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RESUMO

A leptospirose humana uma doenca infeciosa aguda apresenta como condicionantes
socioambientais: 0 esgotamento sanitario, o lixo, a fonte de agua, a condicdo de
moradia, a ocorréncia de episédios de inundacdes e alagamentos, a alfabetizacdo, a
renda, dentre outros fatores. A integracdo desses fatores permite evidenciar
indicadores compostos da doenca no espaco-tempo descritos nesta pesquisa pelo
termo de risco e vulnerabilidade. Assim, definiu-se como principal proposta desta
dissertacdo avaliar a formacdo e a configuracdo de risco e vulnerabilidade
socioambiental a leptospirose humana, a partir de uma aplicacdo no Aglomerado
Urbano da Regido Metropolitana de Curitiba (AU-RMC). Atrelado a isso, buscou-se
um avanco no estudo de riscos e vulnerabilidades socioambientais em face da saude
humana, de tal modo, que se optou por trabalhar a escala do AU-RMC a partir da
desagregacao intraurbano e, nao interurbano como é a forma mais comum. O
caminho tedrico-metodoldgico, que ora se configura nesta dissertacdo, buscou
demonstrar que as acdes humanas exercidas no ambiente sem as devidas
precaucdes podem degradar tanto a natureza como o homem em um processo
conjunto e por vez irreversivel especialmente ao homem quando é afetado por
doencas. A metodologia adotada é fruto de praticas diversas que abrangem desde a
estatistica, a cartografia, a matriz de combinacéo e, os trabalhos de campo, com o
objetivo final de construir mapeamentos de exposi¢cdo, vulnerabilidade e de risco
socioambiental a leptospirose humana no AU-RMC. Os resultados identificados
permitem concluir que a metodologia € adequada para representacao das realidades
multidimensionais e, que possibilita uma importante contribuicdo para a tomada de
decisdes de atores sociais e politicos, no objetivo de combate, controle e erradicacao
da doenca. De modo geral, conclui-se para o AU-RMC que as areas com graus mais
elevados de risco e vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana estéao
localizadas nas periferias socioldgicas (bolsdes de pobreza centrais e pericentrais)
das cidades de Curitiba, Fazenda Rio Grande e Colombo; nas periferias geograficas
de Curitiba e do AU-RMC, especialmente naquelas por¢bes de conurbacédo, e
também, nos aglomerados humanos desintegrados do aglomerado urbano. Para além
disso, constatou-se que em anos chuvosos, com episédios de inundacdes e
alagamentos de maior magnitude e recorréncia no AU-RMC, se amplia a exposicéo
da populacdo a doenca, tanto na categoria de maior abrangéncia da distribuicdo
geografica das areas com incidéncias, e também, na geracdo quantitativa com a
ocorréncia de valores maximos de incidéncia da doenca. Assim, por ultimo este
trabalho visa apontar caminhos, obstaculos e desafios a serem vencidos para a
insercao de medidas integradas entre 0s atores sociais e 0s diversos atores politicos,
na identificacdo e atuacédo dos problemas socioambientais urbanos, especialmente
naquelas areas de riscos hibridos que se configuram como areas de maior risco
socioambiental a doenca.

Palavras-chave: Saude Humana, Probleméatica Socioambiental Urbana, Indicadores,
Degradacao Socioambiental, Regido Metropolitana de Curitiba.



ABSTRACT

The human leptospirosis, a serious infectious disease, presents as socioenvironmental
constraints: the sanitary sewerage, garbage, the source of water, housing condition
and the occurrence of episodes of floods and pools, literacy, income, among other
factors. With the integration of these factors it's possible to highlight some compound
indicators of the disease in the space-time described in this research by the term risk
and vulnerability. So, it was defined as the main proposal of this dissertation to evaluate
training and configuration of risk and vulnerability to socioenvironmental human
leptospirosis, from an application in the Urban Agglomeration of the Metropolitan
Region of Curitiba (AU-RMC). Added to this, we sought a breakthrough in the study of
socio-environmental risks and vulnerabilities in the face of human health, so that if you
chose to work the scale of AU-RMC from within the urban disaggregation and
interurban not as is the most common form. The theoretical-methodological support
adopted in this dissertation, sought to demonstrate that human actions carried out in
the environment without the proper precautions can degrade both the nature and the
man in a joint process and by time irreversible, especially to man when is affected by
diseases. Such methodology is the result of various practices that extend from the
statistic, cartography, the combination matrix and field work, with the final aim to build
mappings for exposure the vulnerability and socioenvironmental risk to human
leptospirosis in AU-RMC. The results identified allow concluding that methodology is
appropriate for representation of multidimensional realities and that enables an
important contribution to making decisions for social and political actors, in the aim of
combating, control and eradication this disease. Basically, it is concluded for the AU-
RMC that areas with higher degrees of risk and vulnerability socioenvironmental to
human leptospirosis are located in the sociological borders (pockets of poverty and
downtown and next to the downtown) the city such as Curitiba, Fazenda Rio Grande
and Colombo; geographical peripheries in Curitiba and AU-RMC, especially in those
portions of conurbation, and also, in human agglomerates dismembered urban
agglomeration. In addition, it was found that in wet years, with episodes of floods and
pools of greater magnitude and recurrence in AU-RMC, the exposure of the population
to the disease was expanded, both in the category of greater extent of geographical
distribution of areas with incidences, and also, in generation quantitative with the
occurrence of maximum values of incidence of the disease. Thus, finally this work aims
at pointing ways, obstacles and challenges to be overcome for the insertion of
integrated measures between the social actors and the various political players in the
identification and actuation of the socioenvironmental problems, especially in those
areas urban risks hybrids that configure themselves as areas of greatest risk for the
disease socioenvironmental.

Key words: Human Health, Urban Socioenvironmental Problem, Indicators,
Socioenvironmental Degradation, The Metropolitan Region of Curitiba.
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INTRODUCAO

A eclosao das situacdes de riscos em que o homem esta exposto e seus
consequentes impactos na salude humana € um marco nas sociedades do século XXI.
Embora, o surgimento de riscos permeie a historia da humanidade, é no alvorecer da
sociedade contemporanea que as alteracbes no ambiente se tornaram mais
significativas, e condicionaram o surgimento e/ou ressurgimento de multiplos riscos
para a sociedade.

Dubois-Maury e Chaline (2002), Dauphiné (2003) e Veyret e Richemond (2007)
abordam os riscos em trés dimensfes, a saber: os naturais, 0s sociais e 0s
tecnoldgicos, embora, alguns riscos pertencem simultaneamente a mais do que uma
dimenséo, e podem assim ser denominados de hibridos (MENDONCA, 2010). Esta
pesquisa € uma andlise centrada na manifestacdo de uma doenca (leptospirose
humana), aqui compreendida como uma consumacao dos riscos sociais e naturais.

A concepcao de risco adotada considera os enfoques mais modernos, de modo
que o risco é o resultado de uma construcao social, na qual as condic¢des fisicas da
natureza ndo sdo as mais decisivas. E a agdo humana que faz com que um fendmeno
gerado pela natureza se converta em uma ameaca para a sociedade, identificada por
meio do grau de vulnerabilidade. A determinacdo da vulnerabilidade socioambiental a
leptospirose humana depende do conhecimento dos condicionantes sociais e naturais
da doenca, de modo a identificar varidveis que atuam na propenséao ou predisposicdo
a manifestacéo da leptospirose humana, ou seja, que indicam a falta de capacidade
para lidar ou se adaptar aos riscos.

Nesse contexto, com o processo intensivo da expansdo das cidades a partir
do final do século XX, tém se observado um aumento nos impactos ambientais que
interferem diretamente na qualidade de vida da populacdo. Esse processo pautou-se
em um modelo de desenvolvimento econémico excludente, que vem conformando
cidades e aglomeracdes urbanas calcadas nas desigualdades sociais e espaciais.
Nesse sentido, evidenciam-se muitas areas destituidas de infraestrutura adequada,
gue se configuram no cotidiano como potencializadores de riscos e vulnerabilidades
socioambientais de toda ordem.

A saude humana dos citadinos, aspecto primordial na andlise da qualidade de

vida, tém sido ameacadas por doencas das mais variadas naturezas. A interface
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ambiente/sociedade € considera tanto, pelas vulnerabilidades do homem em relacéo
as mudancas ambientais, como pelas influéncias que as vérias atividades humanas
exercem sobre o0 ambiente, principalmente, em ambito local.

Esses impactos fazem com que, por exemplo, exista a emergéncia ou
reemergéncia de doencas, tal como as doencas de veiculagdo hidrica, especialmente,
em paises de capital periférico, tendo em conta, que as condi¢des de infraestrutura,
dentre essas, especialmente as sanitarias, estdo mais comprometidas nesses paises.
As doencas de veiculacdo hidrica, em suas diversas categorias: fecal-oral (Hepatite
A, Febre Tifoide, Diarreias), vetores (Dengue) e transmissao hidrica (leptospirose)
(MARA & FEACHEM, 1999), sdo determinantes negativos nas condi¢des de saude da
sociedade.

A leptospirose é uma doenca infecciosa aguda causada por uma bactéria
chamada Leptospira, que se encontra na urina de animais infectados. Nos paises em
desenvolvimento, a leptospirose humana se apresenta como um problema de saude
publica, em razdo da deficiéncia de infraestrutura basica. Nas areas urbanas, com
destaques para locais com habitacdo sem infraestrutura sanitaria basica, o rato é
considerado o principal hospedeiro da doenca, que € transmitida ao homem,
principalmente, em condi¢des de inundacdes e enchentes. O periodo de incubacao
da doenca varia de 1 a 20 dias em média (MARA E FEACHEM, 1999).

A leptospirose humana é uma doenca cuja ocorréncia nao € recente no Brasil
(GONCALVES et. al., 2006). No que se refere as cidades pertencentes a Regido
Metropolitana de Curitiba (RMC), identificou-se pelo menos dois trabalhos que
buscaram avaliar a ocorréncia da doenca numa abordagem geogréafica em Curitiba,
na escala temporal de 1997 a 2001.

Paula (2003) quando estudou a leptospirose humana em Curitiba por meio de
uma abordagem climato-geogréfica, ressaltou a manifestacdo da doenca em grande
parte dos bairros da cidade, mas especialmente, nas porc¢des periféricas, sobretudo
favelas e invasBes proximas as varzeas de rios. E também, Ferraz (2002)
evidenciando as relages entre a leptospirose humana e os fatores socioambientais
no distrito Sanitario Cajuru de Curitiba, de modo, a concluir que o aumento no total de
precipitacfes, atrelado as areas fisicas de risco socioambiental e aos fatores
socioculturais da populagdo sao importantes mecanismos nas infeccbes por

leptospiras.
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A fim de, preencher esta lacuna de uma analise geografica que permeie as
condi¢cbes de vulnerabilidade socioambiental da populagéo e os perigos ambientais
dos lugares na formacao do risco socioambiental a leptospirose humana, para além
da escala intraurbana de uma cidade, se apresenta esta pesquisa que evidencia como
area de estudo a aglomeracgdo urbana continua no contexto metropolitano. Portanto,
embasou-se na proposta de Firkowski (2002) para definir o conjunto de cidades que
compdem um Aglomerado Urbano da Regido Metropolitana de Curitiba (AU-RMC),
quais sao: Almirante Tamandaré, Araucaria, Campina Grande do Sul, Campo Largo,
Campo Magro, Colombo, Curitiba, Fazenda Rio Grande, Pinhais, Piraquara, Quatro
Barras e, Sao José dos Pinhais (FIGURA 1). Essas cidades comp&em uma mancha
urbana continua formada a partir do crescimento urbano da periferia geografica da
capital do estado do Parana.

49"2;0‘W 49°W 48"2;0‘W

AU-RMC
Localizagéo e Carta-lmagem

25°S

Legenda

[ ] pivisa de bairros

Sem diviséo de bairros

25"?0’5

E Limite municipal
1 - Almirante Tamandare
2 - Araucaria
3 - Campina Grande do Sul
4 - Campo Largo
5 - Campo Magro
6 - Colombo
7 - Curitiba
8 - Fazenda Rio Grande
9 - Pinhais
10 - Piraquara
0 10 20 40 Km 11- Qua?ro Barras
[ Y 12 - S0 José dos Pinhais
Imagem de satélite: Fontes dos dados: Projegao
Landsat-8, sensor OLI IBGE (divis&o municipal do Brasil, 2010); UTM Datum - SIRGAS 2000
Data: Prefeituras Municipais (divisZo de bairros, 2015); Zona 22S.
21-01-2014 (221/077 - 221/078) PARANACIDADE (divisao de bairros, 2015);
30-01-2014 (220/077 - 221/078). COMEG (divisao:de.bairros; 2015); Elaboragéo: Elaiz Buffon (2015)/

FIGURA 1: LOCALIZACAO DO AU-RMC: DELIMITACAO MUNICIPAL E URBANA.
FONTE: BUFFON (2016).

Sendo assim, se almeja conhecer as vulnerabilidades da populagdo em
conjunto com o0s perigos ambientais no AU-RMC nos ultimos anos (2000 a 2013)
baseado em cenarios atualizados. Esse conhecimento permite responder a seguinte

guestdo: se o crescimento urbano desses municipios tem sido acompanhado pela
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infraestrutura urbana, ou, esse crescimento proporcionou a formacéo de ameacgas e
riscos para a saude humana?

Para isso, essa pesquisa se desenvolve a partir de um objetivo geral sustentado em
objetivos especificos, ambos expostos a seguir:

Geral

Analisar a formagdo e a configuracdo de situacdes de vulnerabilidades e risco
socioambiental para a saude humana associados aos registros de leptospirose
humana no AU-RMC - Aglomerado Urbano da Regido Metropolitana de Curitiba.
Especificos

1.1 Coletar e integrar bases cartograficas na desagregacdo de bairros para o AU-
RMC, necessaria a elaboracdo dos mapeamentos;

1.2 Apresentar em uma perspectiva espaco-temporal, a ocorréncia de leptospirose
humana, a fim de ressaltar areas mais criticas;

1.3 Levantar dados ambientais, sociais e econdmicos, de modo a mapear 0S
indicadores na andlise da vulnerabilidade social e das areas susceptiveis as
inundacoes;

1.4 Mapear e analisar a configuracdo da vulnerabilidade social & leptospirose humana,
a partir de cenarios;

1.5 Apresentar um mapeamento sintese do risco socioambiental a leptospirose
humana, visando auxiliar em politicas publicas de controle e combate a doenca no
AU-RMC.

Assim sendo, esses objetivos perpassam pela hipotese de que a
manifestacdo da leptospirose humana é muito mais evidente e intensa em
porcBes de periferia geografica e de periferia sociolégica das cidades,
especialmente naquelas por¢cdes que manifestam o processo de conurbacéo.
Haja vista as vantagens de infraestrutura basica das por¢cdes centrais e pericentrais
das cidades que foram consolidadas em um processo de urbaniza¢cdo mais antigo, se
comparados as areas de expansao urbana desordenada localizadas sobretudo nas
porcdes de conurbagao do AU-RMC.

Assim, para atender tamanha demanda desta pesquisa é de extrema
importancia a aplicacdo de uma perspectiva multi e interdisciplinar (MORAES, 1997,
MENDONCA, 2002; 2004a,b; 2010) em consonancia ao paradigma sistémico na
Geografia (MONTEIRO, 1976; 2001). Portanto, esta pesquisa € fundamentada pelo
Modelo de Forcas Motrizes, Pressao, Estado, Exposicéo, Efeitos e Acdo — DPSSEA
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(Driving-Forces-Pressures-State-Exposure-Effect-Action) desenvolvida pela
Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) para estudos que integrem ambiente e salude
humana. Em conjunto a essa abordagem, utiliza-se o pressuposto tedrico de riscos e
vulnerabilidades apontados na abordagem do Sistema Ambiental Urbano (S.A.U.)
elaborado por Mendonga (2004Db).

Apontado essas dimensdes da pesquisa, ressalta-se que a estrutura redacional
dessa dissertacdo € composta por duas partes, sendo cada uma das partes
subdivididas em dois capitulos. Na primeira parte o levantamento pautou-se em um
arcabouco tedrico-metodoldégico-conceitual das vulnerabilidades e  risco
socioambiental a leptospirose humana. Enquanto, que na segunda parte é
evidenciado uma aplicacdo da construcdo metodoldgica realizada na primeira parte.
Essa aplicacdo se apresenta por meio de mapeamentos dos indicadores de
vulnerabilidades a leptospirose humana considerando a dindmica fisica-ambiental do
AU-RMC. Apés esses mapeamentos, concebe-se a identificacao e caracterizacdo das
areas de risco socioambiental a leptospirose humana no AU-RMC.

O primeiro capitulo da primeira parte, Capitulo | - visa comtemplar uma revisao
bibliogréfica a respeito dos riscos e vulnerabilidades & saude humana, detalhando os
fatores determinantes e condicionantes da leptospirose humana. O segundo capitulo
da primeira parte, Capitulo Il refere-se a construcdo de uma proposta metodoldgica
integradora para identificacdo das vulnerabilidades e do risco socioambiental a
leptospirose humana. Em conjunto com a identificacdo dos métodos e técnicas
adotadas, cita-se nesse capitulo os dados coletados que permitiram a aplicacao dessa
metodologia no AU-RMC.

O primeiro capitulo da segunda parte, Capitulo | - se constitui no exercicio de
caracterizar o AU-RMC no ambito fisico-natural, socioecondmico e ambiental. Além
disso, enfatiza a manifestacdo da leptospirose humana na categoria espago-tempo e
suas relagbes com os indicadores de vulnerabilidades a leptospirose humana. O
segundo capitulo, Capitulo Il — se apresenta como uma sintese técnica-analitica do
primeiro capitulo dessa parte. Entdo, visou-se nesse capitulo a identificacdo da
vulnerabilidade social, assim como, da ambiental, e a caracterizacdo das areas de

risco socioambiental a leptospirose humana no AU-RMC.
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OBJETIVOS

Os objetivos desta primeira parte do trabalho consistem em:

Apresentar uma discussao tedrico-conceitual a respeito da
promocdo da saude nas Ciéncias da Saude, ressaltando
modelos conceituais adotados pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) ao longo das ultimas décadas.

Relatar a inser¢éo da perspectiva de promog¢éo da saude
na Geografia, bem como, destacar a génese da abordagem
ambiental na Geografia e sua importancia.

Exemplificar o uso da interdisciplinaridade, considerando
as relagbes sociedade e natureza, no dmbito do Sistema
Ambiental Urbano (S.A.U.).

Caracterizar a génese do termo risco, alguns conceitos e
sua tipologia a partir de uma perspectiva geograéfica.

Contextualizar o surgimento da nogéo de vulnerabilidade
junto ao termo de risco, discorrer sobre 0s conceitos de
vulnerabilidade e descrever os termos chaves para sua
compreensao.

B Apontar uma abordagem integradora dos conceitos de
riscos e vulnerabilidade e sua utilizacdo em estudos de
saude humana.

Citar condicionantes socioambientais que se potencializam
a partir dos riscos e vulnerabilidades a leptospirose humana.

£ Relatar o delineamento da construcdo de uma pesquisa
gue vise abarcar o risco e a vulnerabilidade socioambiental
a leptospirose humana.

] Descrever a coleta de dados e, apresentar produtos
cartograficos realizados para a efetivacdo da pesquisa.

Caracterizar técnicas estaticas utilizadas para as
classificacBes e mapeamentos realizados na pesquisa.

24
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CAPITULO 1 - RISCOS, VULNERABIBILIDADES E SAUDE HUMANA:
FUNDAMENTOS TEORICOS, METODOLOGICOS E CONCEITUAIS

A abordagem geogréfica das interacdes entre ambiente-clima-saude constitui
um tema complexo de ser estudado, em raz&o, do carater intrincado e dindmico de
seus elementos. No que cerne a essa abordagem, remete-se a dois momentos
tedrico-metodolégico que promoveram o conhecimento de duas abordagens
fundamentais no ambito de estudos voltados as ciéncias da saude (Epidemiologia) e
as ciéncias humanas e naturais (Geografia). A primeira abordagem refere-se a nocao
de promocao da saude, enquanto que a segunda condiz a abordagem ambiental na
Geografia.

A introducdo do conceito promoc¢do da saude remonta a década de 1940
(QUADRO 1), quando Henry Sigerist, apresentou quatro tarefas essenciais a
medicina, a saber: prevencao de doencas, recuperacdo dos enfermos, reabilitacédo e
a promocao da saude. Assim, a nocdo de promocao da saude foi se configurando no
cenario mundial, com destaque em um primeiro momento para o Canada com “Informe
Lalonde”, relatério no qual foi divulgado o conceito de ‘campo da saude’ entendido

como sinbnimo de assisténcia médica pessoal (CASTIEL et al., 2010).

Periodo Politico/operativo Discursivo Paradigmatico
Até a “Revolucao
Lei dos Pobres na Producéo discursiva de Pasteuriana”, o paradigma
Inglaterra. sanitaristas que era 0 miasmatico. Apos as
. Criacdo das comissdes fundamentaram o descobertas de Pasteur, o
Séc. XIX N . . g ) P
sanitarias das cidades. surgimento da Medicina paradigma hegemaonico
Reforma Urbana em Social, como R Virchow e passou a ser: biolégico.
varias cidades. Jules Guérin. Tensao Paradigmatica.
Medicina Social.
Fortalecimento da clinica e
sistematizacdo da educacgéo
Inicio do Criacao da Uipes médica por Flexner,
. rag P Producédo de Winlow fortalecendo o paradigma
século XX (Union Internationale o .
. . (1920). biolégico e construindo um
ate a de Promotion de la Producgéo de Sigerist aradigma que passou a ser
década de Santé et d’ education, ¢ 9 P 9 q. passol
; (1946). chamado: Biomédico.
70 1951) em Paris. = S
Tenséo Paradigmatica.
Medicina Social e Saude
Publica.
Epoca de Producéo de McKneon Biomedicina, Tenséo
Década de constrangimentos Informe Lalonde 1977 SPT Paradigmatica, Medicina
70 politicos, com vérios no ano de 2000 — 30 Social, Saude Publica e
paises da América Assembleia Mundial de Epidemiologia Social.
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Latina passando por
processos de golpe de
Estado com instalacéo

de ditaduras. Guerra

Fria: implicacbes na

area de disputa de
modelagem no campo
Assistencial — entre os
blocos. Criacdo, em
1978, no Ministério da
Saude do Canad4, da
Diretoria de Promocé&o
da Saude.

Saude. Leawell & Clark
fortaleceram o paradigma
biomédico com o discurso

da historia natural da
doenca. Producéao
discursiva na América
Latina formulando a ideia
de Epidemiologia Social.

Década de
80

1987 — Lancamento
pela OMS, do Projeto
Cidades Saudaveis.

1986 — | Conferéncia
Internacional sobre
Promocéo da Saude
(Canada); 1988 — II
Conferéncia Internacional
sobre Promocao da Saude
em Adelaide (Australia).

Biomedicina. Tensao
Paradigmatica: 1. Promocao
da Saude; 2. Saude Publica;

3. Economia da Saude; 4.
Epidemiologia Social; 5.
Epidemiologia Clinica.

A partir
década de
90

1996 — Consorcio
Interamericano de
Universidades e
Centros de Formacéo
de Pessoal em
Educacdo em Saude e
Promocgéo da Saude.
A OMS cadastra mais
de 1000 projetos de
Cidades Saudaveis no
planeta.

1991 — Il Conferéncia
Internacional sobre
Promocé&o da Saude —
Sundswall (Suécia); 1992 —
Conferéncia das Nacdes
Unidas sobre Ambiente e
Desenvolvimento — Rio 92;
Conferéncia Internacional
sobre Promocao da Saude
na Regido das Américas —
Bogota (Colémbia); 1997 —
IV Conferéncia
Internacional sobre
Promocé&o da Saude —
Jacarta (Indonésia).
Publicacao cientifica por
parte da UIPES com mais
de 200 estudos de
educacédo ou promogéao da
salde; 2000 — V
Conferéncia Internacional
sobre Promocao da Saude
— Cidade do México
(México); 2002 - 111
Conferéncia Latino
Americana de Promogéao
da Saude e Educacao para
a Saude (Brasil); 2005 - VI
Conferéncia Internacional
sobre Promocédo da Saude
(Tailandia); 2007 -
Conferéncia Internacional
de Saude para o
Desenvolvimento
(Argentina); 2016 (prevista)
- 222 Conferéncia Mundial
de Promocao da Saude da
UIPES (Curitiba, Brasil).

Biomedicina, Tensao
Paradigmatica, Promocéo da
Saude.

QUADRO 1: EIXOS NO CAMPO DA PROMOCAO DA SAUDE.

FONTE: ANDRADE & BARRETO, 2002 (adaptado por BUFFON, 2016).
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A partir, desse conceito, apontou-se a necessidade de analisar de modo mais
abrangente as causas e os fatores predisponentes de doencas e problemas sanitarios,
com o proposito de delinear medidas de acdes e estratégias para além do ambito da
saude, na prevencao e erradicacdo de doencgas. Assim, entendeu-se que biologia
humana, meio ambiente e estilo de vida sdo um conjunto indissociavel com o mesmo
peso na analise das doencas.

Portanto, Castiel et al. (2010) ressaltam que surge a nova abordagem em nivel
mundial da promocdo da saude, fundamentada em principios socioecoldgicos.
Andrade & Barreto (2002) chama atencdo que o conceito de Promocédo da Saude
continua em constante movimento de ampliacdo e aprofundamento tedrico e pratico.
Considerando os avancos obtidos até a década de 1990, a OMS lanca a partir dessa
década modelos conceituais para um desenvolvimento sustentavel, por meio de
indicadores de ambiente e saude (MONTOYA, et al., 2011). Esses modelos sao
apresentados a seguir, em ordem temporal (MONTOYA, et al., 2011, p.158-159):

1) O modelo PER (Presséao, Estado, Resposta): consolidado para a Cooperacéo
Econdmica e de Desenvolvimento na década de 1990. Visa a integracao de
aspectos econémicos e ambientais.

2) Modelo PEIR (Pressdo, Estado, Impacto, Resposta) — GEO (Global
Environmental Outlook): reformulando o modelo anterior, ainda na década de
1990, incorpora a dimenséo de impacto, como condicdo em que as mudancas
no ambiente afetam o bem-estar social ou o ecossistema.

3) Modelo de Analise de Salude e Ambiente para a Tomada de Decisbes —
HEADLAMP (Health and Environmental Analysis for Decision Making): também
com a criacdo na década de 1990 visando a ampliacdo dos modelos anteriores,
de modo a inserir os conceitos de exposi¢cao e efeitos no que se refere aos
impactos do ambiente na saude humana.

4) Modelo de Forcas Motrizes, Pressao, Estado, Exposicao, Efeitos e Agao -
DPSSEA (Driving-Forces-Pressures-State-Exposure-Effect-Action): resulta de
uma combinacgéo dos modelos anteriores apresentando também na década de
1990 e, para além dessa combinacdo ampliou com os conceitos de forcas

motrizes e agdo. Cada um desses conceitos é caracterizado na FIGURA 2.
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Forca propulsora
(crescimento
demograficos e
econdmico,
tecnologia, etc.)

Presséo
(producéo, consumo,
emisséo de residuos,
etc.)

Acéo

Politicas econémicas e
sociais

Tecnologias limpas

Gestéo de riscos e
comunicacdes

Estado
(riscos naturais, niveis
de poluicéo, etc.)

Monitoramento e
controle da poluicéo
ambiental

Educacé&o/conscientizag
ao

Exposicao

(exposicéo extrema,

dose absorvida, etc.)

" JTratamento/reabilitag&o,

Efeito
(morbidade,
mortalidade e bem-
estar, efc.)

FIGURA 2: MODELO DE FORCAS MOTRIZES, PRESSAO, ESTADO, EXPOSICAO, EFEITOS E
ACAO - DPSSEA.
FONTE: MONTOYA, et al., 2011, p.159.

Esses modelos se aplicam no ambito mundial, mas quando se observa o
contexto brasileiro outros marcos antes da aplicacdo desses modelos séo
identificados, tal como: a criacao da Secretaria de Politicas no Ministério da Satde em
1999, observou-se a dinamizacédo de estratégias de promocao da saude (ANDRADE
& BARRETO, 2002). A primeira a¢édo do Brasil nessa dimensdo de ambiente e salde
comecgou com o sistema de vigilancia da qualidade da 4gua, que se ampliou para a
aplicacdo do DPSSEA na vigilancia em saude ambiental (MONTOYA, et al., 2011).

No ano de 2002 surgiu um novo modelo baseado no DPSSEA a partir da
iniciativa da Declaracdo de Saude e Ambiente dos Ministros de Saude das Américas
— HEMA (Health and Environmental Ministers of the Americas). Esse modelo foi
denominado de GEO-SAUDE visa apresentar a integracéo de todos 0s componentes
da cadeia DPSSEA para construir indicadores e indices da relagdo ambiente e saude
(MONTOYA, et al., 2011).

As relacdes entre 0 homem e o meio geogréfico que séo foco desses modelos
e se associam a condicdo de promocdo da saude, foram definidas no ambito da
ciéncia geogréfica em 1955 por Max Sorre em seu livro intitulado “Os fundamentos

biolégicos da Geografia humana” (LACAZ, 1972). Sorre (1984) aborda a interacao
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entre o meio e a saude humana a partir de trés complexos, a saber: o complexo
climético, o complexo vivo e o complexo social.

O complexo climético, segundo Sorre (1984) é caracterizado tanto pela
definicdo de clima, como de tempo atmosférico. O Clima corresponde a série dos
estados da atmosfera em um dado local combinado a sua sucessao habitual de pelo
menos 30 anos. O tempo atmosférico refere-se a manifestacdo a curto prazo, dias,
meses, anos, dos elementos do clima. Dessa forma, entende-se que o clima é
determinante da manifestacdo de doencas, enquanto que, o tempo é condicionante
de epidemias e surtos da doenca.

A respeito do complexo vivo, Sorre (1984) aborda a coexisténcia de espécies
animais e vegetais e seus componentes, que por vez, podem provocar ameacas para
o homem por meio de doencas. Nesse complexo torna-se necessario o estudo do
homem em ambientes com seus componentes e suas limitacdes de destruicao.

No que concerne ao complexo social, Sorre (1984) chama atencéo que todas
essas caracteristicas supracitadas se associam a uma sociedade humana, em que se
formam grupos com diversificadas alteragcbes do ambiente de origem. Entdo, nesse
complexo torna-se fundamental a investigacdo da medida de interferéncia do meio
social frente a diferenciagdo dos grupos perante aos retrospectos dos complexos
climético e vivo. Atrelado a isso deve se conhecer as formas como os homens se
distribuem nesses grupos, por meio de seus elementos constituintes.

Baseado nessa concepcdo de Sorre, Lacaz (1972) por meio de sua obra
Introducéo a Geografia Médica no Brasil relata que “para entender os mecanismos de
uma doenca em qualquer populagdo humana, se torna necessario encarar o homem
no seu ambiente fisico, bioldgico e socioecondmico” (LACAZ, 1972, p. 19). E
fundamentado nessa abordagem de Sorre e Lacaz, que os estudos na perspectiva da
Geografia da Saude dentro da ciéncia geogréfica tém se desenvolvido na atualidade.

Desse modo, cabe a esses estudos segundo Rojas (2003), relacionar os
diversos fatores que influenciam a manifestacao das doencas, a fim de promover um
controle e erradicagdo dos condicionantes socioambientais que contribuem para
acentuar as causas das doencas na contemporaneidade. Esse objetivo de analise da
Geografia da Saude se apresenta claramente no modelo GEO-SAUDE definido como
perspectiva de analise na vigilancia em saude ambiental no Brasil, tal como é
apresentado no estudo GEO-Saude Cidade de Sdo Paulo no ano de 2008 (HACON,
2008).
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Essa visdo dos condicionantes socioambientais a saude humana,
fundamentada em um paradigma integrador das relacdes sociedade e natureza foi
apresentada na Geografia a partir do advento da abordagem Geossistémica, que
marca a constituicdo da abordagem ambiental nessa ciéncia. A relacdo homem-
natureza é foco central na constituicdo da abordagem ambiental na Geografia, uma
vez que segundo Mendonga (1993) essa relacdo pode ser apresentada em dois
momentos, a saber: 1) A abordagem ambiental tida como ambiente sendo sinbnimo
de natureza (ambientalismo=naturalismo) que permaneceu até meados do século XX;
2) A abordagem ambiental configurada a partir do rompimento da perspectiva
descritiva-analitica do ambiente natural para a perspectiva da interacdo sociedade-
natureza.

Essas, distintas abordagens, podem serem melhores entendidas, a partir do
QUADRO 2.

PERIODO PERSPECTIVA
Da origem da Geografia como

. ) . Naturalista: entende-se por meio ambiente a descri¢cdo
ciéncia no século XIX até meados

do quadro natural do planeta dissociado do homem.
dos anos 50/60 do século XX

Neopositivismo/sistémica: natureza, entenda-se meio
ambiente, tratada pela geografia fisica, recebe
Meados dos anos 60 até os dias abordagem fortemente carregada pela teoria dos
atuais sistemas. Assim, entende-se hoje por meio ambiente,
elementos naturais e sociais conjuntamente.

