a E. dispar também ¢é indicador de mas condi¢cbes de

saneamento.

Quanto a distribuicdo espacial dos mesmos podemos observar que 0s bairros com
mais casos foram Antonio Dias, Morro da Queimada, Padre Faria, Piedade e Vila dos
Engenheiros, para os casos de E. histolytica/dispar. Para E. histolytica/dispar as
concentracfes ocorreram em Morro da Queimada, Padre Faria, Vila dos Engenheiros, Sao
Francisco, Morro Santana e Barra. De acordo com as tipologias de ocupacdo, as
concentragcOes observadas ficaram nas regides 5, 3, 2 e 1, nesta ordem no sentido sul-

sudeste.

5.2.11 — Resultados de Endolimax nana

Os Resultados dos exames para este parasita ndo patogénico apresentaram uma
distribuicdo espacial que nos permite apontar os bairros Sdo Francisco, Padre Faria, Morro
da Queimada, Alto da Piedade, Itacolomy, Vila dos Engenheiros, Morro do cruzeiro como
areas de alta concentragio. Areas com a concentragio mais amena foram os bairros Barra,

Rosario, S&o José, Morro do Cruzeiro e Itacolomy.

Os resultados demonstraram uma distribuicdo proeminente no eixo sul-sudeste,
passando pelas regibes 5, 1 e 2, nesta ordem. Foram observados 236 casos, que
correspondem a 3,54% da amostra, muito concentrados nos Bairros Antonio Dias e Morro

da queimada.
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5.2.12—Resultados de Giardia lamblia

Segundo Carmo e Alves (2005) apud Thompson et al, a prevaléncia de G. lamblia
nos paises industrializados é de 2% a 7%, enquanto nos paises em desenvolvimento as 0s

percentuais atingem 20% a 60%.

Com relagéo aos Resultados coletados, observou-se uma distribuigcéo de G. lamblia
mostrou a maior concentracdo de pontos, principalmente na regido Nordeste, além dos
bairros Sdo Cristovdo, Barra, Morro do Cruzeiro, Lourdes, Vila Aparecida e Sao
Sebastido. Os casos se Giardia foram de consideravel grandeza, 338, que corresponde a
5% da amostra, e se distribuiram nas regides 1, 2, 5 e 6, segundo as tipologias de

ocupacdo da cidade.

5.2.13-Resultados de Entamoeba coli

Os resultados de E. coli se dispersaram muito em torno de nossa amostra, mas as
concentracOes elevadas ficaram nos bairros Anténio Dias e Piedade. ConcentracGes menos
densas ocorreram em Barra, Morro Santana e Pilar e as concentra¢cdes menores ficaram
em Morro Sdo Sebastido, Agua Limpa, Alto das Cabecas, Vila Aparecida, Itacolomy,
Morro do Cruzeiro, Sdo Francisco, Rosario, Centro, Vila dos Engenheiros, dentre outros.
O eixo de concentragdo das ocorréncias mais uma vez foi sul-sudeste, mais concentrado

nas regides 2 e 1 das tipologias de ocupacdo, nesta ordem.

5.3-Analise das Variaveis de Saneamento

Rememorando o processo de tratamento dos dados do IBGE (2000), apresentamos
os resultados obtidos com a espacializacdo das variaveis do censo nas camadas cruzadas
para o estudo. Tratamos varias camadas de informacdes as preparando para as sinteses em
ambiente SAGA-UFRJ. O detalhamento destes cruzamentos fica mais bem explicitado no

item 4.1.2, em que apontamos as camadas e as analises propostas.

O intuito final com os cruzamentos e as analises espaciais é observar a resposta

espacial conjunta das camadas, trabalhado em duas escalas: a escala de setores censitarios
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e a escala de domicilios, da mesma area de abrangéncia que é o distrito sede de Ouro

Preto.

Com o objetivo principal de entender dentro da Otica espacial as manifestacfes
epidemioldgicas da cidade, observou-se que os resultados por setores nos permitem
considerar uma concentracdo dos casos positivos de parasitoses nos bairros Morro da
Queimada, Morro Santana, Taquaral e Piedade na Ultima faixa da distribuicdo, que tem
maior nimero de casos. Dentro das conformacGes de tipologias de ocupacdo esta regido
agrupa 1, 2 e 6. As analises seguintes se referem aos dados socioeconémicos e ambientais,

para estabelecer as comparagoes.

5.3.1 - Dados de Distribui¢do da Populagéo

A primeira informacgdo tratada em nossa base de dados foi a distribuicédo da
populacdo do municipio de Ouro Preto, pois entendemos que a aglomeracdo urbana é um
fator relacionado a mas condicGes de saneamento. De acordo com o cruzamento de
informacdes do censo 2000 sobre a populagdo observamos que a sede do municipio 38301
pessoas. A maior concentracdo de pessoas do municipio se encontra na regido 1 das
tipologias de ocupacgdo da cidade, e é composta por bairros como Morro da Queimada,
Morro Sao Jodo, Morro Sdo Sebastido e Morro Santana. A éarea central onde se localizam
as regides 2 e 3 é abriga a classe de “media a alta” concentracdo de pessoas. Desta regido
destacamos bairros como Pilar, Rosario, Lourdes e Antonio Dias. A classe da “media”
concentracdo de pessoas ficou nas regides 5 e 1 das tipologias e € composta por bairros

como Saramenha, Tavares, Barcelos e Sdo Cristovao.
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Mapa 9 — Distribui¢do da populagdo de Ouro Preto. Fonte: IBGE, 2000.

5.3.2 Dados de Renda

O fator renda é tratado pelo IBGE como rendimentos médios do chefe do
domicilio e pode ter relagdo direta com a realizagdo de exames em clinicas particulares e
no SUS.

A principal variavel que retrata as tipologias de ocupagdo da cidade é a renda,
que esta associada ao padrdo da moradia, concentracdo de servicos, e da infra-estrutura.
O viés de uma amostragem em saude depende desta varidvel, porque ela pode mascarar
subnotificacbes que ndo entram na amostragem quando se observa, por exemplo, bairros
de alto poder aquisitivo a realizagdo de exames em clinicas particulares. De acordo com
a renda média do censo 2000, observou-se que as pessoas que possuem média de renda
mais alta em Ouro Preto residem no centro e no sul (regides 3 e 5), principalmente nos
Bairros Rosario, Pilar, Agua Limpa, Alto das Cabecas, Vila dos Engenheiros e Morro do
Cruzeiro. Ja os bairros em que residem pessoas com menor média de renda estdo

localizados em toda a porcéo de nordeste a noroeste de Ouro Preto (regido 1), em que se
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localizam bairros como Taquaral, Piedade, Morro Santana, Morro S&o Jodo, Morro S&o

Sebastido, dentre outros.

Do ponto de vista da renda absoluta do setor as maiores concentracdes se encontram

no centro e no sul da cidade (regido 3 e 5). Podemos observar a distribuicdo da renda na

cidade por setores nos mapas 10 e

il i

11 que se seguem.
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Mapa 10 — Média dos rendimentos por setor censitario em Ouro Preto.

No mapa de renda qualitativo (mapa 11) podemos observar um predominio da

faixa de renda mais alta na regido central e sul, que corresponde em nossas tipologias de

ocupacdo as regides 3 e 5. O predominio da faixa de renda “média a alta” se concentra

nas proximidades da faixa mais alta (regido 3), onde se encontram os bairros Roséario de

Antonio Dias.
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Na faixa das rendas mais baixas, entre as classes “média” e “baixa” do mapa
estdo os bairros que compdem a tipologia 1, 2 e 6, exemplos de bairros mais carentes

como Taquaral, Morro Sao Jodo e Padre Faria.

