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RESUMO

A dengue é uma doenca vetorial bastante estudada em diversos campos como geografia e
epidemiologia. Nos ultimos anos a dengue avangou em varios paises. Segundo o Ministério da
Saude (MS), no ano 2013 foram registrados, no Brasil, 1.452.673 casos, sendo considerada uma
das maiores epidemias de dengue registrada no pais; e a regido centro-oeste a segunda maior
em numero de casos. O Distrito Federal, situado na regido centro-oeste, teve um aumento
significativo dos casos entre 2007 e 2014; em paralelo, a urbanizacdo avancou sem
planejamento urbano e infraestrutura adequada (COSTA,2011). Para Reis (2011) a forma da
organizacdo urbana pode favorecer a disseminacéo e proliferacdo da dengue, potencializando o
contato entre o vetor, o virus e 0 homem. Assim, esta tese tem por objetivo analisar a dindmica
espaco-temporal da dengue no Distrito Federal entre 2007 e 2014, a fim de verificar as relacfes
entre seu padrdo de ocorréncia e os tipos de padr@es urbanos encontrados no territério. A
metodologia consistiu em realizar a analise espaco-temporal da persisténcia e da intensidade da
dengue, através da analise espacial, por meio de Sistemas de Informacdes Geograficas. Em
seguida, procedeu-se classificacdo do uso do solo, analise da expansdo urbana e célculo das
métricas de paisagem, por meio de técnicas sensoriamento. Por ultimo, a partir das informagdes
geradas nas etapas anteriores, foi realizado o mapeamento de sintese, quando foram analisadas
as relacOes espaciais entre 0 padrdo espaco-temporal da dengue e os padrdes urbanos. Os
resultados mostram que o comportamento espaco-temporal da dengue entre 2007 e 2014 se
caracterizou por clusters de alta incidéncia e persisténcia em algumas regides, as quais
apresentaram padrdes urbanos heterogéneos, caracterizado por trechos de &reas urbanas
desagregadas e intercaladas por fragmentos de vegetacdo e com baixa cobertura de servigos de
agua, esgoto e lixo. Foi observado que tal padrdo ocorre tanto em areas de baixa renda, quanto
de renda média-alta. Os resultados alcancados ndo permitem apontar, no momento, de que
maneira estes tipos de padrdes contribuem para as altas taxas de dengue em determinadas
regides do Distrito Federal, demandando a realizagdo de estudos futuros. No entanto, eles
contribuem para demonstrar como os padrdes urbanos sdo importantes na analise da dengue e
guanto podem contribuir para os programas locais de controle, apontando as areas prioritarias

para implementacdo de medidas de prevencéo e controle da doenca.

Palavras-chave: dengue, espaco, tempo, urbanizacdo, sensoriamento remoto



ABSTRACT

Dengue fever is a vector disease that has been extensively studied in several fields such as
geography and epidemiology. In recent years, dengue fever has spread in several countries.
According to the Brazilian Ministry of Health, in the year 2013 1.452.673 cases were registered
in Brazil, being this one of the largest dengue epidemics in the country and the central-west
region the second largest in number of cases. The Federal District, located in the central-west
region, had a significant increase in cases between 2007 and 2014; in parallel, urbanization
advanced without urban planning and adequate infrastructure (COSTA, 2011). For Reis (2011),
the form of urban organization can favor the spread and proliferation of dengue, enhancing the
contact between vector, virus and man. Thus, this thesis aims to analyze the spatial-temporal
dynamics of dengue in the Federal District between 2007 and 2014, to verify the relationships
between its pattern of occurrence and the types of urban patterns found in the territory. The
methodology consisted in performing the spatiotemporal analysis of dengue persistence and
intensity, through spatial analysis, through Geographic Information Systems. Then,
classification of the land use, analysis of the urban expansion and the calculation of the
landscape metrics, by means of sensing techniques. Finally, from the information generated in
the previous steps, the mapping of synthesis was carried out, where the spatial relationships
between the dengue space-time pattern and the urban patterns were analyzed. The results show
that the spatial-temporal behavior of dengue between 2007 and 2014 was characterized by
clusters of high incidence and persistence in some regions, which presented heterogeneous
urban patterns, characterized by stretches of disaggregated urban areas and interspersed by
fragments of vegetation and low coverage of water, sewage and garbage services. It was
observed that this pattern occurs in both low-income and middle-high income areas. The results
do not allow us to point out now, how these types of patterns contribute to the high rates of
dengue in certain regions of the Federal District, demanding future studies. However, they
contribute to demonstrate how urban patterns are important in the analysis of dengue and can
contribute to local control programs, pointing out the priority areas for implementation of

disease prevention and control measures.

Key words: dengue, space, time, urbanization, remote sensing



RESUME

La dengue est une maladie vectorielle largement étudiée dans plusieurs domaines tels que la
géographie et I'épidémiologie. Ces dernieres années, la dengue s'est répandue dans plusieurs
pays. Selon le ministére brésilien de la Santé, dans I'année 2013 ont été enregistrés au Brésil
1.452.673 cas de dengue, étant une des épidémies enregistrées les plus importantes dans le pays
et la région du centre-oueste est la deuxiéme plus grande en nombre de cas. Le District fédéral,
situé dans la région centre-ouest, a connu une augmentation significative du nombre de cas
entre 2007 et 2014; parallelement, l'urbanisation augmenté sans planification urbaine et
infrastructures adéquates (COSTA, 2011). Selon Reis (2011), la forme d'organisation urbaine
peut favoriser la propagation et la prolifération de la dengue, renforcant le contact entre le
vecteur, le virus et I'homme. Ainsi,l’objectif de cette these est d'analyser la dynamique spatio-
temporelle de la dengue dans le District fédéral entre 2007 et 2014, afin de vérifier la relation
entre leur modéle d'occurrence et les types de modéles urbains trouvés sur le territoire. La
méthodologie a consisté a effectuer 1’analyse spatio-temporelle de la persistance et de
I’intensit¢ de la dengue, par I’analyse spatiale, a travers de systémes d’information
géographique. Ensuite, classification de 1’utilisation des sols, analyse de I’expansion urbaine et
calcul des métriques du paysage, au moyen de techniques télédétection. Enfin, a partir de
I'information générée dans les étapes précédentes, la synthése de cartographie a été effectuée,
ou les relations spatiales entre la dengue et les modéles urbains ont été analysés. Les résultats
montrent que le comportement spatio-temporel de la dengue entre 2007 et 2014, a été
caractérisée par élevée I'incidence et persistance de la dengue, dans certaines régions, qui ont
montré des modeéles urbains hétérogénes, caractérisé par des portions de zones urbaines
fragmentées et des fragments de végétation, avec couverture faible de I'eau, des égouts et des
services d'ordures. Il a été observé que cette tendance se produit a la fois, dans les zones a
revenu faible et a revenu intermédiaire-élevé. Les résultats obtenus ne permettent pas de pointer
dans le moment, comment ces types de normes contribuent aux taux élevées de dengue dans
certaines régions du District fédéral, exigeant la réalisation d'études futures. Cependant, ils
contribuent a démontrer comment les formes urbaines sont importantes dans l'analyse de la
dengue et comment elles peuvent contribuer aux programmes de controle locaux, en soulignant
les domaines prioritaires pour la mise en ceuvre de mesures visant a prévenir et a lutter contre

la maladie.

Mots clés: dengue, espace, temps, urbanisation, télédétection
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INTRODUCAO

A questdo da dengue é um tema bastante estudado nos diversos campos do
conhecimento como geografia, medicina, saude coletiva, epidemiologia e biologia. Dada sua
complexidade, envolvendo mdaltiplos fatores e escalas, a dengue ainda é um desafio nos dias
atuais, pois a doenca afeta muitas pessoas e tem-se mostrado dificil de controlar.

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Satde (OPAS), em 2016, foram
registrados, nas Américas, mais de 2 milhdes e trezentos mil casos. Desse total, o Brasil
contribuiu com 1.487.673 casos, 0 que representa mais de 85% dos casos registrados na
Ameérica do Sul. O ano de 2016 foi considerado um dos anos de maior epidemia em territdrio
brasileiro.

A dengue é uma doenga viral — atualmente sdo conhecidos 4 tipos de virus — que é
transmitida principalmente por dois mosquitos do género Aedes, 0 Aedes aegypti e 0 Aedes
albopictus. Por se tratar de uma doenca vetorial, o controle da doenca ainda € bastante focado
no combate ao vetor, que acontece sobretudo pela inspecdo dos agentes de salde e uso de
produtos quimicos para eliminar larvas do mosquito, embora haja outras inciativas em curso
para o controle da doenga, como o desenvolvimento de vacinas (TAUIL, 2001;DESCLOUX et
al., 2012; LIU; LIU; CHENG, 2016).

Uma das principais caracteristicas da dengue ¢é a sua forte relacdo com 0s aspectos
ambientais: modelo de urbanizacéo, clima, relevo, servigos e infraestrutura urbana. De acordo
com Tauil (2001), Mendonca e Souza (2009), Teurlai et al.(2015), esses fatores exercem
influéncia na sua disseminacéo, recorréncia e deslocamento no espaco.

Ainda de acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), no documento
intitulado “Estratégia global para prevencédo e controle da dengue 2012-2020”, a questdo da
interacdo entre a dengue e questdes como tipos de urbanizacdo, uso do solo, planejamento
urbano, infraestrutura e servicos como drenagem urbana, abastecimento de agua, coleta de lixo
e rejeitos, € um dos eixos de a¢des do controle da doenca. Buscam-se desenvolver pesquisas e
modelos matematicos para avaliar o0s impactos desses fatores no comportamento
epidemioldgico da dengue.

Nessa perspectiva, Medronho (2004) e Resendes (2010) afirmam que a analise
espacial é fundamental para a compreensdo da dengue. Por isso, a geografia e o aporte das
geotecnologias podem contribuir no desenvolvimento de estratégias e na melhor compreenséo

dos contextos nos quais a doenca € mais ou menos intensa.