QUADRO 2: APRESENTACAO DA PERSPECTIVA DE MEIO AMBIENTE NA GEOGRAFIA
FONTE: MENDONCGCA, 1993. ORG.: A AUTORA (2015).

As transformacdes da primeira abordagem para a segunda, pode ser associada
a crise ambiental pautada na apropriacdo técnica-produtiva de recursos materiais. No
Brasil o professor Carlos Augusto de Figueiredo Monteiro, influenciado pela Teoria do
Geossistema utilizada na escola francesa, representa o grande propagador da
abordagem Geossistémica (SANT’ANNA NETO, 2001). Monteiro integrou elementos
naturais e antropicos em suas analises de acordo com os problemas diagnosticados,
evidenciando a sintese e a aplicacdo dessas analises, ao exemplo a formulacdo do
Sistema de Clima Urbano (SCU) (MONTEIRO, 2001). Desse modo, Monteiro (2001)

relata o inicio de uma integracéo dos fatos fisicos aos humanos na ciéncia geografica.
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Para Mendonga (2002, p.123) a abordagem ambiental na Geografia com o
advento da Teoria do Geossistema “...supera a desgastada discussdo da dicotomia
geografia fisica versus geografia humana, pois concebe a unidade do conhecimento
geografico como resultante da interacao entre os diferentes elementos e fatores que
compdem seu objeto de estudo”.

Nesse sentido, Mendonca (2002) a fim de contribuir com a abordagem
ambiental na Geografia formulou uma perspectiva de analise pautada na dimenséao
de uma Geografia Socioambiental (FIGURA 3). Essa perspectiva visa "emanar de
problematicas em que situacdes conflituosas, decorrentes da relacao entre sociedade
e natureza, explicitem degradacéo de uma ou de ambas" (MENDONCA, 2002, p.134)

Geografia
. Ambiental |
I

Diagn'éstico
Zoneamenfo Ambiental
Planejamerfto Ambiental

1
|
1
Desvendament

|
Descrigéo,dﬁ Na a

- SOCIEDADE HUMANA
Naturezg.< Recurso Natur: ]
]
GEOGRATI4 GEOGRAF T4
295904 W

I
¥ ~ - SISTEMAS COMPLEXOS  Ryscos... E VULNERABILIDADES !
Mutancas. Globais

PCenério§ == ~6_f~0~6~p,4":',4
T SOCIOAMBIENTAL

FIGURA 3: A GEOGRAFIA SOCIOAMBIENTAL NO AMBITO DA GEOGRAFIA
FONTE: MENDONCA (2011, adaptado de MENDONCA, 2002).

Nesse sentido, Mendonga (2002, p.3) relata que

a dimensao socioambiental da geografia - ou geografia socioambiental, parte
de uma perspectiva de que os problemas ambientais sdo em sua esséncia
sociais, gue emanam e evocam principios humanos, que eles sdo resultantes
da apropriacéo diferenciada da natureza pelos diferentes sistemas sociais;
que, por estas condic¢des, sdo inerentes aos homens e que, para sua analise,
devem envolver essencialmente estes organizados socialmente. No ambito
da prépria ciéncia, esta dimensao condiz com uma reaproximagao com a
geografia humana, donde a possibilidade de uma (re)unificagcdo do
pensamento geografico moderno.
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Considerando essa perspectiva da Geografia Socioambiental — para abordar
0s problemas ambientais, por meio da associacdo dos trés canais do Sistema de
Clima Urbano (S.C.U) proposto por Monteiro (1976) — Mendonca (2004) prop6s o
“Sistema Ambiental Urbano” (S.A.U.). Esse sistema visa apontar uma perspectiva
interdisciplinar nos estudos da cidade, considerando as rela¢des sociedade/natureza.
A seguir apresenta-se uma adaptacdo do S.A.U. para o objetivo proposto nesta

pesquisa.

Sociedade Modos de vida Mapeamento do risco e Na elaboracéo de acfes publicas
Inundacées Urbanas Urbanizacgo vulnerabilidade e privadas frente aos riscos
¢ ¢ socioambiental a hibridos, visando o controle da
Leptospirose Humana Politicas Publicas leptospirose humana doenga

I 11 f

FIGURA 4 - SISTEMA AMBIENTAL URBANO ADOTADO NESTA PESQUISA.
FONTE: BUFFON (2016) baseado em MENDONCA, 2004.

Atualmente, muitos estudos no ambito nacional e internacional tém
apresentado o uso da abordagem multi e interdisciplinar (MENDONGCA, 2002 e 2004;
SUERTEGARAY, 2003; PIGEON, 2005; LEFF, 2007; VEYRET & RICHEMOND, 2007,
dentre outros), mesmo que com técnicas distintas, todos defendem a integracéo (inter-
dependéncias e inter-relacdes) dos elementos na categoria de analise sociedade e
natureza. Porto (2012) salienta que essa analise sistémica e holistica é importante,
visto que existe uma grande complexidade técnica e social da geracdo-exposicao-
efeitos dos riscos e vulnerabilidades na sociedade moderna.

A partir desses dois grandes marcos teérico-metodoldgico ligados a saude
humana e a abordagem ambiental na Geografia, busca-se apresentar nos proximos
dois subitens desse capitulo um ensaio do arcabouco tedrico-conceitual que permeia
as nocgOes de riscos e vulnerabilidades a luz das ciéncias naturais e humanas
integrado a saude humana, e também, as doencas de veiculagcdo hidrica, com

destaque para a leptospirose humana.
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1.1 RISCOS E VULNERABILIDADES A LUZ DAS CIENCIAS SOCIAIS E NATURAIS

Beck (1992) chama atencéo que durante o século XX, a terra foi palco de muitas
catastrofes, que demonstraram a efetivacéo dos riscos em todo o mundo. A sociedade
atual, especialmente a sociedade urbana, vive com a iminéncia do risco conforme
aponta Beck (1992), a exposicdo a esse risco € diaria, isso porque o desenvolvimento
técnico-industrial e econémico antes visto como solucado, hoje é desencadeador de
problemas para o homem. Por isso, promover a gestdo dos riscos significa
compreender o desenvolvimento e a configuracdo das ameacas e dos perigos como
meio produtor e, também, como producéo dos riscos (PORTO, 2012). Assim, é de
extrema importancia que a sociedade contemporanea tenha consciéncia do risco, a
percepcao do perigo e a gestdo da crise (REBELO, 2010).

O risco pode ser entendido como uma expressao do perigo, que se manifesta
em distintas maneiras na sociedade desde as navegac¢des maritimas. Spink (2011)
relata que a génese do termo risco apresentou na histéria uma incorporacéao gradativa,
com o uso de fatalidade a fortuna primeiramente, e depois com o surgimento de
hazard (século Xll), perigo (século Xlll), sorte e chance (século XV) e, risco (século
XVI). Atualmente, quando de menciona 0s riscos, € comum 0 uso das palavras
“‘probabilidade”, “possibilidade”, “complexidade”; “pressdes” (politicas ou
econdmicas), “custos” (associados aos desastres) e “prevencdo” (medidas de
mitigacdo e adaptacao).

Vale mencionar, que as definicdes do termo risco desde o0 seu surgimento até
os dias atuais, evidenciam a contextualizacdo de diferentes perspectivas tedricas que
constituem um método de estudo em diferentes tematicas. Para exemplificar isso,
Lupton (1999 citado por LIEBER & ROMANO-LIEBER, 2002, p.80) esclarecem a
tipologia do conceito de ‘risco’ e de suas implicacdes tedricas.

A partir da orientacao realista/objetivista, o risco € entendido como “um perigo
objetivo, que existe e pode ser medido a margem do processo social e cultural”, na
orientacao realista condicionado assume-se a mesma definicdo da realista/objetivista,
entretanto, “interpretacdo pode ser distorcida ou enviesada conforme o contexto
cultural e social”.

Para a orientacdo construtivista € possivel identificar dois conceitos de risco,
um assumido no construtivismo fraco, que compreende o risco como “um perigo

objetivo, mediado necessariamente por um processo social e cultural e ndo pode ser
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estabelecido de forma isolada deste”, e a outra definicdo, adotada no construtivismo
forte, assume que “nao existe o ‘risco’ por si mesmo. O que se entende por ‘risco’ ou
‘perigo’ € um produto construido, decorrente de uma contingéncia histérica, politica e
social”.

Outro um conceito de risco € vislumbrado pela orientacao relativista/subjetivista

radical, que consiste na no¢ao de “Risco’ e ‘Perigo’ sdo apenas formas de linguagem”.
Os enfoques mais modernos consideram que 0 risco € o resultado de uma construcao
social, na qual, as condi¢des fisicas da natureza néo sdo as mais decisivas. E a acéo
humana que faz com que um fenémeno gerado pela natureza se converta em uma
ameaca.

Em relacdo a essas orientacbes e seus respectivos conceitos, Hogan e
Marandola (2005) salientam que os riscos primeiramente eram apenas discutidos na
sua dimensdo natural e s6 mais tarde comecou a se empregar a dimensdo
socioeconbmica, sendo a Geografia uma das pioneiras em trabalhar riscos e
vulnerabilidades em sua dimens&o ambiental.

Atualmente, a Geografia detém de analises de riscos em que a representacao
e a gestdo sdo acompanhadas de uma dimensédo espacial. Esses riscos sao
abordados basicamente em trés categorias, embora, alguns riscos pertencem

simultaneamente a diversas categorias (FIGURA 5) (VEYRET & RICHEMOND, 2007).

RISCOS HIBRIDOS
..................... .‘Q.......-.--.......-.
B rrssansrsnnanapgrrnnnd Q ................... >
Resultam de fendmenos Resultam da associacdo Refere-se a partiha e ao
crénicos e acidentais que entre os riscos naturais e os acesso 2ao0s recursos de
sdo induzidos e suportados nscos  decorrentes  de distintas fontes, que
pelos elementos expostos processos naturais resultam em riscos que
(degradagdic do  meio, agravados pela atividade caracterizam conflitcs
morbidade e mortalidade). humana e pela ocupacdo latentes e abertos.
do territério.
RISCOS TECNOLOGICO

FIGURA 5 - CATEGORIAS DE RISCOS COM DIMENSAO ESPACIAL
FONTE: BUFFON (2016) baseado em VEYRET & RICHEMOND, 2007.

Os riscos naturais, estéo atrelados de modo geral, aos fendmenos que tem
sua génese, na litosfera (terremotos, desmoronamento de solo e erupgdes

vulcanicas), hidroclimatico (ciclones, tempestades, chuvas fortes, nevascas,
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chuvas de granizo e seca), nas atividades humanas (eroséo, desertificacéo, incéndios
e poluicées) (VEYRET & RICHEMOND, 2007).

Os riscos tecnologicos apresentam sua génese na poluicdo que pode ser
cronica ou acidental, de modo, que se decompdem em explosdo, vazamento,
incéndios e residuos (VEYRET & RICHEMOND, 2007). Quanto aos riscos sociais
destacam-se as suas géneses em recursos nao-renovaveis, nas redes de vendas e
producdo (crises, desempregos, inseguranca e disturbios), na segregacdo e na
fragmentacao urbana, nas doencas que afetam um individuo ou grupo social
(VEYRET & RICHEMOND, 2007). Os riscos hibridos resultam da inter-relagédo entre
0S riscos naturais, sociais e tecnoldgicos.

Os riscos hibridos caracterizam-se por ndo compreender uma ordem pré-
estabelecida (natural, social ou tecnoldgica), de tal modo que sdo riscos naturais,
sociais e/ou tecnoldgicos ao mesmo tempo, representando um processo em que um
risco intensifica a ocorréncia do outro (MENDONCA, 2015). Atrelado a essas
categorias de riscos, Hogan e Marandola (2004) frisam que ha regibes de risco
(regions of risk) e, também, regibes em risco (regions at risk), portanto, ressalta-se a
necessidade de intervencdes sociais e politicas na gestéo dos riscos, visto que o risco
€ resultado de uma conjuncdo de fatores sociais, econdmicos, demograficos e
naturais que atuam cotidianamente nas relacées sociedade e natureza.

Todos os riscos, independentemente de suas categorias, sdo analisados
evidenciando que “possibilidade dos acontecimentos ou eventos futuros é definida a
partir das probabilidades de ocorréncia, calculada com base nos eventos do passado”
(LIEBER & ROMANO-LIEBER, 2002, p.69). Mendoncga (2011) relata que uma das
principais dimensdes dos riscos é a sua espacializacdo no tempo. O mesmo autor,
frisa que a complexidade de analise dos riscos, consiste em evidenciar sua expressao
geografica, de modo, a considerar “a imbricagdo direta dos diferentes elementos
componentes do espago geografico” (p.114).

Nos estudos de problemas socioambientais urbanos, por meio da abordagem

do S.A.U. Mendonga (2010, p.156) menciona 0s riscos como

fenbmenos imbricados de contingencias naturais e sociais que
desestabilizam as condicbes de vida das sociedades urbanas; eles
evidenciam elementos e fatores de ordem natural (ambiental) e social
(cultural, politica, econdmica e tecnologica).
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Em estudos epidemiolégicos o termo risco tém sido utilizados como a
probabilidade de acontecimentos de uma morbidade ou mortalidade, por meio da
passagem do estado de saude para o estado de doenca (LAST, 1989, citado por
CASTIEL et al., 2010). Dessa forma, Castiel et al., (2010, p.28) adota o conceito de
risco como “a probabilidade de perigo, geralmente, com ameaca fisica para o homem
e/ou meio ambiente, dentro de uma perspectiva favoravel de que algo venha a ocorrer,
possibilidade”.

Importante contribuicdo ao conceito de risco aplicado a saude foi apresentado
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) no ano de 1988. Conforme aponta Barbosa

(1993, p.509) o termo risco foi interpretado pela OMS da seguinte forma:

E a probabilidade de ocorréncia de um resultado desfavoravel, de um dano
ou de um fendbmeno indesejado. Dessa forma, estima-se 0 risco ou a
probabilidade de que uma doenca exista, através dos coeficientes de
incidéncia e prevaléncia. Considera-se “fator de risco” de um dano de toda
caracteristica ou circunstancia que acompanha um aumento da probabilidade
de ocorréncia de um fato indesejado, sem que o dito fator tenha que intervir
necessariamente em sua causalidade.

Partindo dessas construcfes tedrico-conceitual associadas ao conceito de
risco, e 0 seu entendimento para além do “natural hazards”, € que se aponta a
emergéncia na ciéncia de uma condicdo de vulnerabilidade na década de 1980.
Almeida (2010, p.102) relata essa evolugdo tedrica-metodoldgica nas ciéncias que

estudam os riscos, por meio de processos modernidade, no qual

O crescimento das desigualdades sociais, da pobreza, da segregacao
socioespacial advinda com o trinbmio capitalismo - industrializacdo —
urbanizacdo, em correlacdo com a consequente degradacdo do ambiente nas
suas diversas facetas, fez surgir em meados dos anos 1980 uma abordagem
tedrico-metodolégica que procurou enfocar os desastres (naturais ou
tecnolégicos) do ponto de vista ndo apenas de seus fatores fisicos
desencadeantes, mas com base no prisma das popula¢des atingidas.

Nesse contexto, admite que a génese dos riscos ndo corresponde apenas a
elementos naturais, uma vez, que a visao sistémica do ambiente (natural e social)
explica muitos dos perigos cotidianos da/na sociedade. Ou seja, assim como as
pessoas estdo expostas aos perigos, os lugares também estéo, Cutter (1996 citado
por ALMEIDA, 2010) apresentou um modelo conceitual de vulnerabilidade com a

nocéo de que existem os perigos do lugar (The hazards of place).
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Diante disso, um novo cenario € apresentado nas analises dos riscos com a
nocao de vulnerabilidade. Os conceitos de vulnerabilidade, assim como o de risco,
sao diversos e se sustentam nas distintas orientacdes epistemologicas (CUTTER,
1996 citado por ALMEIDA, 2010). Muitas definicdes de vulnerabilidade representam
uma situacdo dos lugares e das pessoas, evidenciando os graus de fragilidade
(VEYRET & RICHEMOND, 2007). Um dos conceitos associados a esse contexto, é o
proposto por Mendonca (2010, p.156) no S.A.U. quando ressalta que de maneira
intrinseca aos riscos identificam-se as vulnerabilidades, que “explicitam diferentes
condi¢cOes de exposicéo e de fragilidade de grupos sociais aos riscos”.

Pelling (2003) ao abordar a histéria da vulnerabilidade humana e os perigos
naturais suscita que desastres humanos associados a riscos naturais S840 processos
resultantes de pressdes fisicas (perigo ambiental) e pressdes humanas
(vulnerabilidade). A vulnerabilidade humana segundo Pelling (2003) apresenta trés
termos chaves na sua compreensdo, a saber: exposicdo (exposure), resisténcia
(resistenace) e resiliéncia (resilience), que compdem o processo de analise dos riscos
e desastres.

As pressodes fisicas sobre os riscos naturais sdo compostas por uma magnitude
e uma frequéncia de fendmenos que variam no espaco e no tempo. Ja as pressdes
humanas séo resultadas da condicdo de vulnerabilidade, que é alimentada pela
exposicao entendida como um produto da localizacao fisica associada a condi¢do de
moradia e naturais dos lugares, pela resisténcia que compreende reflexos da
economia e da saude, de modo, a indicar a capacidade e um individuo ou grupo de
suportar os impactos dos riscos e, pela resiliéncia como sendo a capacidade de um
ator para lidar ou adaptar aos perigos (PELLING, 2003).

Para tanto, uma abordagem integradora dos riscos e vulnerabilidades, tal
como apontou Birkmann (2007 citado por ALMEIDA, 2010, p.113) torna-se necessario
construir conhecimentos em trés pontos mensuraveis, a saber:

- 0S mais vulneraveis;

- 0S espagos expostos a risco; e

- os fatores que influenciam e produzem vulnerabilidade/risco

Esses pontos devem necessariamente considerar o contexto historico que os
produziu, evidenciando as relagdes com o espaco geografico. Desse modo, é possivel

aplicar a perspectiva de riscos e vulnerabilidades nos estudos socioambientais
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(REBELO, 2010), de modo a possibilitar a gestdo e a reducdo dos riscos, conforme
esquema abaixo.
A reducdo dos riscos — o fim (o resultado)

!

A gestao dos riscos - 0 processo (0 caminho)

A avaliacao do riscos (0 caminho)

!

O conhecimento dos riscos (a base)

A partir desse arcabouco teorico referente aos conceitos de riscos e
vulnerabilidades, utiliza-se do modelo GEO-SAUDE como exemplo da aplicacéo
desses conceitos na analise integrada do ambiente e a salde humana. O GEO-
SAUDE parte de um contexto socioambiental, tal como foi apontado por Mendonca
(2002), de modo a evidenciar o uso da multi e interdisciplinariedade, também a
intersetorialidade e a participacéo de colaboradores sociais (MONTOYA, et al., 2011).
Nesse sentido Montoya, et al. (2011, p.162), explica que o modelo (FIGURA 6):

Inclui os conceitos de forcas motrizes, pressdo e estado; mas antes de
prosseguir com a exposicao dos efeitos, das a¢bes e das intervengdes, inclui
a andlise do impacto ambiental e da vulnerabilidade, assim como dos
indicadores socioambientais e de riscos a saude, onde se encontram
relacionados as exposi¢des e os efeitos. O modelo deriva tanto da gestédo

técnica quanto da acgédo politica, que, no caso das intervengbes ambientais,
pode ser proativa, reativa ou corretiva.

Forga Motriz: condi¢Ges sociais, econémicas,

ecoldgicas, politicas
Pressao: alteragdes dos Estado
componentes bidticose Qualidade dos servicos do |

abidticos ; ecossistema. Alteragcdes na
Impacto Ambiental autorregulagéo dos
ecossistemas. Niveis de
<L poluicdo ambiental.

\
\/

{ Vulnerabilidade ‘
( = :) AN N /: N
i < X > 4 (\ Especifica =

Exposigao: qualificacédoe N
I — quantificacdo das | Riscos
exposi¢cdes das populagdes
aos impactos ambientais

Efeitos: positivos (melhora
/ do bem-estar); negativos
/' | (morbidade e mortalidade).
Carga de doencas.
Acdes/ Intervengdes de gestao
Técnicas e/ou politica: e

Pro-ativas, corretivas/reparadoras

FIGURA 6: MODELO GEO-SAUDE FUNDAMENTADO NA CADEIA DPSSEA.
FONTE: MONTOYA, et al., 2011, p.159.
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Neste viés, apreende-se que o modelo enfatiza a discussdo dos problemas
socioambientais em conjunto com uma avaliacao dos reflexos dos diversos problemas
na saude humana em um determinado espaco e tempo. Logo compreende-se, que 0S
resultados podem contribuir para a gestao integrada de ambiente e saude numa acgao
conjunta dos atores sociais, politicos e os sujeitos da area abordada. Esse modelo
pode ser aplicado na analise das diversas doencas que afligem a sociedade no
cotidiano.

Nesse trabalho, buscou-se aplicar esse modelo associado ao arcabouco tedrico
de riscos e vulnerabilidades em face da manifestacéo de leptospirose humana no AU-
RMC. Portanto, no préximo item deste capitulo discute-se alguns aspectos a respeito
dessa doenca de veiculagdo hidrica no contexto brasileiro, ressaltando os
condicionantes socioambientais que influenciam positivamente a ocorréncia de
leptospirose humana e, também, as abordagens que tém sido adotadas nos estudos

que retratam essa doenca nas mais diversas areas de conhecimento.

1.2 LEPTOSPIROSE HUMANA: DETERMINANTES E CONDICIONANTES
SOCIOAMBIENTAIS

A leptospirose humana, também conhecida como Doenca de Weil e Ictericia
Infecciosa, € uma doenca infecciosa aguda causada por uma bactéria patogénicas do
género Leptospira, que se encontra na urina de animais infectados. Segundo Oliveira
et. al (2009, p.17) a Leptospira “possui duas espécies, segundo a classificacao
taxonbmica classica: L. interrogans, que compreende todas as leptospiras
patogénicas, e L. biflexa, que corresponde as leptospiras saprofitas isoladas no
ambiente.

Essa zoonose é de distribuicdo mundial e apresenta-se como endémica dos
paises tropicais, com destaque na atualidade para regides metropolitanas e cidades
meédias. Koury (2006, p.4) aponta que “em areas metropolitanas o rato de esgoto,
Rattus norvegicus, € considerado o mais importante transmissor de leptospiras para
o homem”, embora, animais domeésticos, de produgcéo e silvestres possam ser
reservatorios da doenca.

O homem é considerando o hospedeiro acidental e terminal dessa doenca
dentro da cadeia de transmissdo. A transmissao pode ocorrer de modo indireto via

agua, mas também, existem casos de contaminacao via solo e alimentos e, também
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de transmissdo direta por meio de sangue, tecidos, 6rgdos e urina dos animais
infectados, que quando manifestado no homem pode levar a ébito por insuficiéncia
renal e hemorragias. O periodo de incubacdo da doenca normalmente ocorre entre 7
a 14 dias, podendo em alguns casos ocorrer entre o dia 1 ao dia 30 (MINISTERIO DA
SAUDE, 2009).

Quanto ao periodo de transmissibilidade os animais infectados podem eliminar
a leptospira pela urina durante meses, anos ou por toda a vida, segundo a espécie
animal e o sorovar envolvido. Esse fato atrelado a auséncia de vacina para humanos
contra a leptospirose, torna essa doencga um problema mundial de satde publica com
grande importancia social e econémica (MINISTERIO DA SAUDE, 20009).

A FIGURA 7 apresenta um modelo produtivo de leptospirose humana frente as
areas urbanas, de modo a evidenciar a interacdo de componentes essenciais ligados

a fonte, ao hospedeiro e ao ambiente.

—

‘ Reservatoério
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[ Carac:er.isﬁcas J \ CLIMA ~—— Elementos e fatores
\ ambientais

* Numero de expostos
» Tempo e repeticao de exposigado /
« Susceptibilidade

s e \ * Resposta imunologica

FIGURA 7 - REPRESENTACAO PRODUTIVA DE LEPTOSPIROSE HUMANA EM AREAS
URBANAS.
FONTE: BUFFON (2015) BASEADO EM OLIVEIRA et al. (2009)

Esse modelo, que pode ser compreendida como uma cadeia de producéo da
leptospirose humana em areas urbanas, é constituido de fatores determinantes da
doenca, tal como o reservatério e a exposicdo ao homem. Além dos fatores
determinantes, apresenta os fatores condicionantes que remetem ao clima e as
condi¢cbes de vida. Portanto, as atividades de prevencéo e controle da leptospirose

sdo baseadas principalmente no manejo ambiental e no controle de roedores, de
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modo que se busca uma melhoria das condicbes sanitarias e de moradia da
populacdo, minimizando sua exposi¢cdo ao risco de infeccdo (MINISTERIO DA
SAUDE, 2009).

Para auxiliar na analise de fatores determinantes e condicionantes da
leptospirose humana, buscou-se analisar estudos académicos a partir do modelo de
saude e suas variaveis determinantes proposto por Loyola (2006, citado por Moreira
& Lobos, 2011, p.185) (FIGURA 8). De modo que se utilizou como fatores
determinantes estruturais 0s seguintes: social, econdémico, politico, ambiental,

tecnoldgico, biologia humana (FIGURA 8).

v
Social
Educagdo le—»
Mudanc¢a demografica
Econdmico
Renda
Pobreza [«
Urbanizagdo
Politico
Democratizagdo ) )
Governanga Slstema_ de saude,
Transparéncia financiamenta,
Responsabilidade recursos hum?nos,
Legislagdo e materiais,
Direitos humanos COb?I‘tuE‘a,
organizagdo e
Ambiental Abastecimanto
Esgotamento de recursos
Mudanca climatica -—
Vulnerabilidade
Contaminacdo
Tecnologico
Acesso & informagdo
Inovagio e >
Dasenvolvimento
Y
Y

Biologia Humana
Constituicdo genética
Imunologia natural

FIGURA 8: A SAUDE E SUAS VARIAVEIS DETERMINANTES, INTERAGCOES ENTRE A SAUDE E O
AMBIENTE. )
FONTE: LOYOLA E., 2006. EXTRAIDA DA OPS citado por MOREIRA & LOBOS (2011, P.185).

A pesquisa desses estudos, baseou-se em palavras-chaves por meio da busca
online em periédicos, anais de eventos e banco de teses, dissertacdes e monografias.
Portanto, se concluiu que a maior parte dos estudos analisados suscitam as
interacOes entre 0s impactos de eventos extremos do clima e as condi¢cdes de vida
nos densos aglomerados urbanos na manifestagao da leptospirose humana, embora,
fatores politicos, genéticos, e tecnoldgicos, também sejam mencionados, porém

restrito a um menor numero de trabalhos (QUADRO 3).
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Area de
conhecimento Autor Espaco-temporal Abordagem
OLIVEIRA, Municipio de Rio de Social, econdmico e ambiental
2013 Janeiro (RJ), 1997 a 2009 '
COSTA et al., | Cidade de Salvador (BA), | Social, econdmico, politico, ambiental
2001 1993 a 1997 e biologia humana
Ciencias da OLIVEIRA et Social, econémico, politico, ambiental
Saude Brasil, 1985 a 2005 » £conomico, potitico, ’
al., 2009 tecnolégico e biologia humana
PAPPACHAN | Estado de Kerala (india), Ambiental
et al.,2004 2002
MOHANA, et | Trinidad e Tobago, 1996 : . . .
al., 2009 a 2007 Social, econdmico, politico, ambiental
e biologia humana
PAULA, 2003 Cuntlbaz(gg{l) 1997 a Social, econémico e ambiental
Geografia AI_2|(5)|1X20, Ribeirdo Preto Social, ambiental e econdmico
DUARTE, Cidade de Sé&o Paulo Ambiental e tecnoléaico
2008 (SP), endemia de 2006 9

QUADRO 3 - ABORDAGENS EM ESTUDOS SOBRE LEPTOSPIROSE HUMANA
FONTE: BUFFON (2015).

Esse destaque se relaciona com o fato de que eventos extremos do clima, em
especial, as inundacdes e furacbes podem provocar o surgimento de focos de
leptospirose. Trevejo et al. (1995) ressalta que posteriormente a uma inundacao de
grande magnitude, observou-se em Nicardgua uma epidemia de leptospirose. Ainda,
segundo esse autor, 0 risco de leptospirose associado a exposicédo do ser humano as
aguas das inundac¢des promove um aumento de 15 vezes no risco.

Lau et al., (2010) apresentou dados de casos de leptospirose para diversas
regides do mundo, e apontou que, existe uma maior incidéncia de leptospirose em
regides com muitas favelas urbanas, e areas costeiras junto com pequenos estados
insulares, tal como por exemplos Seychelles/Africa que apresentou incidéncia elevada
(101 casos para 100.000 habitantes). Relatérios apontam que em regides de clima
seco a incidéncia anual varia de 0,1 a 1 caso por 100.000 habitantes, enquanto, que
em regides de clima tropical imido a incidéncia anual gira em torno de 10 a 100 casos
por 100.000 habitantes (LAU et al., 2010).

Em situacdes de riscos atrelado a alta vulnerabilidade a exposicao da
populacdo, a incidéncia anual da doenca pode superar 100 casos por 100.000
habitantes (ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD, 2008). Oliveira et al. (2009,
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p.19) constatou por meio de um levantamento bibliografico que no mundo, “cerca de
dez mil casos sao notificados por ano em todas as grandes metropoles, sendo uma
das epidemias urbanas frequentes na América Latina”.

No Brasil, os primeiros registros de leptospirose ocorreram nas décadas de
1910 e 1940, e forma intensificadas ao longo do tempo, sendo que em 1960 o pais
demonstrou surtos urbanos de leptospirose humana nas grandes cidades
(GONGCALVES et. al., 2006). Atualmente, a doenga é de notificagdo compulsoria em
todo o Brasil, visto que todos os casos suspeitos devem ser notificados a vigilancia
epidemioldgica municipal. Oliveira et. al (2009) analisando os casos de leptospirose
humana de 1985 a 2005 apontam para um aumento crescente dos casos no Brasil e,
ainda, afirma que que o real nUmero de casos associados a leptospirose humana pode
ser superior aos detectados pelos servicos de vigilancia epidemiolégica, em razao do
processo de subnotificagao.

Essa subnotificacdo é abordada por Pires (2006) quando levanta a hipétese
gue a correlacéo evidente entre o aumento de casos em ocasides de enchentes pode
ser falsa, isso porgue, nessas situacdes de extremos climaticos pode ocorrer uma
maior sensibilidade para o diagndstico da doenca, enquanto, que em situacdes de
normalidade climética o processo de subnotificacdo € muito mais evidente.

Entdo, considerando dados do periodo de 2000 a 2015 no Brasil, a média de
casos confirmados de leptospirose por ano € 3.751 (TABELA 1). Considerando o
mesmo periodo, as trés regides com maior numero de casos sdo: Sudeste (20.662),
Sul (18.896), Nordeste (10.916). E importante notar, que essas regides se localizam
na parte oriental do pais, que concentra as maiores aglomeracdes urbanas e, com
maior susceptibilidade as inundacdes seja as derivadas de problemas de

infraestrutura ou ribeirinhas.
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TABELA 1- BRASIL, GRANDES REGIOES E UNIDADES FEDERADAS - CASOS CONFIRMADOS
DE LEPTOSPIROSE - 2000 A 2015.