SAGA-UFR] — Sistema de= Andli=s Geo—-Ambiental
Laboratério de Geoprocessamento
Rendimentos Médios Mensals em Curo Preto
658000:7741000 658000:7751000

[ Fundo de napa
W Eaixa

W Hedia

O tedia o ilta
Oalta

Fonte: Geominas, CGP-IGC, LEPI-UFOP.
e51000:7741000 no: 2007 651000: 7751000

Organizador: Elivelton da Silva Fonseca

Data: 29 sabado e
Mestrado em Geografia-Organizagdo do Espago

1000m
Resolugdo: 10
Fuso: 235

Mapa 11 - Qualitativo da Renda baseado em média dos rendimentos
mensais por setor.

5.3.3 - Dados de Escolaridade

O conjunto de dados do IBGE sobre escolaridade analisado trata-se da
distribuicdo dos setores censitarios em média de anos de estudo da populacdo. Através
da criacdo de um mapa tematico de distribuicdo desta variavel pudemos observar que 0s
setores que possuem maior média sdo os centrais (regido 3) e 0s com menor média de
anos de estudo foram os periféricos, tanto nordeste como noroeste, e alguns setores

também a sudoeste (todos nas regides 6, 2 e 1, nesta ordem). Dentro dos setores de
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média mais alta, temos destaque para os bairros Pilar, Saramenha, Centro, entre nove e

onze anos de estudo.

A variavel média de anos de estudo do IBGE foi escolhida devido ao fato de
representar um indicador de padrdo de vida e direcionar para onde realizar politicas
publicas de carater educativo no futuro, sendo as comunidades com menor escolaridade

prioritarias e para estabelecer a relacdo de grau de escolaridade com habitos de higiene.

A distribuicdo do numero de anos de estudo mostrou a concentracdo também na
area central dos maiores indices de escolaridade, e dentre as outras, destacamos 0s
setores mais periféricos (regido 2, 1 e 6, nesta ordem), com escolaridade variando entre

1 a 6 anos de estudo.

Os dados da distribuicdo da escolaridade de Ouro Preto mostraram uma
concentracdo da escolaridade muito baixa e maior prioridade de intervencGes nas areas
norte e nordeste, concentrando nos bairros S&o Cristovdo, Sdo Bernardo, Morro Séo
Jodo, Morro da Queimada, Morro Santana e Piedade. Estas informagGes podem ser

atestadas no mapa 12.
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Mapa 12 - distribuicdo da média dos anos de estudo por setores
censitarios.

As baixas escolaridades se encontraram na regido norte e de noroeste a nordeste da
sede (regido 1), informando as prioridades de intervencdo também em bairros que se
encontram nesta regido, caracterizados por possuirem aglomerados. Sdo exemplos desta

tipologia Morro S&o Sebastido, Morro S&o Jodo, Taquaral e Morro da Queimada.

A informacdo sobre as classes “média” e “média a alta” de escolaridade se
concentra nos setores do centro e do sul e a classe “alta escolaridade” se encontra na
regido do centro da cidade, como podemos observar no mapa 24.
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Mapa 13 - Sintese de Escolaridade de Ouro Preto. Fonte: IBGE, 2000.

5.3.4 - Dados de Abastecimento de Agua

O abastecimento de agua nas regides urbanas € uma varidvel de suma
importancia no entendimento de muitas doengas infecciosas que acometem a populacéo.

Seu tratamento é fundamental para a prevencao de uma série destas doencas.

Segundo Hespanhol (1999) existe uma classificagdo das doencas infecciosas
associadas & agua, criada por engenheiros sanitaristas e dividida em quatro categorias,
que € a seguinte:

1) Doencas com suporte na dgua - que 0S organismos patogénicos sdo carreados pela

mesma e que é consumida pela populacgéo;
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2)

3)

4)

Associadas a higiene — e, portanto a falta da agua para limpeza dos alimentos e asseio,
ndo estando associada somente a quantidade, mas também & qualidade da &gua.

Algumas enteroparastoses se enquadram neste grupo, como a ascariase;

De contato com a agua — este grupo esta associado ao uso da &gua, geralmente ao
contato com a agua contaminada, ou com a presenca de hospedeiros intermediarios de
doencas na mesma. Alguns exemplos de parasitoses também se enquadram neste grupo,

como a esqu istossomose.

Associadas aos vetores que se desenvolvem na &gua — neste grupo se enquadram as
doencas que de instalam no homem por meio de picada de insetos, que utilizam a agua

para sua reproducdo. Estdo entre estas a malaria e a dengue.

A maioria dos problemas da qualidade da &gua tem sido resolvida, segundo
Hespanhol (1999), pela desinfeccdo com cloro e tratamento da dgua, mas qualidade é
um problema no que diz respeito ao abastecimento de agua, porque existe uma serie de

substancias resistentes a esta cloracéo.

Além do abastecimento de dgua potavel (ou tratada), alguns cuidados da prépria
familia influenciam na ocorréncia de parasitoses, como a presenca de instalacdes
sanitarias, a presenca de filtro doméstico, higiene, a fervura da &gua, que em alguns

€asos € necessaria.

Categorizamos as varidveis referentes a agua e distribuimos as mesmas
espacialmente em uma sintese do abastecimento de &gua em Ouro Preto, utilizando para

isto, dados do IBGE (2000). Sobre o tipo de abastecimento de dgua temos:

Tabela 8 — Frequéncia do tipo de abastecimento de agua e
percentual encontrado.

TIPO DE ABASTECIMENTO NUMERO PERCENTUAL
Outra canalizacdo no terreno 4 0.0
Outro abastecimento néo canalizado 53 0.5
Canalizag&o somente no terreno 94 0.9
Poco ndo canalizado 112 11
Outra forma de abastecimento 118 1.2
Poco canalizado no terreno 328 3.3
Rede Geral 9351 93.0

Fonte: IBGE, 2000.
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A grande maioria dos domicilios de Ouro Preto (93%) possui abastecimento de
agua em Rede Geral, 0 que o obedece a ordem do abastecimento no Brasil e,

principalmente regido Sudeste (ver item 1.2.1).

Pelo mapa de percentual de domicilios com &gua servida por Rede Geral
podemos observar que a regido central € muito bem servida englobando bairros como
Pilar, Vila dos Engenheiros, Morro do Cruzeiro e o Centro. J& as areas menos servidas
desta varidvel também ndo se encontram em situagdo ruim, de modo que podemos
observar uma mancha de concentracdo também elevada de atendimento com Rede Geral
na regido Norte, tanto a Leste como a Oeste. As areas menos providas, mas que tem
abastecimento elevado também se encontram em Morro da Queimada, Saramenha e

Nossa Senhora do Carmo.

Com relagdo ao percentual de domicilios que possuem agua em pogo e ndo
canalizada, podemos destacar a situacdo mais precéria e do Morro da Queimada e

Piedade, Unica concentracdo deste tipo de condicéo.
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Mapa 14 — Domicilios com abastecimento de d4gua em Rede Geral em Ouro
Preto.
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Mapa 15 - Sintese de abastecimento de agua.

No mapa “Sintese de abastecimento de agua” em Ouro Preto observamos uma
mancha bem servida de cobertura no sentido sul-norte, abrangendo as regides 6, 5, 3, 2 e
1, nesta ordem, das tipologias de ocupacdo da cidade. As médias concentra¢Ges ocupam
areas periféricas da classe “alto abastecimento”, abrangendo as regifes 1 e 2. A mancha
de “baixa infra-estrutura” de abastecimento de agua se apresenta nos setores da borda,
correspondentes aos bairros Morro Santana e Morro da Queimada, e a periferia de

Saramenha. Correspondem as regifes 1 e 6, nas tipologias de ocupacédo de Ouro Preto.