Com base nessas afirmativas, na literatura, diversos autores, tanto em d&mbito nacional
como internacional, tém investigado a influéncia do modelo de urbanizacédo, de infraestrutura
e de aspectos ambientais no comportamento da dengue, trazendo importantes contribuicdes
sobre o tema.

Seidahmed et al.(2018) investigaram, em Cingapura, a relacdo entre tipos de
residéncia (urban housing), infraestrutura e incidéncia de dengue. Os autores identificaram uma
relacdo entre as residéncias horizontais e a alta incidéncia de dengue nos bairros onde
predominavam predios. Um dos fatores contribuintes foi a diferenca de qualidade da drenagem
urbana entre as areas de prédio e de residéncias horizontais. Os autores identificaram que, nas
zonas de residéncias horizontais, o tipo de drenagem facilitava o acimulo de 4gua por muitos
dias, o que favorecia a formacéo dos criadouros.

Teurlai et al. (2015) investigaram os fatores que influenciam na distribuicao espacial
dos casos de dengue na Nova Caledbnia (territorio francés no pacifico) durante os ciclos
epidémicos e apresentaram projecGes para os proximos anos. Os autores apontam que, na Nova
Caled6nia, um ambiente insular subtropical, tanto as condi¢Ges socioecondmicas e a
temperatura estdo influenciando a distribuicao espacial da dengue.

Khormi e Kumar (2011) desenvolveram um estudo na Arébia Saudita visando
caracterizar o padrdo de ocorréncia da dengue por meio da analise da tipologia e infraestrutura
urbana concomitante a densidade populacional. O estudo mostrou uma alta ocorréncia de
dengue em zonas de média e alta densidade populacional e carentes de servicos publicos, como
rede de agua.

Na cidade de Cali na Colémbia, Delmelle et al. (2016) buscaram identificar os fatores
ambientais e urbanos que influenciam no comportamento da dengue, nesta cidade, por meio de
modelagem estatistica.

No Brasil, podem-se destacar os estudos de Horta (2013) e Reis (2011) em que 0s
autores investigaram a relacéo entre estrutura da paisagem e tipologias urbanas com a dengue.
Os autores identificaram que, em determinadas tipologias, a incidéncia de dengue era maior;
sendo essas muito relacionadas com o tipo de infraestrutura e com a circulagdo de pessoas.
Horta et al. (2013) ainda realizou uma andlise entre expansao urbana e a dengue em Coronel
Fabriciano (Minas Gerais), demonstrando como as caracteristicas urbano-ambientais dessas
areas favoreciam a ocorréncia da dengue na cidade.

Convém também citar as contribui¢es na andlise da relacdo dengue a fatores urbano

ambientais dadas por: Halstead (2015); Messina et al. (2014); Flauzino, Santos e Oliveira
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(2009); Gomes (2011); Vanwambeke et al. (2011); Bennett et al. (2010);Laurent (2012);
Herbreteau(2007); Machault et al. (2014) e Ferreira; Chiaravalloti Neto; Mondini (2018). O
Distrito Federal, nos Gltimos onze anos, tem experimentado um aumento significativo dos casos
de dengue e registrado fortes epidemias. Segundo dados da Secretaria de Salde do Distrito
Federal (SES-DF, 2017), entre 2010 e 2017, foram registradas quatro epidemias com mais de
10 mil casos (2010, 2013, 2014 e 2016).

Paralelamente ao crescimento da dengue, o Distrito Federal passa por um intenso
processo de expansdo urbana. Ressalta-se que, originalmente, o Plano Piloto foi construido
propositadamente com base nos principios do rodoviarismo, e a hierarquia de vias com a
exclusdo de cruzamentos, enfatizando pistas centrais de velocidade e pistas laterais para transito
local. Porém, nas outras Regides Administrativas, que compdem o territério do Distrito Federal,
a urbanizacao ocorreu, em varias delas, alimentada pela especulacdo imobiliaria, a grilagem de
terras, a ocupacéo irregular (COSTA, 2011).

De acordo com Anjos (2012), Paviani (2003) e Manigoba e Oliveira (2014), o
crescimento urbano do Distrito Federal, principalmente apds a década de 80, caracterizou-se
pelo parcelamento irregular de lotes em diversas localidades e pela degradacdo de areas de
cerrado.

Por isso, conforme afirma Caiaffa et al. (2008), entender as mudancas e a estrutura
urbana € importante para um melhor entendimento dos determinantes que influenciam na satide
da populacdo que vive em centros urbanos.

Diez Roux (2001) e Reiter (2007) apontam a necessidade de extrapolar o olhar para
além dos domicilios com o objetivo de buscar fatores que auxiliem na compreensao da dindmica
e na transmissdo da doenca nos territorios urbanos, o que sugere uma retomada dos estudos das
caracteristicas do ambiente e a sua influéncia nos processos de adoecimento e morte.

Dado o crescimento da dengue nos ultimos anos no Distrito Federal e sua ocorréncia
desigual nas regibes da capital do Brasil, compreender se a expansdo urbana e os padrbes
urbanos influenciam na dinamica espago-temporal da dengue pode constituir uma importante
ferramenta de auxilio nas politicas e nos programas locais de controle e prevencdo da doenga.

Considerando que a complexidade do ciclo de transmissdo da dengue, que € bastante
ligada a fatores ambientais e socioeconémicos; considerando que o espaco geogréafico é
dindmico, dialético, desigual e modificado principalmente pelo fenémeno urbano, os diferentes
padroes de organizacdo dos espacos urbanos podem constituir um fator que influencia a

dindmica espaco-temporal da dengue.



A presente tese tem por objetivo analisar a dindmica espacgo-temporal da dengue no
Distrito Federal entre 2007 e 2014, a fim de verificar as relag0es entre seu padrdo de ocorréncia
e os tipos de padrdes urbanos encontrados no territorio.
Os objetivos especificos séo:
e Mapear os meses de inicio dos casos de dengue e o sentido de deslocamento entre 2007 e
2014
e Caracterizar o padréo espacial da dengue, quanto a incidéncia e persisténcia.
e Analisar o uso do solo, o perfil socioeconémico e os padrdes urbanos existentes no Distrito
Federal, a partir de sensoriamento remoto, métricas de paisagem e dados censitarios.
¢ Analisar as mudancas do uso do solo no Distrito Federal.
e Elaborar um mapa sintese que visa demonstrar as relacdes espaciais entre os padrdes
urbanos e a dengue no Distrito Federal.
A Figura 1 mostra o0 modelo conceitual da tese que visa demonstrar como foi
construida a linha de pensamento e como foram as etapas da pesquisa para alcangar os objetivos

propostos.
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A partir da reflexdo de quatro principais “desafios atuais da dengue”: a dificuldade de
controle da doenca; a sua rapida disseminacdo; a baixa eficacia das politicas publicas de
controle da doenca; e a baixa atuacdo intersetorial dos agentes publicos (GALLI;
CHIARAVALLOTI NETO,2007;REIS,2011), buscou-se responder duas questdes que
apresentam alguma ligagdo com esses “desafios”. Analisou-se também como fatores urbano-
ambientais interagem no comportamento da dengue e em que podem influenciar.

A primeira questao é: “Qual o padrdo espagco-temporal da dengue entre 2007 ¢ 2014?”;
e a segunda questdo: “O padrao espago-temporal da dengue tem relacdo com tipos de ambientes
urbanos encontrados no Distrito Federal?”

Para responder a essas duas perguntas, os métodos utilizados e as analises realizadas
buscaram compreender como a dengue se comportou no tempo e no espaco. Paralelamente a
isso, analisou-se a dindmica espacgo-temporal da urbanizacgéo e seus distintos padroes.

Com isso, a partir de métodos e de ferramentas de analise espacial, geoestatistica e
sensoriamento remoto, foi analisado como ocorreu essa interacdo (dengue e urbanizagéo),
verificando em quais regides a dengue teve maior ou menor intensidade e quais foram os tipos
de padréo urbano mais evidentes.

A partir dos resultados obtidos, espera-se que estes possam ser utilizados como aporte
nos programas locais de controle da dengue, na definicdo de areas prioritarias de vigilancia;
além de auxiliar na melhor integracdo dos 6rgaos publicos locais.



ORGANIZACAO DA TESE

A tese foi organizada em nove capitulos, conforme mostra a Figura 2.
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Figura 2 Esquema de Estruturacdo da Tese

No capitulo 1, apresentou-se o que € a dengue, suas caracteristicas, 0 modo de
transmisséo, a relacdo dos vetores com o ambiente; além de um breve histérico da dengue
no Mundo. Também foram abordados alguns dos principais programas atuais e 0S

métodos de controle da dengue. No capitulo 2, é apresentado o histérico da dengue no



Brasil e no Distrito Federal, bem como o histérico dos programas e politicas de controle
da doenga.

O capitulo 3 trata dos conceitos e da fundamentagéo tedrica que embasam a tese,
bem como apresenta uma revisdo da literatura sobre a relacdo dengue e urbanizacéo e as
técnicas de andlise utilizadas.

No capitulo 4 é apresentado um breve histérico sobre a evolu¢do urbana no
Distrito Federal e os impactos do processo de urbanizacao.

No capitulo 5, é apresentada a metodologia adotada, bem como a andlise critica
do banco de dados da dengue, obtido da Secretaria de Saude do Distrito Federal (SES-
DF), os procedimentos de tratamento e os limites dos dados. Também foi realizada a
caracterizacdo e a analise das escalas espacial e temporal adotadas e as limitacGes.

A sintese epidemioldgica (evolucdo dos casos, perfil por género, faixa etaria,
sorotipos em circulacéo) é discutida no capitulo 6. Ja a analise espago-temporal da dengue
entre 2007 e 2014 é discutida no capitulo 7. Para a sua realizacdo, foram utilizados quatro
componentes temporais: trajetoria, sazonalidade, intensidade e persisténcia. O objetivo
desse capitulo € identificar como a dengue se deslocou no territorio, quais as areas onde
a incidéncia e a persisténcia sao altas ou baixas.