Regiao e 000 00 00 0[0] 004 0[0] 0[0]5) 00 008 009 010 0 0 0 014 0]

Regido Norte 743 142 227 248 224 272 752 245 338 360 264 497 535 946 1.714 1.188
Ronddnia 3 2 4 1 2 4 10 3 17 29 15 56 14 148 192 67
Acre 30 8 18 15 4 18 467 24 39 69 44 135 256 532 1195 901
Amazonas 34 28 25 27 34 44 60 47 50 59 41 76 76 73 99 76
Roraima 2 0 0 0 0 0 2 2 4 1 2 0 3 5 4 1
Para 321 102 167 110 158 164 132 111 138 106 98 131 104 129 149 103
Amapa 350 0 13 91 26 37 80 58 89 95 62 96 78 47 72 40
Tocantins 3 2 0 4 0 5 1 0 1 1 2 3 4 12 3 0
Regido Nordeste 1.265 651 638 514 807 746 679 569 643 925 717 920 411 530 563 338
Maranhé&o 11 33 27 20 25 14 52 17 60 61 41 47 22 20 34 17
Piaui 2 0 0 0 0 1 2 0 1 14 0 2 2 2 1 3
Ceard 2 52 52 83 101 61 103 70 92 303 37 124 59 32 49 19
Rio Grande do Norte 23 8 10 10 12 5 9 3 18 40 20 35 13 7 14 19
Paraiba 29 2 18 21 45 17 16 15 14 13 8 26 18 19 16 9
Pernambuco 861 324 307 201 371 335 224 205 193 206 271 383 118 172 220 101
Alagoas 200 70 81 47 98 70 78 49 79 77 69 85 49 57 69 27
Sergipe 52 48 23 12 25 31 41 85 72 56 70 51 36 33 43 33
Bahia 85 114 120 120 130 212 154 125 114 155 201 167 94 188 117 110
Regido Sudeste 1.102 1.222 957 999 1.319 1.363 1.693 1.223 1.084 1.520 1.547 1.818 1.342 1.489 1.285 699
Minas Gerais 22 43 44 168 87 94 70 79 79 108 94 117 125 151 124 79
Espirito Santo 31 104 40 27 219 179 298 147 139 236 276 296 242 157 257 51
Rio de Janeiro 360 266 209 245 293 310 265 247 273 317 289 422 190 233 153 97
Sé&o Paulo 689 809 664 559 720 780 1060 750 593 859 888 983 785 948 751 472
Regido Sul
Parana
Santa Catarina 163 330 199 306 304 407 346 370 953 427 439 698 410 341 347 416
Rio Grande do Sul 868 1134 457 570 165 347 547 518 411 465 467 542 284 444 490 397
Regido Centro-Oeste 56 44 40 52 74 65 70 34 52 45 48 28 50 69 62 54
Mato Grosso do Sul 6 8 5 9 4 15 10 2 7 4 2 0 6 6 18 9
Mato Grosso 3 1 11 3 14 11 12 3 13 1 4 8 5 3 4 5
Goias 13 7 6 7 16 11 15 7 10 12 14 4 23 32 22 16
Distrito Federal 34 28 18 33 40 28 33 22 22 28 28 16 16 28 18 24

4.208 3.708 2.769 3.005 3.097 3.534 4.369 3.331 3.679 3.946 3.817 4.966 3.265 4.138 4.709 3.471
FONTE: FONTE: SINAN/SVS/MS. *Dados obtidos em 16 de novembro de 2015 sujeitos a alteracéo.
Org.: BUFFON (2016).

Essa discussdo a respeito dos fatores condicionantes e determinantes da
leptospirose humana e associada ao crescente aumento de casos no Brasil, enfatiza
a necessidade de estudos que apontem meios para a atuacdo dos atores sociais e
politicos frente ao controle, combate e erradicagdo da doenca no pais. Em alguns
paises estudos como esses conforme apontam Gausselin et al. (2011) ja sédo bem
divulgados e utilizados nas campanhas de controle, combate e erradicacdo da
doenca. Esses autores identificaram maior avanco na andlise integrada na relacao
ambiente e salde na Europa, Estados Unidos e, recentemente, no Canada, com a
criagdo de programas que trabalham com indicadores que integram a condigdo de
saude e o ambiente. O mesmo autor aponta que o propdsito de programas dessa
ordem “é proporcionar um modelo normalizado de informagdes de saude ambiental
gue, com o tempo, mostre as tendéncias demograficas, geograficas e temporais nos
riscos ambientais para a saude”.

Neste viés, o préximo capitulo visa detalhar a metodologia e os dados utilizados
nesta pesquisa. Esse conjunto de técnicas e dados permitem identificar a
vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana, bem como, mapear as areas

de risco socioambiental, considerando um cenario temporal e espacial.



45

CAPITULO 2 - RISCO E VULNERABILIDADE SOCIOAMBIENTAL A
LEPTOSPIROSE HUMANA: SUPORTE METODOLOGICO E TECNICO DA
PESQUISA

Para atender o objetivo geral da presente pesquisa, que considera o0
entendimento das relagdes entre o homem (vulnerabilidades a saude humana) e o
ambiente (riscos associados a degradacdo da natureza e da sociedade), é essencial
pautar-se em uma metodologia que considere as relacdes entre as esferas politicas,
econdmicas, ambientais e sociais. Assim, optou-se em adotar 0 pressuposto teérico
da abordagem de risco e vulnerabilidade socioambiental que enfatiza a nocdo da
interdisciplinaridade no entendimento das relagcbes sociedade e natureza
(MENDONCGCA, 2002 e 2004b), de modo, a considerar as multicausalidades entre as
interagcfes da sociedade e do clima com a saude humana.

Desse modo, entende-se que essa pesquisa necessita do uso de mdltiplas
técnicas de investigacao, que constituem as etapas de observar, descrever, interpretar
e analisar. Com isso, adota-se técnicas que assumem, tanto o uso de instrumental
artificial, bem como da observacao de indicadores e indicios de processos em sua
evolucao temporal (AZEVEDO, 2009). A finalidade do uso dessas duas técnicas em
conjunto é o de tentar suscitar problemas socioambientais urbanos que demonstrem
a degradacao, tanto da sociedade como da natureza.

Diante disso, elaborou-se um processo metodolégico que sustenta a
proposicdo de analise interdisciplinar nas relacdes sociedade-natureza. A fim de
demonstrar isso, elaborou-se um fluxograma do delineamento da pesquisa (FIGURA
9).
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FIGURA 9: ORGANOGRAMA DO DELINEAMENTO DA PESQUISA.
FONTE: BUFFON (2016).
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O pressuposto da avaliacdo da formacdo e da configuracdo do risco
socioambiental a leptospirose humana se sustenta, por um lado na analise da
vulnerabilidade (que envolve a sociedade), e, por outro lado, a exposicéo (que envolve
a ocorréncia de episodios de inundacdes e alagamentos e, também, da manifestacao
da leptospirose humana).

Assim, os problemas aqui analisados tomam destague na medida que se
inter-relacionam os elementos e fatores que Ihe dédo origem, evidenciando o uso de
uma abordagem sistémica na perspectiva hipotético-dedutiva; dito de outra maneira,
0 estudo visa colocar em evidencia particularidades locais (AU-RMC) de um problema
nacional-internacional de saude (leptospirose humana). Portanto, essa pesquisa
enseja uma abordagem interdisciplinar, sob a 6tica da analise espaco-temporal do ano
de 2007 a 2013.

A partir dessa estrutura que permeia o campo de conhecimento da Geografia
(Climatologia Geografica e Geografia da Saude) e da Ciéncias da Saude
(Epidemiologia Ambiental), adota-se como objeto para a andlise, o0 risco e a
vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana no AU-RMC. Nos
procedimentos evidencia-se 0 uso de técnicas estatisticas e do Sistema de
Informacbes Geograficas (SIG). Todos esses momentos estdo relacionados para a
obtencado dos resultados, a fim de evidenciar possiveis ameniza¢des e/ou solucbes

para os problemas socioambientais urbanos que refletem na saide humana.

2.1 COLETA DE DADOS

2.1.1 Dados Climaticos

No que tange a esta etapa, € possivel dividi-la em trés momentos:

1) Coleta dos dados de precipitacdo pluvial para municipios da Regido
Metropolitana de Curitiba que possuem estacfes meteorologicas automaticas e/ou
convencionais; 2) Selecdo das estacdes a serem trabalhadas, considerando como
critérios a espacializacdo com relagdo a érea urbana das cidades, além disso,
estabelecendo preferéncia aquelas com seérie temporal dos dados acima de 30 anos
e com auséncia de falhas, especialmente, no periodo de 2007 a 2013.

Esses dados foram coletados por meio do site Hidroweb — Sistemas de
Informacdes Hidroldgicas no que se refere as estacdes localizadas em Campo Largo,

Colombo, Piraquara, Almirante Tamandaré, Araucaria, Curitiba, Quatro Barras e Sao
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José dos Pinhais. Para a cidade de Pinhais o Sistema Meteorol6gico do Parana
(SIMEPAR) forneceu, via solicitagdo com oficio, os dados referentes aos anos de 2007
a 2013.

Assim, com esses dados fez-se possivel construir painéis temporoespacial da
chuva, a fim de, realizar andlises na escala anual, trimestral, mensal e diaria do
comportamento climatico. Conforme, SantAnna Neto (1995) ressalta o painel
temporoespacial permite verificar concomitantemente a variagcdo temporal das
condicbes climaticas num eixo espacial, com o0 objetivo de tornar possivel a
visualizagéo de diferentes feicdes do clima e do tempo, de modo a contribuir para a
analise sistémica do espaco geografico.

Sendo assim, elaborou-se a FIGURA 10 para apresentar a localizacdo das
estacdes utilizadas nesta pesquisa. E importante mencionar, que todas as estacdes
apresentam dados diarios que possibilitam identificar a sucesséo de eventos extremos
de chuva, e com excecéo da estacéo localizada na cidade de Pinhais, todas possuem
uma série temporal de dados de chuva com pelo menos 30 anos. Dentre o conjunto
de 12 cidades, apenas Campina Grande do Sul, Campo Magro e Fazenda Rio Grande,
nao contemplam estacdes pluviométricas.

Desse modo, utilizou-se as estacdes localizadas mais préximas da area
urbana das trés cidades, sendo que para Campina Grande do Sul utilizou-se dados
de Piraquara e Quatro Barras, para a cidade de Campo Magro obteve-se dados da
estacdo localizada no municipio de Campo Largo sendo a mais proxima da area
urbana de Campo Magro, e para a cidade de Fazenda Rio Grande os dados pluviais

utilizados correspondem a estacéo localizada em Araucéaria.
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FIGURA 10 - LOCALIZAGAO DAS ESTAGCOES PLUVIAIS UTILIZADAS NA PESQUISA.
FONTE: BUFFON (2016).

No terceiro momento: 3) Buscou-se coletar dados de ocorréncias de
alagamentos, inundacdes, enxurradas e enchentes na AU-RMC. Nesse sentido, 0s
dados utilizados para caracterizar os dias com ocorréncias de inundacdo foram
obtidos junto ao sitio eletrénico da Defesa Civil do Parana, na secao de relatério de
ocorréncias. Quanto aqueles disponibilizados pela Defesa Civil de cada municipio,
obteve-se dados de ocorréncias mais detalhados (por enderecos, bairros e dias) do
gue aqueles do sitio eletrdnico, apenas para a cidade de Curitiba.

No que tange aos dados de episddios extremos de chuva, alagamentos e
inundacdes, na cidade de Curitiba buscou-se dados por endereco dos domicilios
afetados. Parte desses dados, periodo de 2007 a 2010, estdo armazenados no
Sistema de Gerenciamento da Guarda Municipal — SISGESGUARDA (Sistema de
Gerenciamento da Guarda Municipal) e ja foram utilizados por Lohmann (2011),
Cunico (2013) e Goudard (2015) para estudos de alagamentos e inundagbes em
Curitiba. Também foram utilizados dados da Defesa Civil e IPPUC, de 2009 a 2012,

possibilitando o recorte temporal de 2006 a 2012.
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Ainda, para contribuir no mapeamento espaco-temporal das inundagoes,
alagamentos e enxurradas no AU-RMC, coletou-se dados de ocorréncias desses
episodios em manchetes noticiadas de 2007 a 2013 nos seguintes jornais, Gazeta do
Povo, Jornal do Estado e O Estado do Parana, disponiveis na Biblioteca Publica do
Parana (BPP).

2.1.2 Dados de leptospirose humana

Para a coleta de dados mensais e anuais de casos confirmados de
leptospirose humana na abrangéncia das cidades pertencentes ao AU-RMC foi
acessado o sistema eletronico do Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao
(Sinan Net). Haja visto que, esse sistema ndo permite a coleta de dados por semana
epidemioldgica, data de primeiros sintomas e, por bairros de cada uma das cidades,
solicitou-se esses dados para a Secretaria da Saude (SESA) - Parana e para cada
uma das Secretarias Municipais que atendem as 12 cidades abordas nesta pesquisa.

Quanto ao recorte temporal, baseou-se na disponibilidade dos dados de casos
de leptospirose humana. Considerando, que no ano de 2007 se iniciou um novo
sistema mais aperfeicoado de notificacdo de Leptospirose no estado do Parana,
definiu-se como periodo de coleta de dados o seguinte: 2007 a 2013. Esse recorte
mais recente, permitiu acima andlises escalares da doenca em niveis menores de
desagregacao (bairros) para todas as cidades da presente pesquisa.

Apos a coleta desses dados, por dia, més, ano, e semana epidemioldgica, 0s
dados foram organizados em planilhas eletrénicas, tabulados e tratados através de
técnicas estatisticas, que conforme Besancenot (1997, citado por MENDONCA,
2001), permite realizar mapeamento e analises que demonstrem as possiveis

relacGes entre o comportamento das chuvas com a ocorréncia da doenca.

2.1.3 Dados de indicadores socioambientais

Os indicadores de vulnerabilidades da populacdo foram definidos com base
na revisdo da literatura sobre a doenca, apresentada neste trabalho, no capitulo IlI.
Assim, as variaveis selecionadas buscam englobar caracteristicas sociais,
demograficas, ambientais e, econémicas. Esses grupos sédo apresentados com suas
respectivas variaveis e escala temporal no QUADRO 4, bem como, é ressaltado a

fonte dos dados.
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Esses dados, em sua grande maioria, estdo disponiveis no recorte espacial

de setores censitarios urbanos do IBGE para cada uma das cidades estudadas nesta

pesquisa. No entanto, também, existem dados no recorte enderecos (alagamentos) e

areas (inundacao e moradia).

Moradia 2010 e 2012 IBGE; SILVA
Sociais Alfabetizacdo 2010 IBGE

Abastecimento de 4gua 2010 IBGE

Pop. Bairro 2010 IBGE
Demografico

Pop. Urbana 2001 a 2013 IBGE
Econ6mico Renda 2010 IBGE

Lixo 2010 IBGE

Esgotamento sanitério 2010 IBGE
Ambientais Areas de inundacdes 2002 AGUASPARANA

Rgglstros Eje alagamentos 2007 a 2012 DEFESA CIVIL;

e inundacdes IPPUC

QUADRO 4 - VARIAVEIS SELECIONADAS COMO INDICADORES DE VULNERABILIDADES
SOCIOAMBIENTAL.
FONTE: BUFFON (2016).

E importante mencionar, que para as cidades de Campo Largo, Campo
Magro, Almirante Tamandaré. Campina Grande do Sul, Quatro Barras e Piraquara, o
total de populacéo por bairros, ndo se encontra disponiveis nos bancos de dados
disponibilizados pelo IBGE, IPARDES, COMEC e pelas Prefeituras. Esse fato,
dificultou a analise da incidéncia de casos de leptospirose por bairros, conforme serdo
observados nos mapas disponiveis nos resultados dessa pesquisa. Para os dados de
registros de alagamentos e inundacdes, considerando a desagregacéao de enderecos,

somente a cidade de Curitiba apresentou esses dados.

2.1.4 Coleta e integracéo de bases cartograficas
Considerando o objetivo dessa pesquisa, tornou-se necessario realizar

recortes e/ou integrar bases cartogréaficas, de modo que fosse possivel mapear a
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manifestacéo de leptospirose humana e as condi¢bes socioambientais no espacgo e
no tempo, de modo integrado no AU-RMC. Nesse sentido, o QUADRO 5 sintetiza 0s

materiais coletados que resultaram na obtencdo de 4 principais camadas de

informac&o.
ARQUIVOS
Formato Nome Fonte
Areas urbanas e arruamento
DWG da RMC COMEC, 2005
SHP Limite Municipal IBGE, 2010
IMG Imagens de satélite INPE, 2014
SHP Uso do solo na bacia do Alto AGUASPARANA. 2002
Iguacu

SHP Divisa de bairros de Curitiba IPPUC, 2014
SHP Setores censitarios do PR IBGE,2010
SHP Divisa de bairros de Araucaria COMEC, 2005

e Campo Largo

DWG Municipio de Campo Magro PREFEITURA DE CAMPO

MAGRO, 2014
IPEG Mapa de bairros S&o José dos | Prefeitura Municipal de Séo
Pinhais José dos Pinhais, 2014

Divisa de bairros (Colombo,
Almirante Tamandaré, Sao
SHP José dos Pinhais, Pinhais, PARANACIDADE, 2014
Fazenda Rio Grande,
Araucaria e Campo Largo)

RESULTADOS

SHP Limite Municipal do AU-RMC e da RMC

SHP Limite AU-RMC

SHP 3.071 Setores censitarios urbanos dos municipios do AU-RMC

SHP Divisa de 262 bairros para o AU-RMC

QUADRO 5 - ARQUIVOS UTILIZADOS PARA INTEGRAR AS BASES CARTOGRAFICA PARA O
AU-RMC.
FONTE: BUFFON (2016).

Sobre essas quatro camadas de informacéo, cabe destacar que a base de
divisa de bairros para o AU-RMC compreende apenas 9 das 12 cidades analisadas
(FIGURA 11, QUADRO 6). Isso porque, as cidades de Piraquara, Campina Grande
do Sul e Quatro Barras, ndo dispdem de uma divisdo dos bairros dentro do perimetro
urbano do municipio, conforme informagdes disponibilizadas pelo PARANACIDADE,
COMEC e as prefeituras de cada um desses municipios (QUADRO 6).
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A integrac@o das bases cartograficas apresentadas anteriormente, a fim de
obter uma Unica camada de informacao que corresponde a divisdo de bairros no AU-
RMC, inicialmente apresentou diversos areas com vazios e sobreposicdo de
poligonos, principalmente nas porc¢des de conurbacédo das cidades do AU-RMC. Esse
erro topoldgico se relaciona com o fato de que as bases cartograficas foram
provenientes de diversas fontes distintas, e que por sua vez, ndo possuem um padrao
de integracao no que se refere ao limite municipal e/ou urbano.

Portanto, prezando pela qualidade dos dados geoespaciais empregados nessa
pesquisa, realizou-se o procedimento de consisténcia topoldgica, inserida no principio
da consisténcia logica (ISO 19.113 (geographic information-qualityprinciples)). Esse
procedimento é fundamental para se evitar erros crassos como, por exemplo, quando
a soma de todos os poligonos, nesse caso 0s bairros, ultrapassam ou ndao abrangem

a area de estudo em sua integralidade (erros de sobreposi¢do de poligonos)
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FIGURA 11: LOCALIZACAO E IDENTIFICAGAO DOS BAIRROS NO AU-RMC.
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ALMIRANTE TAMANDARE ARAUCARIA || CAMPINA GRANDE DO SUL|| CAMPO LARGO CAMPO MAGRO COLOMBO CURITIBA FAZENDA RIO GRANDE PINHAIS PIRAQUARA QUATRO BARRAS SAO JOSE DOS PINHAIS
Nu Bairro N Bairro Numero| Bairro Nimero| Bairro N Bairro N Bairro N Bairro Na Bairro Nu Bairro Nu Bairro Nu Bairro  |[Ni Bairro
1 Araras 31 Barigui 49 Sem divisdo de 50 Aguas Claras Il Barreiro 89 Arruda 120 Abranches 196 Campo do Rio 209 || Alphaville Graciosa || 224 | gem divisdo de | 225 | Semdivisdo | 226 Academia
2 Areias 32 Boqueirdo bairros 51 Balbino Cunha 72 [ Campo de Santo Antonio| 90 Atuba 121 Agua Verde 197 Centro 210 Alto Taruma bairros de bairros 227 Afonso Pena
3 Boixininga dos Francas| 33 Cachoeira 52 Bateias 73 Campo de S&o Benedito 9 Boicininga 122 Ahu 198 Estados 21 Atuba 228 Aguas Belas
4 Bonfim 34 Campina da Barra 53 Bom Jesus 74 Campo Novo 92 Butiatimirim 123 Alto Boqueirdo 199 Eucaliptos 212 Centro 229 || Area Inst. Aeroportudria
5 Botiatuba 35 Capela Velha 54 Botiatuva 75 Centro 93 Campo Pequeno 124 Alto da Gléria 200 Gralha Azul 213 Emiliano Pemeta 230 Avristocrata
6 Cachoeira 36 Centro 55 Cambui 76 Colénia Dom Pedro 94 Canguiri 125 Alto da Rua XV 201 Iguacu 214 Estancia Pinhais 231 Aruja
T Campina do Arruda 37 Chapada 56 Centro 77 Coldnia Rodrigues 95 Centro 126 Atuba 202 Industrial | 215 Jardim Amélia 232 Aviacdo
8 Campo Grande 38 Costeira 57 Cercadinho 78 Jardim Boa Vista | 96 | Colénia Antonio Prado| 127 Augusta 203 Industrial Il 216 Jardim Claudia 233 Barro Preto
9 Centro 39 Estacdo 58 Colénia Dom Pedro 79 Jardim Boa Vista Il 97 Coldnia Faria 128 Bacacheri 204 Nacdes 217 |Jardim das Nascentes| 234 Bom Jesus
10 Cercadinho 40 Fazenda Velha 59 Coldnia Figueiredo 80 Jardim o Bom Pastor 98 Das Gracas 129 Bairro Alto 205 |[Parque Tecnoldgico| 218 Kardim Karla 235 Boneca do Iguagu
11 Coldnia Santa Gabriela| 41 Iguacu 60 Coldnia Monte Claro 81 Jardim Santa Cecilia 99 Embu 130 Barreirinha 206 Pioneiros 219 Maria Antonieta 236 Borda do Campo
12 Coldnia Sdo Venancia 42 Passatina 61 Ferraria 82 Juruqui 100 Fatima 131 Batel 207 Santa Terezinha 220 Parque das Aguas 237 Campina do Taquaral
13 Humaita 43 Porto das Laranjeiras 62 ltaboa 83 Mato Limpo 101 Gabirobal 132 Bigorrilho 208 Veneza 221 Pineville 238 [ Campo Largo da Roseira
14 Juruqui 44 Sabia 63 Itaqui 84 Novos Horizontes 102 Guaraituba 133 Boa Vista 222 Vargem Grande 239 Centro
15 Lamenha Grande 45 Séo Miguel 64 Itaqui de Cima 85 Passalina 103 Guarani 134 Bom Retiro 223 Weissdpolis 240 Cidade Jardim
16 Lamenha Pequena 46 Thomaz Coelho 65 [[Nossa Senhora Aparecidaf 86 Samambaia 104 Itajacuru 135 Bogqueirdo 241 Colénia Rio Grande
17 Mato Dentro 47 Tindiquera 66 Nossa Senhora do Pilar 87 Santa Barbara 105 Maracand 136 Botiatuvinha 242 Contenda
18 Morro Azul 48 Vila Nova 67 Quro Verde 88 Séo Jodo 106 Mata 137 Cabral 243 Costeira
19 Pacotuba 68 Rivabem 107 Monza 138 Cachoeira 244 Cristal
20 Ressaca 69 Rondinha 108 Osasco 139 Cajuru 245 Cruzeiro
21 Restinga Seca 70 Salgadinho 109 Palmital 140 || Campina do Siqueira 246 Del Rey
22 Séo Felipe 110 Paloma 141 Campo Comprido 247 Dom Rodrigo
23 Séo Jorge 111 Rincdo 142 Campo de Santana 248 Guatupé
24 Séo Miguel 112 Rio Verde 143 Capéo da Imbuia 249 Ind
25 Sumidouro 113 Roca Grande 144 Capdo Raso 250 Ipé
26 Tabodo 114 Santa Gema 145 Cascatinha 251 ltalia
27 Tangua 115 Santa Terezinha 146 Caximba 252 Jurema
28 Tranqueira 116 Séo Dimas 147 Centro 253 Quro Fino
29 Varova 17 Séo Gabriel 148 Centro Civico 254 Parque da Fonte
30 Venda Velha 118 Séo Jodo 149 CiC 255 Pedro Moro
119 Sapopema 150 Cristo Rei 256 Quissisana
151 Fanny 257 Rio Pequeno
152 Fazendinha 258 |Roseira de Sdo Sebastido|
153 Ganchinho 259 Santo Anténio
154 Guabirotuba 260 Séo Cristdvio
155 Guaira 261 Séo Domingos
156 Hauer 262 Sé&o Marcos
157 Hugo Lange 263 Séo Pedro
158 Jardim Botanico 264 Zacarias
159 ||Jardim das Américas
160 Jardim Social
161 Juveve
162 Lamenha Pequena
163 Linddia
164 Mercés
165 Mossungue
166 Novo Mundo
167 Orleans
168 Orleans
169 Parolin
170 Pilarzinho
171 Pinheirinho
172 Portdo
173 Prado Velho
174 Reboucas
175 Riviera
176 Santa Candida
177 Santa Felicidade
178 Santa Quitéria
179 Santo Indcio
180 Séo Braz
181 Séo Francisco
182 Séo Jodo
183 Séo Lourenco
184 Sé&o Miguel
185 Semindrio
186 Sitio Cercado
187 Tabodo
188 Tarumd
189 Tatuquara
190 Tingui
191 Uberaba
192 Umbara
193 Vila Izabel
194 Vista Alegre
195 Xaxim

QUADRO 6: IDENTIFICAGAO DOS BAIRROS APRESENTADOS NA FIGURA 11 DE LOCALIZAGAO.

FONTE: BUFFON (2016).
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2.1.5 Trabalhos de campo

A construcdo de mapeamentos demanda da sua validagdo com a realidade
local, que pode ser realizada por meio do reconhecimento in loco das areas,
especialmente as mais criticas. Assim, realizou-se a priori uma selecdo de areas para
realizacdo dos trabalhos de campo visando conferir na realidade as informacdes que
as fontes secundarias permitiram analisar. Visto que, a escala de andlise do
aglomerado urbano metropolitano impossibilita a realizacdo de trabalho de campo na
integralidade do seu territorio.

Tendo realizado os mapeamentos de vulnerabilidade, de incidéncia e de
risco, buscou-se reconhecer as areas mapeadas por meio da ferramenta Street View
do Google Earth. A partir desse reconhecimento inicial, selecionaram-se alguns
bairros de algumas cidades para realizacdo dos trabalhos de campo. A definicdo
desses bairros pautou-se em evidenciar heterogeneidades e homogeneidades na
escala do AU-RMC. As datas de realizagdo dos trabalhos de campo, os bairros

visitados em suas respectivas cidades sédo apresentados no QUADRO 7.

Rivabem, Nossa Senhora Aparecida, Aguas Claras,

Calmze Elge Rondinha e Coldnia Figueiredo ST

Campo Magro Lagoa da Pedra e Dabor 18/04/2015

Colombo Roca Grande, Campo Pequeno e Rio Verde 14/08/2015

Curitiba Cajuru 12/08/2015

FerEe N Campo do Rio, Iguacu e Santa Terezinha 06/09/2015
Grande

Pinhais Atuba, Emiliano Perneta, Estancia Pinhais, Jardim 22/01 e

Claudia, Maria Antonieta e Weissopolis 27/08/2015

Sdo tlose_ dos Ipé e Parque da Fonte 22/08/2015
Pinhais

QUADRO 7: CARACTERIZACAO DOS TRABALHOS DE CAMPO.
FONTE: BUFFON (2016).

Nesse sentido, os dados coletados nos trabalhos de campo séo
representados por imagens obtidas a partir da técnica da fotografia, de modo a ilustra

e documenta as vulnerabilidades e riscos num determinado tempo e lugar.
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2.2 TECNICAS ESTATISTICAS EMPREGADAS NAS CLASSIFICACOES E
MAPEAMENTOS

Um trabalho que se prop&e a estudar um aglomerado urbano continuo de uma
regido metropolitana, envolvendo 12 cidades, demanda uma variada gama de dados
de diversas fontes. Ao mesmo tempo explicita a necessidade de considerar diferentes
técnicas e ferramentas, sobretudo relacionadas a estatistica e a cartografia, afim de
se alcancar as respostas para 0s questionamentos levantados e para atingir 0s
objetivos propostos.

De antemé&o, cabe frisar que para o tratamento dos dados utilizados nesta
pesquisa, e a construcdo de mapas, graficos, quadros, tabelas e figuras que
representam a problematica abordada baseou-se na plataforma de Sistema de
InformagBes Geogréaficas. De tal modo, que foram utilizados os seguintes softwares e
0S programas:

% Excel Microsoft©: com o propésito de organizar os dados e construir

gréficos, quadros e tabelas;

% XLSTAT® 2014.4.06: para a realizagdo dos calculos estatisticos;

% ArcGIS Esri 10.1: na elaboracdo dos mapas.

Outro ponto em comum a todos 0s mapeamentos é a determinacao de classes,
gue foram realizadas para uma melhor confiabilidade com base na técnica Natural
Breaks constante no programa ArcGIS 10.1, com essa técnica é possivel formar
grupos cujos setores sejam homogéneos. Ou seja, busca-se minimizar a variancia
intraclasses e maximizar a variancia interclasses, baseado em calculos matematicos,
tais como: desvio absoluto e mediana das classes, que determinam o valor dos
intervalos (GIRARDI, 2008). A determinacdo da quantidade de classes variou de

acordo com os objetivos dos mapeamentos.

2.2.1 Eventos pluviais extremos, episodios pluviais extremos e classificacdo dos
anos-padréo referente a precipitagao

Com o0 uso do célculo do coeficiente de variacdo anual da pluviosidade
(Equacéo 2) é possivel apresentar a variabilidade, uma vez que demonstram a relagéo
positiva ou negativa em relacdo a média climatolégica de precipitacdo para o0s

municipios.
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Para a definicdo dos anos padrdo foi aplicada a metodologia proposta por
Sant"Anna Neto (1990) e usada por Tavares et al. (2004) e Nascimento Junior (2010),
cujo foco central é verificar a variacdo dos totais pluviais anuais, mediante a
identificacdo do desvio padrdo em milimetros (Equacéo 1) e das porcentagens anuais

(Equacéo 2):

DP (mm) = % (Equacéo 1)
DP (%) = [Z2] 4 100 (Equacio 2)

Onde: DP (mm): desvio padrdo em milimetros; DP (%): desvio padrdo em porcentagem; X1: total pluvial

anual e; M: média dos totais pluviais compreendendo a série historica.

Com base nas equacdes 1 e 2, classificaram-se o0s totais pluviais anuais em
anos seco, tendente a seco, habitual, tendente a chuvoso e chuvoso, conforme
utilizado por Nascimento Juanior (2010) (TABELA 2).

TABELA 2- PROPOSTA DE CLASSIFICACAO DOS ANOS-PADRAO.

Seco T-DP(mm) Valores menores/iguais a Seco
Tendente a T-[DP(mm)/2] Valores entre Seco e Tendente a
seco Seco
Habitual Média Valores entre o Tendente a Seco
a Tendente a Chuvoso
Tendente a
Valores entre Tendente a
chuvoso T+[DP(mm)/2] Chuvoso e Chuvoso
Chuvoso T+DP(mm) Valores maiores/iguais a
Chuvoso

FONTE: NASCIMENTO JUNIOR (2010). Org.: A autora (2016).

Nesse momento, também é importante diferenciar o que se compreende por
evento pluvial extremo e episddio pluvial extremo. Dentro do episddio pluvial extremo,
utilizou-se nessa pesquisa diversas categorias, tais como: alagamentos e inundacgdes,

que também necessitam de uma diferenciacdo para melhor compreensao.
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Armond (2014) e Goudard (2015) realizaram estudos para Rio de Janeiro e
Curitiba, respectivamente, a partir do uso dos termos de eventos pluviais extremos e
episodios pluviais extremos. Nesses trabalhos, assim como nesta pesquisa, assume-
se evento pluvial extremo como sendo total pluvial precipitado em 24h ou no ano e
caracterizado como acima da média. No que se refere ao episodio pluvial extremo,
esse termo € atribuido a evento pluvial extremo que ocasionou impactos no ambiente.
Exemplos fendmenos atrelados a chuva e que causam impactos no ambiente s&o:
deslizamentos, inundacfes, enxurradas e alagamentos. Nesta pesquisa foram
utilizados dados que contabilizam os fen6menos de inundagdes e alagamentos.

Portanto, para a compreensao do processo de inundacao recorre-se a definicao
de Kobiyama et al. (2006) em que o termo inundacao caracteriza pelo momento em
gue o nivel das aguas ultrapassa o nivel das margens do rio e invade as areas que
sao delimitadas pela magnitude do evento. Em relagdo ao termo alagamento, Souza
(2004) defini como o acumulo de agua em areas distantes dos canais fluviais e de
grande ocorréncia nas areas urbanizadas. Os alagamentos sdo fenémenos
associados intrinsicamente a cidade, mas as inundacdes sdo fenbmenos do territério

urbano e rural, entretanto sdo muito mais impactantes quando ocorrem em cidades.

2.2.2 Mapeamento espaco-temporal da manifestacéo de leptospirose humana
Para calcular a taxa de incidéncia das doencas utilizou-se da seguinte
equacéao (Equacédo 3) (BARBOSA, 1993):
__ Numero de casos novos x 10n

C.1= (Equacéo 3)

Populacédo

onde n equivale ao tamanho da amostra da populagéo, nesta pesquisa, optou-se por utilizar o valor de

n como sendo 4, de modo, que o coeficiente de incidéncia foi expresso por 100.000 habitantes.

De acordo com Barbosa (1993) o uso do coeficiente de incidéncia permite
avaliar a intensidade em que acontece a morbidade em uma populacdo. A
identificacdo da intensidade possibilita promover analises espacos-temporais frente a

determinada morbidade.