Devido a cobertura de abastecimento de agua na demanda ser muito grande,
observando a conexdo e sua condicdo, podemos destacar uma avaliacdo positiva do
abastecimento, no sentido que nos mostra possiveis associa¢fes da ocorréncia, ndo com

a falta do abastecimento de dgua ou conexdo desligada, mas com outras variaveis de

115



saneamento, como o tratamento da agua dos reservatorios e de uso doméstico (filtro,

fervura).

5.3.5 - Dados de Destinacgao do Lixo

O lixo urbano domiciliar pode ser considerado um grande foco de doencas de
transmissdo veiculada pelo ambiente, impactando a populacdo se ndo houver uma

destinacdo adequada nem informacdes para as pessoas de como lidar com o seu lixo.

Segundo Ferreira (2006, p. 22), “residuos domiciliares sdo os produzidos nas
residéncias e nos estabelecimentos comerciais, excluidos os servicos de salde e as
indUstrias”. Neste lixo encontramos microorganismos que transmitem doencas, pois

encontramos fezes, curativos, preservativos, etc.

Ferreira (2000) apud Acurio considera que no Brasil se produz uma quantidade
per capita de lixo que varia entre 0,5 kg/hab e 1,2 kg/hab, gerada pelas atividades
cotidianas.

Para Ouro Preto algumas variaveis foram avaliadas segundo a coleta e destinacdo do
lixo. Pudemos observar que, para a coleta de lixo alguns problemas sédo enfrentados pela
populacdo: a dificuldade de alcance da coleta devido a elevada declividade de algumas
areas; a falta de orientacBes a populacdo sobre a importancia da coleta de lixo e o
elevada quantidade de domicilios com lixo queimado, coletado por cagamba, engquanto

um numero baixo coletado pelo servigo de limpeza, como observamos:

Tabela 9 — Frequiéncia do tipo de coleta e destinacdo do lixo
e percentual encontrado.

TIPO NUMERO PERCENTUAL
Coletado pelo servico publico 59 1
Coletado em Cacamba 5346 49
Queimado 5041 46
Enterrado 305 3
Langado em terreno Baldio 105 1
Langado no Rio 3 0
Outra destinagéo 39 0

Fonte: IBGE, 2000.
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Algumas areas foram mais bem cobertas pelo servico de coleta e a mesma é
realizada durante sete dias por semana. Tanto para a coleta realizada em sete dias quanto
para a coleta realizada em 0 dias, o numero ficou préximo de 37 %, fator preocupante,
se compararmos com os dados de destinacdo, 46 % do lixo produzido nos domicilios de

Ouro Preto como um todo tem como sua destinacdo final a queima.

A distribuigéo espacial da destinagdo do lixo nos mostrou uma concentragéo da
classe “baixa” nos setores do norte e sudeste (regides 1 e 6) e alguns bairros ficaram
entre os com menor infra-estrutura, como Taquaral, Morro Santa, Morro da Queimada,

dentre outros.

Mais uma vez o conjunto de bairros Centro - Pilar — Saramenha (regides 3 e 5)
esta entre 0os mais bem servidos de infra-estrutura, pelo fato de haver maior facilidade de
acesso para a coleta, por declividades menos acentuadas e uma maior organizacdo da
populacdo na cobranca de servi¢os ou mesmo um apelo turistico do centro histérico com
relacdo a demanda de pessoas diariamente, com sua producéo de lixo e atencdo especial

para estas areas, tendo em vista a grande movimentagdo de pessoas.
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Mapa 16 — Sintese de infra-estrutura de coleta e destinacéo do lixo.

O estudo da freqguéncia de coleta do lixo realizado no universo dos domicilios nos

mostrou informacéo importante, como vemos na tabela a seguir:

Tabela 10 — Frequiéncia dos dias de coleta de lixo e percentual encontrado.

Freqléncia de
Coleta (dias) Valores Percentual
4958
653
178
927
3

2
4972
2

Sem informacdo 1687
Fonte: LEPI-UFOP, levantamento primario de dados realizado em 2005.
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Apesar de muitos domicilios possuirem a coleta durante sete dias (4958),
aproximadamente o mesmo valor ndo possui coleta de lixo (4972), demonstrando
urgéncia de intervencBes com estes casos. Como ja afirmamos, o fator declividade é
importante no que diz respeito & coleta de lixo em Ouro Preto, tendo em vista que ha

muitas areas que o coletor de lixo ndo consegue ter acesso.

5.3.6-Dados de Destinacédo do Esgoto

As variaveis do IBGE avaliadas para distribuicdo de coleta e destinacdo do
esgoto foram: esgoto em rede, esgoto em vala, esgoto em fossa e esgoto langado no rio.

O quadro de ocorréncias foi o0 seguinte:

Tabela 11 — Frequéncia dos tipos de destinacdo do esgoto

doméstico e percentual encontrado.

Tipo de Esgotamento NUmero Percentual

Fossa Séptica 55 0.55
Outros 135 1.36
Fossa Rudimentar 189 19
Vala 270 2.7
Lancado no Rio 550 5.5
Rede Geral 8544 85.80

Fonte: IBGE, 2000.

A grande maioria dos domicilios do total da sede de Ouro Preto possui esgotamento
em Rede Geral, somando um 8544 domicilios. Ndo podemos desconsiderar que 550
domicilios langam seus esgotos no Rio, 270 domicilios tem seu esgoto em vala,

possiveis fatores de contaminacdo do meio ambiente.
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Mapa 17 — Sintese de infra-estrutura de coleta e destinacéo do esgoto.

Os bairros com melhor infra-estrutura de esgoto em Ouro Preto sdo os centrais

(regido 3) e alguns em direcéo a Oeste. Destacamos 0s Bairros Pilar, Saramenha e Centro.

Ja os bairros em situagcdo mais precaria sao todos ao Norte, como Morro da Queimada e

Morro Sdo Jodo. Entre os bairros com infra-estrutura média estdo Barra e Antonio Dias.

Com relacédo a distribuicdo do esgotamento em rede geral nos setores do municipio,

com espacializacdo das varidveis pudemos constatar que os setores que possuem melhores

condigdes sdo os centrais, e os periféricos do nordeste foram os que tiveram piores

condicdes.
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5.3.7 — Sintese de infra-estrutura de saneamento

Como definimos na metodologia para os cruzamentos de variaveis realizamos uma
sintese de infra-estrutura de saneamento em Ouro Preto, elencando as areas mais
vulneraveis do ponto de vista deste conjunto de dados espaciais. Vejamos a distribuicdo no

mapa seguinte:
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Mapa 18 — Sintese de infra-estrutura de saneamento.

As areas prioritarias de intervencdo do ponto de vista do saneamento estdo
localizadas todas onde houve algumas das maiores concentracdes de enteroparasitas,
que ficam na regido 1 e 2 das tipologias de ocupacdo urbana de Ouro Preto. Na classe
“baixa infra-estrutura de saneamento” observamos bairros como Antonio Dias, Morro

da Queimada e Piedade.

As éreas de “média a baixa infra-estrutura” também estdo relacionadas com
fragilidades do ponto de vista do saneamento e se localizam nas regides 2, 6 e 1,

enquadrando os bairros Sdo Cristévao, Sdo Francisco, Saramenha de cima e Padre Faria.
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Na localizacdo das areas de “média infra-estrutura de saneamento”, destacamos
toda a porcdo leste de Ouro Preto, regides 1, 2, 4 e 6 das tipologias de ocupacdo da
cidade. Nesta regido se enquadram bairros como Novo horizonte, Nossa senhora
do Carmo, Santa Cruz, Taquaral, Padre Faria, Morro S&o Jodo, Piedade e Morro

Santana, dentre outros.

Entre “alta” e “média a alta” infra-estrutura de saneamento ficaram os bairros da
regido 3, 1 e 5, de onde destacamos o Centro, Pilar, Saramenha e Agua Limpa e Antonio

Dias dentre outros.