No capitulo 8, sdo apresentadas a caracterizacao, as mudancgas no uso do solo e 0s
padrGes urbanos. Todas as andlises foram realizadas com base nas técnicas de
sensoriamento remoto. No mesmo capitulo, sdo apresentados os resultados do perfil da
renda e da cobertura dos servigos publicos.

No capitulo 9, é apresentado 0 mapa sintese, resultante das analises anteriores,
que visa mostrar a relagdo dengue-padrdes urbanos, demonstrando quais sao as regides
no DF onde a dengue é mais ou menos critica e quais sdo as possiveis relacoes

explicativas do aspecto urbano para essa dinamica.



CAPITULO 1 A EPIDEMIOLOGIA DA DENGUE E O PANORAMA
MUNDIAL

Neste capitulo sdo abordados os principais aspectos epidemiolédgicos da dengue, 0s
habitos e os tipos de ambientes dos vetores e os principais métodos de controle da doenca.
Também sera apresentado um breve panorama histérico da dengue no mundo e os principais

programas de controle e prevencao da doenca.

1.1 Epidemiologia da Dengue

A dengue € uma doenga febril aguda, cujo agente etiolégico é um virus do género
Flavivirus. Sdo conhecidos atualmente cinco sorotipos, antigenicamente distintos: DENV-1,
DENV-2, DENV-3, DENV-4 e DENV-5 (MUSTAFA; RASOTGI; GUPTA,2015). A
identificacdo do sorotipo em circulacdo é uma importante informacdo na compreensdo da
dengue, pois a imunizacdo e a ndo-imunizacdo da populagédo influenciam na dindmica das
epidemias. Uma vez que a populacgdo contrai dengue tipo 1, por exemplo, havendo a circulagao
do sorotipo 1 em outro ano, ha uma tendéncia de nédo ocorrer epidemias. No entanto, se houver
a circulacdo de um novo sorotipo, ha grande probabilidade de haver epidemias. Clinicamente,
as manifestacdes variam de uma sindrome viral, inespecifica e benigna, até um quadro grave e
fatal da doenca hemorragica com choque (TAUIL, 2001; PINHEIRO; ASSUNCAO, 2014).

O periodo de incubacdo da dengue varia de 3 a 15 dias, sendo em média de 5 a 6 dias
para a manifestacdo dos sintomas. Por se tratar de uma doenca viral, os primeiros sintomas da
dengue sdo semelhantes aos de outras doencas de mesma natureza. A dengue pode se manifestar
na forma cléssica ou na forma hemorragica (MINISTERIO DA SAUDE, 2002).

Os sintomas da dengue classica sdo muito variados. A primeira manifestacdo é a febre
alta (39° a 40°), de inicio abrupto, seguida de cefaleia, mialgia, prostracao, artralgia, anorexia,
astenia, dor retro orbital, nauseas, vomitos, exantema e prurido cutdneo. Hepatomegalia
dolorosa pode ocorrer, ocasionalmente, desde o aparecimento da febre. Determinados sintomas
aparecerem de acordo com a idade do paciente. A dor abdominal generalizada pode ocorrer
principalmente nas criangas. Os adultos podem apresentar pequenas manifestacdes
hemorragicas, como petéquias, epistaxe, gengivorragia, sangramento gastrointestinal,

hematuria e metrorragia. Uma outra caracteristica da dengue € que ela pode ser assintomatica.



Nesses casos, uma pessoa pode contrair a doenca e nio manifestar os sintomas. (MINISTERIO
DA SAUDE, 2002).

Ja a dengue hemorragica apresenta como diferencial em relacdo a dengue classica, a
rapida evolucdo para sintomas hemorragicos, como derrames cavitarios e/ou instabilidade
hemodindmica e/ou choque, logo apds aos sintomas classicos. Tauil (2001) aponta como
fatores de risco para casos graves (hemorragica): a cepa do sorotipo do virus infectante, o
estado imunitario e genético do paciente, a concomitancia com outras doencas e a infeccao
prévia por outro sorotipo viral da doenca.

Atualmente ndo ha tratamento especifico para a dengue, sendo indicados apenas
medicamentos analgésicos e antitérmicos; hidratacdo e repouso. Devem ser evitados 0s
salicilatos e os anti-inflamatorios ndo hormonais, ja que seu uso pode favorecer o aparecimento
de manifestacdes hemorrégicas e acidose (MINISTERIO DA SAUDE, 2002).

Por se tratar de uma doenga de notificagdo compulsoria, todos os casos suspeitos devem
ser informados ao servico de vigilancia epidemioldgica com a maior brevidade possivel. O
diagnostico € feito por exames laboratoriais 0s quais confirmam ou descartam se o paciente,
que apresenta os sintomas de quadro virdtico, possui ou ndo o virus da dengue. Um exemplo é
0 chamado teste rapido para dengue NS1,IgG e IgM; normalmente, em menos de duas horas,
se obtém o resultado do exame.

No entanto, vale ressaltar que no Brasil existem protocolos para avaliar a necessidade
de realizacdo do exame soroldgico para a confirmacdo da dengue em periodos epidémicos e
ndo epidémicos. Em periodos epidémicos, deve-se realizar a sorologia em apenas uma amostra
dos pacientes com dengue cléssica, pois a confirmagdo da maioria dos casos é feita pelo critério
clinico-epidemioldgico, apés a confirmacdo laboratorial da circulacdo viral na area. Em geral,
tem-se estabelecido que se realize a coleta de sangue de um a cada dez pacientes (10%) com
suspeita de dengue classica; no entanto, a coleta € obrigatoria para 100% dos casos graves. Ja
nos periodos ndo-epidémicos, deve-se coletar material para sorologia de todos o0s pacientes
suspeitos, concluir os casos e realizar o monitoramento viral (SVS/MS, 2010).

O Ministério da Saude (MS) define o estado de epidemia como a ocorréncia, numa
coletividade ou regido, de casos da mesma doenca (ou surto epidémico) em nimero que
ultrapassa nitidamente a incidéncia normalmente esperada, derivados de uma fonte comum ou
que se propagou. Normalmente se considera o estado epidémico quando ha ocorréncia a partir
de 300 casos para cada 100 mil habitantes em uma localidade (MINISTERIO DA SAUDE,
1977).
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A partir de 2006, a dengue passou a ser considerada uma doenca de notificacdo
compulsdria por meio da portaria N° 5, de 21 de fevereiro de 2006 do Ministério da Saude.
Dessa forma, todos os casos de dengue devem ser informados obrigatoriamente as autoridades
de satde (CGPNCD/MS), 2009). O anexo A mostra a ficha de notificacdo de dengue.

1.2 Ambientes e Ciclo de Transmissdo da dengue

A dengue € uma doenca transmitida por vetores, 0s principais sdo 0s mosquitos do
género Aedes, sobretudo os mosquitos das espécies Aedes aegypti e Aedes albopictus. Embora
estes sejam 0s principais transmissores da dengue, ha, na literatura, outras espécies de
mosquitos Aedes que também podem transmitir dengue como o Aedes mediovittatus, Aedes.
fluviatilis e Aedes scapularis (LITTLE et al., 2011; MEDEIROS-SOUSA et al., 2017).A
transmissdo da doenca para 0 homem ocorre através da picada do mosquito contaminado pelo
virus da dengue. O mosquito fémea é que transmite o virus; normalmente a fémea “ataca” no
periodo matutino e no vespertino-inicio da noite, pois sdo os periodos em que as temperaturas
sdo mais amenas, o que favorece o deslocamento dos mosquitos. Outro habito caracteristico
dos mosquitos Aedes é que, normalmente, eles picam os membros inferiores; preferencialmente
0s pés, 0s tornozelos e as pernas, pois eles voam baixo, no maximo a 1,20 metros do solo
(DIAS et al., 2010).

O ciclo de vida do mosquito Aedes é composto por quatro fases: ovo, larval, pupa e
alada. A fémea deposita 0s ovos do mosquito preferencialmente em agua parada. Vale ressaltar
gue os ovos podem resistir até 1 ano ou mais em modo de hibernacédo, bastando apenas serem
molhados e ndo obrigatoriamente de estar dentro da agua para eclodirem.

Apos a eclosdo dos ovos, inicia-se a fase larval que dura normalmente cinco dias.
Apods este intervalo, as larvas se transformam em pupas, que vivem na dgua e, apos dois ou trés
dias, se transformam em mosquitos adultos.

Em condig¢des normais, o ciclo desde a fase larval até a fase adulta dura 10 dias; em
condi¢des ambientais 6timas, o ciclo pode ser completado em apenas cinco dias. Um mosquito
adulto normalmente vive de trinta a quarenta e cinco dias e, neste periodo de vida, a fémea
pode depositar até 450 ovos, 0 que torna a propagacdo muito rapida. Apos a picada do
mosquito, 0s primeiros sintomas comecam a se manifestar a partir do terceiro dia. O periodo
de incubacdo que pode chegar até 15 dias (SILVA; SILVA, 1999).

Das diferengas entre o Aedes aegypti e o Aedes albopictus é que o segundo, além do

homem, pode picar animais bovinos, domésticos, répteis e anfibios, o que potencializa sua
11



fecundidade e aumenta a propagacéo (PESSOA et al., 2013). A Figura 3 mostra um esquema
do ciclo de vida e de transmissdo dos mosquitos Aedes.

Os mosquitos adultos

picam os seres humanos H
para se alimentar do

sangue. Além do homem, n
mamiferos também sdo

hospedeiros dos H
mosquitos m

As fémeas do Mosquito
A depositam ovos em

e \ recipientes que contém agua.

As pupas vivem na agua.
Elas se desenvolvem e

viram mosquito adultos
que voam em 2 ou 3 dias

Os ovos sdo encubados em
poucos dias, quando entram em

As larvas vivem na agua. contato com a agua
Elas se desenvolvem e
viram pupas em apenas 5

dias.

Figura 3 Ciclo de vida dos vetores da dengue. Fonte: Centro de controle e preven¢do de doengas (CDC,2017).