2.2.3 Mapeamento dos indicadores e da vulnerabilidade social a leptospirose humana
A construcéo de cenarios com os indicadores de vulnerabilidades foi realizada
com base na técnica de cartografia de sintese (MARTINELLI 1991, 2003; SAMPAIO,
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2012), por meio da algebra de mapas e analise multicritério. Assim, no primeiro
momento, é apresentado um mapeamento dos indicadores de vulnerabilidade social
de modo isolado, a fim, de identificar as variacbes e os padrdoes espaciais desses
indicadores. Para a construcdo dos cenarios apresentados nos mapeamentos,
realizou-se o processo de normalizacdo dos dados por setor censitario, de modo a
constituir, também, a sintese elementar do mapeamento final da vulnerabilidade social
a leptospirose humana.

Sampaio (2012) ressalta que “o processo de normalizagao é definido como a

relacdo entre duas variaveis” e pode ser expresso da seguinte maneira (Equagéo 4):

_n 5
Vn = 7 (Equacéo 4)

onde: Vn corresponde a varidvel normalizada, V1 a varidvel a ser normalizada e V2 a variavel

normalizadora.

Em continuidade, para obtencdo do mapeamento sintese da vulnerabilidade
socioambiental a leptospirose Humana, procedeu-se com o processo de padronizacéo
dos valores, de modo, a gerar os dados das variaveis normalizadas e padronizadas.
Sampaio (2012) cita que a variavel normalizada padronizada pode ser obtida pela

aplicacao da equacao 5, a saber:

Vn-Vmin

Vnp = (Equacéo 5)

Vmax—Vmin

onde Vnp é a variavel normalizada padronizada, Vn a variavel a ser padronizada (podendo ser
normalizada ou nao), VMin o menor valor da série de dados e VMax o maior valor da série de dados,

sendo portanto VMax — VMin igual a amplitude (h).

Apds esses momentos, realizou-se a avaliacdo das variaveis pré-definidas
anteriormente no item “Dados de indicadores socioambientais” apresentado nesta
pesquisa. Entdo, foi nesse momento que se procedeu com a eleicdo das variaveis a
serem adotadas no cenario de vulnerabilidade. Essa eleicdo baseou-se nos dados
disponiveis em escala temporal préximas, e também na escala espacial igual.

Portanto, devido as limitacbes de dados, assim como para a realizacdo de
comparacdes, optou-se por construir trés cenarios de vulnerabilidade social, de tal
modo que dois desses abrangem o AU-RMC e um, somente, a cidade de Curitiba. A
diferenca desses cenarios, consiste ha composi¢ao das variaveis adotadas e, podem
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serem observadas no QUADROS 8, 9 e 10. E importante frisar, que a escolha dessas
variaveis, conforme, mencionada anteriormente, pautou-se na bibliografia que
apresenta e complementa o modelo produtivo de leptospirose humana explicado no
capitulo | dessa primeira parte.

Neste viés de analise, e considerando que as variaveis tém niveis de
importancia distintas na manifestacdo de leptospirose humana, realizou-se a
ponderacédo das categorias e variaveis, de modo, a atribuir peso para cada uma, com
soma total dos pesos igual a 100%. A seguir sdo apresentados 3 quadros (QUADROS
8, 9 e 10), que caracterizam os pesos em cada um dos cenarios de vulnerabilidade
social a leptospirose humana no AU-RMC e em Curitiba.

Ano/Dados Categoria Sub-Categoria Variaweis

Domicilios particulares

30% permanentes sem rede de esgoto
ou fossa séptica

Rede de esgoto ou fossa
séptica

Domicilios particulares
permanentes sem coleta de lixo,
Caracteristicas Coleta de lixo 20% com depdsito na propriedade,

s 60% . .
dos domicilios terreno baldio, lagradouro, rio, lago
ou mar

Domicilios particulares
permanentes com fonte de agua
proviniente de pogo, rios, agudes

ou agua da chuva
- Renda 25% Total respons'ayel cS)r.n renda até 2
Caracteristicas 40% salario minimo
dos moradores L Total de responsaweis ndo
Alfabetizacéo 15% .
alfabetizados
QUADRO 8 - ATRIBUIC;AO DE PESOS PARA AS CATEGORIAS E SUB-CATEGORIAS NO CENARIO
1- AU-RMC
FONTE: BUFFON (2016).

2010

Abastecimento de agua 10%
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Variaveis

Caracteristicas
dos domicilios

2010

70%

Rede de esgoto ou fossa
séptica

25%

Domicilios particulares
permanentes sem rede de esgoto
ou fossa séptica

Coleta de lixo

10%

Domicilios particulares
permanentes sem coleta de lixo,
com depdsito na propriedade,
terreno baldio, lagradouro, rio, lago
ou mar

Lixo em logradouro

10%

Domicilios particulares
permanentes com lixo acumulado
nos logradouros

Moradia/irregular

10%

Domicilios particulares
permanentes em outra condigao de
ocupagdo (ndo séo
proprios, alugados, nem cedidos)

Abastecimento de agua

10%

Domicilios particulares
permanentes com fonte de 4gua
proviniente de pogo, rios, agudes

ou agua da chuva

Caracteristicas
dos moradores

30%

Renda

25%

Total responsavel com renda até 2
salario minimo

Alfabetizacéo

10%

Total de responsaweis ndo
alfabetizados

QUADRO 9 - ATRIBUICAO DE PESOS PARA AS CATEGORIAS E SUB-CATEGORIAS NO CENARIO

2 - AU-RMC
FONTE: BUFFON (2016).

Ano/Dados

Categoria

Caracteristicas
dos domicilios

2010

45%

Sub-Categoria

Esgotamento sanitario

20%

VEUEVETS
Domicilios particulares
permanentes sem rede de esgoto
ou fossa séptica

Coleta de lixo

5%

Domicilios particulares
permanentes sem coleta de lixo,
com depdsito na propriedade,
terreno baldio, lagradouro, rio, lago
ou mar

Lixo em logradouro

5%

Domicilios particulares
permanentes com lixo acumulado
nos logradouros

Moradia

10%

Domicilios particulares
permanentes em outra condigéo de
ocupacdo (ndo séo
proprios, alugados, nem cedidos)

Abastecimento de agua

5%

Domicilios particulares
permanentes com fonte de agua
proviniente de pogo, rios, agudes

ou agua da chuva

Caracteristicas
dos moradores

25%

Renda

20%

Total responsavel com renda até 2
salario minimo

Alfabetizacéo

5%

Total de responsaweis ndo
alfabetizados

Eventos
extremos do
clima

30%

Alagamentos e
inundacdes

30%

Total de casos de alagamentos e
inundagdes por setores

QUADRO 10 - ATRIBUICAO DE

CENARIO 3 — CURITIBA
FONTE: BUFFON (2016).

PESOS PARA AS CATEGORIAS E SUB-CATEGORIAS NO
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Com as variaveis normalizadas, padronizadas e ponderadas de acordo com
os procedimentos anteriores, procedeu-se a elaboracdo da sintese que visou nesta
pesquisa apresentar as condicfes de vulnerabilidade social a leptospirose humana
em 6 classes, a saber: Muito Baixa, Baixa, Média a Baixa, Média a Alta, Alta e Muito
Alta. Essas classes foram definidas a partir do valor minimo e maximo por meio da
técnica Natural Breaks constante no programa ArcGIS 10.1, explicada anteriormente.
De acordo com Sampaio (2012) esse processo de sintese em concepcao geral é

expressado pela equacéao 6:

n
Sintese = z Vnppi

i=1 (Equacéo 6)

2.2.4 Mapeamento das areas de risco socioambiental a leptospirose humana

A partir dos mapeamentos de vulnerabilidade social a leptospirose humana,
definiu-se que a identificacdo das areas de risco a doenca se basearia na agregacao
dos seguintes indices (FIGURA 12): 1) Cenario 2 de vulnerabilidade social; 2) Grau
de incidéncia da doenca; e, 3). Nas areas susceptiveis as inundacdes. Essa
agregacao permite formar um indice sintético, aqui compreendido como condi¢cfes de
risco a doenca, que pode auxiliar a interpretacdo e comparacao para os tomadores de

decisao.
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SUCESSAO DOS CLIMA REGIONAL E
TIPOS DE TEMPO LOCAL
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FIGURA 12: MACROPROCESSO DE IDENTIFICACAO DO RISCO SOCIOAMBIENTAL A
LEPTOSPIROSE HUMANA.
FONTE: BUFFON (2016).

A opcéo pelo cenério 2 de vulnerabilidade refere-se a sua maior abrangéncia
espacial e de variaveis utilizadas dentre os trés cenarios. Nesse sentido, a fim de obter
o indice sintético, procedeu-se com a construcdo metodologica a partir de duas
matrizes de combinacdo. Assim, iniciou-se com a padronizacao das areas dos indices
utilizados, ressaltando que se adotou o0s setores censitarios como desagregacao
principal. Portanto, considerando que o mapeamento do grau de incidéncia da doenca
nao contempla todo o AU-RMC, utilizou-se essa base espacial como primeira
padronizacdo. Sendo assim, as cidades de Campo Largo, Campo Magro, Almirante
Tamandaré, Campina Grande do Sul, Quatro Barras e Piraquara foram excluidas da
matriz de combinacdo, em razdo das auséncias de dados populacionais por bairros
e/ou divisdo de bairros.

Com essas duas bases espaciais padronizadas, se desenvolveu a primeira
matriz de combinacdo (QUADRO 11), que visa agregar as areas em um novo indice
sintese. Os indices adotados nessa primeira matriz correspondem aos seguintes:

Baixo, Médio e, Alto definidos conforme a combinacdo apresentada no QUADRO 11.
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COMB 1 | Vulnerabilidade| Incidéncia

Muito Baixa
Baixa
Média a Baixa
Baixa

Muito Baixa
Média a Baixa
Baixa

Muito Baixa
Média a Baixa

COMB. 1| Vulnerabilidade Incidéncia Incidéncia

Muito Baixa

Baixo Baixa

Média a Baixa

QUADRO 11: MATRIZ DE COMBINAGAO 1. OBTENGAO DO INDICE PARCIAL DE RISCO
SOCIOAMBIENTAL A LEPTOSPIROSE HUMANA.
FONTE: BUFFON (2016).

Apds a obtencdo desse primeiro indice gerado a partir dessa matriz de
combinacéo entre vulnerabilidade social e grau de incidéncia da doenca, buscou-se
agregar um indicador nao compreendido no mapeamento da vulnerabilidade social, e
que pode agravar o risco a doenca, sendo esse: as areas susceptiveis as inundacdes
no AU-RMC. A segunda e ultima matriz de combinacdo para gerar o indice sintético
do risco socioambiental a leptospirose humana foi estruturada considerando a
seguinte afirmativa: areas com susceptibilidade maior que zero a inundacédo sao
agravantes positivos da maior condi¢cdo de risco a leptospirose humana. Dessa forma,
elaborou-se uma matriz de combinacdo que considera o indice sintese obtido na
matriz de combinagéo 1, classificado como baixo, médio e alto, em cruzamento com
afirmativa apresentada anteriormente, de modo, que a afirmativa pode ser classificada
como positiva: quando existe susceptibilidade maior que zero a inundacéo; e,
negativa: quando a susceptibilidade a inundacdo € zero, ou seja, inexistente. Os
indices resultantes desse cruzamento sdo apresentados na matriz de combinagéo
exposta no QUADRO 12.



Risco Final

Susceptibilidade a
inundacgao

Combinagao 1

Muito Baixo

NEGATIVA

Baixo

POSITIVA

Baixo
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QUADRO 12: MATRIZ DE COMBINAGCAO 2: OBTENGCAO DO INDICE FINAL DE RISCO
SOCIOAMBIENTAL A LEPTOSPIROSE HUMANA.

FONTE: BUFFON (2016).
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O desenvolvimento paradigmético na ciéncia possibilita o avanco dos
conhecimentos, tanto em seus momentos de revolu¢gdes como nos periodos
cumulativos. A abordagem de intera¢des entre ambiente-clima-salude remonta a um
paradigma sistémico, que no campo da saude humana remete a formulacdo do
termo de promocdao da saude, e na ciéncia geografica com a reformulacdo do termo
de meio ambiente como ndo sendo mais sinénimo de natureza.

O termo de promocéo da salde demonstrou em linhas gerais que a biologia
humana, meio ambiente e estilo de vida sdo um conjunto indissociavel com o mesmo
peso na andlise das doengas. Em uma perspectiva ndo muito distante, o termo meio
ambiente carregado de uma teoria dos sistemas permitiu a compreensao de uma
abordagem ambiental configurada a partir do rompimento da perspectiva descritiva-
analitica do ambiente natural para a perspectiva da interagédo sociedade-natureza.

Ap6s o desenvolvimento paradigmatico desses termos e suas abordagens,
nota-se um constante movimento de ampliagdo e aprofundamento tedrico e préatico
desses conceitos. Esta pesquisa apoia-se em duas abordagens que se tém suas
géneses nesses termos, a saber: modelo conceitual DPSSEA lancado pela OMS
(1995) (MONTOYA, et al., 2011) e; na perspectiva socioambiental a partir do S.A.U.
formulado por Mendonga (2004; 2010).

Portanto, parte-se da nogao forga motriz, pressado, estado, exposi¢ao, efeitos
e acdo apresentados no DPSSEA, em conjunto com a perspectiva de riscos e
vulnerabilidades socioambiental apontadas no S.A.U.. Assim, utiliza-se de
elementos sociais, ambientais e econdmicos, que se caracterizam como indicadores
de vulnerabilidade socioambiental. Essas vulnerabilidades representam uma
exposicao a doenca, que pode ser confirmada por meio da analise espago-temporal
da manifestagcdo leptospirose humana. A nog¢do de efeito e fundamentada pela
perspectiva de risco socioambiental, que por meio da identificagdo das areas em
risco é possivel proceder com as ag6es visando o controle, combate e erradicacdo
da doenca.

Para representar a vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana foi
necessario determinar elementos condicionantes doenca. Essa determinacao foi
pautada em uma revisao bibliogréafica, que permitiu analisar abordagens teoricas-
metodoldgicas de estudos analiticos da doenga em nivel mundial. Os elementos
adotados nesta pesquisa sao: esgotamento sanitario, lixo, moradia, abastecimento
de &gua, renda, alfabetizacdo e, alagamentos e inundacdes. Essa vulnerabilidade
foi validade com a andlise espago-temporal dos casos de leptospirose humana no
AU-RMC no periodo de 2007 a 2013.

Para a identificag&o do risco e da vulnerabilidade socioambiental necessitou-
se de uma cartografia detalhada na dimens&o intraurbano do AU-RMC. Essa
cartografia detalhada é composta pela desagregacao de setores urbanos e bairros.
Com essa cartografia em maos elaborou-se uma proposta metodoldgica de estudo
fundamentada nas técnicas de cartografia de sintese, do calculo de incidéncia e da
matriz de combinag¢do. Todos esses procedimentos levaram a uma andlise da
problematica da leptospirose humana no AU-RMC que visa contribuir nas acdes de
atores sociais e politicos e, também, dos sujeitos, no controle, combate e
erradicacéao da doenca.
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OBJETIVOS

Os objetivos desta segunda parte do trabalho consistem em:

Caracterizar nas dimensdes sociais, econdmicas e
ambientais o AU-RMC, e a RMC e o estado do Parana no
gue concerne a caracteriza¢do social ligada a manifestacao
de leptospirose humana.

Apresentar uma analise espago-temporal da manifestagéo
de leptospirose humana no AU-RMC, a partir das escalas de
andlise interurbana e intraurbana.

Ressaltar as influéncias dos eventos e episddios extremos
de chuva com a manifestagdo espaco-temporal da
leptospirose humana no AU-RMC.

Identificar os indicadores de vulnerabilidade

socioambiental a leptospirose humana e, avaliar esses
indicadores no contexto do AU-RMC.

Destacar a importancia do uso de indicadores na
identificacdo do risco e vulnerabilidade socioambiental a
leptospirose humana.

B Retratar dois cenarios de vulnerabilidade social &
leptospirose humana no AU-RMC, a partir dos indicadores
avaliados no capitulo anterior.

Expor dois cenarios de vulnerabilidade socioambiental a
leptospirose humana, um deles para o AU-RMC e o outro
somente para a cidade de Curitiba.

B Apontar e analisar um mapeamento das areas de risco
socioambiental a leptospirose humana no AU-RMC.

9 Comprovar e representar as condicbes de risco e
vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana no
AU-RMC.

Discutir a avaliagédo dos riscos e vulnerabilidades a essa
doenca, frente as medidas de controle, combate e
erradicacdo da leptospirose humana no AU-RMC.
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CAPITULO 1 - O COMPLEXO AMBIENTE-CLIMA-SAUDE NO AU-RMC

O complexo ambiente-clima-saude no AU-RMC é desenvolvido a partir de uma
leitura da realidade metropolitana de Curitiba na escala espacial interurbana e
intraurbana, baseada na perspectiva de Sorre (1984) quando aborda a interac&o entre
0 meio e a saude humana a partir de trés complexos, a saber: o complexo climatico,
o complexo vivo e o complexo social. Neste capitulo o complexo vivo € tratado a partir
da analise da incidéncia de leptospirose humana no AU-RMC, no que se refere ao
complexo climatico centra-se nas relacdes entre a distribuicdo espacgo-temporal da
manifestacdo da doenca com as ocorréncias de eventos pluviais extremos que
ocasionaram inundacdes e alagamentos, por ultimo o complexo social é avaliado por
meio da caracterizacdo de indicadores que envolvem o ambiente nas dimensfes
socioecondémico e cultural.

Mas, antes da analise desses trés complexos, € de fundamental importancia
apresentar uma caracterizagcdo socioambiental no processo de formacéo e da atual
configuracdo do AU-RMC, pois pode auxiliar na andlise dos riscos e vulnerabilidades
socioambientais frente a condicdo de saude humana.

No ano de 2010 a RMC contava com uma populacdo total de 3.223.836
habitantes, sendo que 2.956.272 desse total equivale a populagdo urbana (IBGE,
2010). O AU-RMC (vide FIGURA 1), adotado nesta pesquisa, apresenta uma
populacao de 2.803.396 habitantes, o que representa quase a populacéao total urbana
da RMC (IBGE, 2010). Conforme, pode-se visualizar no QUADRO 13, por meio da
taxa geométrica, ocorreu elevado crescimento urbano nos municipios circunvizinhos
a Curitiba entre os anos 2000 e 2010, que culminou na atual configuragcéo espacial do
AU-RMC (FIGURA 13).

A delimitacdo do AU-RMC foi baseada no processo de dinamismo do
crescimento populacional das cidades pertencentes a Regido Metropolitana de
Curitiba (RMC), que representam uma producdo da metropolizacdo da area atraves
dos nexos, sociais, econbmicos e espaciais entre 0s municipios. Como pontos do
processo de metropolizacdo, Baeninger (2001) cita as taxas de crescimento
superiores em municipios do entorno quando comparadas com as do municipio-sede.

Também, o significativo incremento das cidades de menor porte no crescimento
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demogréfico urbano regional, tal como, se verifica com Campo Magro, Fazenda Rio
Grande e Piraquara no AU-RMC (QUADRO 13).

Adrianépolis 1.613 2.060 4.316 32,31 25
Agudos do Sul 1.466 2.822 5.448 34,12 6,8
Almirante Tamandaré 84.755 98.892 4.312 95,82 1,6
Araucaria 86.111 110.205 8.918 92,51 25
Balsa Nova 3.186 6.870 4.430 60,8 8,0
Bocaiuva do Sul 3.562 5.128 5.859 46,67 3,7
Campina Grande do Sul 25.973 31.961 6.808 82,44 2,1
Campo do Tenente 3.451 4,194 2.931 58,86 2,0
Campo Largo 77.223 94.171 18.206 83,8 2,0
Campo Magro 2.501 19.547 5.296 78,68 22,8
Cerro Azul 3.916 4.808 12.130 28,39 2,1
Colombo 174.962 203.203 9.764 95,42 15
Contenda 6.320 9.231 6.660 58,09 3,9
Curitiba 1.587.315 | 1.751.907 0 100 1,0
Doutor Ulysses 701 929 4.798 16,22 29
Fazenda Rio Grande 59.196 75.928 5.747 92,96 2,5
Itaperucu 16.234 19.956 3.931 83,54 2,1

Lapa 24.070 27.222 17.710 60,58 1,2
Mandirituba 6.268 7.414 14.806 33,37 1,7
Pién 2.883 4.523 6.713 40,25 4,6

Pinhais 100.726 117.008 0 100 15
Piraquara 33.829 45,738 47.469 49,07 3,1
Quatro Barras 14.520 17.941 1.910 90,38 2,1
Quitandinha 3.046 4.887 12.202 28,6 4,8

Rio Branco do Sul 20.049 22.045 8.605 71,92 1,0
Rio Negro 22.460 25.710 5.564 82,21 1.4

S&o José dos Pinhais 183.366 236.895 27.315 89,66 2,6
Tijucas do Sul 1.846 2.285 12.252 15,72 2,2
Tunas do Parana 1.421 2.792 3.464 44,63 7,0

QUADRO 13 — MUNICIPIOS DA RMC - POPULAGAO URBANA (2000/2010) E RURAL (2010),
GRAU DE URBANIZACAO (2010) E TAXA DE CRESCIMENTO POPULACIONAL.
FONTE: IBGE (2014). ORG.: BUFFON (2016).

A expansao urbana como produtora de novas dindmicas socioambientais no

AU-RMC é resultado direto da formacdo de uma nova fase urbana-industrial em



71

Curitiba que remonta a década de 1970. Essa fase evidenciou a formacdo de uma
centralidade econdmica em Curitiba dentro do territorio paranaense e, também, parte
de Santa Catarina. No contexto brasileiro, nessa mesma década foram criadas
oficialmente as primeiras nove Regifes Metropolitanas; em 1973 foi criada a Regido
Metropolitana de Curitiba, momento no qual foram intensificadas as acdes de
planejamento urbano com o fim de promover o crescimento da cidade (FIRKOWSKI,
2001).

Firkowski (2001) destaca dois momentos no contexto da industrializacdo do
estado do Parana que promovem uma nova configuracdo populacional em Curitiba,
no primeiro momento, e em seguida, na RMC, a saber:

1) Década de 1970/1980: com a criacdo da Cidade Industrial de Curitiba (CIC);
2) Meados da década de 1980: implantacdo de induastrias no aglomerado
metropolitano, associadas principalmente ao setor automobilistico.

Esses processos durante a década 1970 a 1980, foram considerados como um
meio para se obter o desenvolvimento, e a solucdo das desigualdades
socioeconbmicas. E nesse contexto socioecondémico que se configura a nocado de
urbanizacdo na RMC, uma vez que houve um salto quantitativo na populagéo urbana
de Curitiba e cidades circunvizinhas (FIGURA 13). Embora, o primeiro plano
urbanistico elaborado para Curitiba remonte a década de 1940, conhecido como Plano
Agache, Firkowski (2001, p.57) ressalta que “foi exatamente a partir da década de 60,
qguando a populacdo de Curitiba saltou de 361 mil habitantes para mais de 609 mil,

que as preocupacdes com o planejamento urbano ganharam relevancia”.
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FIGURA 13 — RMC - EVOLUCAO DA OCUPACAO URBANA.
FONTE: COMEC, 2005.

Entdo, para atender a tal necessidade imposta pelo crescimento urbano,
principalmente de Curitiba, surge um novo plano diretor de Curitiba denominado Plano
Serete, que visava organizar o crescimento urbano por meio de uma estruturagédo de
zoneamento. Assim, houve uma sucessiva constru¢do de zoneamentos do uso do
solo de Curitiba. No que concerne ao mais atual e abrangente, cita-se o Plano de
Desenvolvimento Integrado da Regido Metropolitana de Curitiba (PDI) elaborado em
2006.
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Neste plano se apresenta uma proposta de ordenamento territorial da RMC,
considerando o resultado do PDI de 1978 que ressaltava a por¢gdo oeste como a mais
apta para a expansao da metrépole. Entretanto, a expanséao urbana da RMC, com
destaque para Curitiba, ndo obedeceu as diretrizes desse plano. Haja visto que a
expansao foi condicionada pela proximidade das cidades vizinhas com a cidade-polo
Curitiba. Com isso, 0 que se observa na atualidade é uma aglomeracdo urbana
desprovida de infraestrutura necessaria para a formacdo de um tecido urbano
continuo e estruturado (LIMA, 2000; PDI, 2006).

A formacdo desse aglomerado conurbado € continuo nos dias atuais, pois
conforme se observou no QUADRO 13 a taxa atual de crescimento demogréafico das
porcdes de periferia de todas as cidades que compdem o AU-RMC é crescente e
elevada, principalmente, para a periferia geogréafica de Curitiba.

Tal incremento populacional histérico-atual desordenado no AU-RMC
representa a formagao de uma diversidade e complexidade de riscos, espacialmente
naquelas areas que outrora se configuravam como protecdo ambiental (FIGURA 14).
O PDI (2006) apresentou um mapeamento integrado das condicionantes fisicas,
bidticas e legais no AU-RMC, que demonstra a invaséo do tecido urbano em areas
inaptas para a ocupagéo, com destaque para a porgéo leste e nordeste do AU-RMC.
Na porc¢ao leste, conforme ja prévia o PDI de 1978, ndo era apto para uso e ocupacao
do solo, especialmente quando a ocupacdo era realizada para fins industriais. No
entanto, conforme é constado por Firkowski (2002), na atualidade, muitas industrias
se localizam nos principais mananciais de abastecimento de 4gua a Leste de Curitiba.

De acordo com o PDI (2006) a porcéo sul-sudoeste é a Unica no AU-RMC que
apresenta areas aptas a expansdo urbana, entretanto, mesmo nessa porgao existe
restricbes de ocupacdo que visam, em especial, a protecdo ambiental do Rio Iguacgu
e seus afluentes. Com isso, compreende-se que a problematica socioambiental no
AU-RMC é extremamente complexa, visto que o cotidiano de muitos citadinos se
caracteriza em um grau elevado de vulnerabilidades socioambientais, que os expdem
em diferentes contextos para os multiplos riscos derivados da problematica

socioambiental urbana ali existente.
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FIGURA 14 — AU-RMC - SINTESE DAS CONDICIONANTES FISICAS, BIOTICAS E LEGAIS.
FONTE: PDI, 2006

Alguns aspectos fisico-naturais contribuem na analise dos problemas
socioambientais existentes no AU-RMC. Dentre esses, cita-se a que classificacdo dos
dominios morfoclimaticos brasileiros realizada por Ab’Saber (2003), que resulta de
uma interagdo entre as condigdes morfogenéticas e morfodindmicas, classificando o
estado do Parana ao Dominio das Araucarias, formado por planaltos e sujeito a climas
subtropicais Umidos com invernos relativamente brandos.
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Nesse sentido, o AU-RMC pertence a um contexto planaltico do Primeiro
Planalto Paranaense caracterizado pela Unidade Morfoestrutural Cinturdo Orogénico
do Atlantico, que expressa um relevo suavemente ondulado, sob o dominio da
Floresta Ombréfila Mista (MAACK ,1981), entretanto, dessa floresta observam-se
apenas fragmentos. A altitude no AU-RMC é varidvel entre 740 e 1400 metros
(DUMKE, 2007), aspecto fisico que exerce grande influéncia no clima local, urbano e
intraurbano (MENDONCA, 1995).

O AU-RMC esta localizado ao sul do Tropico de Capricérnio, apresentando
condicdes climaticas referente ao clima da regido Sul do Brasil. Os aspectos que
individualizam o clima Subtropical identificado nessa regido sao: a regularidade da
distribuicdo anual da pluviosidade (1.200 a 2.000 mm) e as baixas temperaturas de
inverno, derivadas da interacdo entre da posicéo geografica, do relevo e dos sistemas
atmosféricos tropicais e polares que atuam na regido (MENDONCA e DANNI-
OLIVEIRA, 2007). Monteiro em 1968 (citado por Mendoncga 2001, p.129) classificou o
clima da cidade-polo do AU-RMC pertencente “ao grupo C — Mesotérmicos
Controlados por Massas de Ar Tropicais e Polares, denominado CW — Tropical de
Altitude com Inverno Seco e Chuvas de Verao, sendo do tipo Cfb com veréao fresco”,
embora, com menores frequéncias a Massa Equatorial Continental e a Massa Tropical
Continental também atue no clima local (NIMER, 1989; MENDONCA e DANNI-
OLIVEIRA, 2007).

Considerando essa caracterizacédo fisico-natural, Hoffmann (2013) na andlise
do risco potencial de inundacdes para o Estado do Parana concluiu que a RMC
merece destaque, uma vez, que apresenta risco de médio a alto, de tal modo que a
regido urbanizada é caracterizada como critica na classe de risco alto de inundacéo.

O risco de inundacgéo, também é influenciado pela interacdo entre as areas com
baixas declividade no AU-RMC e as transformacdes nos processos hidrolégico-
urbano (maior escoamento, diminuicdo da infiltracdo, interceptacbes e
armazenamentos da agua), que atrelado aos eventos extremos de chuva, promovem
um aumento na frequéncia e magnitude com que ocorrem as inundac¢des urbanas
(KONRAD e BOOTH, 2005; BOTELHO, 2011). Esses mecanismos sdo 0s principais
responsaveis, principalmente, pelas inundagfes bruscas (flash flood) (KONRAD e
BOOTH, 2005). Existem também as enchentes que se associam diretamente com o

avanco das aguas nas planicies de inundacgéo dos rios existentes no AU-RMC, alguns
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estudos demonstram isso para porgdes ribeirinhas ao rio lguacgu, rio Atuba e rio
Palmital (BUFFON, 2015; BUFFON & MENDONCA, 2015; MENDONCA et al., 2015).

Entdo, cita-se que mesmo as inundac¢des sendo fendbmenos naturais com certo
intervalo de recorréncia no espaco, em razao das caracteristicas climaticas regionais
(LEOPOLD et al., 1964; TUCCI, 2003; CUNHA, 2007), é importante notar que o
homem por meio de suas ac¢des, ocupando e configurando novas areas de riscos,
torna o ambiente urbano mais susceptivel aos impactos das inundacdes urbanas, de
modo que essas se tornam mais agressivas no tempo e no espago. Esse aumento na
frequéncia e magnitude das inundacdes reflete diretamente na exposicdo da
populacao ao risco de leptospirose humana.

Além dessa susceptibilidade, identifica-se a vulnerabilidade social, que
conforme SUDERHSA (2007) aponta que maior parcela da populacdo da RMC
concentra-se na sub-bacia do Alto Iguagu, sendo que aproximadamente “132 mil
pessoas estariam localizadas em areas de mananciais ou em areas de protecao
ambiental” (SUDERHSA, 2007, p. 72). Ainda se tratando da vulnerabilidade social de
acordo com o Censo do IBGE (2010) no estado do Parana 217.223 pessoas vivem
em aglomerados subnormais, sendo que dessas 181.247 pessoas estdo na Regiao
Metropolitana de Curitiba e, 162.679 moradores nesta situagdo moram em Curitiba.
Essas vulnerabilidades dentre outras, colocam parcela da populacdo expostas a
precariedade nas condicdes de moradia, de modo, que reflete a condicdo de
desigualdade social no processo de metropolizacdo, entendido como resultado da
pressao demogréafica migratéria da ultima década que contribuiu na configuracédo da
segregacao socioespacial (VICENTINI et al., 2004 citado por DUMKE, 2007).

A relacéo entre o ambiente social e natural como produto das vulnerabilidades
foi estudada na Regido Metropolitana de Curitiba por Deschamps (2004),
considerando um cenario dos anos 2000. Este estudo apontou que na RMC, as areas
com risco de inundacdo concentram populacdes com grau de vulnerabilidade social
de médio para altissimo, assim como, os maiores fluxos de migrac¢édo foram justamente
para as areas com alto e de alto para médio grau de vulnerabilidade social.

Esse fato é reflexo de um uso e ocupacao do solo urbano que desconsiderou
0S recursos naturais, e evidenciou uma gestao estanque do territério do AU-RMC.
Essa gestéo privilegiou agles e planos na cidade polo (Curitiba), tornando as cidades
circunvizinhas na sua maior abrangéncia, em porcdes periféricas urbanas com

diversas precariedades. Essas precariedades acentuam a condicdo de
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vulnerabilidade socioambiental, refletindo diretamente na condi¢cdo de saude humana
(MENDONCGCA, 2002b), que se encontra diretamente associada a infraestrutura
urbana, a informacgéo, a moradia e aos servi¢os de saude (CONSTANZA et al., 2007).

Em um quadro geral de saude no estado do Parana, as Doencas infecciosas e
parasitarias (DIP) ndo correspondem mais na atualidade entre as cinco primeiras
causas de morte e internacdes. A DIP na década de 1960 era a primeira causa de
Mortalidade Geral passando para quarta causa na década de 1980 e, para nona causa
na presente década. Como principal fator responsavel por esse decréscimo suscita-
se uma melhoria, se comparado as décadas anteriores, nos investimentos em
infraestrutura, com destaque para saneamento, educacdo (promocdo de praticas
higiénicas) e, o inicio das vacinacdes a partir da década de 70.