5.4 - Combinagdes de Variaveis de Socio-ambientais e Enteroparasitoses

Os resultados para a combinagdo de dados mostraram que a presenca de
enteroparasitas estd muito ligada a precarias condi¢cdes socioecondmicas e ambientais,
como ja revisamos. Foram realizadas assinaturas no intuito de entender a correlagao
espacial das varidveis com a ocorréncia de enteroparasitas. O Modulo Assinatura
(SAGA-UFRJ) nos mostra o percentual da mancha estudada que possui as duas
informagdes espaciais (por exemplo, onde se concentram parasitoses e onde possui
abastecimento de agua em rede geral ao mesmo tempo. Os resultados da coincidéncia
espacial vém por meio de uma tabela, onde podemos observar a correlacdo espacial

entre as duas variaveis combinadas.

Optou-se pelo tratamento apenas da presenga de qualquer parasita nas
combinac0es, considerando que alguns parasitas tém poucas ocorréncias, € somados no
todo da amostra trariam um montante maior. As variaveis socioeconémicas foram
trabalhadas na escala de setores, enquanto as parasitoses na escala de domicilios, pela
medida da concentracdo dos pontos com casos positivos. Todos 0s mapas elencaram
categorias qualitativas e dados quantitativos, fatiados em classes qualitativas por

prioridade de intervencdo. As classes foram: “baixa”, “baixa a média”, “media”, “média

a alta” e “alta”.

Todas as variaveis listadas na arvore de decisbes foram consideradas, mas nao
foram cruzadas entre si, mas com a ocorréncia de parasitoses uma a uma, como foi dito

na metodologia (item 4).
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Os campos da tabela nos trazem informacBes que devem ser detalhadas: O
primeiro campo da tabela sdo as categorias de legenda que 0s mapas possuem, que em
nossa analise vem de forma qualitativa a partir de mapas quantitativos; o segundo
campo € o numero de pixels que a categoria de legenda possui no total, em nossa
pesquisa temos um pixel de 10 metros para todos os mapas; 0 terceiro campo é o
percentual que o valor total de pixels de cada categoria de legenda representa para a area
total estudada; e o ultimo campo da tabela é o percentual da categoria de legenda que foi
combinado com a variavel de estudo (por exemplo, quanto da categoria “ALTA INFRA-
ESTRUTURA” apresentou  também  “ALTA CONCENTRACAO” de

enteroparasitoses?).

A seguir as combinacgdes realizadas no intuito de estabelecer a correlacdo

espacial das parasitoses com as variaveis uma a uma, como propomos na metodologia.

5.4.1 - Distribuicéo da populacéo e Enteroparasitoses

Na assinatura da concentracdo populacional com os parasitas concluimos que ha
alta correlacdo espacial entre as variaveis, por que as classes “ALTA” e “MEDIA A
ALTA” da concentragdo populacional coincidiram com 61,5% e 30,79%,
respectivamente, da mancha que concentra as maiores ocorréncias de parasitoses,

perfazendo 92,29% do total da area.

Tabela 12 — Assinatura da sintese de populacdo e ocorréncia de
parasitoses.

Resultado da assinatura da Distribuicdo da Populagdo

% da
Categorias de legenda Pixels % Assinado Categoria
1 - MEDIA CONCENTRACAO
POPULACIONAL 114088 0.87% 0.01
2 - MEDIA A ALTA CONCENTRACAO
POPULACIONAL 42856 30.79% 0.91
3 - BAIXA A MEDIA CONCENTRACAO
POPULACIONAL 96428 0.00% 0
4 - ALTA CONCENTRACAO POPULACIONAL 10235 61.50% 7.63
5 - BAIXA CONCENTRACAO POPULACIONAL 24656 6.85% 0.35
Total 700000 100
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Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo das Parasitoses

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1- BAIXA CONCENTRA(;AO 21049 0.00% 0

2 - BAIXA A MENDIA

CONCENTRACAO 7083 0.00% 0

3 - MEDIA CONCENTRACAO 2388 0.00% 0

4 - MEDIA A ALTA CONCENTRACAO 856 67.40% 100

5- ALTA CONCENTRACAO 414 32.60% 100

Total 700000  100%

5.4.2 - Abastecimento de Agua e Enteroparasitoses

A combinacdo realizada do abastecimento de agua com a concentracdo de
parasitoses que podemos observar na tabela mostrou uma configuragdo ndo muito esperada.
Como ja dissemos na discussdo das variaveis de saneamento o abastecimento de dgua em

rede geral é estabelecido em quase todos os domicilios do municipio.

Tabela 13 - Assinatura do abastecimento de 4agua e
ocorréncia de parasitoses.

Resultado da assinatura do mapa Sintese de Abastecimento de Agua

Categprias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1-MEDIO AALTO

ABASTECIMENTO 112493  30.87% 0.35

2 - ALTO ABASTECIMENTO 91560 50.39% 0.7

3 - MEDIO ABASTECIMENTO 33693 0.00% 0

4 - BAIXO ABASTECIMENTO 50544 18.74% 0.47

5- SEM ABASTECIMENTO 19 0.00% 0

Total 700000  100%

Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo das Parasitoses
Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1- BAIXA CONCENTRACAO 21049  0.00% 0
2 - BAIXA A MEDIA
CONCENTRACAO 7083 0.00% 0
3- MEDIA CONCENTRACAO 2388 0.00% 0
4 - MEDIA A ALTA
CONCENTRACAO 856 67.40% 100
5- ALTA CONCENTRACAO 414 32.60% 100
Total 700000  100%
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5.4.3 — Sintese de Coleta e Destinacao do Esgoto e Enteroparasitoses

Na combinacdo entre a Sintese de Coleta e Destinagdo do Esgoto com a
concentracdo de parasitoses observamos alta correlacdo espacial, tendo em vista que a
area constatada como “ALTA e MEDIA A ALTA CONCENTRACAO”, apontou
33,23% da area assinada na classe “BAIXA” da infra-estrutura de coleta e destinacdo do
esgoto. Ja na classe “MEDIA” de infra-estrutura de coleta de destinacdo do esgoto,
observamos 44,88% da superficie assinada em relagdo a “ALTA e MEDIA A ALTA
CONCENTRACAO” de parasitoses. Assim, em 78% da é&rea observada como alta
concentracdo de parasitoses, temos baixa ou média ocorréncia de infra-estrutura de

coleta e destinacdo do esgoto. Como apresentamos na tabela 14:

Tabela 14 — Assinatura da coleta e destinagcdo do esgoto e
ocorréncia de parasitoses.

Resultado da assinatura do mapa Sintese de Coleta e Destinacdo do Esgoto

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
6 - BAIXA 37101 33,23% 1,14

7 - MEDIA 192307  44,88% 0,30

8-ALTA 58901 21,89% 0,47

Total 700000 100%

Resultado da assinatura do mapa da Concentragdo das Parasitoses

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1- BAIXA CONpENTRA(;AO 21049 0,00% 0,00

2 - BAIXA A ME~DIA

CONCENTRACAO 7083 0,00% 0,00

3- MEDIA CONCENTRACAO 2388 0,00% 0,00

4 - MEDIA A AL~TA

CONCENTRACAO 856 67,40% 100,00
5-ALTA CONCENTRACAO 414 32,60% 100,00

Total 700000 100%

5.4.4 — Sintese de Coleta e Destinacao do Lixo e Enteroparasitoses

Na combinacdo da sintese de coleta e destinacdo do lixo com a concentracdo das
enteroparasitoses observamos que h& correlagdo espacial entre a ocorréncia de

parasitoses e a coleta e destinacao do lixo.