Por ser uma doenca vetorial, o ciclo da dengue é influenciado pelas condi¢bes do
ambiente, uma vez que 0s principais vetores possuem habitats preferenciais e seu metabolismo
é sensivel as condi¢bes do ambiente como temperatura, sombreamento e umidade (PESSOA
et al. 2012). Ao compararmos as caracteristicas dos principais vetores, podemos observar
aspectos comuns e diferentes no que diz respeito ao tipo de ambiente preferencial para
formacéo de criadouros, sensibilidade e valéncia ecoldgica.

Entre os aspectos comuns entre 0 Aedes aegypti e o Aedes albopictus, destaca-se que
ambos procuram depositar seus ovos em receptaculos que acumulam agua, sejam naturais
como plantas sejam artificiais como vasilhames, pneus, embalagens plasticas, piscinas ndo
cobertas entre outros (Figura 4). As duas espécies também sdo sensiveis a temperatura e a
umidade, tanto no seu ciclo de desenvolvimento, quanto na fase adulta. A temperatura

favoravel ao desenvolvimento dos mosquitos Aedes encontra-se entre 21°C e 29°C; e, para a

12



longevidade e fecundidade dos adultos, entre 22°C e 30°C (AJUZ; VESTENA, 2014). Por esse
motivo, 0s mosquitos normalmente preferem se deslocar nos periodos mais frescos do dia

(inicio da manha e final da tarde) e em locais sombreados (DA SILVA et al., 2006).

Hortas e vasos nas
janelas e sacadas

Lonas de Marquises /
cobertura Telhados

oy

-
Maveis de jardim Piscinas, fontes e Sucatas Tanques, pias e
espelhos d'agua abandonadas ralos pouco

Figura 4 Exemplos de locais propicios para formagdo de criadouros. Fonte:Ministério da Saide(2016)

Apesar de a dengue ser considerada uma doenca urbana, a sua dindmica nao é
homogénea nesse tipo de espago; um dos motivos é o fato de seus dois principais vetores
possuirem habitats diferentes. Tauil e Marcondes (2014) apontam que, embora o Aedes aegypti
seja o principal vetor da dengue no Brasil, o Aedes albopictus ja é encontrado em varias partes
do pais, como também nos diz Pessoa et al. (2012). Vale ressaltar que o Aedes albopictus € o
principal vetor da dengue na Asia. No Brasil, alguns estudos entomoldgicos apontam a
presenca dessa espécie em diversos ambientes proximos a areas urbanas, como matas e parques
florestais; ha também o temor de que o Aedes albopictus venha se adaptar melhor ao ambiente
urbano e contribuir para ampliar a doenca, uma vez que essa espécie possui maior valéncia
ecologica (TEIXEIRA,2009).

Huang (1979) e Pessoa et al. (2012) apontam as principais diferencas de habitos e de
ambientes caracteristicos dos dois vetores. A tabela 1 sintetiza essas diferengas apontadas pelos

autores.
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Tabela 1 Diferencas dos habitos e ambientes dos vetores da dengue

CARACTERISTICAS DOS HABITOS E AMBIENTES DOS VETORES PRINCIPAIS DA
DENGUE
Aedes aegypti Aedes albopictus

¢ Prefere ambientes essencialmente urbanos. ¢ Habita principalmente ambientes rurais,
silvestres e periurbanos.

¢ Dependente da concentragdo humana no
local para se estabelecer. o N&o depende necessariamente de
concentracdo urbana para desenvolver-se.

o E um mosquito extradomiciliar e prefere

e Prefere o domicilio humano para procriar . x
areas com vegetacéo.

(intradomiciliar).

L . . ¢ Possui maior tolerancia a temperatura
¢ E mais sensivel a temperatura e umidade

¢ Maior Valéncia Ecolégica (capacidade de

¢ Menor Valéncia Ecoldgica (capacidade de adaptacio)

adaptacéo)

Fonte Adaptado de HUANG (1979) e PESSOA et al. (2012).

Uma preocupacdo importante apontada por Marcondes e Tauil (2011) é com a
ampliacdo da chamada dengue silvestre, uma vez que outras espécies do mosquito Aedes que
ndo vivem em area urbana, possam transmitir o virus da dengue e, no futuro, adaptar-se as
cidades. Os autores apontam que foi encontrada infeccdo de dengue em indios Ayoreos na
Bolivia, em area sem Aedes aegypti, levantando a suspeita de que o ciclo silvestre tenha
ocorrido através do Aedes mediovittatus. Os autores também apontam o relato de infecgédo por
Haemagogus leucocelaenus, que é um vetor da febre amarela silvestre, por DENV-1 (sorotipo
1 da dengue) na Bahia.

A compreensao do comportamento da dengue é algo complexo pois envolve a analise
de fatores ambientais, das condi¢cdes socioecondmicas, da infraestrutura urbana, o
deslocamento pendular da populacdo, do clima, do tipo de vegetagéo e relevo (MACHADO,
2007).

Diversos autores tém investigado a relacdo entre os ciclos de desenvolvimento e
dispersdo dos mosquitos, com a umidade, a pluviosidade e a temperatura. Essa busca tem como
principal objetivo desenvolver sistemas de alerta para a dengue, caso as condi¢des climaticas
sejam favoraveis ao mosquito (AJUZ; VESTENA, 2014; MENDONCA; SOUZA, 2009).

14



Adde et al.(2016), Barcellos e Lowe (2014), Descloux et al.(2012) e Lowe et al.(2016)
tém investigado, na tematica do clima, os efeitos de barreira para a dispersdo da dengue e o
desenvolvimento de modelos de risco.

A influéncia da forma de relevo e a hipsometria também estdo sendo investigadas
como fatores que influenciam na dindmica da dengue. Cavalcante e Monteiro (2015)
investigaram a relacdo entre as formas de relevo e a ocorréncia de dengue em Palmas
(Tocantins) e verificaram que as zonas de cidade onde o relevo favorece o acimulo de agua
s&80 as areas de maior incidéncia.

Sobre a questdo da influéncia das formas de organizagéo e da estrutura urbana na
dindmica da dengue, dois estudos mostram como esses fatores podem auxiliar na compreenséo
da disseminacdo da doenca. Silva (2007) investigou a relacdo entre a reproducéo do mosquito
transmissor, a incidéncia de dengue em domicilios com fossa em Pimenta Bueno (Rondénia).
O autor verificou que, na maior parte dos domicilios com esgotamento por fossa sem
manutencdo adequada, foi encontrada uma alta taxa de criadouros do mosquito,
consequentemente uma alta incidéncia de dengue nesses bairros.

Seidahmed et al.(2018) avaliaram a relacdo entre os tipos de residéncia (horizontais
e verticais) e sua respectiva infraestrutura com a incidéncia de dengue e o indice de infestacao.
No estudo, os autores verificaram que, nos bairros de residéncia horizontal, a incidéncia de
dengue era maior que nos bairros com edifica¢des verticais. Entre as causas que contribuiam
para esse resultado era a qualidade do sistema de drenagem entre as duas zonas. O sistema de
drenagem das areas horizontais, que € diferente das zonas verticais, apresentava na sua
estrutura varias bacias de contencdo. Essas bacias tinham problemas de entupimento, com isso
a agua da drenagem pluvial ficava acumulada por muito tempo, o que tornava a agua parada
em ambientes propicios para os criadouros.

Pode-se perceber, portanto, que a dengue é uma doenca gque decorre de muitos fatores:
sociais, urbanos, econdmicos, ambientais; por isso a compreensdo de como ocorre essa

interacdo é de extrema importancia.
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1.3 Métodos atuais de luta contra a dengue

Um dos desafios proporcionado pela dengue, e que a torna uma das doencas de maior
preocupacdo no mundo, é o fato de ser uma doenca reemergente que tem se mostrado de dificil
controle. De acordo com a Organiza¢cdo Mundial de Saude (2016), a dengue € uma das doencas
que mais rapidamente se espalha no mundo, estando presente em todos os continentes, afetando
mais de 50 milhGes de pessoas no mundo. Como é impossivel eliminar o transmissor da doenca,
a principal acdo se concentra em evitar grandes epidemias, como afirmam MARCONDES e
TAUIL (2011). Atualmente os principais métodos de controle da dengue se concentram nos

eixos mostrados pela Figura 5.

Criadouros

Controle
sme Dengue Lo Quimico

do vetor

Controle
genético
do
mosquito

Figura 5 Principais medidas de controle da dengue. Fonte: Adaptacdo de Teixeira et.al (1999)

Figura 5)

Tauil (2001) afirma que a luta contra 0 mosquito transmissor deve estar concentrada
na eliminacdo dos criadouros (Figura 6), que consiste na remog¢do mecanica de recipientes,
pneus, garrafas, limpeza de terrenos baldios. Normalmente essas agdes, no Brasil, séo realizadas
pelos agentes de controle de endemias ou agentes de saude e pelo servigo de limpeza urbana.
Nessas acdes, 0s espacos ou objetos grandes, como piscinas e caixas d’agua que ndo podem ser
removidos, sdo cobertos e recebem aplicacdo de produtos quimicos (controle quimico) para

eliminar larvas e pupas.
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Figura 6 Acdes de eliminacdo de Criadouros Fonte:http://portalaracagi.com.Acesso em novembro de 2017

Outra forma de controle quimico, que é uma experiéncia brasileira, aplicada em
diversos estados do pais, ocorre através da utilizagdo de hormdnios de crescimento, como o0
pyriproxifen que atuam como inibidores de crescimento. O funcionamento desse sistema
consiste na aplicacdo desses produtos em tambores, caixas d’agua e armadilhas (ovitrampas);
assim, quando os mosquitos adultos depositam 0s ovos na dgua ou em ambientes Umidos, a
prole ndo chega a fase adulta, o que contribui para reduzir a populacdo de mosquitos. No
entanto, varios estudos tém sido realizados para avaliar a eficacia e os efeitos desses produtos
no ambiente (BRAGA et al., 2007). Outros métodos de controle do vetor, sem a utilizacdo de
produtos quimicos, estdo sendo testados para minimizar os danos ao ambiente.

A Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria (EMBRAPA), em parceria com a
Universidade Federal da Paraiba (UFPB), tem testado o extrato de sisal (planta tipica da flora
brasileira, muito utilizada na fabricacéo de vassouras e em artesanato), na eliminacdo de larvas
(EMBRAPA, 2015). Os testes realizados apontaram uma eficicia de cem por cento na
eliminacdo das larvas; contudo, ainda sdo necessarios outros testes para averiguar se ha efeitos
nocivos ao ambiente e também para verificar a melhor forma de disponibilizacdo do produto.

No eixo das agdes de controle genético, pode-se citar a liberacdo dos “mosquitos
transgénicos” na natureza que consiste na insercdo de dois genes nos mosquitos machos; assim,
estes, ao copularem com as fémeas, geram mosquitos que ndo chegam a fase adulta (FIOCRUZ,
2014).

Outros esforgos desenvolvidos na luta contra a dengue séo o desenvolvimento de
vacinas para a imunizacdo da populagdo. Partindo do principio que as a¢des de controle do
vetor ndo tém sido eficazes, a imunizagdo € um dos caminhos para mitigar os efeitos e reduzir

a probabilidade de casos graves de dengue (MONDINI; CHIARAVALLOTI NETO, 2008). No
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Brasil, encontra-se disponivel a vacina denguevaxia, desenvolvida pelo laboratorio francés
Sanofi Pasteur. A vacina imuniza contra os 4 sorotipos da dengue e possui uma eficacia global
de 65%; porém, em territorio brasileiro, so foi autorizada sua comercializacdo na rede privada.
Ainda no Brasil, estdo em fase de testes duas vacinas: uma desenvolvida pelo Instituto Butanta
em parceria com 0 Instituto Nacional de Alergia e Doengas Infecciosas (NIH) dos Estados
Unidos; e outra pela Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) em parceria com institui¢coes estrangeiras
(FIOCRUZ, 2016).

Além dessas iniciativas de controle, podemos citar Guangzhou (China) onde a dengue
cresceu muito apds 2010. O governo local criou uma estratégia envolvendo a sociedade civil
local; a cidade foi dividida em setores e cada setor € gerido por um colegiado composto por
agentes de salde, representantes da comunidade, educadores, e membros do governo local.
Cada colegiado é responsavel por desenvolver estratégias e acdes de controle, desde campanhas
educativas até remogdes de criadouros, nos respectivos distritos. Resultados apontam que, ap6s
a implementacédo desse programa em 2013, os casos de dengue reduziram em 60% no ano de
2014 (LIN et al., 2016).

1.4 A dengue no Mundo: Perspectiva histérica e a atualidade

A literatura disponivel sobre a tematica ndo traz registros claramente definidos sobre
a origem da dengue. Os relatos mais antigos sobre uma doenca, cujas descri¢des coincidem
com as caracteristicas da dengue, remontam ao ano 992 A.C. nos registros das dinastias
chinesas, que apresentam uma doenca, chamada de “agua envenenada”, que estd associada a
insetos voadores (MURRAY; QUAM; WILDER-SMITH, 2013).

Outros relatos mostram registros de uma doenca que apresenta sintomas similares ao
da dengue, em 1635 no oeste da india e em 1699 na América Central. Nos Estados Unidos
também houve registros de uma doenca similar a dengue em 1780 (MESSINA et al., 2014).

Apesar de haver registros da doenga antes do século XX, a dengue comeca a se
espalhar pelo mundo a partir da Segunda Guerra Mundial. Gubler (2011) afirma que foi a
Segunda Guerra Mundial que plantou a semente para a pandemia de dengue atual. A dengue e
a malaria foram duas das principais doencas que assolaram as forcas japonesas e seus aliados
no pacifico e na Asia, com milhares de casos ocorrendo entre os soldados. O movimento de
tropas e material de guerra transportou o virus e o Aedes aegypti. Até o final da guerra, em

muitos paises da Asia, a dengue foi hiperendémica com a co-circulagdo de todos os quatro
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sorotipos do virus. Ap6s um periodo de 25 anos de auséncia, em consequéncia do intenso
combate a doenca, sobretudo com a utilizacdo de inseticidas, a dengue reaparece no Pacifico e,
depois dos anos 70, o virus entra na América (GUBLER, 2011).

Especificamente nas Américas, Dick et al. (2012) identificam o ciclo da dengue em
quatro fases: a primeira fase remete a introducéo da dengue nas Américas, que corresponde ao
periodo entre 1600 e 1946. Ressalta-se que 0s primeiros casos reportados com sintomas
parecidos com a dengue, mas sem detalhe clinico, foram registrados em Guadalupe e Martinica
em 1699. Com o aumento do comercio maritimo, o virus foi se espalhando pela América
Central e do Sul ainda nos séculos XVII e XIX. No século XX, a dengue continua a se espalhar
pelas Américas, e grandes epidemias sdo registradas principalmente no periodo da Segunda
Grande Guerra. A segunda fase corresponde ao periodo entre 1947 e 1970, quando foram
criados varios planos de erradicacdo das doencas vetoriais por meio de controle quimico,
utilizando principalmente o diclorodifeniltricloroetano (DDT). Nessa fase, a dengue foi
erradicada ndo s6 no Brasil como também em diversos paises.

A terceira fase é a reemergéncia da dengue que corresponde ao periodo de 1970 a 1999
(Figura 7). Alguns dos fatores apontados por Dick et al. (2012) e Gubler (2011) como
fundamentais para o ressurgimento da dengue nas Ameéricas foram a interrup¢do dos programas
de controle da dengue, a precarizacdo dos 6rgdos de combate, 0 aumento da circulacdo de
pessoas por meio das viagens por avido e o crescimento urbano acelerado. Além do
espraiamento da dengue pelas Américas, também se observou a introducédo de novos sorotipos.
Até 1980 o DENV-1, descoberto em 1943, era o sorotipo predominante; mas, a partir de 1982,
varias epidemias foram registradas pela circulagdo do DENV-2 (descoberto em 1944), DENV-
4 (descoberto em 1982) e DENV-3 que foi descoberto em 1956. Podem-se citar como exemplo
as epidemias no México (1984), Porto Rico (1986) e Panaméa (1993) pelo DENV-4 (CUNHA,
2013).
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Figura 7 Ciclo de Emergéncia e Reemergéncia da Dengue nas Américas. Fonte: GUBLER (2011)

A quarta fase corresponde ao aumento da dispersdo do mosquito transmissor e da
circulacdo do virus da dengue (2000 até os dias atuais). Nessa fase, foram registradas varias
epidemias severas em diversos paises como: Equador (2000), Paraguai (2000), Brasil (2007 e
2008), Argentina (2009), Nicaragua (2010) (DICK et al., 2012).

Dados recentes da Organizacdo Pan Americana de Saude (OPAS) mostram que o
namero de casos confirmados de dengue nas américas saltou de pouco mais de 100.000 em
1990 para mais de 2.000.000 em 2015 (Figura 8). Além disso, a partir de 2014, entrou em cena
nas Ameéricas, a circulacdo do virus da Febre Chikungunya e o Zika Virus. Ambas transmitidas
pelo mesmo vetor da dengue; contudo, ainda ndo ha conclusdes se outras espécies de mosquito

podem transmitir essas duas doengas. (OPAS, 2016).
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Figura 8 Crescimento das Casos de Dengue confirmados nas Américas, Pacifico e Asia 1990-2015. Fonte: OMS
(2016)
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O atual quadro da dengue no mundo mostra que a doenca é motivo de grande
preocupacdo por parte das autoridades em salde; tanto que, em 2012, foi declarada pela
Organizacdo Mundial de Satde (OMS) como a doenca viral transmitida por mosquitos mais
importante do mundo, devido a rapida difusdo geografica do virus e seus vetores. Atualmente
estima-se que, na Asia, mais de 1,3 bilndes de habitantes vivem em paises onde a dengue é
endémica, sendo uma das principais causas de internacdes nesses paises. Na Africa, a dengue é
endémica em 34 paises. Na Europa, ja foram registrados casos de dengue autdctone no sul da
Franca, Grécia, Ilha da Madeira e Croacia (DICK et al.,2012; MARCHAND et al., 2013;
REZZA, 2016).

1.5 Principais programas mundiais de combate a dengue

Com o0 avanco da dengue no mundo e de outras doencas transmitidas pelo Aedes
aegypti, as estratégias de controle da dengue, muito baseadas no modelo da década de 70, tém
se mostrado menos eficazes; exigindo, portanto, o desenvolvimento de novas estratégias para
reduzir o avanco da dengue e para mitigar seus impactos (CHIARAVALLOTI NETO, 2006;
ROQUE et al.,2017; FRANCA et al., 2017; VALLE; PIMENTA; AGUIAR, 2016).

Dessa forma, alguns programas em ambito mundial tém sido desenvolvidos com
objetivo de reduzir as epidemias e a rapida disseminacgdo da dengue nos préximos anos. Entre
esses programas, destaca-se a Estratégia global para prevencdo e controle da dengue 2012-2020
da OMS e o Wolbachia Program, do World Mosquito Program (OMS, 2012).

A Estratégia global para prevencao e controle da dengue 2012-2020, desenvolvida pela
Organizacdo Mundial de saide (OMS), foi baseada na revisdo do regulamento sanitario
internacional de 2005, adotado na 282 Assembleia Mundial da Saude, o qual inclui a dengue
como exemplo de uma doenca que pode constituir uma emergéncia de salde publica de
interesse internacional, com implicacGes para a seguranca da saude. Pela resolucdo desta
assembleia, a implementacdo do RSI (2005) obriga os paises a tomarem medidas de rotina
especificas para construir resiliéncia contra essas doencas propensas a epidemia (OMS, 2012).
Os objetivos do programa séo: reduzir a mortalidade em pelo menos 50% em 2020 e reduzir a
morbidade em 25% em 2020, tendo como base o ano de 2010. Para atingir estes objetivos, a
OMS promove coordenacao e conta com a colaboracdo de parceiros multissetoriais de diversos

paises e busca harmonizar a prevencdo, as vigilancias entomoldgica e epidemioldgica e o
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gerenciamento de casos com sistemas de salde existentes. O programa se orienta por cinco

grandes eixos de atuacdo (Figura 9).