Embora a DIP ndo represente mais as principais causas de mortalidade geral
no estado do Parand, observa-se que as doencas de veiculacdo hidrica ainda
persistem na populacdo e, em algumas ocasifes sdo numerosas, em especial para
as diarreias agudas, leptospirose humana e as epidemias de doencas tais como:
Dengue e Colera (QUADRO 14).

Na andlise do percentual das doencas que podem ser transmitidas pela agua
em relacdo ao total de internacdes, destaca-se que o nimero € de ordem pequena,
nao chegando na escala dos 5% (QUADRO 14). Entretanto, merece destaque, que
ao longo da década de 2000, ocorreu um acréscimo significativo dessas doencas, em
especial, nos meados da década. (QUADRO 14). Essas oscilacfes entre os periodos
de acréscimo e decréscimo de casos, sdo complexas de serem analisadas, iSso
porque, existem uma multiplicidade de fatores socioambientais e culturais envolvidos
nos padrdes de incidéncia de cada doenca.

Mas, considerando um cenério das doencas infecciosas e parasitarias, as
doencas que podem ser transmitidas pela agua séo de extrema importancia, dado que
correspondem em todos o0s anos analisados a um percentual superior a 50%
(QUADRO 14). Dentre todas as doencas infecciosas e parasitarias é possivel realizar
uma classificagdo no que tange as mais numerosas na ultima década, a saber: 1)
Diarreias e doencas infecciosas intestinais; 2) Dengue classica; 3) Conjuntivite; 4)
Coélera e, 5) Leptospirose (QUADRO 14). E importante mencionar que cada uma
dessas doencas esta associada a um quadro de condicionantes socioambientais, e
apresentam areas e situagdes no tempo mais (menos) favoraveis para a manifestacéo

no Estado do Parana.
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Transmissé&o Morbidades 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 ] 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013

[ Total de Internacdes hospitalares [737.720[784.364] 780.954] 779.123] 758.639] 753.526| 727.543] 718.923] 725.434] 742.475] 731.108] 765.528] 779.419] 763.339] 764.917]687.335

Algumas doengas infecciosas e parasitarias | 31.322 | 33.515 | 34.577 | 39.136 | 41.731 | 46.860 | 43.373 | 46.711 | 48.713 | 47.817 | 52.192 | 44.917 | 49.924 | 40.343 [ 40.059 | 35.144

Célera 56 27 3 4 2 - 3 1 1 0 3.098 | 1.020 | 767 409 335 352

Febre Tiféide e paratiféide 28 41 14 26 7 7 15 6 11 11 49 50 18 5 8 10

Shiguelose 11 2 1 - 231 495 388 391 413 329 30 21 8 15 28 16

Amebiase 19 6 8 83 121 143 66 87 92 55 275 148 99 53 46 84
Ingestao ou contato| Diarréia e dastroenterite origem infecc presum | 5.522 | 6.235 | 6.884 | 8.061 | 6.675 | 7.145 | 6.619 | 8.047 | 9.147 | 7.751 | 8.820 | 8.233 | 10.025| 8.261 | 9.386 | 6.653
com as agua Outras doencas infecciosas intestinais 12.538 | 13.400 | 13.789 | 15.814 | 17.757 | 19.409 | 18.542 | 19.098 | 19.161 | 18.405 | 17.401 | 14.500 | 17.048 [ 11.007 | 11.112 | 7.008

Qutras hepatites virais
Leptospirose icterohemorragica

Outras formas de Leptospirose

Leptospi ficad

Falta de limpeza e Ancilostomiase

higienizagdo com Outras helmintiases 134 95 97 59 73 108 95 72 60 102 107 51 37 42 39
agua Conjuntivite e outros transtornos da conjutiva 331 502 364 291 447 452 357 165 297 323 410 413 172 196 127

Febre amarela

Através de vetores Dengue (classico) 17 6 22 24 305 463 47 80 156 1.726 271 151 2.007 | 1.783 346 3.239
que se relacionam | Febre hemorragica devida ao virus da dengue - - - - 3 5 0 4 4 13 5 5 79 34 6 57
com a agua Malaria 44 39 31 31 27 40 41 39 35 38 27 23 29 30 22 17
Filariose 2 3 5 3 6 6 8 3 4 6 24 21 13 4 3 1
Associada a agua Esquistossomose

Total de internagdes de doencas que podem ser transmitida por

19.738 | 21.462 | 22.285 | 25.595 | 26.620 | 29.184 | 26.875 | 28.804 | 30.034 | 29.581 | 31.103 | 25.078 | 30.811 | 22.330 | 21.814 | 17.965

Percentual de doengas que podem ser transmitidas pela agua em

relacdo as internagdes de "Algumas doengas infecciosas e 61.96 | 62.54 | 63.40 | 64.66 | 62.72 | 61.31

61.14 | 61.31 | 61.05 | 61.19 | 58.81 | 54.91 | 61.37 | 54.86 | 54.14 | 50.60
arasitérias (exceto conjuntivite)

Percentual de doengas que podem ser transmitidas pela agua em 262 274 285 399 351 387 369 401 4.14 398 4.05 398 395
relagdo ao total de internagdes ' ' ’ ' ' ’ ' ' ’ ' ’ ' '

2.93 2.85 2.61

QUADRO 14 — ESTADO DO PARANA - INTERNAGOES HOSPITALARES NO SUS NO GRUPO DE “ALGUMAS DOENGAS INFECCIOSAS E
PARASITARIAS”.

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE — DATASUS — SECRETARIA DA SAUDE/PARANA (2014).
ORG.: BUFFON (2016).
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Considerando esse cenario de doencas de veiculacdo hidrica no Estado do
Parana e o objetivo geral dessa pesquisa, que se centra na andlise da manifestacéo
da leptospirose humana no AU-RMC, apresenta-se a FIGURA 15 que consiste em
abordar uma evolucao espaco-temporal da leptospirose humana no estado do Parana.

A RMC caracteriza-se por apresentar constantemente maior concentracdo
espacial de municipios afetados pela doenca. Essa concentracdo da doenca na RMC
advém dos problemas socioambientais existentes no AU-RMC descrito nesse
trabalho, que estdo atrelados a elevada densidade demografica e ao ndo equilibrio
entre a sociedade e a natureza, assim causando a degradacdo de ambas. Paula
(2003) em estudo da leptospirose humana no Parana, também identificou a RMC
como uma importante area de ocorréncia da doenca.

Quando se analisa a distribuicdo dos casos de doenca no Parana, entre 2001
a 2013 (FIGURA 15), conclui-se que que ndo existem um padrdo de distribuicéo,
embora, note-se que as maiores aglomeragcées humanas do estado, envolvendo os
municipios circunvizinhos, apresentam as maiores taxas de incidéncia, em razdo da
alta densidade populacional, a degradacdo do ambiente se apresenta em maiores
proporcdes nessas por¢des do estado que aglomeram cidades ligadas a uma cidade-
polo (Curitiba, Ponta Grossa, Londrina, Maringa e Cascavel).

Por outro lado, as oscilagdes entre um ano e outro no que tange aos casos de
leptospirose, associam-se diretamente, ao regime pluvial, em especial, a ocorréncia
de eventos extremos (inundacdes). Esse aspecto, promove que a manifestacdo de
doenca seja um sistema complexo de identificar padrées, isso porque, o clima néo é
estatico no tempo e no espa¢o. Desse modo, mesmo municipios, com taxas de
densidade demogréfica inferiores, mas que estdo assentados sobre planicies de
inundacgdes, principalmente, do Rio Iguacu, Tibagi, Ivai e Paranapanema no estado
do Parana, podem elevar drasticamente o risco a leptospirose Humana em
ocorréncias de elevados e concentrados totais pluviais.

A sociedade vive uma emergéncia de situagdes de riscos, que quando
efetivados promovem a desestabilizacdo dos sistemas, podendo se tornar desastres.
Esses riscos sdo mediados por fatores e se expressam na sociedade de maneiras
distintas, devido as condigbes de vulnerabilidade diferenciadas no espago. A
manifestacdo de leptospirose Humana encontra-se intimamente vinculada ao

ambiente (social e natural); as inundacdes urbanas sdo um dos principais fatores
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naturais que influenciam no risco a esta doenca, promovendo um aumento na
frequéncia e a intensidade da mesma.

Essa condicdo de risco se intensifica quando os eventos pluviais intensos e
extremos se associam a acirrada vulnerabilidade socioambiental do pais. A exemplo,
Mendonca (2004a, p.148) aponta que as populagbes do AU-RMC “evidenciam, de
forma flagrante, condicbes de expressiva vulnerabilidade socioambiental” emergidas
de forma mais gritante nas populacdes expostas a condicdo de pobreza.

Nesse contexto, e seguindo a matriz tedrico-conceitual sobre a problematica
socioambiental urbana, as reflexdes apresentadas neste capitulo constituem na
premissa de articular ideias na abordagem sistémica, quanto a forgas motrizes (riscos
climaticos), pressdes (processos sociais e mudancas ambientais), e exposi¢ao
(vulnerabilidade socioambiental) na forma de riscos a saude humana (manifestacao

de leptospirose humana).
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FIGURA 15:

ESTADO DO PARANA - EVOLUGAO ESPACIAL DA INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA — 2001 A 2013.
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1.1 LEPTOSPIROSE HUMANA E INUNDACOES URBANAS: ANALISE ESPACO-
TEMPORAL

Com o propésito de caracterizar a taxa de incidéncia (fator de multiplicacao
100.000 habitantes) de leptospirose humana e sua porcentagem de letalidade (fator
de multiplicagdo 100%) no AU-RMC tornou-se necessario adotar diferentes escalas
espacos-temporais. A primeira delas refere-se a escala de incidéncia e letalidade
frente a doenca por municipio ao longo do periodo de 2001 a 2013. Nessa
caracterizacdo é possivel observar os seguintes pontos (TABELA 3):

1) Campo Magro, Almirante Tamandaré e Colombo apresentam a maior taxa
meédia de incidéncia da doenca, em contrapartida, Sdo José dos Pinhais,
Campo Largo e Araucdria apresentam a menor taxa meédia de incidéncia;

2) As menores variagbes entre a menor e a maior taxa de incidéncia s&o
identificadas em Araucaria, Curitiba e S&o José dos Pinhais;

3) Os anos mais criticos, ou seja, com as maiores taxas média de incidéncia sao
2011, 2010 e 2002, em contrapartida, os menores referem-se a 2009, 2008 e
2002, respectivamente;

4) As maiores taxas anuais de incidéncia (2001 a 2013) forma identificadas em
Campo Magro no ano de 2002 (40,63), seguida de Campina Grande do Sul em
2011 (28,13) e Almirante Tamandaré em 2011 (20,12).

TABELA 3- AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA.

ot [ Ano Cidade
2001 | 2002 | o003 | 2004 | 2005 | 2008 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | o012 | 2013 | Media | maximo | Minmo
Almirants Tamandars H 1675 | 1011 | 29 | 911 792 | 340 | &16 | 410 | ee8 | 2012 | 474 | 908 | ses | 2012 | 20m
Araucaa 500 | 593 | 383 | 58 | 523 | 000 | 328 | 517 | 508 | 587 | 418 | 325 | 286 | 433 | 583 | oo
Campina Grende doSul| 549 | 000 | 000 | 245 | 226 | 000 272 507 [ > | 0 | 0w
Campo Largo 105 | 618 | 504 | 099 | 78 | oo 1,80 606 | 1076 | 427 | 1078 | o092
Campo Magro 9,35 3,90 423 12,07 11,91 783 11,21 11,90 4063 364
Colombo 470 | 608 | 1130 | 809 4565 | 444 | 1381 | 11e1 | 897 | 660 | g13 | 1381 | 444
Curtiba 481 462 | 664 | 382 | 654 | 503 | 863 | 484 | 351 79 | o974 | 444 | 62 588 | 974 | as1
FazendaRioGiande | 295 | 282 | 804 | 127 | 692 | 660 | 1051 | 252 | 000 | 480 | 1443 | 354 | 000 | a6 | 1443 | oo
Finhais 752 | 551 | 1615 | 525 166 | 324 | 188 | st2 | 189 | 119 | 845 | 25 321 568 | 1615 | 158
Piraquara 256 | 490 | 700 | s34 | 404 | 772 | e4s | s 343 | 428 | 1182 | 312 | 692 | 548 | 1163 | 2%
Quatro Barras 501 000 | 000 | ooo | oo | o000 | 467 | 000 | ooo | 503 | 1986 933 | 458 | 198 | 000
SéoJosédos Pinhais | 280 | 317 | 428 | 169 | 237 | 45 | 370 | 145 | 286 | 416 | 1041 | 219 | 277 | a3ss | 1041 | 148
MediatAno 516 | 805 | 749 | 400 | 529 | 4e6 | 593 | 3es | 305 | 814 | 1200 | 528 | 705

1,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1,58 0,00 0,00 2,66 413 219 0,00

FONTE: SINAN/SVS/MS. Org.: BUFFON (2016).

Esses apontamentos permitem compreender que em termos de territorio
municipal a maior problematica da leptospirose humana concentra-se nos eixos
norte/noroeste/leste do AU-RMC, abrangendo cidades localizadas na periferia

geografica. Nao é possivel estabelecer um padrao entre as maiores e menores taxas
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médias de incidéncia com o tamanho populacional da cidade, isso porque, as maiores
taxas sao identificadas tanto na menor cidade (Campo Magro) do AU-RMC, como em
uma das trés maiores cidades (Colombo). Essa andlise permite afirmar que o0s
problemas socioambientais urbanos sao expressivos tanto em pequenas como em
grandes cidades, fato reafirmado na analise das maiores taxas anuais de leptospirose,
em que Campo Magro aparece em primeiro e terceiro lugar.

As variacOes das taxas de incidéncia na escala temporal implicam em supor
que sdo influenciadas pela dindmica pluvial e de episddios extremos, especialmente
as inundacgbes. Entdo, ndo € possivel afirmar uma tendéncia de aumento ou
diminuicao, visto que esses graus dependem diretamente de outros fenbmenos que
sdo dinamicos no espaco e no tempo. Portanto, afirma-se nessa andlise que a
manifestacdo de leptospirose humana é dindmica e influenciada fortemente na
categoria espacial pelas vulnerabilidades derivadas da problemética socioambiental
urbana e, na categoria temporal pela ocorréncia de eventos e episédios extremos
ligados a chuva.

No que concerne a letalidade dessa doenca no AU-RMC algumas
particularidades tomam destaque, tais como (TABELA 4):

1) A taxa de letalidade a leptospirose humana foi de 100% nas cidades de menor
porte populacional: Fazenda Rio Grande e Quatro Barras; e, em uma cidade
de porte médio: Campo Largo. Fato que pode se associar a expansao urbana
recente sem infraestrutura adequada para tal crescimento nessas cidades.

2) Curitiba € a Unica cidade que ndo apresentou em nenhum ano a taxa de
letalidade a doenca como zero, fato que pode se associar a maior quantidade
de casos brutos em razdo de ser a maior cidade do aglomerado;

3) Campo Magro foi a cidade que apresentou um crescimento positivo nitido na
taxa de letalidade. Aspecto que se relaciona com a taxa de crescimento, visto
gue dentre todas as cidades Campo Magro apresentou um grau de crescimento
populacional entre 2000 a 2010 de 22,8%, enquanto que a segunda cidade que
apresentou a maior taxa de crescimento no AU-RMC corresponde a Sao José
dos Pinhais com 2,6%. Isso implica em afirmar que o crescimento foi muito
elevado, o que pode ter implicado em areas desprovidas de infraestrutura

urbana e ampliando assim os riscos.
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TABELA 4- AU-RMC — LETALIDADE POR LEPTOSPIROSE HUMANA.

Cidade Ano Cidade
2001 2002 | 2003 | 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 | 2011 2012 2013 Média | Maximo | Minimo
Almirante Tamandaré 0 18,75 10 66,66 10 11,11 0 0 0 20 14,28 20 17,75 66,66 0,00
Araucéria 60 0 H 0 0 0 0 16,66 33,33 28,57 50 0 19,50 60,00 0,00
Campina Grande do Sul 50 0 0 0 0 0 16,66 0 0 33,33 1] 1] 50 11,54 50,00 0,00
Sl 0 0 20 0 s [ [ o 0 20 0 1538 | 1676 | 10000 | 000
Campo Vagro 0 11,11 0 0 0 33,33 0 50 0 0 s N se0 | eese | ow
Colombo 11,11 25 8,69 0 3,22 15 6,66 0 27,27 17,24 16 7,69 33,33 13,17 3323 0,00
Curitiba 11,53 17,1 13,51 21,53 20,86 10 9,55 12,04 13,84 14,38 | 13,95 12,65 12,17 14,09 21,53 9,56
Fazenda Rio Grande 0 0 16,66 33,33 16,66 0 0 8,33 0 0 18,84 100,00 0,00
Pinhais 12,5 33,33 0 16,66 0 0 0 0 21,42 30 0 0 1261 50,00 0,00
Piraquara 0 16,66 | 66,66 0 0 0 0 0 0 0 0 1026 | 6666 0,00
Quatro Barras 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 50 1154 | 10000 0,00
&0 José dos Pinhais | 33,33 14,28 20 0 0 23,33 0 0 0 9,09 14,28 0 12,5 10,52 33,33 0,00
Média/Ano 23,21 14,13 10,88 22,63 10,83 18,29 4,41 10,73 10,37 14,78 13,07 15,03 21,67

A segunda escala de andlise da distribuicdo espaco-temporal da incidéncia
de leptospirose humana no AU-RMC é caracterizada a partir de uma analise temporal
do periodo de 2007 a 2013 na espacialidade de bairros em 6 cidades do AU-RMC.
Essa analise foi ilustrada em 7 figuras (FIGURAS 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22) que visam
demonstrar a espacialidade da doenca por classes nos bairros. Considerando a
analise realizada na escala anterior, em que se apontou a possivel influéncia de
eventos e episddios extremos de chuva, especialmente as inundacfes. Barcellos e
Sobroza (2001), corroboram com essa afirmagéo, uma vez que apontam enchentes e
inundacdes sdo potencializadores para surtos de leptospirose humana.

Para avaliar essa relacédo entre eventos e episodios extremos de chuva com
0s casos de leptospirose humana elaborou-se 7 tabelas (TABELAS 5, 6, 7, 8, 9, 10,
11) com o propésito de destacar os eventos e episédios extremos de chuva que se
relacionam com 0s casos de leptospirose para cada um dos 7 anos analisados. No
entanto, a distribuicdo anual de chuva com seus respectivos episoédios de inundacéo
e alagamentos no ano, e as semanas epidemiologicas com todos os casos de
leptospirose humana sdo apresentados em 12 apéndices (APENDICE
1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12). Esses apéndices, foram elaborados a fim de contribuir nas
analises que serdo apresentados a seguir. Visto que, somente 0s eventos que
obtiveram relacédo sdo apresentados em tabelas.

Antes de iniciar a analise espaco-temporal para o AU-RMC, cabe destacar
que uma observacdo detalhada do APENDICE 1 ao 12 permite afirmar que no

contexto do AU-RMC a estacdo do ano em que é registrado maior ocorréncia da
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leptospirose humana € o Verdo seguido da Primavera, justamente periodos que
concentram maiores episodios pluviais extremos e totais pluviais (BUFFON &
MENDONCA, 2014). Esse aspecto, embora inicial, demonstra de antemao a influéncia
da chuva e seus impactos, por meio de inundacgdes e alagamentos, na manifestacao
de leptospirose humana.

No ano de 2007 os eventos e episoddios extremos de chuva foram identificados
em 4 cidades, localizadas ao norte, sudeste e centro do AU-RMC (TABELA 5)
(APENDICE 1, 6, 7 e 12). O evento pluvial extremo de maior magnitude ocorreu em
Sao José dos Pinhais, sendo também, o episodio que afetou o maior nUmero de
pessoas (TABELA 5).

TABELA 5- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDACOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2007.

ESPACO | TEMPO INPUT ATR'g e OUTPUT
. Chuva/Més S Pop. Afetada [IUTEEGED & Casos de
Cidades Més Extremo/24h ) alagamento - .
(mm) (habs.) o Leptospirose
(mm) Data ocorréncia
Almlrante, Fevereiro 170,5 56,6 s/d 21/02/07 1
Tamandaré
Colombo | Dezembro 266,4 70,6 e 57,2 s/d 06 e 07/12/07 1
Curitiba Janeiro 286,7 106,3 s/d 20/01/07 10
Sé&o José Janeiro 288 140,6 8.000 20/01/07 3
dos
Pinhais Margo 155,6 47 1.260 16/03/07 2

FONTE: BUFFON (2016).

Quando se analisa a espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-
RMC no ano de 2007, afirma-se a influéncia dos eventos e episédios extremos de
chuva. Uma vez que os bairros com as maiores taxas se encontram localizados em
Séao José dos Pinhais, Curitiba e Araucaria (FIGURA 16). Os 6 bairros-cidades com
as maiores taxas de incidéncia anual sdo: Caximba-Curitiba (118,95), Campo Largo
da Roseira-Sdo José dos Pinhais (103,31), Campina do Taquaral-Sdo José dos
Pinhais (74,52), Padro Velho-Curitiba (49,37), Pedro Morro-Sao José dos Pinhais
(45,11) e Tindiquera-Araucaria (32,3).
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FIGURA 16: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2007.

Considerando uma taxa de incidéncia média anual de leptospirose humana no
AU-RMC, o ano de 2007 representou a mediana entre 0s 7 anos, ou seja, a quarta
menor média anual e a quarta menor média anual. Essa classificacdo que nao coloca
0 ano de 2007 como destaque maximo ou minimo € explicado pela sua média anual
de precipitacdo, que classificou a precipitacdo anual no padrao tendente a seco (vide
TABELA 5).

No ano de 2008 os eventos e episédios extremos de chuva foram identificados
em apenas 2 cidades, localizadas ao norte e centro do AU-RMC (TABELA 6)
(APENDICE 2 e 7). O evento pluvial extremo de maior magnitude ocorreu em Curitiba,
engquanto que para a magnitude dos episodios expressada pelo nimero de afetados
nao se obteve dados (TABELA 6).
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TABELA 6- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDACOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2008.

ESPACO | TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
£ Inundagédo e
. N Chuva/Més vento Pop. Afetada | alagamento - Casos de
Cidades Més Extremo/24h ) :
(mm) (mm) (habs.) Data Leptospirose
ocorréncia
Araucaria Abril 175,7 60,3 s/d 28/04/08 1
- Fevereiro 134,6 51,6 s/d 16/02/08 7
Curitiba -

Abril 174,2 71,6 s/d 29/04/08 2

FONTE: BUFFON (2016).

Ao analisar espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-RMC no
ano de 2008, fica nitido a influéncia derivada de um ano padrdo seco, em que 0S
eventos e episddios extremos de chuva sao muito inferiores. Desse modo, o0s bairros
com as maiores taxas de incidéncia anual encontram-se localizados em Curitiba,
Colombo e Séo José dos Pinhais (FIGURA 17). Os 6 bairros-cidades com as maiores
taxas séo: Riveira-Curitiba (346,02), Colbnia Faria-Colombo (137,93), Padro Velho-
Curitiba (65,82), Del Rey-Sao José dos Pinhais (58,17), Gabirobal-Colombo (56,69),
Parolin-Curitiba (51,93) (FIGURA 17).

Mesmo classificado no padrao de seco referente a precipitacdo, e com a baixa
quantidade de eventos e episddios extremos de chuva, a taxa de incidéncia média
anual de leptospirose humana no AU-RMC no ano de 2008 ficou entre as trés maiores,
como sendo a terceira maior taxa. Essa colocacao é explicada em partes pelos outros
condicionantes da doenca, principalmente aqueles associados as condicbes de
moradia, especialmente as sanitarias e de lixo, entendidas como vulnerabilidades

sociais.
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FIGURA 17: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO AU-RMC NO ANO DE 2008.
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No ano de 2009 os eventos e episédios extremos de chuva foram identificados
em apenas 2 cidades, localizadas ao norte e ao centro do AU-RMC (TABELA 7). O
episodio pluvial extremo de maior magnitude ocorreu em Colombo, enquanto o evento

pluvial extremo de maior magnitude ocorreu em Curitiba (APENDICE 6 e 7).

TABELA 7- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDACOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 20089.

ESPACO TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
Inundagédo e
. N Chuva/Més S Pop. Afetada | alagamento - Casos de
Cidades Més Extremo/24h ) .
(mm) (mm) (habs.) Data Leptospirose
ocorréncia

Colombo Julho 255,4 43,8 247 29/07/09 1
Curitiba Setembro 334,3 25,3e59,4 s/d 09 e 10/09/09

FONTE: BUFFON (2016).
Na analise da espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-RMC no

ano de 2009, observa-se a maior quantidade de bairros na menor classe (0,01 a 3,05)
da taxa de incidéncia, assim como uma diminuig&o significativa no valor da maior taxa

de incidéncia, sem comparado ao ano anterior. Os bairros com as 6 maiores taxas de
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incidéncia anual encontram-se localizados em Araucaria, S8o José dos Pinhais,
Colombo e Curitiba, localizadas ao norte, sudeste, sudoeste e centro do AU-RMC
(FIGURA 18). Os 6 bairros-cidades com as maiores taxas sao: Vila Nova-Araucaria
(112,1), Campina do Taquaral-Sdo José dos Pinhais (74,52), Gabirobal-Colombo
(56,69), Centro-Colombo (35,69), Sdo Francisco-Curitiba (32,63) e Roseira de Séo
Sebastido-Sao José dos Pinhais (30,14) (FIGURA 18). Dentre todos esses bairros,
merece destaque o Centro-Colombo, que pode ter representado destaque em razao

do episddio extremo que aconteceu na cidade.
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FIGURA 18: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2009.

De modo geral, na analise da taxa de incidéncia média anual, o ano de 2009
apresentou a segunda menor taxa. Nesse ano, muitos bairros que se configuram
repetidamente nos dois anos anteriores como destaque ndo se destacaram nesse
ano, espacialmente no contexto de Curitiba. A diminuicdo de casos pode estar
atrelada a diversos fatores, um deles se refere ao fato que mesmo na condic¢ao pluvial
de um ano padréo tendente a chuvoso, 0os eventos e episddios extremos de chuva
foram insignificantes, o que acaba por diminuir o risco a doenga em muitos bairros que

estdo expostos a alagamentos e inundacoes.
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No ano de 2010 os eventos e episddios extremos de chuva foram identificados
em 9 cidades (TABELA 8) (APENDICE 1, 2, 3,5, 6, 7, 8, 9, 12). Trés cidades merecem

destaque no ambito de episédios pluviais extremos, sendo essas: Almirante

Tamandaré e Pinhais, com mais de 20.000 pessoas afetadas em cada um dos

episédios e, Fazenda Rio Grande com quase a integralidade da populacdo da cidade

afetada (APENDICE 1, 8, 10). Essas cidades, também foram marcadas pelos eventos

pluviais extremos de maior magnitude.

TABELA 8- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDAGOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2010.

ESPACO TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
Inundagédo e
. . Chuva/Més S Pop. Afetada | alagamento - Casos de
Cidades Més Extremo/24h ) .
(mm) (mm) (habs.) Data Leptospirose
ocorréncia
Janeiro 482.,4 30,9e 95,4 21.955 29 e 30/01/10 2
Almirante
Tamandaré Marcgo 259,2 76,7 s/d 25/03/10 2
Dezembro 265,5 111,4 s/d 14/12/10 1
Araucéaria | Dezembro 264,2 116,6 45 14/12/10 1
Campina
Grande do Abril 181,2 72,2 38 24/04/10 1
Sul
Campo | g eiro | 3573 741 573 30/01/10 1
Magro
Janeiro 329,8 92,2 216 30/01/10 5
Colombo Marco 186 59,2 3 29/03/10 3
Dezembro 257,6 86,6 s/d 14/12/10 4
Curitiba Janeiro 432,6 58,3e 21,5 s/d 29 e 30/01/10 24
Dezembro 322,1 100,3 s/d 14/12/10 9
Fazenda Rio | Fevereiro 144.6 57,6 5.100 13/02/10 1
Grande Dezembro 264,2 116,6 s/d 14/12/10 1
Janeiro 515 30e 63 s/d 28 e 29/01/10 2
Pinhais Abril 306,2 112,4 25.643 23/04/10 5
Dezembro 383,4 133,6 9.300 13/12/10 3
S80Jose | ho embro|  257.8 47,2 300 14/12/10 2
dos Pinhais

FONTE: BUFFON (2016).

Quando se analisa a espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-

RMC no ano de 2010, depreende-se um destaque para o aumento das taxas na

periferia geogréfica de Curitiba e do AU-RMC, especialmente no aumento espacial em

Pinhais. Os bairros com as 6 maiores taxas de incidéncia anual encontram-se
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localizados em Araucaria, Curitiba e Colombo localizadas ao sudoeste, no centro e ao
norte do AU-RMC (FIGURA 19). Os 6 bairros-cidades com as maiores taxas sao: Sao
Miguel-Araucéaria (248,1), Chapada-Araucaria (179,5), Parolin-Curitiba (121,17),
Padro Velho-Curitiba (98,73), Osasco-Colombo (42,66) e Caximba-Curitiba (39,65)
(FIGURA 19).
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FIGURA 19: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2010.

A partir desse aumento espacial dos bairros com manifestacéo de leptospirose
humana e, também, com o aumento das taxas de incidéncia, observou-se que o ano
de 2010 apresentou a segunda maior taxa de incidéncia média anual. Todos esses
aspectos ligados ao aumento de seja espacial, ou numérico da taxa de incidéncia
anual podem ser atrelados a dinamica pluvial do ano, com a ocorréncia de eventos e
episodios pluviais extremos na maioria das cidades. Com isso, entende-se que a
condicao de risco a leptospirose atrelada as vulnerabilidades foi intensificada pelo fato
de atuarem em conjunto com 0s impactos desses eventos e episodios extremos de
chuva.

No ano de 2011 os eventos e episédios extremos de chuva foram identificados
em 9 cidades (TABELA 9) (APENDICE 1, 2, 4,7, 8, 9, 10, 11, 12). Esse ano foi o Ginico
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no periodo de estudo que se classificou no padrdo chuvoso. Os retrospectos desse
padrdo chuvoso sédo identificados quando se analisa a magnitude dos eventos e
episodios extremos. Os episodios pluviais extremos de maiores magnitudes
ocorreram em Almirante Tamandaré, seguido de Fazenda Rio Grande, Pinhais e Sao
José dos Pinhais. Quanto aos eventos extremos de chuva merece destaque Almirante

Tamandaré e Curitiba, com totais precipitados em 24h em torno de 100mm.

TABELA 9- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDAGOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2011.

ESPACO | TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
Inundacéo e
. . Chuva/Més Event/oz h Pop. Afetada | alagamento - | Casos de
Cidanlzs S (mm) Extr(el;]nn?) & (habs.) Data Leptospirose
ocorréncia
Janeiro 255,3 28,4 200 11/01/11 5
Almirante X
Tamandaré Fevereiro 385 90,4 54.400 15/02/11 2
Agosto 288,3 101,7 3.000 01/08/11 1
Araucéria | Fevereiro 200 90,9 s/d 02/02/11 4
Campo | yoheiro | 3453 34,5 800 22/01/11 2
Largo
. Fevereiro 293,1 67,8 s/d 15/02/11 26
Curitiba
Agosto 260,9 98,4 s/d 01/08/11 5
Fazenda | ;.00 206,3 83,3 3.000 22/01/11 7
Rio Grande
Pinhais Abril 119,2 36,4 e 32,6 3.509 01 e 02/04/11 2
Piraquara | Fevereiro 200 90,9 2.180 02/02/11 4
Quatro | - ereiro| 200 90,9 s/d 02/02/11 4
Barras
Sao José |Fevereiro| 299,3 83,8 200 11/02/11 3
dos Pinhais | Agosto 236,1 86,8 2.000 01/08/11 1

FONTE: BUFFON (2016).

A espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-RMC no ano de
2011, caracteriza uma condicao de surto da doenca em relacdo aos anos anteriores,
visto que todas as cidades apresentaram um aumento espacial de bairros com
leptospirose humana. Os bairros com as 6 maiores taxas de incidéncia anual
encontram-se localizados em Colombo, S&o José dos Pinhais e Curitiba localizadas
ao norte, sudeste e no centro do AU-RMC, respectivamente (FIGURA 20). Os 6
bairros-cidades com as maiores taxas séo: Boicininga-Colombo (160), Barro Preto-
Sédo José dos Pinhais (144,51), Parolin-Curitiba (129,83), Contenda-S&o José dos
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Pinhais (121,21), Campo Largo da Roseira-Sao José dos Pinhais (103,31) e Padro
Velho-Curitiba (65,82) (FIGURA 20).

49°30'W 49°15'W 49°W

AU-RMC:
Incidéncia de Leptospirose Humana
{2011)

25°15'S
L]

KO sUL Legenda

[ ] Au-RMC-Limite

Sem dados de limite de bairro

|:| Sem dados de pop./bairro

Incidéncia
Caso0s/100.000 habs.