Considerando as classes “MEDIA A ALTA A ALTA CONCENTRACAO” de

parasitoses, o percentual assinado foi 9,13% para a classe “BAIXA” de infra-estrutura
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de coleta e destinacéo do lixo, 41,65% para a classe “BAIXA A MEDIA”, 17% para a
classe “MEDIA” e 32,2% para a classe “ALTA”.

A distribuicdo acima mostrou que, somadas a classe “BAIXA” com “BAIXA A
MEDIA” da infra-estrutura de lixo, houve correlacio espacial de 51% com as
parasitoses. Somadas as classes “ALTA” e “MEDIA” de infra-estrutura, a correlacio

espacial foi de 49%. Constatamos estas informac6es na tabela 15 a seguir.

Tabela 15 — Assinatura da coleta e destinagdo do lixo e

ocorréncia de parasitoses.

Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo de Parasitoses

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1-BAIXA CONCENTRAQAO 21049 0,00% 0,00

2 - BAIXA A MEDIA

CONCENTRACAO 7083 0,00% 0,00

3- MEDIA CONCENTRACAO 2388 0,00% 0,00

4 - MEDIA A ALTA

CONCENTRACAO 856 67,40% 100,00

5 - ALTA CONCENTRACAO 414 32,60% 100,00

Total 700000  100%

Resultado da assinatura do mapa Sintese de Coleta e Destinacdo do Lixo

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
4 - BAIXA 115455  9,13% 0,10

5 - BAIXA A MEDIA 40777 41,65% 1,30

6 - MEDIA 63417 17,01% 0,34

7-ALTA 68660 32,20% 0,60

Total 700000  100%

5.4.5 — Rendimentos Médios por Setor e Enteroparasitoses

A combinacdo dos rendimentos médios nos setores censitarios de Ouro Preto
mostrou uma forte correlagdo com a concentracdo de parasitoses. Sendo assim, as
classes “BAIXA e MEDIA” de renda foram as que assinaram nas altas ocorréncias de
parasitoses, em 100% dos casos, sendo 74,8% da classe “BAIXA” de renda e 25,2% da
classe “MEDIA” de renda.
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Tabela 16 — Assinatura da renda e ocorréncia de parasitoses.
Resultado da assinatura do mapa Renda-qualitativo

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1-BAIXA 193128 74,80% 0,49
2 - MEDIA 40646 25,20% 0,79
3-MEDIAAALTA 17090 0,00% 0,00
5-ALTA 37445 0,00% 0,00
Total 700000 100%
Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo de Parasitoses
Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1 - BAIXA CONCENTRACAO 21049 0,00% 0,00
2 - BAIXA A MEDIA
CONCENTRACAO 7083 0,00% 0,00
3 - MEDIA CONCENTRACAO 2388 0,00% 0,00
4 - MEDIA A ALTA
CONCENTRACAO 856 67,40% 100,00
5- ALTA CONCENTRACAO 414 32,60% 100,00
Total 700000 100%

5.4.6— Sintese de Escolaridade e Enteroparasitoses

A escolaridade foi outro fator que apresentou alta correlagcdo com a concentracéo de
parasitoses, de modo que o percentual assinado nas classes “MEDIA A ALTA e ALTA
CONCENTRACAO” assinaram em 70% da area com baixa escolaridade. Estas

informacdes estdo contidas na tabela que se segue:

Tabela 17 — Assinatura da escolaridade e ocorréncia de parasitoses.

Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo de Parasitoses

Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
1-BAIXA
CONCENTRACAO 21049 0,00% 0,00
2 — BAIXA A MEDIA
CONCENTRACAO 7083 0,00% 0,00
3 - MEDIA
CONCENTRACAO 2388 0,00% 0,00
4—-MEDIA AALTA
CONCENTRACAO 856 67,40% 100,00
5- ALTA CONCENTRACAO 414 32,60% 100,00
Total 700000 100%
Resultado da assinatura do mapa Sintese de Escolaridade
Categorias de legenda Pixels % Assinado % da Categoria
0 — MEDIA ESCOLARIDADE 103205 29,45% 0,36
1 - BAIXA A MEDIA 148827 35,28% 0,30
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ESCOLARIDADE

4 - ALTAESCOLARIDADE 4398 0,00% 0,00
5-MEDIA AALTA

ESCOLARIDADE 17672 0,00% 0,00
10 - BAIXA ESCOLARIDADE 14207 35,28% 3,15
Total 700000 100%

5.4.7 — Sintese de Infra-estrutura de saneamento e Enteroparasitoses

O conjunto de dados espaciais da assinatura que combinou a infra-estrutura de

saneamento com a ocorréncia de parasitoses nos mostrou que nas classes “BAIXA” e
“MEDIA a BAIXA” a infra-estrutura apresentou um total de 59,37% da superficie

assinada. Consideramos que ha correlacdo significativa entre as duas informacgoes

espaciais.

A classe “ALTA” de infra-estrutura apresentou 32,60% da superficie assinada, a
“MEDIA A ALTA” apresentou 15,43%, a “MEDIA” apresentou 6,46% (0 menor indice), a
“MEDIA A BAIXA” apresentou 49,21% (maior indice) e a classe “BAIXA”, 10,16%.

Podemos constatar estas informacdes a seguir:

Tabela 18 — Assinatura da Sintese de infra-estrutura de
saneamento e ocorréncia de parasitoses.

Resultado da assinatura do mapa da Concentracdo de Parasitoses

Categorias de legenda Pixels 9% Assinado % da Categoria
1- BAIXA CONpENTRACAO 21049 0.00% 0

2 - BAIXA A MEDIA

CONCENTRAGCAO 7083  0.00% 0

3 - MEDIA CONCENTRACAO 2388  0.00% 0

4 - MEDIA A ALTA

CONCENTRAGCAO 856 67.40% 100

5- ALTA CONCENTRACAO 414 32.60% 100

Total 700000 100%

Resultado da assinatura do mapa Sintese de Infra-estrutura

Categorias de legenda

0 - ALTA INFRA-ESTRUTURA DE

1 - BAIXA INFRA-ESTRUTURA DE
SANEAMENTO

4 - MEDIA A BAIXA INFRA-ESTRUTURA
DE SANEAMENTO

Pixels 9% Assinado % da Categoria
50544 18.74% 0.47
81062 10.16% 0.16
76972 49.21% 0.81
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5 - MEDIA INFRA-ESTRUTURA DE

SANEAMENTO 39310  6.46% 0.21
6 - MEDIA A ALTA INFRA-ESTRUTURA

DE SANEAMENTO 40421 15.43% 048
Total 700000 100%

Analisando o material como um todo no que se refere a infra-estrutura, podemos
considerar que o valor da correlagdo encontrado foi alto (59,37%) porque, mesmo com a
maioria dos domicilios possuindo boa infra-estrutura de abastecimento de agua, como
vimos, temos uma correlagdo alta entre a concentragdo de enteroparasitas e a infra-estrutura
de saneamento (abastecimento de agua, coleta e destinacao do lixo e coleta e destinacdo do
esgoto).

Como propomos no inicio desta discussdo, apresentamos o consolidado de
informagdes relativas a distribuicdo das enteroparasitoses em conjunto com nossa analise
sobre as informac0es de infra-estrutura da cidade:

Exames Parasitoldgicos em

Kernel dos Resultados de
Ouro Preto - Mg, 1995 a 2000

Vila Aparecida Morro Santana

-Surpresa. - - previsto

-Tem Infra-
estrutura

0 0375075 1
L ===,

0 ooo0 76778 -0 cooto7 [l 0001026472 0 001 204sse
ooomorn -oooozrazz [ oomzoees o oeorase
0 oo0cia22 . ooooxsss [ 00010 388 -0 nonea ss7s

0 001820673
3 -0 002026167
0 002276091

Fonte: Geominas, CGP-GC-UFMG, LEFI-LUFOF
Ane 2007

0 CO06SE16 - 0 (D08SESH

Oraanizador: Elivelton da Silva Fonseca,
Mastrado em Geografia-Organizacao do Espaco IGC-UFMG
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Na Andlise do conjunto das informacBes mapeadas podemos afirmar que a
configuracdo espacial observada foi prevista em algumas regides, ja em outras
encontramos algumas surpresas. A regido de Morro Santa foi a que mais encontramos
exames positivos (372 casos), e foi a também a de maior concentracdo de
enteroparasitoses mensurada em nosso método de analise. A concentracdo em toda a
porc¢do nordeste da cidade estava prevista por se tratar de area com baixa infra-estrutura.