Elemento
técnico 2 Elemento
Vigilancia técnico 3
mtegrgdg e Controle o0 da vacina operacionais
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para do vetor
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técnico 4 técnico 5
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Elemento
técnico 1
Diagndstico
e gestdo de
caso

Figura 9 Eixos de acOes da Estratégia global Fonte:Adaptado de OMS (2012)

O Eixo 1 tem como principais aces: melhorar o gerenciamento; o diagnostico de casos
para prevenir mortes por dengue e melhorar as capacidades dos servicos de saude para reduzir
a carga da doenca. O eixo 2 tem como principais acdes: detectar rapidamente as epidemias e
intervir de forma eficaz; monitorar as tendéncias de distribuicdo e disseminacdo de dengue no
espaco e no tempo; monitorar os fatores de risco sanitario, avaliar a efetividade dos programas
e prevencdo e controle.

O terceiro eixo visa inovar os métodos de controle dos mosquitos menos danosos ao
meio ambiente. Algumas ac¢des previstas no plano ja estdo em curso, como por exemplo, a
introdugdo na natureza de mosquitos geneticamente modificados e 0s mosquitos Aedes
infectados pela bactéria Wolbachia.

O quarto eixo diz respeito aos esforcos para o desenvolvimento de uma vacina que
imunize contra os quatro sorotipos com melhor eficiéncia. A implementacao de vacinas € um
ponto de grande importancia para as estratégias de controle da dengue. O Gltimo eixo visa
apoiar as pesquisas e a implementacdo de aces operacionais. Para isso, todos 0s parceiros
devem enfatizar o valor da pesquisa, promover e apoiar os esfor¢cos em todos os niveis. Isso
inclui os 6rgaos de salde, universidades, institutos de pesquisas e de gestdo publica.

Até 0 momento, o programa ndo atingiu a plenitude dos seus objetivos, pois ainda ndo
ha uma ampla participacdo intersetorial em diversos paises e observa-se 0 aumento dos casos
de dengue, como, por exemplo, no Brasil. Por outro lado, alguns paises no continente asiatico
tém conseguido pbr em pratica as diretrizes do programa Estratégia global 2012-2020 e obtido
resultados positivos, como Taiwan e China (LIN et al., 2016).

Franca et al. (2017) afirmam que, no Brasil, os programas de controle da dengue
desenvolvidos pelo Ministério da Saude, via de regra, seguem as diretrizes da OMS; contudo
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um dos pontos que tem dificultado a efetividade dos programas é a baixa integracdo entre 0s
Orgdos publicos de diferentes areas (meio ambiente, desenvolvimento regional, saude,
economia) e das diferentes unidades federativas (Estados e Municipios).

Uma inciativa que tem sido desenvolvida de forma intensa € o desenvolvimento de
vacinas. Na ocasido da proposigdo da “Estratégia global para controle e prevencdo da dengue
2012-2020”, o eixo vacina € um dos pilares do programa, uma vez que, devido a rapida
disseminacéo da dengue, a imunizacgédo da populacéo, principalmente nos paises endémicos, se
torna uma das formas de diminuir o avango da dengue (OMS 2012).

Como desdobramento das diretrizes do programa, diversas vacinas foram criadas ou
estdo em fase de testes. Entre essas vacinas atuais, pode-se citar a Dengvaxia, desenvolvida
pela Sanofi Pasteur (Lyon, Franca). Esta é a primeira vacina que recebeu autorizacdo de
comercializacdo em varios paises e a primeira licenciada no mundo para a prevencao da dengue.
Os testes de eficacia dessa vacina tiveram como éarea teste a América do Sul e a Asia. A eficacia
da vacina especifica por sorotipo foi de: 50,3% para 0 DENV-1; 42,3% para 0 DENV?2; 74,0%
para 0 DENV3; e 77,7% para 0 DENV4 em cinco paises latino-americanos endémicos. Na
regido da Asia-Pacifico, a eficacia média estimada da vacina é de 56,5%, com seu maior
impacto na prevencdo de sintomas clinicos graves relacionados a dengue e a hospitalizacdo
(LIU; LIU; CHENG, 2016).

Alem da Dengvaxia, outras vacinas estdo em fase de testes e visam ndo apenas
melhorar a eficcia contra os 4 sorotipos, mas também baratear o custo para poder serem
implementadas na rede publica de saude. Como exemplo a vacina tetravalente atenuada da
dengue (LAV), desenvolvida pelos cientistas da Mahidol University na Tailandia; a vacina
candidata tetravalente contra a dengue (TDV), desenvolvida pela Takeda, a qual é uma vacina
qguimérica que contém uma mistura de DENV2 atenuado e DENV1, DENV3 e DENV4
quiméricos gerados a partir do esqueleto do DENV2 atenuado (LIU; LIU; CHENG, 2016).

E importante destacar a vacina desenvolvida no Brasil pelo Instituto Butantan de S&o
Paulo e o Instituto Nacional de Saude (NIH) dos Estados Unidos. Encontra-se na Gltima fase
de testes, que é o0 experimento em pessoas voluntarias em maior escala. Apos esta fase, e, caso
haja sucesso, 0 passo seguinte € a producao em larga escala. Esta vacina utiliza virus da dengue
vivos atenuados (enfraquecidos). Em um teste realizado em laboratorio com 48 voluntéarios,
metade dos voluntarios foi vacinada e outra metade ndo. Os dois grupos receberam o placebo.
Seis meses depois, todos foram expostos a uma versdo atenuada do sorotipo 2 do virus da

dengue. Nenhum dos vacinados apresentou sintomas, enquanto que os “nao vacinados” que
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receberam placebo apresentaram o virus circulante na corrente sanguinea e os sintomas tipicos
da dengue (KIRKPATRICK et al., 2016) .

Outro programa mundial de grande importancia é o Wolbachia Program,
desenvolvido pelo World Mosquito Program. O World Mosquito Program € uma iniciativa sem
fins lucrativos que trabalha para proteger a comunidade global de doengas transmitidas por
mosquitos. Conhecido até recentemente como o Programa Eliminar Dengue (EDP), o World
Mosquito Program (WMP) ¢ liderado pela Monash University, em Melbourne, Australia. O
programa conta com a colaboracao de diversos parceiros no mundo (WMP, 2017). O objetivo
deste programa é liberar mosquitos Aedes aegypti machos e fémeas com Wolbachia durante
varias semanas. Esses mosquitos, entdo, se reproduzem com a populacdo de mosquitos
selvagens, passando a bactéria de geracao para geracao.

Ao longo do tempo, a porcentagem de mosquitos que transportam Wolbachia cresce
até ficar alta, sem a necessidade de novas libertagdes. Os mosquitos com Wolbachia sdo menos
capazes de transmitir doencas as pessoas, pelo que o risco de surtos nessas areas é reduzido.
Quando esses mosquitos se acasalam com as fémeas selvagens sem Wolbachia, eles nao
conseguem se reproduzir. Embora o programa afirme que o método € sustentavel, pois néo traz
os efeitos nocivos dos inseticidas ao meio ambiente, o programa Wolbachia é monitorado para
verificar quais podem ser os efeitos no longo prazo da introducdo desses mosquitos no
ambiente.

Em relacdo aos resultados obtidos pelo programa WMP, estudos realizados na
Australia mostraram que 0s mosquitos Aedes aegypti com Wolbachia, que foram soltos na
natureza, se multiplicaram e permaneceram estaveis, com isto, 0s descendentes ainda
continham a bactéria, apds dois anos de monitoramento. Além disso, os estudos revelaram que
0s mosquitos adultos, ao se alimentarem do sangue humano, ndo desenvolveram o virus da
dengue, mostrando a atuacdo da bactéria. Vale ressaltar que esses estudos nao foram realizados
em grandes centros urbanos e ainda ndo ha resultados demonstrando os efeitos dos mosquitos
com Wolbachia na reducéo dos casos de dengue (CARRINGTON et al., 2017; DUTRA et al.,
2015; HOFFMANN et al., 2014).

No Brasil, em relagdo aos resultados do programa, alguns estudos demonstram
sucesso de técnicas de laboratorio na reproducdo da Wolbachia nos mosquitos; porém em
campo, ainda estdo sendo realizados testes para verificar a eficacia dos testes em laboratorio
(DUTRA et al., 2017).
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Diante do historico da dengue no mundo e dos desafios para controlar a doenca,
observa-se a complexidade da doenca, uma vez que envolve diversos fatores. Dentre 0s paises
onde a dengue é endémica, o Brasil € um do que apresenta as maiores taxas de dengue, desde a
reemergéncia de dengue nas Américas ap6s a década de 70. Além disso, a partir do inicio da
década de 90, a dengue avangou em diversos estados brasileiros, sendo registradas altas taxas
de incidéncia em diversos estados e no Distrito Federal (OPAS, 2016; MINISTERIO DA
SAUDE, 2017).

No capitulo seguinte sdo apresentados além do histérico da dengue no Brasil e no
Distrito Federal, os principais programas desenvolvidos para controle da dengue ao longo dos

anos.
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CAPITULO 2 HISTORICO E OS PROGRAMAS DE CONTROLE DA
DENGUE NO BRASIL E NO DISTRITO FERAL

O Brasil € um dos paises onde a dengue esta dispersa em praticamente todo territério
nacional e onde o nimero de casos é elevado. De acordo com a OMS (2016), dos 30 paises
onde a dengue é mais endémica, o Brasil € o que apresenta 0 maior nimero de casos. E, nos
ultimos anos, observa-se o crescimento desse quadro.