- |:| Sem registro
[ Joo1-305
[ 306-1069
[ 10.70-2045
B 20466582
B sse3- 13703

B 270434602
Legenda

2011 Fontes:
[ Mito Baiza _ IBGE (censo, 2010 e divisdo municipal, 2010);
] eane SESA (casos de leptospirose, 2015);

. Secretarias Municipais (casos de leptospirose, 2015);
[ wedaasona Prefeituras Municipals (divisao de bairos, 2015):
(I iz s PARANAGIDADE (divisao de bairos, 2015);
[ B8 COMEC (diviso de bairros, 2015).
B o aa 0 5 10 20 Km Projecsio UTM - DatumSIRGAS 2000, Zona 228

L I | | Elaboraggo Elaiz Buffon (2015).
1 1 1

25°30'S
T

25°45'S
L

FIGURA 20: AU-RMC INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2011.

Conforme apresentando notou-se um aumento nas taxas e dos bairros com
manifestagéo de leptospirose humana. Isso corroborou para 2011 ser classificado com
a maior taxa de incidéncia média anual. Esse destaque pode ser entendido como um
surto da doenca que teve influéncia direta do padrdo chuvoso da precipitacdo que
culminou em impactos de ordem natural em conjunto com as vulnerabilidades sociais
da populacdo. Merece destaque nesse ano, a cidade de S&o José dos Pinhais que
efetivamente demonstrou a influéncia das inundag¢des na ocorréncia de leptospirose,
por meio de ser caracterizada por episddios de inundac¢des impactantes, que atingiu
em torno de 2.000 pessoas e, por terem tido destaque 3 bairros dentre aqueles com
maior taxa de incidéncia.

Essa dinamica de interacdo inundacdes e leptospirose identificada de modo
direto nesse ano de 2011 nesta pesquisa, foi abordada por Confalonieri (2003) quando
relata que desastres naturais associados ao clima pode acelerar o ciclo de

transmissao e a estender as areas de ocorréncia.
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No ano de 2012, com o padrao habitual, identificaram-se apenas dois eventos
pluviais extremos que resultaram em episddios na cidade de Curitiba (TABELA 10)
(APENDICE 7). As magnitudes desses episodios ndo foram identificadas. Essa
auséncia de eventos e episodios extremos de chuva contribuiram para que esse ano
representasse a menor taxa de incidéncia média anual dentre os 7 anos.

TABELA 10- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDACOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2012.

ESPACO | TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
Inundacéo e
Chuva/Més SVEIY Pop. Afetada alagamento | Casos de
Cidades Més Extremo/24h : .
(mm) (mm) (habs.) - Data Leptospirose
ocorréncia
. Fevereiro 198,8 59,4 s/d 11/02/12 6
Curitiba
Junho 225,5 106,8 s/d 05/06/12 3

FONTE: BUFFON (2016).

No que cerne a espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-RMC
no ano de 2012, cita-se uma semelhanca com o ano de 2009. Os bairros com as 6
maiores taxas de incidéncia anual encontram-se nas cidades de Curitiba, Colombo e
Araucaria localizadas no centro, norte e sudoeste do AU-RMC (FIGURA 21). Os 6
bairros-cidades com as maiores taxas sdo: Prado Velho-Curitiba (65,82), Guaira-
Curitiba (33,55), Cachoeira-Curitiba (21,47), Bom Retiro-Curitiba (19,39), Rio Verde-
Colombo (18,42) e Estacao-Araucaria (18,2) (FIGURA 21). Esses bairros demonstram

gue as taxas maximas diminuiram em relacéo a todos o0s outros anos estudos.
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FIGURA 21: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2012.

No ano de 2013 manteve-se a classificacdo de um ano padrdo habitual

(TABELA 11), muito semelhante a caracterizacdo de 2012. No total 3 cidades foram

caracterizadas por eventos e episddios pluviais extremos (APENDICE 3, 7, 9). Merece

destaque dentre essas cidades, Curitiba com dois eventos pluviais extremos, um de

128,2mm que culminou no episédio de maior magnitude com 8.545 pessoas atingidas

por alagamentos e inundacoes.

TABELA 11- AU-RMC - EVENTOS EXTREMOS DE CHUVA, INUNDACOES URBANAS E
LEPTOSPIROSE HUMANA EM 2013.

ESPACO | TEMPO INPUT ATRIBUTOS OUTPUT
Inundacéo e
. N Chuva/Més SV Pop. Afetada alagamento | Casos de
Cidades Més Extremo/24h ) i
(mm) (mm) (habs.) - Data Leptospirose
ocorréncia
Campina
Grande | Fevereiro 217,4 41,5 40 03/02/13 1
do Sul
. Junho 308,9 128,2 8. 545 21/06/13 10
Curitiba
Setembro 197 66,9 60 22/09/13
Pinhais Julho 126,6 46,4 s/d 21/07/13 1

FONTE: BUFFON (2016).
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A espacialidade por bairros das taxas de incidéncia no AU-RMC no ano de
2013, evidencia uma concentracéo espacial dos bairros com as maiores classes em
Curitiba, enquanto que nas cidades circunvizinhas segue a distribuicdo do ano de
2012, em que a ocorréncia da doenca € identificada em menores numeros de bairros.
Os bairros com as 6 maiores taxas de incidéncia anual encontram-se nas cidades de
Curitiba, Colombo e Araucaria localizadas no centro, norte e sudoeste do AU-RMC
(FIGURA 22). Os 6 bairros-cidades com as maiores taxas sao: Prado Velho-Curitiba
(82,28), Sao Miguel-Curitiba (62,85), Caximba-Curitiba (39,65), Arruda-Colombo
(30,23), Osasco-Colombo (28,44) e Passauna-Araucaria (26,7) (FIGURA 22). Esse
ano na classificacdo da taxa média anual de incidéncia esta colocado em terceiro lugar

dentre 0s que apresentam as menores taxas.
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FIGURA 22: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA NO ANO DE 2013.

Considerando a distribuicdo espago-temporal das taxas de incidéncia de
leptospirose no AU-RMC entre 2007 a 2013, é possivel identificar a formacdo de
aglomeracdes que sdo formadas por bairros criticos, nos quais identificaram-se as
maiores taxas de incidéncia (FIGURA 23). Cada um desses bairros e aglomeracoes
sdo enumerados por cidade e caracterizados considerando a taxa de incidéncia
(100.000 habitantes) entre 2007 a 2013.
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1) Araucéria: a aglomeragdo formada pelos bairros Sdo Miguel e Chapada

2)

3)

4)

5)

6)

localizados na area de conurbacdo de Araucaria e Curitiba, esses bairros ndo
apresentam areas de inundacdes; e o bairro Vila Nova marcado por areas de
inundacoes (FIGURA 23).

Colombo: um aglomerado formado pelos bairros Boicininga, Gabirobal e Arruda
gue se encontram na area de conurbacdo de Colombo e Almirante Tamandaré
e nao apresentam areas de inundacdes; o bairro Colénia Faria localizado na
area de conurbacéo entre Colombo e Campina Grande do Sul e sem areas de
inundagdes; o bairro Osasco localizado na area de conurbacédo de Colombo e
Curitiba e com areas de inundacdes (FIGURA 23).

Curitiba: os bairros Prado Velho, Parolin, Guaira e Jardim Botanico em
aglomeracao na porc¢do pericentral e com areas de inundacgdes; o bairro Riveira
a Oeste de Curitiba em conurbacdo com Campo Largo e com éareas de
inundacdes; o bairro Caximba ao Sul de Curitiba em conurbacdo com Araucaria
e Fazenda Rio Grande e com areas de inundacdes; o bairro Tabodo ao Norte
de Curitiba em conurbacdo com Almirante Tamandaré e com areas de
inundacoes (FIGURA 23).

Fazenda Rio Grande: os bairros Santa Terezinha e Gralha Azul localizados na
porcao pericentral, respectivamente no sentido oeste e sul da cidade e, com
areas de inundacdes (FIGURA 23).

Pinhais: o bairro Jardim Karla localizado ao oeste da cidade e com areas de
inundacdes; o bairro Emiliano Perneta em conurbacdo com Curitiba e com
areas de inundacdes (FIGURA 23).

Sao José dos Pinhais: os bairros Campo Largo da Roseira, Campina do
Taquaral e Contenda formando uma aglomeracéo na periferia da cidade e com
areas de inundacgfes; os bairros Barro Preto e Del Rey em aglomeragdo na
periferia e com é&reas de inundacdes; e, o bairro Pedro Morro na porgao

pericentral e com areas de inundacdes (FIGURA 23).
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FIGURA 23: AU-RMC - INCIDENCIA DE LEPTOSPIROSE HUMANA - 2007 A 2013, IDENTIFICACAO DAS AREAS DE INUNDACOES E MORADIAS INFORMAIS.

98



99

Para possibilitar uma analise nas cidades que ndo possuem o total de
populacao por bairros contabilizado, impossibilitando assim de realizar o calculo da
taxa de incidéncia, elaborou-se a FIGURA 24 com o total de casos de leptospirose no
periodo de 2007 a 2013, esses casos sdo demonstrados a partir de pontos aleatérios
na area dos bairros. Essa espacializacdo visa uma andlise da identificacdo dos
maiores numeros de casos de leptospirose por bairros em Campo Largo, Campo
Magro e Almirante Tamandaré.

Entdo, identifica-se que na cidade de Campo Largo a concentracao dos casos
ocorreu nas por¢oes: pericentrais, com destaque para os bairros Rivabem, Cambui, e
nas porcoes periféricas frisando os bairros, Rondinha e Colénia Dom Pedro. Na cidade
de Almirante Tamandaré, a concentracao de casos € identificada na porcao periférica
ao sul da cidade marcada pela conurbagé&o com a porcao norte de Curitiba. Dentre os
bairros, de Almirante Tamandaré com incidéncia mais elevada citam-se Cachoeira,
Colbnia Sao Venancio, Tangua e, Bonfim. Em Campo Magro a distribuicdo espacial
dos casos foi mais acentuada no bairro Jardim Boa Vista Il localizado na éarea de
conurbacao com Curitiba.

Essas andlises da espacializacdo interurbana da doenca, permitem discutir a
apropriacdo do espaco urbano, que em alguns lugares é calcada em estudos de
planejamento urbano, em outros, o processo € amplamente rudimentar e gerado por
pressdes sociais e econdmicas. A periferia urbana, em sua maior parte, € um resultado
dessas pressdes que expressa uma gama de relagdes complexas e conflituosas entre
a sociedade, a natureza e, a cidade capitalista. Nesse sentido, no proximo item deste
capitulo busca-se desenvolver uma investigacao acerca dos fatores socioecondmicos

e ambientais como indicadores de vulnerabilidades.
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FIGURA 24: AU-RMC - DISTRIBUIGAO ALEATORIA DOS CASOS DE LEPTOSPIROSE HUMANA POR BAIRRO — 2007 A 2013.
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1.2 INDICADORES DE VULNERABILIDADES A LEPTOSPIROSE HUMANA

Apos a caracterizacdo espaco-temporal das taxas de incidéncia de leptospirose
humana no AU-RMC em uma abordagem integradora com os eventos e episodios
extremos de chuva, identificou-se os bairros mais criticos a ocorréncia de leptospirose
humana — atrelado a isso buscou-se caracterizar a existéncia de areas de inundacgdes
nesses bairros mais criticos. Passa-se agora, a investigacdo dos indicadores de
vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana. O conteddo desenvolvido
nesse item promove um aprofundamento da bibliografia no que tange aos
condicionantes socioambientais da doenca — aplicado ao contexto do AU-RMC.

Assim, para cada um dos condicionantes socioambientais as doencas fez-se,
nesse item, uma descri¢cdo da sua caracterizacdo espacial, bem como, da importancia
no contexto do AU-RMC, o que permitiu afirmar o seu uso e auxiliar na ponderacao
do condicionante como indicador de vulnerabilidade a leptospirose humana.
Rouquayrol e Goldbaum (1999, p.17) relatam que para entender a distribuicdo das
doencas e os seus fatores causadores é necessario evidenciar “relagdes existentes
entre os fatores do ambiente — fisicos, quimicos e biologicos -, do agente e do
hospedeiro ou suscetivel. Dentro desta concepcédo, os fatores culturais e sécio-
econdmicos sao partes integrantes do sistema”.

Definiu-se como condicionantes das doencas de veiculacao hidrica as variaveis
gue envolvem a sociedade e o ambiente e que sdo mensuraveis e com dados
disponiveis.

Portanto, selecionou-se dentre de uma gama de dados disponiveis pelo IBGE, as
seguintes variaveis: alfabetizacéo, renda, esgotamento sanitario, lixo, fonte de agua e
condicdo de moradia. Outras variaveis utilizadas foram: areas susceptiveis as
inundacoes e, a ocorréncia de alagamentos e inundac¢des por endereco, sendo que
essa ultima variavel apresentou dados somente para a cidade de Curitiba. Em seguida
apresenta-se cada umas dessas variaveis de maneira mais detalhada, a partir de sua
densidade no AU-RMC - a densidade 0,0 significa a melhor condi¢do, enquanto que

a densidade 1,0 significa a pior condigéo.

1.2.1 Alfabetizacéo
Essa varidvel expressa uma consideravel importancia na efetividade de

campanhas educativas e preventivas. As implicacdes da modernizagcédo na atualidade



102

promoveram uma disseminacéo de informacdes por diversos meios de comunicagao
em tempo-real. Essa implicagao representou um marco no alerta de situagdes de risco
perante as mais diversas doencas do cotidiano.

Assim, torna-se necessario considerar como areas mais vulneraveis
socialmente, lugares em que a populacdo é desprovida desses mecanismos de
combate e controle das doencgas. Sendo assim, considera-se como desprovida as
pessoas que nao sao alfabetizadas. A densidade de responsaveis pela familia ndo
alfabetizados no AU-RMC é apresentada na FIGURA 25.

As areas mais criticas no que se refere a auséncia de alfabetizados no AU-
RMC néo chega ao grau de 50% dos responséveis pela familia nos setores (FIGURA
25). A totalidade (100%) de responsaveis alfabetizados localiza-se na area central das
cidades, em especial, de Curitiba. A espacialidade da distribuicdo dos setores com o0s
maiores numeros de responsaveis ndo alfabetizados é nitida na cidade de Almirante
Tamandaré e nas areas de conurbacdo de Curitiba com as cidades circunvizinhas
(FIGURA 25).

Uma porcédo pericentral no contexto de Curitiba merece destaque, formando a
periferia socioldgica que compreende o bolsdo de pobreza (Parolin e Prado Velho)
(FIGURA 25), que mesmo estando inseridos no contexto central da cidade, néo
recebem impactos das modernizagdes, em razdo, da seletividade na cidade

capitalista.
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FIGURA 25: AU-RMC - RESPONSAVEIS PELA FAMILIA NAO ALFABETIZADOS - 2010.

1.2.2 Renda - 2 salarios minimos

A condicdo de pobreza implica em multiplos problemas a populacéo exposta,

tanto no que se refere a bens individuais e coletivos que visem atender a populagéao

como o ambiente que elas vivem. Assim, surgem as moradias informais em suas mais

distintas formas, em especial, na ocupacéo irregular em grandes cidades. Santos e

Silveira (2001, p.286) citam que “as grandes cidades sao propicias a receber e acolher

gente pobre e lhes oferecer alguma espécie de ocupacdo (ndo propriamente

empregos) ”.

Com isso, buscou-se uma aproximacédo da condicdo de pobreza em termos

gerais, ou seja, hdo somente a pobreza em seu estado mais critico (renda inferior a

meio salario minimo). A variavel adotada para essa aproximacgdo refere-se a

responsaveis pela familia com renda de até 2 salarios minimos (FIGURA 26).
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FIGURA 26: AU-RMC - RESPONSAVEIS PELA FAMILIA COM RENDA DE ATE 2 SALARIOS
MINIMOS - 2010.

Essa varidvel apresenta uma representacdo em duas escalas, na centralidade
intraurbana das cidades e na centralidade interurbana de Curitiba frente as outras
cidades do AU-RMC (vide FIGURA 26). A distribuicdo locacional das camadas pobres
nas porcdes extremas da periferia geografica do AU-RMC (destacadamente Campina
Grande do Sul, Quatro Barras, Almirante Tamandaré, Campo Magro e Campo Largo)
é evidente.

Na escala intraurbana de Curitiba cita-se a periferia socioldgica formada pelo
bolsdo de pobreza dos bairros Parolin e Prado Velho. Outra camada perceptivel é no
bairro Cidade Industrial de Curitiba que se mantém constante e realcada em toda essa

area de conurbacao nas porcdes oeste/sudoeste de Curitiba (vide FIGURA 26).

1.2.3 Esgotamento Sanitario

Mendonga (2004a, p.142) frisa que a vulnerabilidade urbana, ou seja, a
exposicao ao ambiente do lugar de moradia implica na vulnerabilidade da populacao,
e envolve “‘uma gama de implicagdes sociais, econdmicas, tecnoldgicas, culturais,
ambientais e politicas que estdo diretamente vinculadas a condi¢cdo de pobreza de

representativa parcela da sociedade moderna”. O acesso a infraestrutura basica,
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evidencia os reais privilégios da cidade, entretanto, populagbes em condi¢cdo de
pobreza em razdo do processo de exclusdo, evidenciado pela segregacao
socioespacial no cenario brasileiro, muitas vezes ndo desfrutam desses privilégios
da/na cidade.

A fim de representar essa afirmacédo anterior, buscou-se suporte em variaveis
que caracterizem o ambiente do AU-RMC. Uma dessas variaveis refere-se aos
domicilios sem acesso a rede de esgoto e fossa séptica, representada na FIGURA 27
pela sua densidade no espaco do AU-RMC. A partir dessa representacdo tornou-se
possivel afirmar que no contexto do AU-RMC as vulnerabilidades ligadas diretamente
a populagéo apresentam um processo de inter-relacdo com as vulnerabilidades da
populacao derivadas do ambiente.

Nesse contexto, Deschamps (2004, p.144) menciona que a “migracao obedece
a um padréo seletivo, em que as camadas mais pobres da populagdo migrante se
dirigem para as areas periféricas da RMC, desprovidas de infra-estrutura adequada”.

Portanto, a distribuicdo da densidade de domicilios sem rede de esgoto ou
fossa séptica coincide com as maiores classes de densidade da condicionante renda
(FIGURA 26 e 27). No entanto, deve-se ressaltar que a problemética do esgotamento
sanitario € muito mais evidente nas cidades vizinhas do que na cidade-polo do AU-
RMC (FIGURA 27), fato que pode ser explicado em razdo do maior investimento
urbano na capital, a fim de promover uma cidade modelo, exemplo de planejamento
urbano e saudavel. Enquanto, que por outro lado, as cidades circunvizinhas que estao
em constante processo ou ja totalmente conurbadas acabam sendo menos
favorecidas pelos investimentos publicos em infraestrutura urbana.

Em continuidade a analise espacial, em Curitiba o bairro Cidade Industrial de
Curitiba, ainda, apresenta uma porcao da sua area desprovida em grande escala de
esgotamento sanitario (FIGURA 27). A periferia sociolégica constituida pelo bolsédo de
pobreza na porcéo pericentral de Curitiba, especificamente nos bairros Parolin e
Prado Velho, apresenta uma pequena parcela da unidade do bairro com domicilios
sem esgotamento sanitério (FIGURA 27), o que implica em supor uma atuacao publica

frente a essa problematica nas favelas de Curitiba.



106

49°30'W 49°15'W 49°W

Setores Urbanos do AU-RMC:
Densidade de domicilios sem rede
de esgoto e fossa séptica - 2010

o
To)
o 7 | Legenda
N
|:| Divisa de cidades
A || ovescenaes
o"CAMF'lNA GRANBEIDO SUL

Setores AU-RMC

Bl se comiciio
- Sem dados

}' @UATRO BARRAS
Esgotamento Sanitario - Domicilios

PINHI s
0,0000

w ’w PARRGUARA

% CURITIBA \f) ’
§ 0,0001 - 0,0412

i(

ARAUCARIA

"l‘

iy
] ~
0 5 10 20 Km Projecdo UTM - Datum SIRGAS 2000, Zona 225.

i 2\
FAZENDA R‘IC:)?G,RANDE
{
/ _
L ! | I | Elaboraggo Elaiz Buffon (2015).

25°30'S
T

0,0413 - 0,1333

0,1334 - 0,2814

I 0.2815- 0,4906
I o4007-07474
I o.7+75- 1,0000

\’SA@)-:J@SE DOS!PINHAIS

g

N

N

Fontes:

IBGE (censo, 2010 e diviséo municipal, 2010);
Prefeituras Municipais (divisao de bairros, 2015);
PARANACIDADE (divisdo de bairros, 2015);
COMEC (divis&o de bairros, 2015).

25°45'S
T
1

FIGURA 27: AU-RMC - DOMICILIOS SEM REDE DE ESGOTO OU FOSSA SEPTICA — 2010.

Merece destaque e uma acdo urgente de saneamento basico a porcao
localizada na area de conurbacédo entre Campo largo e Curitiba, assim como quase a
integralidade da area urbana de Campo Magro, e as porcdes periféricas das cidades
de Campina Grande do Sul e Piraquara, e a area de conurbacdo entre Almirante
Tamandaré e Colombo (FIGURA 27). Os programas de acesso a saneamento basico

necessitam urgentemente serem ampliados para além da cidade-polo do AU-RMC.

1.2.4 Lixo — coleta e depositado em logradouro

Muitos dos problemas socioambientais urbanos relacionam-se diretamente
com a existéncia de substancias poluidoras. Com uma sociedade baseada no
consumismo, a cada dia aumenta a producéo de lixos de diversas ordens, que poluem
a natureza, bem como, o ambiente como um todo. Mendong¢a (2004a, p. 146)
ressaltou, com base em dados da década de 1990, que “na passagem pela RMC, o
rio lguacu recebe uma significativa quantidade de substancias poluidoras de origens
domésticas, industriais e do escoamento difuso, sendo a maioria sem tratamento”.

Essas substancias sdo efeitos tanto de uma auséncia e/ou ineficiéncia da rede de
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esgoto, conforme demonstrado anteriormente, bem como da propria deposicdo
inadequada de lixos.

Para abarcar a situacdo do lixo no AU-RMC elegeu-se duas variaveis
fundamentais na analise, uma que se refere a coleta de lixo, ou seja, a densidade de
domicilios que ndo tem acesso a rede coletora de lixo (FIGURA 28), e a outra variavel
a respeito do lixo em logradouros, ou seja, densidade de domicilios acumulado em
logradouros (FIGURA 29).

A primeira variavel demonstra que a problematica relacionada ao lixo coincide
com a problemética associada ao esgotamento sanitario. Em que se observa um
privilégio da cidade-polo frente as demais cidades, as areas em conurbacdo como
sendo as mais criticas, espacialmente aquela localizadas em Campo Largo em
conurbacdo com Curitiba, e a area de conurbacdo entre Almirante Tamandaré e
Colombo (FIGURA 28). Também, as periferias das cidades sdo problematicas,
especialmente a localizada em Campina Grande do Sul (FIGURA 28). No contexto de
Curitiba, a porcao pericentral ndo é identificada como critica a essa problematica, mas
uma area ao sul - bairros Caximba e Campo de Santana apresentam a mais alta

densidade de domicilios sem coleta de lixo da cidade (FIGURA 28).
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FIGURA 28: AU-RMC - DOMICILIOS SEM ACESSO A REDE COLETORA DE LIXO — 2010.
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FIGURA 29: AU-RMC - DOMICILIOS COM LIXO ACUMULADO NO LOGRADOURO - 2010.

A FIGURA 29 apresenta a densidade de domicilios com lixo acumulado em
logradouros reflete um cenéario um pouco diferenciado da FIGURA 28. Isso porque,
Curitiba e S&o José dos Pinhais, especialmente, se apresentaram como mais
problematicas ou com maior densidade no que concerne a essa variavel, de modo
gue implica em utilizar as duas variaveis em conjunto na ponderacao de indicadores
a leptospirose humana no AU-RMC.

Lopes (2007) ao analisar a problemética socioambiental do lixo e sua gestédo
na RMC, destacou que a realidade nédo se apresenta tal como os dados demonstram.
O autor ainda chama atencédo que para a real efetivacdo de uma gestao dos residuos
solidos urbanos, as atividades do poder publico ndo devem “ficar circunscrita a
atividade de limpeza publica, ou seja, as atividades da coleta, transporte, tratamento
e disposigao final do lixo urbano” (LOPES 2007, p.213). A de gestdo de residuos
sélidos precisa abarcar, em primeira méo, a no¢cao de meio ambiente (natural e social),
que o autor denominou de  multicéntrica e complexa, a fim de, solucionar os
problemas e nédo apenas retardar, como esta sendo realizado na RMC, segundo o

autor.
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1.2.5 Solugbes alternativas de fonte de dgua

O acesso a agua tratada e de qualidade é fator imprescindivel para a condi¢éo
de saude do ser humano. Entretanto, a sociedade promove impactos no ambiente,
gue conduzem a uma condicao irreversivel aos recursos naturais. Por exemplo, a
auséncia ou ineficiéncia do saneamento basico atrelado a deposicdo de lixo em
lugares inadequados intensificam a formacao de habitats de organismos infecciosos,
que resultam em diversas doencas de veiculacio hidrica (BENICIO & MONTEIRO,
2000; GENSER et al.,, 2008; ASMUS, 2014; BUFFON, 2015; BUFFON &
MENDONCA, 2016).

As regibes metropolitanas, em especial, as aglomeragdes urbanas formadas
em regides metropolitanas sdo extremamente complexas perante a condi¢cdo de
equilibrio entre natureza e sociedade, em razao, do processo de ac¢des socio-politicas
ser diferente em cada um dos municipios que compdem as regides e aglomerados.
Além disso, grandes aglomeracdes urbanas promovem impactos de maior magnitude
e em maior frequéncia, visto que ocorre uma maior producao de lixos, extensas areas
impermeabilizadas, ocupacfes irregulares em maiores proporcdes, auséncia de
infraestrutura basica, dentre outras problematicas que intensificam as condi¢bes de
riscos.

Quando se observa a FIGURA 30, fica nitida a afirma¢édo de Mendonca (2004a,
p.146) para a RMC em que a “distribuicdo espacial da rede de agua tratada e de
esgotamento sanitario revela, de forma clara, a exclusdo social e a concentracéo dos
privilégios sociais numa determinada parcela da populagdo”. A Figura 30 representa
a densidade de domicilios no AU-RMC com fonte de agua proveniente de poco, rios,
acudes ou agua da chuva.

Na analise da espacialidade das maiores densidades de domicilios, novamente
observa-se as camadas identificadas nos mapeamentos do esgotamento sanitario e
da coleta de lixo. No entanto, chama ainda mais atencdo na FIGURA 30 as por¢coes
de conurbacgéo entre Campo Largo e Curitiba, com necessidade de acdo imediata
frente a problemética socioambiental urbana, visto que nessa por¢cdo mais de 50%
dos domicilios usam agua proveniente de fonte alternativa. Além de Campo Largo,
Campina Grande do Sul e a por¢éo Sul de Curitiba, também apresenta alta densidade

de domicilios com agua proveniente de fonte alternativa (FIGURA 30).
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FIGURA 30: AU-RMC - DOMICILIOS COM SOLUCOES ALTERNATIVAS DE FONTE DE AGUA —
2010.

Conforme apontado, essas areas mais problematicas no acesso a agua potavel
coincidem com aquelas identificadas no &mbito do esgotamento sanitario, coleta de
lixo, e nas camadas com as maiores classes de densidade de renda inferior a 2
salarios minimos (FIGURAS 30, 29, 28, 27 e 26).

Nessas franjas urbanas deficientes em infraestrutura basica verificadas no AU-

RMC, conforme aponta Grazia e Queiroz (2001, p. 24)

mantém-se o padréo segregador da urbanizacdo brasileira; o crescimento
nas periferias metropolitanas é muito maior que nos nucleos, revelando a
impossibilidade da maior parte da populacao ter acesso as areas equipadas,
agravando as condicdes de vida.

Desse modo, compreende-se que essas vulnerabilidades sociais produtoras e,
ao mesmo, produto de moradias em condicao irregular, que refletem no maior grau
possivel a auséncia de equilibrio entre 0 homem e a natureza. A seguir apresenta uma
primeira representacdo por meio de dados do IBGE das moradias em condi¢ao
irregular. E em seguida, em conjunto com a analise das areas susceptiveis as

inundacoes € possivel visualizar a representacdo de moradias informais obtidas por
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Silva (2012) no seu estudo junto a cada uma das prefeituras municipais das 12 cidades
e Orgdos representativos na RMC.

1.2.6 Condicao de moradia — ocupacao irregular

As varidveis até esse momento analisadas como indicadores permitem
compreender o conteudo ligado a dimensao social do AU-RMC. Mas, para além do
conteudo é importante conhecer as formas expressas a partir das inter-relacées entre
os conteudos. Um exemplo de forma expressada na configuracdo do espaco urbana
€ a moradia. Ferreira (2005 citado por SILVA, 2012) aponta que as condi¢cdes de
moradia identificadas no Brasil se relacionam diretamente com o processo de
industrializacdo, em que popula¢des com baixos salarios, em razéo da dificuldade do
acesso a terra, promoveram uma configuracdo de urbanizacédo que se diferencia pela
condicéo de renda.

Assim, é possivel afirmar que “o surgimento da moradia informal no Brasil
acompanha a historia da urbanizacao do Pais” (SILVA, 2012, p.98). No caso do AU-
RMC essa afirmacéo fica evidente, visto que a producao dos espacos informais de
moradia é identificada tanto no nucleo central da cidade-polo do AU-RMC, bem como
nas areas de uso e ocupacao mais recentes localizadas nas porcdes periféricas do
aglomerado (FIGURA 31).
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FIGURA 31: AU-RMC - DOMICILIOS EM CONDICAO DE OCUPACAO IRREGULAR — 2010.
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Considerando essa situacao, e as afirmacdes de Caldeira (2000) e Firkowski
(2001) a configuracdo das moradias nas cidades e, especialmente nos aglomerados
metropolitanos, ndo obedecem mais a um padrdo centro-periferia. Os espacgos
informais e formais de moradia estdo muito préximos, o que separa um do outro € a
sua expressao de formalidade materializada no espago por meio de muros e
tecnologias de segurancga. Nesse contexto, € importante “que se supere a nocao de
periferia limitada a sua dimensao territorial, ou seja, quando as areas mais distantes
do centro sdo tomadas como sindnimo de pobreza, bem como da auséncia de toda a
sorte de infraestrutura” (FIRKOWSKI, 2001, p. 258).

A afirmacao de Firkowski (2001) foi confirmada em seu trabalho para a RMC,
de modo, que a autora evidenciou um processo de continuidade espacial no que se
refere & condigcéo de pobreza e a infraestrutura urbana associada. Quando se trabalha
apenas com dados, o menor nivel de desagregacao urbana séo os setores censitarios,
gue mesmo sendo a melhor opcédo disponivel pode contribuir para mascarar
realidades, por isso evidencia-se a importancia do trabalho de campo (FIGURA 32).
Essa concluséo provém de uma paisagem identificada na realizacao dos trabalhos de
campo desta pesquisa FIGURA 32. O setor censitario em que se insere a Rua Santa
Anastacia no bairro Cajuru em Curitiba ndo se configura como problematico na
condicdo de moradia frente ao contexto do AU-RMC, no entanto populacfes que ali
residem expressam em sua totalidade a condicdo de miserabilidade e invisibilidade
frente aos beneficios da cidade (FIGURA 32). Isso comprova, que a separacdo de
moradias informais e formais hoje ndo se caracteriza mais pela sua dinamica de
concentracdo espacial periferia-centro, mas sim por relagdes de poder de uma frente

a outra.
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1.2.7 Areas susceptiveis as inundacdes no AU-RMC e areas com ocorréncia de
alagamentos e inundagdes em Curitiba

As inundacdes séo classificadas como desastres naturais de origem hidrolégica
(KOBIYAMA et al.,, 2006) com importantes reflexos sobre a sociedade. Elas séo
qualificadas em dois grupos, a saber: inundacdes ribeirinhas (afeta a populacédo que
ocupa as varzeas) e as inundacgbes causadas pela urbanizacdo (decorrentes do
crescimento desordenado das cidades) (TUCCI, 2002 e 2003).

A urbanizacéo nas cidades que englobam o AU-RMC adentrou ao longo dos
rios e/ou planicies de inundacéo que resultam em inundac¢des recorrentes, derivadas
do espraiamento das aguas em superficies impermeabilizadas e saturadas do ponto
de vista hidrico. As autoridades e mesmo a populacao local tem procurado infimas
medidas de adaptacdo e mitigacéo frente as inundagfes urbanas e seus reflexos na
saude humana, entretanto, nem sempre essas sao eficazes e igualitarias em todas as
areas.