Em contraponto observamos duas areas em que ha a infra-estrutura e ha também
concentragcOes consideraveis de enteroparasitas: Vila Aparecida e Bauxita.

De fato, Bauxita possui alta concentracdo de enteroparasitoses, 0 que nos
surpreende por ser uma area de ocupacdo mais ordenada e com infra-estrutura melhor.
A0 mesmo tempo, pensamos que podem se tratar de casos de transmissdo fora do eixo
urbano, como nas imediagdes rurais a concentragdes de caramujos que transmitem
esquistossomose, por exemplo.

Uma éarea que merece destaque do ponto de vista da infra-estrutura (¢ muito
precaria e a maioria de seus domicilios estdo em situacdo irregular) é o Alto da Cruz.
Esta regido estd com uma concentracdo de parasitoses também considerdvel é possui
fragilidades do ponto de vista da ocupacdo de encostas, devido a sua declividade muito

acentuada.
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CONCLUSOES

Comprovadamente, o intuito de distribuir espacialmente as parasitoses e
estabelecer suas relagdes com o saneamento em Ouro Preto foi alcangado. Os robustos
bancos de dados com informacdes espacializaveis nos permitiram a reunido de muitas
camadas de informacdo e a definicdo de etapas e procedimentos metodologicos
diferentes em cada caso.

Podemos concluir que o trabalho se trata de uma contribuicdo metodoldgica no que
tange ao uso de metodologias existentes ainda pouco utilizadas em Geografia da Saude,
promovendo um avanco na sua aplicacdo para o tratamento de bancos de dados em

saude.

Observamos que o estudo das enteroparasitoses por concentracdo de ocorréncias nos
domicilios foi um ganho de informacdo permitindo que desagregassemos informacoes
para visualizar com um nivel de detalne muito maior, como propusemos de inicio.

Atendemos também as nossas indagag6es da seguinte forma:

Como é a distribuicdo da populacdo de Ouro Preto? Resposta na sintese de distribuicdo
da populacdo, realizada com o banco de dados de informac6es do censo 2000, IBGE.

Como € a distribuicdo dos casos positivos de enteroparasitoses identificados a partir dos
exames realizados pelo LAPAC em Ouro Preto? Resposta no cruzamento do banco de
dados com informacdes de campanhas do LEPI realizadas entre 1995 e 2000, primeiro

cruzados por setor censitario, depois por concentracdo de pontos (kernel).

Como se distribui o abastecimento de agua? Resposta na Sintese de Abastecimento de

Agua, efetuada com o banco de dados de informacdes do censo 2000, IBGE

Como se distribui a coleta de lixo? Resposta na Sintese de Coleta e Destinacdo do Lixo,

efetuada com o banco de dados de informac@es do censo 2000, IBGE.

Como se distribui a coleta de esgoto? Resposta na Sintese de Coleta e Destinacdo do

Esgoto, efetuada com o banco de dados de informagdes do censo 2000, IBGE.

Através da construcdo desta plataforma de informacdes espaciais foi realizavel,
atendendo ao nosso objetivo geral, cruzamentos das varidveis do IBGE com a
ocorréncia de enteroparasitoses. Foi possivel também identificar algumas areas criticas
em Ouro Preto para a concentragdo enteroparasitoses.
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Quanto ao nosso questionamento sobre as relagdes existentes entre as variaveis socio-
ambientais e a magnitude da distribuicdo das enteroparasitoses no espaco, obtivemos,
através da discussdo dos resultados, subsidios para indicar as principais areas com
prioridade de intervencdo, que s&o Morro Santana, Morro da Queimada, Antonio Dias,
que sdo areas de ocupacdo mais recente. As areas como 0 centro historico e o Pilar
devem ser destacadas como menor prioridade de intervengfes. O mddulo Assinatura-

SAGA foi um apoio nesta etapa.

Como os mecanismos de transmisséo e as informag0es sobre os parasitas poderiam
ser distintas, uma grande revisdo sobre todos os parasitas foi realizada, mostrando na
discussdo dos resultados (capitulo 5), como se comportaram cada parasita em nossa

amostra e na distribuicdo espacial.

O instrumento de Analises Espaciais e o Sistema de Apoio a Decisdo-SAGA
foram facilitadores de nossas analises. Aplicativos de tratamentos estatistico dos dados
também foram utilizados. Com os recursos do Geoprocessamento pudemos mostrar as
areas mais vulneraveis a contaminacdo e ao risco, apontando uma série de fatores

contemplados pelo trabalho. Com o tratamento estatistico pudemos lapidar os dados.

Dentre os procedimentos da metodologia da arvore de decisbes ndo passamos
pela calibracdo e nem pela validacdo de nossos dados e informacdes espaciais, mas

futuramente isto se faz necessario.

A validacdo do sistema consiste em observar em campo a legitimidade dos dados
observados no laboratério. Esta etapa € importante para a discussdo da pertinéncia dos

resultados e proposta de novas analises caso sejam necessarias.

A calibracdo do sistema € a possibilidade de, a partir de observagdes no campo,
rodar novamente 0s modelos com o intuito de aproximacédo dos sistemas das condicdes

reais para o estudo do fenémeno.

Algumas dificuldades foram encontradas ao longo do trabalho, como a busca pela
base cartografica e a correcdo da base de dados por domicilios, e um tratamento a estes
dados foi realizado com o intuito de minimizar perdas e ndo enviesar nossa analise.
Mesmo assim tivemos muitas perdas de informagfes em todo o processo de correcao e

tratamento de nossas bases de dados.
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Destacamos a grande possibilidade do gestor de saude de Ouro Preto investir no
potencial que sdo 0s agentes de saude, em trabalhos descentralizados, utilizando os
mesmos como multiplicadores de politicas de saneamento educativas e incisivas, devido
a sua proximidade com a comunidade (eles s&o a comunidade). Estabelecemos a
condicéo de interdisciplinaridade entre a area médica e a geografia; e esperamos atingir

esta condicdo entre a universidade e o poder publico.

Em nosso estudo seguimos a tendéncia contemporanea no pensamento geogréafico
com foco no individuo e sua inser¢do, para entdo ampliar por efeitos de irradiacdo dos
resultados. Atendemos esta meta com o estudo de dados desagregados das informagdes

espaciais para a ocorréncia de enteroparasitas.