Neste topico sera apresentado o panorama nacional da dengue nos aspectos temporal
e espacial e quais sdo os principais programas e protocolos brasileiros de controle e prevencao

da dengue.

2.1 A trajetdria da dengue no Brasil

A chegada do mosquito Aedes aegypti (oriundo do norte da Africa) na América do Sul
ocorreu por volta do século XI1X; e, no Brasil, os primeiros relatos datam do mesmo século, em
Curitiba no Estado do Parana e no inicio do século XX em Niteroi, no Estado do Rio de Janeiro.
No entanto, a grande preocupacao neste periodo era com os sucessivos surtos de febre amarela
urbana que ocorriam em vérias partes do territério brasileiro. Entre 1849 e 1923, foram
registrados varios surtos nas cidades de Recife (Pernambuco), Salvador (Bahia), Rio de Janeiro,
Sdo Paulo, Santa Maria (Rio Grande do Sul), conforme citam Marzochi (1994), Cordeiro (2008)
e Vasconcelos (1999).

Nesta época (do século XIX até inicio do século XX), a urbanizacao brasileira era
reduzida e concentrada em poucos nucleos. Como 0 saneamento era muito precario, 0s rios
rapidamente foram assoreados, esgotos lancados a céu aberto, além do desmatamento das
margens. Este cenario contribuiu para o surgimento de varios surtos de febre amarela e outras
doencas vetoriais no Rio de Janeiro (TORRES, 2004).

Diante desse cenério, a partir de 1920 comegaram a ser postas em préatica varias acoes
para erradicacdo do Aedes pelo governo brasileiro; porém, somente a partir da década de 30, no
governo de Getdlio Vargas, € que os programas de erradicagdo do vetor, melhorias no
saneamento, limpeza dos rios (Figura 10) visando reduzir os criatorios de mosquito, ganharam
forga. Estas a¢des tornaram o Brasil “livre” do mosquito Aedes, devido ao uso do DDT, o que
trouxe reconhecimento internacional para o pais e levou o Governo Brasileiro a solicitar a

Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) a criagcdo de uma campanha para erradicacao
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do mosquito em toda a América. Vale ressaltar que o DDT foi retirado de circulagdo em trés
etapas. Em 1985 o uso deste pesticida foi cancelado na agricultura; e, em 1998, foi proibido em
campanhas de saude publica. No ano de 2009, foi sancionada a lei de n°® 11.936, proibindo a
fabricacdo, importacdo, manutencdo em estoque, comercializacdo e o uso do DDT em todo
territdrio brasileiro (COSTA 2002; TEIXEIRA 2000).

Apo0s a década de cinquenta, o Brasil experimentou um processo de aceleracdo da
industrializacdo, muito apoiado na industria pesada e automobilistica. Com isso aumentaram as
migracdes do campo para as cidades; sobretudo para o sudeste, aumentando também a producgéo
de rejeitos da industria como pneus e metais ndo acondicionados da forma correta, favorecendo
a formacao de novos criadouros de mosquito (SILVA; MARIANO, 2008).

Na década de sessenta, quando a populagdo urbana comeca a superar a rural, é
registrado o reaparecimento da dengue em Belém (Pard), no ano de 1967. Em 1977, Salvador
e Rio de Janeiro experimentam uma infestacdo do mosquito. Em 1981, ocorre a primeira grande
epidemia de dengue em Boa Vista (Roraima), confirmando a reemergéncia da dengue no Brasil
(SILVA; MARIANO, 2008). Quanto as epidemias (a partir de 300 casos para cada 100 mil
habitantes) registradas a partir da década de oitenta, em 1986 e 1987, foi registrada uma grande
epidemia atingindo varios Estados como: Ceard, Alagoas, Sdo Paulo, Pernambuco, Bahia,
Minas Gerais, Mato Grosso do Sul e Rio de Janeiro. Sé a epidemia do Rio de Janeiro teve mais
de 1 milh&o de casos do sorotipo 1 (SILVA; MARIANO, 2008). De 1990 a 2017 (Figura 11),
observa-se uma linha de crescimento dos casos de dengue e varias epidemias foram registradas.
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Observa-se que, a partir de 1990, os anos de: 1991, 1998, 2001-2002, 2007-2008, 2010, 2013
e 2015-2016 foram anos epidémicos. Se compararmos os anos de 1991 e 2015, que sdo
respectivamente a menor epidemia (pouco mais de 100 mil casos) e a maior epidemia (mais de
1,6 milhdes de casos), podemos observar um aumento significativo de casos de dengue classica
no Brasil (MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

Total de casos de dengue classica no Brasil entre 1990 e 2017
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Figura 11 Evolucédo dos casos de dengue no Brasil de 1990 a 2017. Fonte Mistério da Saude (2018)

Em 2014, ressalta-se a chegada da Febre Chikungunya ao Brasil e, em 2015, do Zika
Virus. E importante destacar que essas duas “febres” também sdo transmitidas pelo Aedes
aegypti e que os sintomas sdao parecidos com os da dengue, sendo imprescindivel o exame
laboratorial para detectar qual é o virus presente no enfermo. Assim como a dengue, 0s
tratamentos para Chikungunya e Zika sdo apenas sintomaticos. Os casos de Chikungunya
(Figuras 12 e 13) foram elevados em 2014 e, apesar de, na média nacional, 0s casos terem
diminuido em 2016 e 2017, varios estados tiveram aumento no nimero de casos; ressaltando
que grande parte hoje s&o casos autoctones (MINISTERIO DA SAUDE, 2017).
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Chikungunya no Brasil

Até 25 de outubro

824 casos confirmados 39 casos

. importados
= 151 por critério laboratorial

= 673 por critério clinico-
epidemiologico

Primeiro caso autdctone foi
confirmado em setembro de 2014

785
autoctones

Figura 12 Percentual de casos importados e autoctones de Chikungunya confirmados no Brasil em 2014. Fonte:
Ministério da Satde (2014)
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Figura 13 Casos de Chikungunya no Brasil de junho de 2016 a junho de 2017. Fonte: Ministério da Saude
(2017).

Considerando os casos de Zika, 2015 foi o ano mais critico (Figura 14), devido a
“explosdo” de casos no Nordeste e & grande repercussdo da associagdo desse virus com a
microcefalia em recém-nascidos. Em 2017, os casos reduziram; porém, o virus é motivo de
preocupacao sobretudo porque deve-se acompanhar como sera 0 comportamento da doenca nos

préximos anos.
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Projecao de casos de Zika no Brasil

Projecdo de infecctes pelo virus Zika em estados com confirmacdo laboratorial para 2015.

Estimativas de infeccSes pelo Estimativas de infecches
Unidade _ Miruszika Unidade _____peloviruszika
Federada Limite Limite Federada Limite Limite
inferior superior Inferior superior
Alagoas 4,023 29.066 Parand 42.008 97.118
Amazonas 3,119 34.264 Pernambuco 34.579 81.303
Bahia 19.216 132274 Plaui 3.237 27.875
Ceard 3B.485 77.469 Rio de Janeiro 15.918 143,985
Espirito Santo 6,481 34,190 Rie Grande do Norte 4.761 29.947
Maranhao 1.481 60.067 Ronddnla 2911 15.383
Mato Grosso 8202 28.410 Roraima 1.450 4.393
Minas Gerais 54.091 181.561 Sdo Paulo 236.494 386,249
Parad 6.357 71.400 Tocantins 8.767 13.182
Paraiba 6.013 34,558 Brasil 497.593 1.482.701

Figura 14 Projecéo de casos de Zika e comparagdo com a dengue em 2015. Fonte: Ministério da Sadude (2015)

Retomando a questdo da dengue, ha também a preocupagdo com o aumento dos casos
graves. Embora a mortalidade da dengue seja baixa se comparado ao total de casos, 0 aumento
dos casos de dengue hemorragica € preocupante no Brasil. Entre 2000 e 2010 (Figura 15),
observou-se que 0 numero de casos de dengue hemorragica saltou de 700 para mais 17 mil,
sendo o apice registrado em 2008, com mais de 24 mil casos. No entanto, a partir de 2011,

observa-se uma reducdo do nimero casos de dengue hemorrégica.

Total de casos de dengue hemorragica no Brasil entre 1990 e 2017
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Figura 15 Casos de Dengue hemorragica no Brasil entre 1990 e 2017. Fonte de Dados: boletins epidemiolégicos
Ministério da Saude (2017)

Em relacdo ao nimero de oObitos por dengue, comparando-0s com o total de casos
registrados em cada ano, 0 numero de mortes é reduzido. No entanto, nota-se o crescimento dos

Obitos a partir de 2005 e, em 2015, foi registrado o maior niumero de mortes por dengue no

30



Brasil, com mais de 800 registros (Figura 16). Entretanto, em relacdo ao total de casos

registrados, o nimero de mortes € baixo em termos proporcionais.

Obitos por dengue no Brasil entre 1990 e 2017
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Figura 16 Obitos por dengue no Brasil entre 1990 e 2017.Fonte de Dados: boletins epidemioldgicos Ministério
da Saude (2018)

Quanto a circulacdo dos sorotipos da dengue, observou-se que, apos a década de 80,
outros sorotipos entraram em circulacdo no Brasil. Até 1989, as epidemias foram ocasionadas
pelo DENV-1. A partir de 1990, os sorotipos 2 e 3 entraram em circulacdo. O Gltimo sorotipo
a entrar em circulagéo no Brasil foi 0 DENV-4 em 2004 (SILVA; MARIANO, 2008).