Grande parcela da populacédo que vive nessas areas de risco as inundacgoes,
vivem, também uma emergéncia cotidiana de problemas sociais. A exemplo,
Fernandes (2004) apresenta que entre 40% a 80% da populacéo brasileira estéo

vivendo ilegalmente, no que se refere as condi¢cdes de acesso ao solo e de producéo
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da moradia. Ao analisar a FIGURA 33 é possivel constatar essas inter-relagdes entre

areas susceptiveis as inundagdes e os espacos informais de moradia.
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FIGURA 33: AU-RMC - AREAS SUSCEPTIVEIS AS INUNDACOES E DA LOCALIZACAO DE
MORADIAS INFORMAIS.

Mendonca et al. (2013) constata que entre o inicio e meados do século XX
apenas as areas centrais da cidade de Curitiba destacavam-se por apresentar
inundacdes, local em que o poder publico em conjunto com a iniciativa privada atuou
na criagdo de parques, projetos de engenharia hidraulica e sanitaria, com o intuito de
minimizar impactos atrelados as inundacdes. Geissler & Loch (2004) chamam atencao
gue essas obras de engenharia desconsideraram as reais causas dos problemas, e
acabaram por transferir as consequéncias para areas e municipios a jusante
(GEISSLER & LOCH, 2004). Assim, as areas pericentrais e periferias geograficas
tanto de Curitiba como do AU-RMC passam a registrar episédios de inundacdes e
impactos apdés a década de 1950, momento em que o0 processo de urbanizagéo
adentra estes espacos, nem sempre dotados de infraestruturas e sem execucéo de
um planejamento adequado no que concerne a impermeabilizacdo do solo e o

alastramento das aguas das chuvas.
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Essa afirmacédo € corroborada no diz que respeito a cidade de Curitiba por
diversos autores, tais como: Deschamps (2004) avaliando as areas socialmente
vulneraveis que se sobrepfem a espacos ambientalmente vulneraveis ligados as
inundacdes; Zanella (2006) quando analisa as inundagdes no bairro Cajuru; Fortunato
(2006), analisou as inundac¢des na bacia do rio Belém; Cunico (2013); Lohmann (2011)
abordando a densidade espacial de alagamentos no municipio no periodo de 2005 a
2010; e, Goudard (2015) analisando as chuvas que originam episédios pluviais
extremos e sua espacializacdo no ambito de Curitiba, com estudo de caso na Sub-
bacia do Atuba-Bacacheri.

Todos esses estudos concluiram que as inundacdes nao se distribuem de
maneira homogénea na cidade. Existem alguns pontos em comum a todos 0s
trabalhos que foram identificados, tais como: as areas mais vulneraveis socialmente
sdo as mais afetadas; areas mais atingidas localizam-se ao leste e ao sul localizados
na periferia da cidade; a importancia do planejamento e da gestao urbana no ambito
do controle da problemética das inundacdes urbanas.

As inundacbes e alagamentos se caracterizam nessa pesquisa como
condicionantes da leptospirose humana e um fator indicador de sua vulnerabilidade
social frente a populagéo exposta ao risco. Nesse sentido, elaborou-se a FIGURA 34
que representa a densidade de inundagbes e alagamentos registrados por setor
censitario ao longo do periodo de 2007 a 2012. Esses dados védo auxiliar na
elaboracao do indice de vulnerabilidade social & doenca na cidade de Curitiba.

A FIGURA 34 vai ao encontro dos estudos ja realizados sobre inundac¢des no
ambito dessa cidade. Mas, para além das constatacdes ja apresentadas, observa-se
gue as areas com ocorréncia registrada sdo verificadas ao longo de todos os bairros
da cidade, o que diferenca é a abrangéncia das areas afetadas, sendo que algumas
por¢cdes sdo mais susceptiveis e outras menos. Contudo, afirma-se que as inundacgées
urbanas sdo um problema socioambiental ndo somente da periferia geografica do
municipio, mas também dos nucleos centrais e pericentrais. Dentro disso, 0 que se
distingui é a recorréncia e a magnitude espacial desses eventos na periferia geografia,

gue se torna muito mais ampla do que nas areas centrais e pericentrais.
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FIGURA 34: CURITIBA - DOMICILIOS AFETADOS POR ALAGAMENTOS E INUNDACOES - 2007 A
2012.

As andlises desse e, de todos o0s outros condicionantes apontados
anteriormente de modo individualizado, sdo de extrema importancia na construcao
dos indicadores frente a problematica da leptospirose humana. Pois nesse momento
tornou-se possivel validar o uso de cada um desses condicionantes como indicador
da vulnerabilidade a leptospirose humana. Assim, no préximo capitulo séo
apresentados os resultados integrados desses indicadores, e representam os graus
de vulnerabilidade social a leptospirose humana. Ainda no préximo capitulo, mapeou-
se as areas de risco socioambiental a leptospirose humana, ou seja, areas em que a
populacdo € mais vulneravel e o ambiente apresenta condigfes mais propicias para a

ocorréncia da doenca.
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CAPITULO 2 - VULNERABILIADE SOCIAL E RISCO SOCIOAMBIENTAL A
LEPTOSPIROSE HUMANA NO AU-RMC

Nesse capitulo realiza-se o processo de sintese das analises realizadas até
esse momento nessa dissertacdo. Optou-se por uma metodologia de sintese que
possa ser interpretada tanto no ambito da contribuicdo cientifica como das acdes
sécio-politicas. Essa metodologia corresponde, conforme apresentado no Capitulo I,
pela construcdo de indicadores que na acdo de sintese permitem representar as
condicdes de vulnerabilidade social a leptospirose humana. A vulnerabilidade social a
leptospirose  humana como um indicador quantitativo de sintese de Varios
condicionantes da doenca, permite em conjunto com o indicador quantitativo de
incidéncia da doenca no espaco e no tempo e, também o indicador ambiental
qualitativo de &reas susceptiveis as inundacbes, mapear as areas de risco
socioambiental a leptospirose humana.

O uso de indicador representou um meio de sintetizar a grande quantidade de
dados apresentados nesta pesquisa, de modo a reduzir fenbmenos complexos de
inter-relacbes em mensagens simples para uso coletivo da sociedade. Briggs (1999)
defini um indicador como sendo expressfes que vinculam ambiente e salude e que
facilitam a interpretacdo na tomada de decisfes. Assim, € fundamental o uso de
diversos indicadores na construcdo de um indicador sintese, isso porque quando se
analisa salude ndo se pode pensar que as exposi¢cdes sdo Unicas. Por esse motivo
adotou-se uma multiplicidade de indicadores com pesos distintos no indicador sintese
de vulnerabilidade social a leptospirose humana. Além disso, elaborou-se mais do que
um mapeamento sintese, com diferencas no que se refere aos indicadores e aos
pesos, propiciando assim discussodes a respeito dos seus respectivos usos.

O uso de indicadores associado aos conceitos de vulnerabilidade e risco
utilizados nesta pesquisa possibilitam integrar diferentes e irredutiveis dimensdes da
realidade no AU-RMC. Essas dimensdes sdo ainda mais detalhadas quando se
trabalha com a escala intraurbana, tal como foi adotado nessa pesquisa.

De acordo com Montoya et al., (2011, p.157) o uso de indicador na andlise
integrada de saude e ambiente esta orientado para os seguintes aspectos:

e Monitorar tendéncias no ambiente para identificar riscos potenciais a saude.
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e Monitorar tendéncias em saude resultantes da exposicédo a fatores de risco
ambientais para orientar a formulacéo de politicas.

e Comparar areas ou paises com relacdo a sua situacdo de salude ambiental,
afim de direcionar acdes para onde mais sdo necessarias e colaborar na
alocacao de recursos.

e Monitorar e avaliar os efeitos de politicas ou outras intervencbes em saude
ambiental.

e Aumentar a atencdo para as questbes de saude ambiental em diferentes
grupos de colaboradores (incluindo formuladores de politicas, funcionarios da
saude, da industria, o publico geral e os meios de comunicacao).

e Investigar os vinculos potenciais entre ambiente e salude com base para a
obtencéo de informacdes sobre intervencées em salude e para a formulacéo de
politicas.

Neste viés, o primeiro item desse capitulo contempla uma identificacéo e
andlise da vulnerabilidade social a leptospirose humana apresentados em 3 cendrios
(FIGURAS 35, 36 e 37), que se distinguem pelos seus indicadores e ponderacédo de
importancia dos indicadores na sintese. As construcfes desses cenarios estao
descritas no capitulo Il da primeira parte desta dissertacdo, momento em que
apresenta os procedimentos metodoldgicos.

No segundo item desse capitulo é apresentado o0 mapeamento das areas de
risco socioambiental frente a leptospirose humana. Com esse mapeamento em maos
procedeu-se com a discussdo evidenciando algumas realidades identificadas em

campo.

2.1 CENARIOS DE VULNERABILIDADES A LEPTOSPIROSE HUMANA NO AU-
RMC - 2010

2.1.1 Cenario 1

Os dados de indicadores da vulnerabilidade social a leptospirose humana
utilizados no cenério 1 possibilitaram a identificacdo dos principais bairros com
maiores graus de vulnerabilidade. Uma observacao detalhada da FIGURA 35 permite

constatar particularidades e homogeneidades dessas areas mais vulneraveis.
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As maiores aglomeracg0des intraurbanas com areas mais criticas no que tange a
vulnerabilidade social & leptospirose humana no AU-RMC, considerando o cenério 1,
sdo localizadas nas porcOes oeste, noroeste, norte e nordeste do AU-RMC,
abrangendo as cidades de Campo Largo, Campo Magro, Almirante Tamandare,
Colombo e Campina Grande do Sul. Essa constatagdo demonstra que a periferia
geografica do AU-RMC evidencia condicbes mais acentuadas de vulnerabilidade
social a leptospirose humana.

Os bairros localizados nas por¢cfes de conurbacdo de Curitiba com as cidades
circunvizinhas apresentam pelo menos um setor, ou seja, uma mancha representada
na FIGURA 35, na condi¢cdo de média a alta, alta e/ou muito alta vulnerabilidade. De
modo geral, esse cenario permite concluir que a vulnerabilidade social a leptospirose
humana no AU-RMC é muito mais evidente, marcada por graus de alta e muita alta
vulnerabilidade mais concentrados na periferia geografica. Entretanto, esses graus
nao sao descartados nas por¢des centrais e pericentrais, especialmente no contexto
de Curitiba, Fazenda Rio Grande e Colombo, formando assim a chamada periferia
socioldgica. O que diferencia a periferia geogréafica das por¢cdes centrais e pericentrais
€ justamente a dimensdo espacial continua desses graus, sendo de ordem escalar
muito maior na periferia geogréfica.

Em termos de distribuicdo geogréfica da vulnerabilidade social a leptospirose
humana por sub-bacias hidrograficas no AU-RMC, pode se apresentar as seguintes
constatacfes (FIGURA 35):

1. As bacias mais criticas sdo: Rio Verde, Rio Passauna, Arroio Mascate, Rio
Miringuava, Rio Piraquara, Area de contribuicéo direita do Alto Iguacu, e as
porcdes periféricas do Rio Barigui e Rio Atuba. Dentre essas bacias, as que se
situam a leste de Curitiba apresentam as maiores areas susceptiveis as
inundagdes, ampliando assim o grau de vulnerabilidade.

2. As bacias predominantemente identificadas com vulnerabilidade muito baixa se
localizam na porgéo central de Curitiba e abrange a porcéo central do Rio
Barigui e Rio Belém, embora, especialmente no Rio Belém seja identificado
areas de alta e muito alta vulnerabilidade social, que se caracterizam por

periferias sociologicas.
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FIGURA 35: AU-RMC - VULNERABILIDADE SOCIAL A LEPTOSPIROSE HUMANA — 2010 — CENARIO 1.
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2.1.2 Cenario 2

O cenario 2 diferencia do 1 no aspecto que ampliou os indicadores utilizados,
inserindo as seguintes variaveis: a condicdo de moradia irregular e o lixo depositado
em logradouros. Ao representar esse indicador sintese de vulnerabilidade social a
leptospirose humana nota-se que os padrdes de delineamentos dos graus de
vulnerabilidade néo se alteraram de modo significativo do cenario 1 (FIGURA 36). As
alteracdes nos graus de vulnerabilidade nos setores foram minimas e diversificadas
espacialmente ao longo do AU-RMC.

Esse aspecto de semelhanca entre o delineamento do cenario 1 com o 2 pode
ser discutido pelo fato que as variaveis incluidas como indicadores no cenario 2 ja
pertenciam parcialmente aos indicadores do cenario 1. O lixo em logradouro visou
complementar a problematica da situacao de coleta do lixo, enquanto que a condi¢ao
de moradia irregular se relaciona diretamente com a condigéo de renda abaixo de 2
salarios minimos.

Mesmo com o padrdao com minimas diferencas entre os cenarios, optou-se por
manter os dois nesta dissertacao, a fim de demonstrar a importancia da selecédo das
variaveis utilizadas como indicadores e sua confiabilidade na representacdo de
destaque das areas mais criticas e das tendéncias.

Para além disso, a op¢do de manter os dois cenarios consiste em demonstrar
o carater util da metodologia adotada. Esse carater € demonstrado a partir do uso de
indicadores segundo Montoya et al., (2011, p.157) quando algumas condi¢des sao
associadas ao processo de responder definicbes comuns e produzir informacgdes
padronizadas. Essas condigcdes segundo o autor sdo retratadas a partir de uma
validade cientifica e também da sua utilidade.

No que se refere a validade cientifica de acordo com os itens propostos por
Montoya et al., (2011), observa-se que essa metodologia adotada na representacao
do indicador de vulnerabilidade social a leptospirose demonstra ser quanto a sua:
Validade cientifica

e Crivel: a medida que se apresentou nesta dissertacdo no capitulo Il o vinculo
conhecido entre o ambiente (social e natural) e a manifestacéo de leptospirose
humana.

e Sensivel: ressalta uma suscetibilidade a mudancas na problematica principal
analisada, ou seja, pode ser aplicado a analise de outras diversas doencas,

desde que com suas alteracdes necessarias.
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Consistente: os graus de vulnerabilidade social a leptospirose humana podem
ser comparados no espago e no tempo, embora esta pesquisa somente
contempla um cenario do ano de 2010, nada impede de realizar um cenario
para o ano de 2000.

Forte: que ndo é afetado por pequenas alteracbes na metodologia ou escala
de dados, fato comprovado ao comparar o cenario 1 com o cenario 2.
Representativo: ao passo que demonstra as areas de maior preocupacao frente
a doenca pesquisada.

Exato: baseia-se em dados coletados in loco na &area pelo programa do
recenseamento do IBGE, além de poder ser reafirmado por trabalhos de campo
apdés 0 mapeamento.

Mensuravel: ndo se limita ao recorte espacial do AU-RMC, visto que pode ser

aplicado em diversas cidades, estados e paises.

Utilidade

bY

Pertinente: refere-se a condicdo de salde humana que se relaciona
diretamente com o cotidiano politico-social da populacao.

Transformavel: ndo é estatico no tempo, de modo que a leptospirose humana
pode ser controlada ou amenizada.

Compreensivel: € confiavel para aqueles que trabalham com ele, fato
demonstrado quando se apresenta nesta pesquisa 0s graus de incidéncia da
doenca ao longo do periodo de 2007 a 2013 e se compara com os padrdes por
bairros do delineamento dos graus da vulnerabilidade.

Oportuno: é atualizado, representa uma situagdo do cotidiano da populacao.
Especifico: refere-se a representar as condi¢cdes de vulnerabilidade social
frente a problematica da leptospirose humana.

Mensuravel: baseia-se em dados publicos, disponibilizados pelo IBGE de forma
online e, se contempla uma metodologia de facil manejo via uma planilha do
Excel.

Custo-beneficio: o custo financeiro € muito baixo, de modo que foi necessario
apenas para validagcédo de algumas areas em trabalhos de campo, enquanto,
qgue os beneficios para contribuicdo na interpretacdo de tomadas de decisdes

junto as politicas publicas séo elevados.
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FIGURA 36: AU-RMC - VULNERABILIDADE SOCIOAMBIENTAL A LEPTOSPIROSE HUMANA — 2010 — CENARIO 2.
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2.1.3 Cenario 3
O cenario 3 de vulnerabilidade social a leptospirose humana (FIGURA 37)

contempla somente a cidade de Curitiba, conforme apontado na metodologia em
razdo da auséncia de dados de inundac¢fes e alagamentos por setor censitario para
as demais cidades do aglomerado.

Neste cenario foi utilizado todos os indicadores presentes no cenario 2 e mais
a densidade de domicilios afetados por inunda¢des e/ou alagamentos no periodo de
2007 a 2012. A importancia do uso dessa variavel no indicador de vulnerabilidade
social a leptospirose humana é muito significativa. Nesta dissertacao no capitulo Il e
IV foi indicado segundo diversos autores e, comprovado a partir das relacdes entre a
distribuicdo espaco-temporal da incidéncia de leptospirose humana no AU-RMC com
0s anos-padrdo de chuva e os episddios de inundacbes, que em episédios de
inundacdes urbanas o risco a leptospirose humana é intensificado. Logo a populacéo
gue reside em areas que Sao0 mais susceptiveis, ou seja, com ocorréncias recorrentes
de inundacfes apresentam mais vulnerabilidade frente a doenca.

A representacao na Figura 37 permite compreender que a insercéo da variavel
ligada as inundagbes e alagamentos no indicador de vulnerabilidade foi mais
significativa na periferia geografica da cidade, lugares que sdo mais frequentemente
afetados por inundacdes. O delineamento formado pelo grau de vulnerabilidade muito
baixa nas por¢des centrais e pericentrais da cidade foi menor na dimensédo espacial
neste cenario. Assim, setores que se encontram na condi¢ao de vulnerabilidade muito
baixa foram realocados para a condicdo de vulnerabilidade baixa ou média a baixa.

Esse cenario comprova também a validade da metodologia, haja visto que que
as alteracbes em nenhum dos setores foram bruscas, do tipo serem realocadas da
condicado de muito baixa para alta vulnerabilidade. As mudancgas foram progressivas
para a condicdo a priori ou a posteriori de forma positivamente ou negativamente de
acordo com a condi¢éo de vulnerabilidade posta nos cenarios 1 e 2.

Ao analisar os delineamentos dos graus de vulnerabilidade a leptospirose
humana em Curitiba denota-se alguns pontos (FIGURA 37):

1) Na bacia do Passauna, localizada a oeste na area de conurbagédo com Campo
Largo, Campo Magro e Almirante Tamandaré, o padrdo predominante é de
média a alta e alta vulnerabilidade.

2) A bacia do Barigui, localizada no eixo central sentido a oeste que vai do norte

ao sul da cidade, apresentou dois padrdoes de delineamentos dos graus



3)

4)

5)

6)
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nitidos, um deles comecando no norte e que abrange até as proximidades no
sentido horizontal do bairro Capéo Raso, com graus de vulnerabilidade que
variam de muito baixa, baixa e média a baixa, e alguns bolsGes de pequena
dimenséo de vulnerabilidade média a alta e alta e muito alta. O outro padrao
com vulnerabilidade predominante de alta a muito alta abrange do sentido
horizontal do bairro Capao Raso até o sul de Curitiba no bairro Caximba.

A bacia Atuba-Bacacheri, localizada a norte, nordeste e leste de Curitiba,
retrata uma diversidade enorme na sua area dos graus de vulnerabilidade. E
possivel identificar que a vulnerabilidade tende a ser nos graus de média a
alta, alta e muito alta no sentido da periferia geografica da cidade que promove
conurbacao com as cidades de Pinhais, Colombo e Almirante Tamandaré. Por
outro lado, dentro dessa bacia, mas com sentido ao nucleo central da cidade
0s graus de vulnerabilidade delineiam um padrao decrescente dos graus de
vulnerabilidade conforme se aproxima do centro.

Na éarea da bacia do Belém, localizada no sentido norte-centro-leste é
perceptivel a diversidade dos graus de vulnerabilidade. Nesta bacia se
identifica bolsbes de pobreza (Parolin e Prado Velho) nas por¢des pericentrais
que representam graus de vulnerabilidade de alta a muito alta, assim como,
especialmente, as porcdes leste-sudeste-sul dos bairros (Uberaba,
Boqueirdo, Alto Boqueirdo) localizados na periferia geografica da cidade.

A bacia dos Padilhas, localizada no centro-sudeste de Curitiba, exemplifica
uma diversidade de graus de vulnerabilidade que variam predominantemente
da baixa a média a alta.

A bacia do Iguacu, localizada no sul, sudeste e leste de Curitiba nas porcfes
de conurbacéo com as cidades de Fazenda Rio Grande, Sdo José dos Pinhais
e Pinhais, representam um delineamento predominante das condi¢cbes de

média a alta até muito alta vulnerabilidade.
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FIGURA 37: CURITIBA - VULNERABILIDADE SOCIAL A LEPTOSPIROSE HUMANA — 2010 — CENARIO 3.
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2.2 MAPEAMENTO DAS AREAS DE RISCO SOCIOAMBIENTAL A LEPTOSPIROSE
HUMANA NO AU-RMC

O mapeamento do risco socioambiental (FIGURA 38) a leptospirose humana
abrangeu 6 das 12 cidades do AU-RMC, devido a auséncia de dados para as 6
cidades que ndo foram contempladas nesse mapeamento. Outro ponto metodoldgico
de destaque refere-se aos bairros que estao representados pela classificagdo de “sem
ocorréncia da doencga”, isso se refere ao fato de que no periodo de 2007 a 2013
nenhum caso de leptospirose foi registrado nesse bairro, o que impossibilita de
proceder a integragdo dos indicadores, quando um deles na ordem quantitativa tem
como valor o zero.

Essa auséncia de casos de leptospirose, pode ser uma condi¢cdo adequada
como, também pode se referir a situacdo de subnotificacdo da doenca, portanto,
preferiu-se utilizar o critério de “sem registro da doenca”. Para analisar e discutir essas
areas de risco, optou-se, nesta dissertacdo, por uma analise geral e comparativa entre
as cidades. Apos essa analise, procedeu-se com uma analise especifica dos lugares
mais criticos, ou seja, com maior risco no contexto intraurbano de cada cidade.

Desse modo, vislumbra-se numa avaliacdo geral da FIGURA 38 que as areas
de médio a alto a muito alto risco socioambiental a leptospirose humana ndo se
concentram apenas nas periferias geogréficas das cidades. Afrmacdo comprovada,
gquando se observa o aglomerado formado por 4 bairros na area pericentral de
Curitiba, o bairro Santa Terezinha na porcéo pericentral de Fazenda Rio Grande e a
aglomeracdo formada por trés bairros na porgdo pericentral de Colombo, essas
aglomeracdes representam o que se denomina de periferia socioldgica (FIGURA 38).

As porc¢des de periferia geografica das cidades, com grau muito alto de risco
socioambiental a doenca, estdo localizadas nas cidades de Curitiba e Colombo,
naquela primeira nas porc¢oes oeste, sul e norte, e na segunda na porcéao sul da cidade
de Colombo que promove conurbacdo com a regido norte de Curitiba (FIGURA 38).
As condicbes de médio a alto e alto risco socioambiental sdo expressadas,
principalmente nos bairros que exercem papel de conurbacdo entre as cidades, e
também, nos bairros que compreendem as porcdes de periferia geografica das
cidades (FIGURA 38). O risco socioambiental muito baixo e baixo a doenga apresenta
um delineamento de destaque na porgao central de todas as cidades, embora, sao
identificados bairros em todos as porc¢des (de norte a sul e de leste a oeste) do AU-

RMC com essas condi¢des
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FIGURA 38: AU-RMC -

AREAS DE RISCO SOCIOAMBIENTAL A LEPTOSPIROSE HUMANA - 2007 A 2013.
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A analise do risco socioambiental a leptospirose humana na escala intraurbana
é fundamental para auxiliar a interpretacdo de uma possivel tomada de decisdo por
gestores quanto a aplicacéao de politicas publicas, que visem o combate, o controle e
a possivel erradicacao da doenca no AU-RMC. Assim, essa analise sera pautada em
quadros gue vao indicar os bairros mais criticos, ou seja, com as condi¢fes de risco
muito alto e alto. Essas condi¢des serdo destacadas devido a sua urgéncia frente as
medidas de acéo de controle da doenca nas mais diversas fontes originarias.

Desse modo elaborou-se um quadro para destacar os bairros que possuem
areas criticas frente ao risco socioambiental a leptospirose humana (vide FIGURA 38)
dentro do contexto intraurbano de cada cidade. Esses bairros estdo apresentados no
QUADRO 15.

CIDADE BAIRROS RISCO
Araucaria Passalna, Camplng dg Barra, Capela Velha e Médio a Alto
Tindiquera
Parolin, Prado Velho, T_aboao, Riveira Guaira e Muito Alto
. Caximba
Curitiba
Jardim Botanico e Pinheirinho
Osasco Muito Alto
Colombo
Gabirobal, Boicininga, Arruda e Colbnia Faria
Fazenda Rio Grande Santa Terezinha Muito Alto
Pinhais Emiliano Perneta, Atupa, t]ard|m Claudia e Médio a Alto
Weissopolis
Sao José dos Pinhais Barro Preto

QUADRO 15: BAIRROS DESTAQUE NO QUE SE REFERE AO RISCO SOCIOAMBIENTAL MAXIMO
A LEPTOSPIROSE HUMANA.
FONTE: BUFFON (2016).

Conforme apresentado na FIGURA 38 os bairros de maior risco ndo se
restringem a periferia geografica do AU-RMC e das suas respectivas cidades.
Inclusive é fato de notoria atencéo que os bolsdes de pobreza localizados nas porcdes
centrais e pericentrais de Curitiba, Colombo e Fazenda Rio Grande sédo destacados
como os lugares de maior risco que necessitam de uma acgéo de controle e prevencao

urgente.
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Em destaque também com o risco socioambiental muito alto a leptospirose
humana, citam-se bairros localizados nas areas de conurbacdo nas porgdes oeste,
sul e norte de Curitiba, sendo que nessa Ultima porcdo o bairro se localiza em
Colombo, enquanto que nas outras duas porcdes 0s bairros mais criticos estdo na
cidade de Curitiba.

A porcéo leste de Curitiba e também do AU-RMC se caracterizam por areas
mais susceptiveis as inundacdes, ndo demonstram ser tdo problematicas quanto a
leptospirose humana. Essa condi¢do pode ser associada ao fato de uma ocupacéao
mais antiga em que as areas ndo se encontram mais tao desprovidas de infraestrutura
basica, mas também, pode ser resultado do processo de subnotificacdo da doenca.

Em razao, principalmente, desse ultimo aspecto torna-se necessario medidas
de prevencdo a doenca em todos os bairros. O que essa pesquisa visa demonstrar
séo as desigualdades socioambientais que acentuam o risco a leptospirose. Assim,
as medidas de controle e erradicacdo da doenca devem ser pensadas por meio de
uma abordagem de areas com riscos hibridos, ou seja, do risco as inundacdes, do
risco social (expresso pela vulnerabilidade) e do risco a doenca. A génese da doenca
vai muito além do hospedeiro, visto que se associa aos problemas socioambientais
urbanos (natural e social).

Esses problemas séo a verdadeira génese da doenca para a sociedade que
vive uma eminéncia de riscos no seu cotidiano. Para comprovar e também representar
a realidade vivenciada por parcelas de populacbes que reside no AU-RMC,
especialmente, aquelas de baixo poder aquisitivo, foi elaborado o QUADRO 16. Nesse
quadro sédo identificados, a partir dos indicadores de risco socioambiental a
leptospirose humana, paisagens da realidade multidimensional que ilustra o cotidiano
de riscos em que a populacéo esta vulneravel, especialmente aquelas que residem
nas periferias geografica e sociolégica.

De modo geral, o QUADRO 16 aponta lugares com distintos graus de
vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana. Isso demonstra a necessidade
de atuacdo com prevencdo continua em todo o AU-RMC, pois de maneira mais
acentuada ou menos todos estdo expostos a leptospirose humana. A partir dos
exemplos demonstrados no QUADRO 16, demonstra-se que o fendmeno neste
trabalho mensurado precisa ser identificado em campo para que seja possivel
transforma os resultados aqui encontrados em um instrumento de gestdo. Um

exemplo de instrumento é a constante avaliacdo dos riscos e vulnerabilidades.
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QUADRO 16: LEPTOSPIROSE HUMANA NO AU-RMC: GENESE DO PROBLEMA, INDICADORES E REPRESENTACOES DA REALIDADE.
FONTE DOS DADOS: TRABALHO DE CAMPO (2015). FOTOS: BUFFON (2016).

Foto representativa
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A condicdo de moradia precaria e, muitas vezes irregular, é distribuida ao
longo de todo o territério do AU-RMC. Essas moradias em sua grande maioria sdo
localizadas em areas de riscos ambientais, tidas originalmente como areas de
protecdo ambiental, tal como o QUADRO 16 — foto (a) — representa o contexto da
cidade de Campo Largo. Outras situacdes relacionadas as moradias informais foram
identificadas nos trabalhos de campo, uma delas se refere a ocupacdo de areas as
margens de rios que percorrem a cidade. No contexto da periferia geografica das
cidades médias a pequenas esses rios ndo sao canalizados, em algumas situacdes
sdo cobertos por meio de obras improvisadas (QUADRO 16 —foto (b)), mas a medida
gue se aproxima do centro, especialmente, no contexto de Curitiba 0s rios séo
retificados e canalizados. Mas, 0 que visa se ressaltar € que a canalizacdo de rios
urbanos ndo é uma solucdo do problema das inundagBes, mas sim urge a
necessidade de uma recuperacao do rio e seu ambiente.

O AU-RMC pertence a bacia do Altissimo Iguacu, compreendendo sub-bacias
hidrograficas com importante rios ao longo de sua éarea, tal como o Rio Iguacu
localizado ao leste. As areas de protecdo ambiental desses rios vém historicamente
sendo ocupadas e promovendo um aumento na magnitude de impactos decorrentes
das inundacdes. Em relacdo a ocupacao de planicies de inundacdes de rios de porte
médio a grande, observou-se que as condi¢cdes de vida das populacdes que ali
residem séo diversificadas. Em Curitiba, nessas areas, ocorre a predominancia de
populacdes com menor poder aquisitivo, porém, nas demais cidades a ocupacao de
planicies de inundacBes sao realizadas tanto por populacdes de menor poder
aquisitivo, como por populacdes que residem em condominios de alto padréo. O que
diferencia essas ocupacdes sdo 0 acesso a infraestrutura, e a capacidade de
adaptacao frente ao risco das inundacoes.

Para exemplificar, vide QUADRO 16 - fotos (c) e (d) que representa a
ocupacao de planicies de inundacao do rio Iguacu em Séo José dos Pinhais e do rio
Atuba localizado na &rea de conurbacédo entre Pinhais e Curitiba por populacdes de
menor poder aquisitivo. O que se observou in loco é compreendido a partir de uma
nocéo de risco hibrido, ou seja, o risco fisico-natural as inundacdes € intensificado
pela diversidade e complexidade de riscos sociais que nesses ambientes sdo
identificados. Para ilustrar a afirmagéo de que populacées de maior poder aquisitivo
também estdo ocupando planicies de inundagfes, especialmente nas cidades de

menor porte do AU-RMC, apresenta-se a FIGURA 39, que se localiza em Pinhais na
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planicie de inundacdo do rio Palmital. Essa ilustracdo permite compreender que a
populacao que ali reside diferente daquelas apresentadas no QUADRO 16 — fotos (c)
e (d) ndo se encontra em riscos permanentemente, embora ocupe uma area de risco

a inundacao.

FIGURA 39: EXEMPLO DE OCUPACAO DE PLANICIE DE INUNDAGCAO E PINHAIS POR
POPULACOES DE ALTO PODER AQUISTIVO.
FONTE: TRABALHO DE CAMPO (2015). FOTO: BUFFON (2015).

As ocupacbes dessas planicies de inunda¢gdes no AU-RMC tornam-se palcos
de inundacdes recorrentes que estdo desencadeando impactos irreversiveis para a
sociedade em diversas dimensdes, especialmente aqueles ligados a saude humana.
A FIGURA 40 representa a ocorréncia de alguns dos episddios extremos de chuva
que culminaram em inundag¢@es nas cidades do AU-RMC nos ultimos anos.

As fotos a), b), ¢), d) e e) da FIGURA 40 tornam perceptivel a diversidade dos
riscos que a sociedade esta exposta durante episodios de inundac¢des urbanas. Como
se observa os impactos das inundacOes sdo de maiores proporcdes justamente
naquelas por¢cdes da cidade em que a infraestrutura e a condi¢cao sado precarias. As
fotos f) e g) na FIGURA 40, demonstram a condi¢do do risco de inundacdo com
possiveis menores impactos, pois ali identificam-se medidas de adaptacéo.

Portanto, os impactos das inundacdes denunciam as condicdes latentes da
vulnerabilidade socioambiental desiguais das populagbes do AU-RMC. Essas
desigualdades materializam uma exposi¢cao ao risco frente aos problemas de saude
humana e das condicdes de vida. Confalonieri et al. (2015) destacaram que as
caracteristicas socioambientais do Brasil podem ser consideradas importantes em
face dos impactos das mudancas climaticas. Dentre essas caracteristicas, citam-se a
alta densidade urbana atrelada a organizacdo das cidades que confere alta
vulnerabilidade urbana; a alta e persistente prevaléncia de doencas infeciosas
endémicas no meio urbano e influenciadas pelo clima e; a grande desigualdade social

em que se caracterizam areas com deficiéncias no acesso a servigos publicos.