Com isto, um o trabalho que da margem para intervencdes do gestor municipal
passaria a servir de ponto de partida para politicas mais proximas da causa, como
propomos em nosso marco tedrico. O trabalho serve de fonte de consulta para outras
analises e abrimos precedente para novas possibilidades na interpretacdo do espaco de

Ouro Preto.
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ANEXOS



ANEXO | - FICHA DE CADASTRO DOMICILIAR

]
PREFEITURA MUNICIPAL DE OURO PRETO
; SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SUPERINTENDENCIA DA ATENCAO BASICA
Prefeitura
Municipal > Ficha de Cadastro de Iméveis
Nome do Agente: iIN WY1 ICIEIN AT 02 1 Y e Y R 6 0 )

Namero GPS: | ||
Id Familia: (| [l

i Negou informar a Ficha Individual Convenio 2005

1-TIPO DE IMOVEL
Residencial 4
Comercial 3
Terreno / lote 3
Republicas 4
Reparti¢des publicas 5
Museus 6
Igrejas 7
ST - o 2- LOCALIZACAOQ BRI
Endereqo: (Al AN S1- | A @A AL | (L]
0 e T )OS T P g T Y T S O 50 P 58 PO T W T e
Namero: ||} 91| Bairror i@t ol | LI L e e
i v o TR L ol N R U L o ) Ll S o Y O P (B L b e TR
Municipio: |[O[U[R|O| ot i CEP: [3(5]4]0[0] - |0/0{0 UF: M|G|
Segmento: 09 PACS 1 JArea:| | Microarea: |__| | Familia: |__|_|_|
PSE 2
Coordenadas: Fuso 23 K Coordenada X: (2| & 515191515 .
. ca JREEh . Elevagdo: | || || ! |&]
Ponto GPS ||| /] 7] Coordenada Y: | 7 /1 919 11712
03 - SITUACAO DE MORADIA E SANEAMENTO
Tipo de Material Construtive da Casa Tratamento adicional de 4gua no domicilio
Tijolo/Adobe P.d Sem tratamento 0
Taipa revestida 2 Filtragho ]
Taipa nilo revestida ne 4 Fervura 1
Madeira 8 Somatdrio 1
Material aproveitado 16
Qutro — Especificar 32 Abastecimento de Agua
o Rede piblica i P
Somatorio ] Pogo, nascente ou mina 2
Chafariz 4
Instalagdes Sanitirias Caminhio pipa
lf\turng A Qutros — Especificar 16
Externa 2
Somatério [




iR

Sistema de esgoto (rede geral)

W';E‘IE Nao 0 Fossa

= |sim A Céu aberto
Somatorio
~ Destino do lixo

Nio coletado 0

Colethdo |

Freqiiéncia — em vezes por semana T

7 (N T SRS

Queimado / Enterrado 2

Céu aberto L i

Somatorio 1141

4 - CARACTERISTICAS DA FAMILIA

Nimero de pessoas que moram no imovel:

LI

Nimero de pessoas responsaveis pela renda:

_J1]

Animuis Domésticos

Nilo possui 0
Ciies 1
Numero de machos il
Nimero de fémeas
Niamero de animais vacinados contra raiva
Namero de animais nfio vacinados contra raiva
Gatos 2
Namero de machos |
Numero de fémeas =E
Nimero de animais vacinados contra raiva =3
Nimero de animais ndo vacinados contra raiva |
Aves para corte 4
Nio tem galinheiro (m]
Distancia da casa ao galinheiro sy
Namero aproximado de aves i
Cavalos 8
Bois 16
Porcos 32

Somatdrio




ANEXO Il - RESULTADO DAS ASSINATURAS EM
AMBIENTE SAGA

Resultado da Assinatura do Mapa da Concentracdo de Parasitoses. Resolugdo - 10m

Cat. - Legendas Pixels (Ha)

0 - FUNDO DE MAPA 668210 (6682.10)
1-26778-10711 8756 (87.56)
2-10711-21442 7832 (78.32)
3-21422-330256 4461 (44.61)

4 - 330256-446292 3276 (32.76)

5 - 446292-562328 2301 (23.01)

6 - 562328-696216 1506 (15.06)

7 - 696216-856881 974 (9.74)

8 - 856881-1026472 791 (7.91)

9 - 1026472-1204989 623 (6.23)

10 - 1204989-1401358 513 (5.13)

11 - 1401358-1615578 343 (3.43)

12 - 1615578-1820873 194 (1.94)

13 - 1820873-2026167 138 (1.38)

14 - 2026167-2276091 82 (0.82)
Total 700000(7000.00)

Resultado da Assinatura do Mapa da Concentragdo de Parasitoses Qualitativo. Resolucgdo - 10m

Cat. - Legendas Pixels (Ha)

0 - FUNDO DE MAPA 668210 (6682.10)
1 - BAIXA CONCENTRACAO 21049 (210.49)
2 - BAIXA A MEDIA CONCENTRACAO 7083 (70.83)

3 - MEDIA CONCENTRACAO 2388 (23.88)

4 - MEDIA A ALTA CONCENTRACAO 856 (8.56)

5- ALTA CONCENTRACAO 414 (4.14)
Total 700000(7000.00)

Resultado da Assinatura do Mapa de Abastecimento em Rede Geral

Cat. - Legendas Pixels (Ha)

0 - FUNDO DE MAPA 411691 (4116.91)
1-127 - 226 DOMICILIOS 119845 (1198.45)
2 -217 - 285 DOMICILIOS 56175 (561.75)
3 - 286 - 341 DOMICILIOS 37378 (373.78)
4 - 342 - 392 DOMICILIOS 6677 (66.77)
5-0-126 DOMICILIOS 68234 (682.34)
Total 700000(7000.00)

Resultado da Assinatura Sintese de Coleta e Destinacéo do Lixo




Cat. — Legendas

Pixels (Ha)

4 - BAIXA 115455 (1154.55)
5 - BAIXA A MEDIA 40777 (407.77)
6 - MEDIA 63417 (634.17)
7-ALTA 68660 (686.60)
11 - FUNDO DE MAPA 411691 (4116.91)
Total 700000(7000.00)
Resultado da Assinatura Sintese de Escolaridade e Parasitoses

Cat. — Legendas Pixels (Ha)

0-NOTA 10 1057 (10.57)
5-NOTAS5 2508 (25.08)
6-NOTA6 20406 (204.06)
7-NOTA7 5300 (53.00)
8-NOTAS 2052 (20.52)

11 - FUNDO DE MAPA

411691 (4116.91)

12 - FUNDO DE MAPA

256986 (2569.86)

Total

700000(7000.00)

Resultado da Assinatura Sintese de Coleta e Destinagdo do Esgoto e Parasitoses

Cat. — Legendas Pixels (Ha)
0-NOTA 10 992 (9.92)
5-NOTAS 7441 (74.41)
6-NOTA6 15386 (153.86)
7-NOTA7 6272 (62.72)
8-NOTAS8 1232 (12.32)

11 - FUNDO DE MAPA

411691 (4116.91)

12 - FUNDO DE MAPA

256986 (2569.86)

Total

700000(7000.00)

Resultado da Assinatura Sintese de Coleta e Destinagdo do Lixo e Parasitoses

Cat. — Legendas Pixels (Ha)
5-NOTAS 7929 (79.29)
6 - NOTA 6 17703 (177.03)
7-NOTA7 4046 (40.46)
8-NOTAS8 973 (9.73)
9-NOTA9 640 (6.40)
10-NOTA 10 32(0.32)

11 - FUNDO DE MAPA

411691 (4116.91)




12 - FUNDO DE MAPA 256986 (2569.86)

Total 700000(7000.00)

Resultado da Assinatura Abastecimento de Agua em Rede Geral e Parasitoses

Cat. — Legendas Pixels (Ha)
5-NOTAS5 6224 (62.24)

6 - NOTA 6 15875 (158.75)
7-NOTA7 6690 (66.90)
8-NOTAS8 1357 (13.57)
9-NOTA9 923 (9.23)
10- NOTA 10 254 (2.54)

11 - FUNDO DE MAPA 411691 (4116.91)
12 - FUNDO DE MAPA 256986 (2569.86)
Total 700000(7000.00)




ANEXO 11l - MAPAS DE DISTRIBUICAO ESPACIAL DAS

PARASITOSES (CADA TIPO):

Kernel dos Resultados de
Exames Parasitologicos para
Himenolepis nana
ssspe2m OUuro Preto-MG, 1995 a 2000

krn
0 0375075 15 . 3
I e e —

: I 0.000019792 - 0.000022619
[ ]o-0.000002827 I 0.000022619 - 0.000025447
[ ]oooooozaz7 - 0.000005655 [ 0000025447 - n.000028274
[ ] oooooosess- 0.000008452 [ 0000028274 - 0.000031102
[ Joooooog4sz- o000 [ 0.000031102 - 0.000033929
[ |oooomi131-0.000014137 [ o.000033929 - 0.000036756
[ o.oo0n14137 - 0.o00016964 [l 0.000036756 - 0.000039584
[ o.000016964 - 0.000019792 [ o.000039564 - 0.000042411

Anoc 2007
Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.