134

FIGURA 40: EXEMPLOS DE INUNDACOES EM CIDADES DO AU-RMC: a) Curitiba - 2011, b)
Almirante Tamandaré — 2011, c) S&do José dos Pinhais — 2014, d) Almirante Tamandaré - 2001, e)
Fazenda Rio Grande - 2001, f) Sao José dos Pinhais - 2014, g) Curitiba - 2014.

FONTES: MANCHETES DE JORNAIS (GAZETA DO POVO, 2011; JORNAL DO ESTADO, 2001) e;
RPC-TV PARANA, 2014.

Outra situacdo associada ao risco socioambiental e, que também contribui
para o aumento de inundacgdes, é o depdsito de lixo em locais inadequados sem as
devidas medidas de recolhimento. Essa situacao intensifica, ainda mais, a cadtica
condicao de lixo acumulado em ruas, terrenos baldios e rios. Nas fotos (vide QUADRO
16 — fotos (e) e (f)), s@o demonstradas situacdes de lixo acumulado na rua a espera
da coleta, e lixo acumulado em terreno baldio, desrespeitando as leis sociais de
preservacao do meio ambiente. Além disso, percebe-se na foto (e) uma placa com a
indicacdo de proibido jogar lixo. Situagbes como essas foram comuns nos trabalhos
de campo, sendo guestionavel como o homem ainda ndo compreendeu que o0 maior
risco associado as situacdes como essas € revertido do ambiente para ele mesmo.

Outra situagao tradicional e muito associada a falta de investimento do poder
publico e da sensibilizacdo humana de pertencimento ao meio ambiente é atrelada ao
lancamento de esgoto nas ruas e rios. Essa situacdo, ilustrada nas fotos (vide
QUADRO 16 - foto (g)) € um problema de ordem ambiental provocada pela acao
humana. No caso ilustrado foi identificado que entre as duas casas localizadas no
bairro Cajuru, a leste de Curitiba, percorre um riacho que se encontra totalmente
degradado pela populacéo que ali reside.

Conforme visto os problemas socioambientais séo diversos e complexos,
especialmente nas porcdes das periferias geografica e socioldgica das cidades. Mas,



135

para além dessas por¢des, também s&o identificadas nas cidades circunvizinhas a
cidade-polo do AU-RMC aglomerac¢des humanas totalmente afastadas da mancha
urbana da cidade e que se apresentaram com grau de alta vulnerabilidade
socioambiental a leptospirose humana. Essas aglomeragcfes em sua grande maioria
se concentram as margens das rodovias e nas porgdes de conurbacao das cidades.
Na sua origem essas aglomerac¢des sdo entendidas como ambientes urbanos, porém
sdo desprovidas de infraestrutura e do direito aos beneficios da cidade. Na visita
dessas areas o que se verificou foram condi¢cdes de riscos hibridos mais evidentes
possiveis. A fim de exemplificar e representar essa situacao, elaborou-se a colecao
de fotos apresentada na FIGURA 41.

A segregacao socioespacial, nesse caso, € ainda mais intensificada, o que
pode permitir indicar uma situacdo de exclusdo social aos direitos como cidadaos.
Visto que essas areas evidenciam a auséncia ou insuficiéncia de politicas publicas de
politicas de qualidade de vida e de salude publica. Por hora, nem seus espacos de
moradia sdo regularizados e reconhecidos como uma unidade administrativa de
bairro, mas na grande maioria como vilas. Assim, é possivel supor que nessas areas
a ocorréncia de subnotificacdo das doencas € muito elevada, o que dificulta avangar
em analises.

Como meio de acdes sociais e politicas para esses aglomerados humanos se
apresenta a necessidade de regularizacdo das areas ndo somente como ambientes
urbanos, mas sim uma regularizacdo que propicie 0s beneficios publicos do viver em
uma cidade. Esses beneficios se caracterizam para os atores de vigilancia de saude
como um instrumento muito eficaz de se elaborar e aplicar politicas publicas voltadas
a saude humana, uma vez que os locais terdo dados de ocorréncia de doencas, que
vao permitir gerar informacdes, e indicadores dessas doencas no espaco desses
aglomerados. Esses indicadores podem auxiliar na tomada de decisdes para as agdes

de vigilancia da saude.
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FIGURA 41: EXEMPLOS DE AGLOMERADOS ISOLADOS NO CONTEXTO DA PERIFERIA GE
FONTE DOS DADOS: TRABALHOS DE CAMPO (2015). FOTOS: BUFFON (2015).



137

Portanto, os lugares passam a se distinguir pelas diferentes condi¢bes de
vulnerabilidades em relacdo aos riscos, que resultam na logica de exclusdo social e
segregacao socioespacial, ndo somente na dimensdo econdmica, mas sim
socioambiental. Desse modo, compreende-se que no AU-RMC a exclusdo social €
marcada pelas aglomerac6es humanas isoladas do contexto da cidade, enquanto que
a segregacao socioespacial é evidenciada nas periferias geografica e socioldgica
marcando assim no territorio separacdes estruturais e tecnolégicas da populacao,
uma que vive e desfruta dos beneficios da cidade e, a outra que vive na condicao de
bolsdes de pobreza.

Tanto a condicdo a exclusdo social como a segregacdo socioespacial sdo
acOes responsaveis diretamente na origem dos problemas socioambientais urbanos.
Esses problemas séo cotidianamente intensificados pela crescente degradacgao
ambiental urbana. Nesse sentido, conclui-se essa etapa de analise das realidades
locais, com a afirmacao de que a urbanizacdo corporativa (SANTOS, 1993) que se
desenvolveu no AU-RMC resultou no fato de que a populacao vive uma emergéncia
cotidiana em relagcdo aos riscos, que nado obedecem mais somente a uma ordem
ambiental ou social, isso porqgue ao mesmo tempo em que S&o riscos naturais nao
deixam de ser também riscos sociais, donde riscos hibridos se formam
permanentemente na cidade.

Enquanto, que em alguns setores da cidade a urbanizacdo e calcada em
estudos de planejamento, em outros, 0 processo € amplamente rudimentar e gerado
por pressdes sociais e econdmicas. As ocupacdes das areas permanentes de riscos
resultam dessas pressfes, que acometem para além da destruicdo da natureza, as
condicbes de vida das populacfes. Autores como Ferraz (2002) e Paula (2003) ao
abordarem a problemética da leptospirose humana em Curitiba, apontaram a
necessidade de estudos na escala intraurbana como uma ferramenta para a vigilancia
epidemiologica, de modo a auxiliar nas agdes locais. Portando, este estudo buscou
realizar essa aplicacdo em 12 cidades que compdem o AU-RMC, e compreende-se
que realmente estudos ou programas, baseados na metodologia adotada neste
trabalho, se constitui tanto como um meio de avaliacdo das medidas, como de auxilio

para a insercao dessas medidas.



SINOPSE PARTE I

Ao abordar os complexos ambiente, clima e satde no AU-RMC destacou-se
condicbes de expressiva vulnerabilidade socioambiental que promove a degradacéo
tanto do ambiente como da sociedade. As acdes ligadas ao processo de expansao
urbana do AU-RMC proporcionam alteragdes significativas no ambiente. Essas
alteracbes deflagraram riscos de toda ordem para a sociedade que ali reside. As
inundacbes urbanas sdao um exemplo de risco natural em que a sociedade,
especialmente aquelas populacdes que vivem em areas ribeirinhas e desprovidas
de infraestrutura, estdo expostas. Os riscos sociais sdo diversos e complexos, visto
gue percorrem desde a destruigdo das condi¢des de vida até a saude humana.

Nesta segunda parte da pesquisa, a avaliagdo dos riscos e vulnerabilidades
se embasou na analise espaco-temporal da leptospirose humana no AU-RMC e foi
abordada a partir da metodologia apresentada na parte |I. Dentro da abordagem do
risco socioambiental a leptospirose humana, avaliou-se a condi¢éo de exposi¢éo da
populacdo do AU-RMC a essa doenga e aos episodios de inundacdes e
alagamentos no periodo de 2007 a 2013. Os resultados permitiram compreender
gue os extremos maximo e minimo de incidéncia da doenca na categoria tempo se
relacionam com a ocorréncia de episodios de inundagfes e alagamentos no AU-
RMC. Dentre todos os anos, o ano de 2011 destacou-se, como 0 extremo maximo
em episédios de inundagdes e alagamentos e, também, como um ano de surto de
leptospirose humana no AU-RMC, caracterizando assim como um extremo maximo.

Quanto a distribuicdo das incidéncias maxima e minima na categoria espaco,
€ perceptivel um padréo correspondente com os condicionantes socioambientais da
leptospirose humana. Todos esses condicionantes foram sintetizados em um Gnico
indicador, expresso nesta pesquisa pela vulnerabilidade socioambiental e, que
permite vincular o ambiente com a saulde. Esse indicador foi apresentado em trés
cenarios distintos que possuem a mesma finalidade de demonstrar as areas em que
as populacdes estdo mais vulneraveis a leptospirose humana. Um cenario se refere
a vulnerabilidade social a leptospirose, enquanto que outro demonstra a
vulnerabilidade socioambiental. E o terceiro apresenta, somente para a cidade de
Curitiba a integracdo ponderada dos episddios de inundagdes com os dados sociais.
Mesmo com as alteracdes de variaveis e da ponderacéo a vulnerabilidade no ambito
a essa doenca nao se diferenciou drasticamente entre os cenarios 1 e 2, fato que
amplia a confianca da metodologia adotada. O terceiro cenario, também n&o
apresentou mudancgas bruscas, visto que apenas apresentou um melhor
detalhamento das areas, evidenciando assim a importancia de se integrar os dados,
guando possivel.

A comprovacdo desse indicador é realizada ao analisar conjuntamente a
exposicao da populagdo a essa doenca por meio da andlise da distribuicdo das
incidéncias no AU-RMC com o delineamento dos graus de vulnerabilidade. De modo
geral, notou-se que as areas mais expostas e vulneraveis a leptospirose humana se
situam nas periferias geogréafica e sociolégica do AU-RMC. Mas também, em menor
dimensao espacial foram observadas essas areas nos aglomerados humanos que
se localizam distantes do aglomerado urbano que forma a cidade. A integracdo
desse indicador com a vulnerabilidade socioambiental permitiu avaliar o risco
socioambiental a leptospirose humana. O risco na condicdo mais critica foi
identificado nas periferias socioldgicas de Curitiba, Fazenda Rio Grande e Colombo,
nas periferias geogréficas em porcdes que se encontram na area conurbacéo nas
cidades de Curitiba com Colombo, Curitiba com Araucaria, Curitiba com Pinhais e,
nos aglomerados humanos distantes do aglomerado urbano de Sao José dos
Pinhais e Colombo.
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CONCLUSOES
E
CONSIDERACOES FINAIS

Ao concluir esta dissertacdo, dentre as muitas conclusdes e consideragdes
gue ficam, uma certeza se impdem frente a essa construcéo hipotético-dedutiva da
presente pesquisa, a de que este trabalho apresenta um carater interdisciplinar
na analise dos complexos ambiente-clima-saude no AU-RMC. Partindo-se destes
pressupostos, o embasamento tedrico pautou-se nas relacées entre o0 homem e o
meio geografico apresentado por Sorre (1984) a partir de trés complexos, a saber: o
complexo climatico, o complexo vivo e o complexo social. Internalizou-se que o intuito
em investigar cientificamente a formacéo e a configuracdo do risco socioambiental &
leptospirose humana no AU-RMC norteariam as escolhas de métodos e técnicas.

Assim, os métodos adotados correspondem a duas areas de saberes,
Geografia (Climatologia Geogréfica e da Geografia da Saude) e Ciéncias da Saude
(Epidemiologia Ambiental). Ambos os métodos se encontram na abordagem
socioambiental, mas se diferenciam em suas perspectivas de andlises. Portanto,
integrou-se a perspectiva de andlise do GEO-SAUDE que une os componentes do
modelo DPSSEA elaborado pela OMS com a perspectiva de andlise do S.A.U. na
categoria de analise dos riscos e vulnerabilidades proposto por Mendonc¢a (2004b). O
uso desses métodos de analise se apoiaram em uma metodologia que empregou
técnicas estatisticas (cartografia de sintese e calculo de incidéncia) e de matriz
de combinacéo (exposicao + vulnerabilidade).

Desta forma, foram buscados e avaliados dados de condicionantes
socioambientais da leptospirose humana para o AU-RMC. Esses dados se
caracterizam na pesquisa por indicadores socioambientais da doenca, em 6 variaveis
sociais, a saber: alfabetizacéo, renda, moradia, esgotamento sanitario, fonte de agua
e lixo; e uma varidvel ambiental: inundacdes e alagamentos. A integracdo dessas
variaveis por meio da analise multicritério e da algebra de mapas permitiu
sintetizar o indicador geral denominado de vulnerabilidade socioambiental a
leptospirose humana. Considerando que esse indicador é expresso por meio de um
indice, assim como a exposicdo da populagdo frente a ocorréncia de leptospirose

humana no AU-RMC, elaborou-se uma matriz de combinacdao, a fim de identificar as
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areas de risco socioambiental a doenca. Nesse sentido, conclui-se
metodologicamente que nenhuma fonte ou base de dados que seja usada
isoladamente vai responder aos questionamentos da problematica
socioambiental urbana atrelada a manifestacdo de doencas. Dado que se
percebeu que ao usar os dados isolados n&o permitem compreender a génese do
problema, de forma que se pode criar adversidades na implantacdo de medidas que
visem o controle, o combate e a erradicacdo da doenca.

Afirmado as condicbes supracitadas, uma primeira hipétese que essa
dissertacao buscou investigar foi atrelada a configuragéo socioespacial da doencga no
AU-RMC. Em que se lancou a seguinte afirmacao: a manifestacdo da leptospirose
humana € muito mais evidente e intensa em porcdes de periferias geogréfica e
socioldgica das cidades, especialmente naquelas por¢c6es que manifestam o
processo de conurbacéo. Entdo, primeiramente observou-se que distribuicdo das
incidéncias de leptospirose humana no periodo de 2007 a 2013 por desagregacao de
bairros, essa afirmacdo foi validada, em razdo de ndo sdo demonstradas as
particularidades das diversas areas que compdem os bairros.

Conforme a pesquisa demonstrou, a cidade de Curitiba apresentou a periferia
sociolégica com o mais alto grau de incidéncia de leptospirose humana. Em seguida,
identificou-se Curitiba, novamente, e Araucaria com os mais altos graus de incidéncia
da doenca em periféricas geogréficas localizadas em por¢des de conurbacdo. Quando
se detém para os proximos graus de incidéncias, fica perceptivel que as menores
incidéncia sao influenciadas pela localizacdo central dos bairros das cidades e que
nao estdo localizados préximos a periferias sociologicas. A medida que se aproxima
das periferias geografica ou sociolégica os graus de incidéncia tendem a aumentar
significativamente.

Esta andlise intraurbana, a partir da desagregacédo de bairros, permitiu
afirmar a hipotese principal lancada. Ora, essa afirmagdo ndo seria uma situagao
de dimensao territorial das areas? Talvez! Nao € possivel afirmar que a validade dessa
hipétese seja apenas atrelada a dimensao territorial de que areas menores serao mais
representativas. O calculo de incidéncia permite ajudar a desmascarar a acao das
dimensdes territoriais. Mas, 0 mais apropriado € realizar analises na microescala, ou
seja, atraves da utilizagdo dos setores censitarios, a menor unidade de desagregacao

utilizada no Brasil para bases cartogréficas. Além dessa situacdo da dimensao
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territorial, ainda se enfrenta na saude publica do Brasil o problema da subnotificacao,
principalmente, em cidades pequenas.

O uso de indicadores socioambientais integrados a um unico indicador de
vulnerabilidade socioambiental auxilia na resolugcdo em partes desses problemas. O
delineamento dos graus de vulnerabilidade demonstrou outra situagdo de
localizagdo dos mais altos graus de vulnerabilidade, que se refere aos
aglomerados humanos desintegrados do aglomerado urbano da cidade. Foi a
partir, da andlise da vulnerabilidade alta e muito alta em unidades de setores
censitarios localizadas dentro de uma por¢ao da cidade com unidades homogéneas
de graus de vulnerabilidade de média a alta, média a baixa e baixa, ou mesmo, quando
unidades homogéneas de alta e muito alta vulnerabilidade estdo desintegradas do
aglomerado urbano da cidade, que se percebe a formacado de aglomerado humanos
com particularidades propicias para a manifestacao de leptospirose humana.

Essas aglomera¢gdes humanas desprovidas de todos os beneficios da
cidade, foram representativas na analise em campo por serem ocupacdes mais
recentes e, principalmente, localizadas em areas de protecdo ambiental,
improprias para o uso e ocupacao do solo. Esse aspecto de ilegalidade da moradia,
com auséncia de atendimentos publicos, é determinante para que essas areas nao se
apresentem como as mais criticas na andalise da exposi¢cdo da doenca no periodo
analisado, evidenciando assim a afirmacao de alta subnotificacdo da doenca no AU-
RMC.

A andlise detalhada da vulnerabilidade socioambiental ressaltou que as
areas mais vulneraveis socialmente estao localizadas justamente em porc¢cdes
da cidade que sdo susceptiveis as inundacdes. Essa relacdo é demarcada pela
existéncia de riscos hibridos, ou seja, diante a condicdo de miserabilidade da
populacéo, ainda se enfrenta os problemas de desastres naturais atrelados ao
clima do AU-RMC. As populacdes que residem nessas por¢cdes do AU-RMC e
vivem cotidianamente o perigo de riscos hibridos sdo alvos faceis da
leptospirose humana.

Comprovadamente, esta pesquisa relatou que na dinamica espaco-
temporal da manifestacdo da leptospirose humana no AU-RMC a condicéo de
episédios de inundagdes e alagamentos pode acentuar os padrfes espaciais e
numeéricos da incidéncia da doenca. Através da integracdo dos dados sociais aos

dados de ocorréncia de inundacdes e alagamentos na mesma unidade de analise para
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a cidade de Curitiba, identificou-se um melhor detalhamento dos graus de
vulnerabilidade nas unidades. Assim, conclui-se que um monitoramento na
desagregacao de setor censitario das consecutivas inundacfes e alagamentos que
ocorrem nas cidades circunvizinhas a cidade-polo do AU-RMC, pode em muito auxiliar
na analise do risco socioambiental a leptospirose humana.

Portanto, com a andlise da vulnerabilidade socioambiental a leptospirose
humana no AU-RMC confirmou-se a ampliacdo da hipotese desta pesquisa. Em que
as porcbes de periferias geograficas e sociolégicas e, as aglomeracdes
humanas desintegradas da aglomeragcdo urbana, sdo as que evidenciam as
maiores vulnerabilidades socioambientais a leptospirose humana e, logo devem
registrar as maiores manifestacdes da doenca. Tal constatacao foi indicada pelo
mapeamento da vulnerabilidade e avaliada em trabalhos de campo em aglomeracfes
humanas desintegradas da aglomeracdo urbana. Essa nova reformulacdo da
hipotese, torna-se um dos desafios a serem vencidos por investigacfes cientificas e
gue possam auxiliar nas acdes de saude publica no AU-RMC.

Esta pesquisa, através do estudo integrado da exposicdo da populacédo a
doenca e aos episédios de inundacdes e alagamentos, com a condicdo de
vulnerabilidade social dessa populacédo, produziu um mapeamento auxiliar na
tomada de decisdo frente as medidas de controle, combate e erradicacdo da
leptospirose humana no AU-RMC. Esse mapeamento denominado de risco
socioambiental a leptospirose humana, define areas prioritarias para acdes
tanto dos atores politicos e sociais. As medidas nessas areas prioritarias
identificadas como de alto e muito alto risco no mapeamento, propiciam menores risco
para além dos locais de atuagdo, mas para areas muito mais abrangentes que se
localizam nas suas proximidades.

O detalhamento passo a passo desse mapeamento de risco indica que as
medidas de controle, combate e erradicacdo da doenca nao devem ser ligadas
somente a um setor politico de representacdo da saude publica, mas sim aos
atores de planejamento em seus diversos setores e aos sujeitos envolvidos.
Dentre todos, cita-se aqui alguns exemplos:

e No setor de obras de engenharia frente as medidas de adaptacbes ao risco
recorrente das inundacoes;
¢ No setor de assisténcia social na atuagdo nas condi¢cdes de miserabilidade da

populacao;
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¢ No setor de vigilancia ambiental na avaliacdo da degradacéo do meio ambiente
e auxilio na sua recuperacao;

e No setor de geografia e estatisticas com coleta de dados sociais atualizados
em periodos de tempo inferior ao de 10 anos utilizado pelo IBGE;

e No setor geoprocessamento na constante atualizacdo desses dados que seréo
traduzidos em informagdes e em indicadores de tomada de deciséo;

¢ No setor de planejamento urbano por meio da andlise do uso e ocupacao do
solo, especialmente promovendo acdes de realocacao frente as ocupacdes
irregulares e moradias informais;

¢ Nos servi¢os de saude publica por meio da implantacéo de unidades de saude
em bairros, e especialmente, em areas de alto risco as doencas;

e No setor de pesquisa com constante avaliacées e construcdes de ideias que
visem uma melhor qualidade de vida.

A insercdo de medidas integradas frente aos riscos hibridos das areas de
maior risco socioambiental & leptospirose humana, interfere de modo positivo nessa
problematica socioambiental, com resultados que extrapolam o controle, o combate e
a erradicacdo da leptospirose humana para outras doencas e problemas que afetam
o cotidiano da humanidade. As constatacfes empiricas real¢cadas neste trabalho
demonstram particularidades que explicam concomitantemente a degradacéo
tanto da natureza como da sociedade.

Pelo visto, a sociedade ainda ndo compreendeu essa interacdo entre o
ambiente e a saude humana, pois a medida que cidades se tornam mais degradas,
o homem também se torna mais vulneravel, por exemplo, frente as doencas. Desta
forma, as acdes de intervencdo em face da degradacdo socioambiental urbana néo
sdo de responsabilidade apenas dos atores politicos, mas em forte atuacdo dos
sujeitos, que acima de tudo necessitam compreender o seu ambiente socioambiental
como seu indicador de saude. E assim as politicas publicas tornam-se causa-efeito
da resolucéo dos problemas socioambientais urbanos.

O estudo do risco e vulnerabilidade socioambiental a leptospirose humana no
AU-RMC conduziu a uma ampliagdo metodologica ao analisar os problemas
socioambientais urbanos de forma integrada e em uma escala espacial
intraurbano, possibilitando assim demonstrar diversidades, particularidades e

complexidades de compreender as relagcfes entre a sociedade e a natureza em
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grandes aglomerados urbanos. De fato, a complexidade é enorme frente as
constantes e aceleradas transformagfes no espaco urbano. Por outro lado, as
analises em escala intraurbano visam desmascarar a homogeneidade demonstrada
na analise interurbano, isso é importante em primeira mao na acdo de combate as
desigualdades expressadas, principalmente, em regides metropolitanas pelo
processo de segregacao socioespacial e excluséo social.

Assim, é possivel afirmar que tanto os objetivos e a hipotese da presente
pesquisa atingidos e verificados. De modo, que se conclui que a metodologia e suas
diversificadas técnicas adotadas na avaliacdo do risco e vulnerabilidade
socioambiental pode ser utilizada para futuros estudos que visem avaliar as
tomadas de decisdes frente a problematica socioambiental urbana e a saude
humana. Para o caso do AU-RMC elencam-se as seguintes dificuldades e obstaculos
gue devem ser vencidos para um melhor detalhamento dos riscos e vulnerabilidades
socioambientais a salde humana em um processo continuo de melhoramento:

1. A execucdo de planos diretores de cidades pequenas e médias do AU-RMC
de forma mais abrangente e eficaz, em que, por exemplo, se detalhem e
defina geograficamente as unidades da cidade (bairros) e a populagéo que ali
reside (populacéo/bairro). Esse aspecto, impossibilitou de se realizar um
mapeamento do risco socioambiental a leptospirose humana para todo o AU-
RMC nesta pesquisa.

2. A execucéo e disponibilizacao de registros pontuais ou por unidade (bairros)
de ocorréncia das inundacdes e alagamentos para as demais cidades além
da cidade-polo do AU-RMC. A defesa civil municipal de Curitiba junto a outras
instituicbes foram as Unicas que tinham e disponibilizaram dados na
desegregacao intraubano. Uma possivel contribuicdo dos atores sociais
ligados aos sujeitos na solucdo desse problema, e construir um canal de
recepcao (website) de notificacdes pela comunidade em ocorréncias de
inundacbes e alagamentos. Apoés isso, cabe ao papel da defesa civil local
verificar se a notificagdo é verdadeira. A auséncia desses dados impossibilitou
uma avaliagdo da vulnerabilidade de modo mais detalhado para todo o AU-
RMC, uma que somente o cenario 3 — para a cidade de Curitiba contemplou
essa variavel.

3. Quanto aos dados de saude, a sugestéo é disponibilizar via sistema online os

dados de ocorréncias por bairros, ndo somente por municipio. Essa
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disponibilizacao agiliza a elaboragéao de estudos que permitem contribuir com
a propria acdo das secretarias de saude frente ao controle, combate, e
erradicacao das doencas. Para além disso, aponta-se a necessidade a longo
prazo da desagregacdo de dados por areas que abrangem as unidades de
saude, e que essas unidades sejam instaladas conforme um mapeamento de
indicagéo dos riscos, de modo a criar unidades de micro area de risco, em que
as condicOes de vida das populacdes que ali residem sdo homogéneas de
risco e, portanto, os estudos serdo mais detalhados e possibilitaram acdes
especificas.

O uso de indicadores compostos nesta pesquisa, por meio dos mapeamentos
finais de risco e vulnerabilidade socioambiental, evidenciou um avanco frente ao uso
da estatistica (marco do desenvolvimento sustentavel). Os indicadores séo valores de
uma integrac@o sintética que se constroem a partir das estatisticas, contribuindo
diretamente nas avaliacbes e tomadas de decisGes frente a realidade
multidimensional. Portanto, esta pesquisa afirma que os usos dos indicadores sao
adequados para fornecer uma imagem do contexto, de forma, que os resultados aqui
encontrados vao muito ao encontro dos resultados que uma modelagem pode
fornecer. Como um importante aspecto positivo do indicador é que sua utilizacdo néo
necessita de altos recursos técnicos e financeiros, mas um constante problema
enfrentado, que aqui também foi identificado, refere-se a padronizacdo da escala
espaco-temporal de andlise, em razdo da disponibilidade de dados.

Considerando uma apreciacdo geral desta dissertacdo a principal
expectativa que seimpdem e de que os atores politicos frente a escala municipal
integrem analises por meio de programas que permitam uma constante
continuidade do monitoramento dos problemas socioambientais urbanos. A
abordagem metodol6gica aqui desenvolvida pode ser um meio com baixo custo
de inserir esse constante monitoramento nas cidades ndo somente do AU-RMC,
mas sim do Brasil como um todo. E neste caminho que se pode intervir na génese
dos problemas e proporcionar cidades sustentaveis, ecoldgicas, modelo de
planejamento e, acima de tudo proporcionar uma melhor qualidade de vida para a
populacao que ali reside. Muitas séo as iniciativas teodricas a nivel nacional-mundial a
respeito das solu¢des dos problemas, no entanto, o que faltam sdo acdes praticas
na escala local que integram os diversos atores politicos em conjunto com o0s

sujeitos.
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ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitaco, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORNAIS (inundacao, 2015).
D e s annal Elaboracao:
R e R R R T R Elaiz Buffon.

faili 009 2010

20m 12 2013




APENDICE 4 — CAMPO LARGO: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

- Colegao de graficos
) Chuva e Leptospirose Humana
. Campo Largo (PR)
Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)
Fontes:
T SESA-PR e Secretarias Municipais da Salde (Leptospirose, 2015);
‘ ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitaciio, 2014);
I ] ] DEFESA CIVIL PARANA e JORMNAIS (inundacéo, 2015).
______ e p e opsp e oot Elaboracao:
2 rrskeedd ARSI Ear s R R Rt PR R TR0 40, Elaiz Buffon.
2008 | 2009 | 2010
FF ‘ ;"’ FF IV
I AL L N B I A ML A '._._':' ______ "‘ .'n.'j ...... 55 ESCESEES
2011 [ 2012 | 2013
E 10 E 10 E 10
E E E
& ') ) &
et | LT z el ‘ ....... FEELEErrrENan.
LY il P &
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APENDICE 5 — CAMPO MAGRO: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

Colecgao de graficos
Chuva e Leptospirose Humana
: Campo Magro (PR)
Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemioclégica) e Inundacao (casos)
. Fontes:
SESA-PR e Secretarias Municipais da Saude (Leptospirose, 2015);
ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacéio, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA & JORNAIS (inundacdo, 2015).
A an s el Elaboracao:
Elaiz Buffon.
2008 2009 | 2010
2011 12 | 2013

164



APENDICE 6 — COLOMBO: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

Colegao de graficos
) Chuva e Leptospirose Humana
Colombo (PR)
E" Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)
\ Fontes:
. SESA-PR e Secretarias Municipais da Saude (Leptospirose, 2015);
ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacéo, 2014);
| DEFESA CIVIL PARANA e JORMAIS (inundacéo, 2015).
o o Elaboracéo:
ey cerriii Elaiz Buffon.
2008 I 2009 16
' Shann | i T SR T T R T ._
201 . 12 2013
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APENDICE 7 — CURITIBA:

PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

doem 2dh {mm]

0T

da.em 24h {mm|

2008

dovem 24 {mm]

do.em 24h {mm|

20m

o 24 {mm

Colecgao de graficos
Chuva e Leptospirose Humana
Curitiba (PR)
Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)

Fontes:

SESA-PR & Secretarias Municipais da Salde (Leptospirose, 2015);
ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitaco, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORNAIS (inundacao, 2015).
Elaboracao:

Elaiz Buffon.

2009 2010

doem 24h jmm)
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a0z 2013
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APENDICE 8 — FAZENDA RIO GRANDE: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDAGOES E LEPTOSPIROSE HUMANA
- Colecgao de graficos
' Chuva e Leptospirose Humana

Fazenda Rio Grande (PR)

Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)

Fontes:
SESA-PR e Secretarias Municipais da Saide (Leptospirose, 2015);
AMNA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacio, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORNAIS (inundacio, 2015).
i My _ ) AT Elaboracéo:
hesect bR IINR Frsten iy 11 1 A AL KRR 44 Elaiz Buffon.

008 2009 2010

2011 iz 2013




APENDICE 9 — PINHAIS:

PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

Colecgao de graficos
“ Chuva e Leptospirose Humana
Pinhais (PR)
e Representacado temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)
\ Fontes:
s a SESA-PR e Secretarias Municipais da Salde (Leptospirose, 2015);
ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacéio, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORMNAIS (inundacdo, 2015).
0 - e 0 Elaboracéo:
A EESEREEFARI] _ “ Elaiz Buffon.
2008 | 2003 2010
1T EELY ”..__..._ “ ! f'.r": ....... ;-'_'-:' ‘_-‘- : CEEEEFEEERRE -
20m | 12 2013
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APENDICE 10 — PIRAQUARA: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA
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ko 24h dmm

ke 24h {mm

Colecao de graficos
Chuva e Leptospirose Humana
Piraquara (PR)
Representag¢ao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundagao (casos)

Fontes:

SESA-PR e Secretarias Municipais da Saude (Leptospirose, 2015);
AMNA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacéo, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORMAIS (inundacéo, 2015).
Elaboracao:

Elaiz Buffon.
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APENDICE 11 - QUATRO BARRAS: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

faslig

faili

20m

Colecao de graficos
Chuva e Leptospirose Humana
Quatro Barras (PR)
Representag¢ao temporal (2007 a 2013)

Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiolégica) e Inundacao (casos)

009

Fontes:

SESA-PR e Secretarias Municipais da Saude (Leptospirose, 2015);
AMNA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacéo, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA & JORNAIS (inundacdo, 2015).
Elaboracéo:

Elaiz Buffon.
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APENDICE 12 — SAO JOSE DOS PINHAIS: PRECIPITACAO PLUVIAL, INUNDACOES E LEPTOSPIROSE HUMANA

Colecgao de graficos
Chuva e Leptospirose Humana
Sao Joseé dos Pinhais (PR)

Representacao temporal (2007 a 2013)
Chuva (dias), Leptospirose (Semana epidemiclégica) e Inundacao (casos)

o 39 Fontes:
n 2 SESA-PR e Secretarias Municipais da Sadde (Leptospirose, 2015);
ANA, AGUASPRANA, INMET e SIMEPAR (precipitacio, 2014);
DEFESA CIVIL PARANA e JORMNAIS (inundacdo, 2015).

Elaboracao:
Elaiz Buffon.
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