559:13.199

Fonte: Geominas, CGP-IGC-UFMG, LEPI-UFOR.

Mestrado em Geografia-Organizacao do Espaco [GC-URMG .

Mapa 1 — distribuicdo espacial dos resultados de exames parasitol6gicos para

H. nana em Ouro Preto




Kernel dos Resultados de
Exames Parasitologicos para
Taenia sp
ssspes2m QOuro Preto-MG, 1995 a 2000

F51 58400

5593i3-¢99

krr
0 0375075 . . 3

ey —

: I 0000019804 - 0.000022633
[ | o- 0000002829 I 0000022633 - 0.000025463
[ oooooozeze - o.0ooo0sess [ o oooozs46:3 - 0000028292
[ | oooooosess - 0.000002425 [ 0.000028292 - 0.0000311 21
[ loooooogdse - 0.ooo011317 [ 0.ooooz11 21 - 0.00003385

[ Jooooo11z7 - ooooo14146 [ 0 oooozzes - 0.000036779

[ 0000014146 - 0.000016975 [ 0000036778 - 0.000039608
P o.oooo16875 - 0.00001a804 [ 0 oooozee0e - 0 000042438

Fonte: Geominas, CGP-1GC-URMG, LEFI-UFOR.
Anoc2007 .
Drganizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Mestrado em Geografia-Organizacio do Espago |GC-UFMG.

Mapa 2 — distribuicéo espacial dos resultados de exames parasitologicos para
Taenia sp em Ouro Preto



Kernel dos Resultados de
Exames Parasitolégicos para
Strongyloides stercoralis
Bm Ouro Preto-MG, 1995 a 2000

554818 429

559:13.199

0 0.3750.75 : : 3
™ —

: I 0000019304 - 0.000022633
[ ]o-n0.000002829 I 0000022633 - 0.000025463
[ ] nooonozazs- ononnosess [ 0 000025463 - 0.noonzazez
[ | oooooosess - o.ooooos4es [ 0.000028292 - 0.000031121
[ Joooooossss - o.oooota7 [ o 000031121 - 000003305

[ Jooooo11317- 0000014146 [ 0.00003395 - 0.000036779

[ ooomt14146- ooooo1es7s [ o oooo36774 - 0 0oon3se0s
[ 0000016975 - 0.000018804 [ 0000039608 - 0.000042438

Fonte: Geominas, CGP-IGC-UFMG, LEFI-UFOP
Anoc2007.
Drganizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Mestrado em Geografia-Organizagdo do Espaco |GC-LURMG.

Mapa 3 — distribuicdo espacial dos resultados de exames parasitolégicos para
S. stercoralis em Ouro Preto.




Kernel dos Resultados de
Exames Parasitolégicos para
Ancilostoma duodenalis
‘B Ouro Preto-MG, 1995 a 2000

F54518 420

B5E315 420

?'?4¢TF8.53?

0 0375075 : : 3
e ™ —

: I 0000038847 - 0.000044396
|| 0-0.00000555 I 0000044396 - 0.000049946
|| o.ooooosss - o.ooo011099 [ 0. 000040946 - 0.000055495
| | oooooi1o9s - 0.000016649 [ 0.000055495 - 0.000061045
| | n.ooooree4s - o.ooo0zz198 [ 0.000061045 - 0.000068594
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Fonte: Geominas, CGP-IGC-UFMG, LEPI-UFOP.
Anoc 2007
Drganizador: Elivelton da Silva Fonseca.
MWestrado em Geografia-Organizagao do Espaco | GC-URMG.

Mapa 4 — distribuicdo espacial dos resultados de exames parasitol6gicos para
A. duodenalis em Ouro Preto
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Mapa 5 — distribuicao espacial dos resultados de exames parasitologicos para
E. vermicularis em Ouro Preto
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Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Iestrado em Geografia-Organizacao do Espago |GC-URMG.

Mapa 6 — distribuicdo espacial dos resultados de exames parasitol6gicos para
S. Mansoni em Ouro Preto
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Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.
MWestrado em Geografia-Organizagdo do Espaco 1GC-URMG.

Mapa 7 — distribuicao espacial dos resultados de exames parasitologicos para
A.lumbricéides em Ouro Preto
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Ano: 2007
Crganizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Mestrado em Geografia-Organizacao do Espaco |GC-UFMG.

Mapa 8 — distribuicéo espacial dos resultados de exames parasitologicos para
T.Trichiura em Ouro Preto
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Fonte: Geominas, CGP-1GC-URMG, LEPI-UFOR.
Ano 2007,
Drganizador: Elivelton da Silva Fonseca.
MWestrado em Geografia-Organizacao do Espaco | GC-URMG.

Mapa 9 — distribuicdo espacial dos resultados de exames parasitologicos para
E. Histolytica em Ouro Preto
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Fonte: Geominas, CGP-1GC-URMG, LEFI-UFOR.
Ano 2007
Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.
Mestrado em Geografia-Organizacio do Espaco |GC-URMG.

Mapa 10 — distribui¢do espacial dos resultados de exames parasitologicos
para E. dispar em Ouro Preto
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Fonte: Geominas, CGP-1GC-URMG, LERI-UFOF.
Anc: 2007
Organizador: Elivelton da Silva Fonseca.
MWestrado em Geografia-Organizacio do Espaco 1GC-URMG.

Mapa 11 - distribui¢do espacial dos resultados de exames parasitoldgicos
para E. nana em Ouro Preto
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Mapa 12 — distribui¢do espacial dos resultados de exames parasitologicos
para G. Lamblia em Ouro Preto




Cruzamento 1

eh=1+gl=1+en=1+al =1 (FILTER)

ANEXO IV - CRUZAMENTOS DE DADOS
ALFANUMERICOS DE POLIPARASITISMO

Para os cruzamentos de dados alfanuméricos da ocorréncia de
poliparasitismo realizamos consultas aos casos positivos de
duplas de parasitas. Para isto separamos somente 0s quatro
parasitas que foram mais significativos em nossa amostra:
Endolimax nana, Giardia lamblia, Ascaris lumbricéides e
Entamoeba histolytica. Realizamos consultas de informactes
destes dois a dois, depois trés a trés. Para a construcdo da tabela,
cada vez que realizamos uma consulta, distribuimos o0s
resultados em freqiiéncias, da forma que estdo dispostos abaixo.

N

Valid

Missing

Cruzamento 2

eh=1 +al =1 (FILTER)

N Valid
Missing

Cruzamento 3

eh=1 +gl =1 (FILTER)

N Valid
Missing

Cruzamento 4

eh=1+ en=1 (FILTER)

N Valid
Missing

Cruzamento 5

en=1 +al =1 (FILTER)

N Valid
Missing

Cruzamento 6

en=1 +gl =1 (FILTER)

N Valid
Missing

N Valid 220

Missing 0
77

0 Cruzamento 8

en=1+eh=1+gl=1(FILTER)

N Valid 224

Missing 0
87

0 Cruzamento 9

al=1+eh=1+gl =1 (FILTER)

N Valid 963

Missing 0
89
0
95
0
224
0
226
0

Cruzamento 7

en=1+eh=1+al =1 (FILTER)