Em relacdo a atual situacdo (2017) da circulacdo dos sorotipos de dengue no Brasil, a
Figura 17 mostra a distribuicdo dos casos nos estados brasileiros. O DENV-1 é o principal virus
em circulacdo no norte do pais, em alguns estados do Nordeste (Ceara, Piaui e Alagoas), em
Santa Catarina e Rio Grande do Sul. Nos estados do Centro-Sul, observa-se a circulacéo de
mais de um sorotipo. Nos estados onde circulam de forma concorrente os virus do tipo 1, 2, 3
e 4 das amostras identificadas, o sorotipo 1 € o que prevalece. No entanto, chama atencdo no
estado de Goias onde, além de ser detectado a circulacdo dos 4 sorotipos, predomina o tipo 2
(MINISTERIO DA SAUDE, 2018). De acordo com Secretaria de Vigilancia em Sadde (SVS),
ha evidéncias que apontam para uma mudanca de sorotipo circulante, de DENV1 para DENV?2,
A partir da coleta de maior niUmero de amostras para sorotipagem € que sera possivel a
identificacdo da inverséo ou manutencgéo da circulagdo dos sorotipos do DENV circulantes com

maior confiabilidade.
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Figura 17 Sorotipos em circulagéo no Brasil em 2017. Fonte: SVS/Ministério da salde (2018)

Quanto ao padrdo espacial da dengue no Brasil, a Figura 18 mostra as taxas de

incidéncia por estado entre 2013 e 2017.
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Figura 18 Incidéncia de dengue nos Estados brasileiros entre 2013 e 2017. Fonte: SVS/Ministério da saude
(2018)

Através do mapa, observa-se que 0s estados que se destacam com a taxa de incidéncia
acimade 1 mil casos para cada 100 mil habitantes, situam-se no eixo que compreende os estados
da regido Sudeste e Centro-oeste. Entre esses estados, Goias chama atencdo pois sempre
aparece com incidéncia acima de 1 mil casos. Além dos estados da regido Sudeste e Centro-
Oeste, ha alguns estados no Nordeste que se destacam como Rio Grande do Norte, Pernambuco
e Alagoas. No norte do Brasil, Acre, Tocantins, Rond6nia e Amazonas sdo o0s estados que
apresentam a incidéncia mais alta em relacdo aos demais da regido. Convém destacar ainda
alguns estados, onde as taxas de incidéncia foram mais baixas nos Gltimos cinco anos. Rio
grande do Sul, Santa Catarina, Par4 e Roraima sdo estados onde a incidéncia foi de até 100
casos para cada 100 mil habitantes.

Diante do quadro de crescimento da dengue no Brasil, principalmente apo6s a
reemergéncia da dengue, diversos programas foram criados, com o intuito de reduzir os casos
a partir de uma série de acGes que compreendem desde o controle vetorial até as agdes

educativas.

2.2 Os programas nacionais de combate a dengue

Com a reemergéncia da dengue, diversas acdes foram criadas para controlar a doenca.

Da década de 60 ate inicio da década de 90, as a¢des criadas ndo chegaram a constituir macro
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programas, caracterizando-se por programas mais pontuais. Em 1967, foi criada a
Superintendéncia de Campanhas de Saude Publica (SUCAM), que absorveu o Departamento
Nacional de Endemias Rurais (DENERu), 6rgdo que até entdo era responsavel pelas acdes de
combate a febre amarela e a malaria e que passou a desenvolver as a¢fes contra a dengue. Em
1988, foi criado o Sistema Unico de Satde (SUS), que tinha como finalidade alterar a situagéo
de desigualdade na assisténcia & saude da populacdo, tornando obrigatério o atendimento
publico a qualquer cidadéo, sendo proibidas cobrancas de dinheiro sob qualquer pretexto. Do
Sistema Unico de Saude fazem parte os centros e postos de saude, hospitais - incluindo os
universitarios, laboratérios, hemocentros (bancos de sangue), além de fundaces e institutos de
pesquisa, como a FIOCRUZ e o Instituto Vital Brazil.

Através do Sistema Unico de Saude, todos os cidadaos tém direito a consultas, exames,
internacdes e tratamentos nas Unidades de Saude vinculadas ao SUS, sejam publicas (da esfera
municipal, estadual e federal), sejam privadas, contratadas pelo gestor publico de satde. Em
abril de 1990, a Fundacao Nacional de Saude (FUNASA) foi criada e passou a ser responsavel
pela coordenacdo das acdes de controle da dengue. (BRAGA; VALLE, 2007).

Em 1996 foi criado o primeiro grande programa de controle da dengue pelo Ministério
da Sadde intitulado Plano de Erradicacdo do Aedes aegypti (PEAa), que durou até 2002. Esse
programa tinha como escopo a atuacéo multissetorial e previa um modelo descentralizado com
a participacdo das trés esferas de governo (Governo Federal, Estados, Distrito Federal e
Municipios), cujo principal objetivo se concentrava na reducdo dos casos de dengue
hemorragica.

O PEAa era organizado em nove componentes: entomologia; operagdes de campo de
combate ao vetor; vigilancia de portos, aeroportos e fronteiras; saneamento; informacao,
educacdo e comunicacdo social; vigilancia epidemiolédgica e sistema de informacao;
laboratdrio; desenvolvimento de recursos humanos e legislacdo de suporte (FERREIRA et.al,
2008). Paralelamente a este programa, foi criado o Plano de Intensificacdo das Agdes de
Controle da Dengue (PIACD) que fora criado por uma parceria entre o Ministério da Saude e a
OPAS. A criagéo desse programa paralelo ao PEAa, foi devido ao avango da doenca entre 1996
e 2001, o que demonstrava que o PEAa ndo estava sendo eficaz no controle da dengue. O
PIACD possuia trés pressupostos basicos: universalidade regional, sincronicidade e
continuidade das acOes. Para garantir estes pressupostos foi necessario focalizar as areas
geogréficas que seriam incluidas no plano de intensificacdo.(TEIXEIRA;BARRETO;
GUERRA,1999).
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Um dos problemas apontados pelo insucesso destes programas, em especial o PEAa,

foi a falta de atuagdo conjunta entre os setores, mesmo que o programa tenha recebido

investimentos na sua estruturacdo (FERREIRA et.al, 2008).

Diante do insucesso do PEAa, em 2002, é criado o Plano Nacional de Controle da
Dengue (PNCD) que substituiu o0 PEAa e 0 PIACD. O PNDC tinha como premissa basica o

reforgo da atuacéo intersetorial, sinérgica com ac¢des visando resultados no curto, médio e longo

prazo. Os objetivos, as metas e 0s componentes do programa sd@o mostrados pela Figura 19.

PNCD

(" OBJETIVOS

. Reduzir a infestacido
pelo Aedes aegypti;

«Reduzir a incidéncia da
dengue;

\

\. J

(  METAS )

¢ Reduzir a menos de
1% a infestacdo predial
em todos os municipios;

e Reduzir em 50% o
numero de casos de
2003 em relacdo a 2002
e, NOS anos seguintes,
25% a cada ano;

e Reduzir a letalidade
por febre hemorragica
de dengue a menos de
1%.

( )

\_ / \.

EIXO

«.Vigilancia
epidemioldgica;
.Combate ao vetor;
.Assisténcia aos
pacientes;

.Integracdo com Atencao
Basica (Pacs/PSF);

. Agdes de saneamento
ambiental;

. Acbes integradas de

educacdo em saude,
comunicacao e
mobilizacao social;

.Capacitacao de recursos
humanos;

. Legislacao;
.Sustentacao
social;
.Acompanhamento e

politico-

avaliacdo do PNCD

Figura 19 Esquema Geral de Organizacdo do PNCD. Fonte: Adaptado de Ministério da Salde (2002).
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Entre os eixos do PNCD (Figura 19), vale destacar as acOes de alguns
componentes, que visavam reforcar a necessidade da abordagem intersetorial e descentralizada,
que ndo foram efetivas no PEAa. Dentre os dez componentes, pode-se citar o componente 1,
que trata da vigilancia epidemioldgica. A vigilancia epidemioldgica é dividida em quatro

subcomponentes cujos objetivos séo

e Vigilancia de casos: detectar, em momento oportuno, 0s casos e orientar as medidas de
controle apropriadas.

e Vigilancia laboratorial: aprimorar a capacidade de diagndstico laboratorial dos casos para
deteccdo precoce da circulagéo viral e monitoramento dos sorotipos circulantes.

e Vigilancia em areas de fronteira: deteccdo precoce da introducdo de novos virus/cepas nas
regides de fronteiras.

e Vigilancia entomologica: desenvolvimento de acGes de combate visando a manutengdo de
indices de infestacdo inferiores a 1%.

O componente 4 foi instituido através da MS n°.44, de 3/1/2002, que tem por objetivo
principal consolidar a insercdo do Programa de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e do
Programa de Saude da Familia (PSF) nas acfes de prevencado e controle da dengue, visando,
principalmente, promover mudangas de hébito da comunidade que contribuam para manter o
ambiente doméstico livre do Aedes aegypti (FUNASA, 2012). Desde a década de 70, 0 combate
da dengue era feito apenas pelos agentes comunitarios de salde; mas, com o desaparelhamento
dos oOrgdos de combate a dengue, os programas de controle em muitos estados, foi
descontinuado. (TAUIL, 2002).

Essa portaria foi instituida para ao integrar as equipes do PSF e ACS, otimizar
recursos, permitir uma maior penetracao dos ACS’s nas residéncias e ter proximidade com as
comunidades. Além disso, visa melhorar a conscientizacdo e a participacdo popular no combate
a dengue (CHIARAVALLOTI NETO et al., 2006).

O componente 5, que trata das acdes de saneamento ambiental, tem como objetivo
fomentar acdes de saneamento ambiental para um efetivo controle do Aedes aegypti, buscando
garantir o fornecimento continuo de agua, a coleta e a destinagdo adequada dos residuos sélidos
e a correta armazenagem de agua em domicilio, onde isso for imprescindivel (FUNASA, 2012).

O PNCD possui um sistema de banco de dados (Figura 20) formado pelos sistemas:

SINAN (Sistema de Agravos de Notificacdo), FAD (Sistema de informacéo da febre amarela e
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dengue) e Diagdengue. O Diagdengue é um banco de dados, criado em 2003, sendo o sistema
de informacéo oficial que permite acompanhar os indicadores de implantagdo do PNCD, e tem

como objetivo promover o acompanhamento permanente da implantacdo do Programa
(FUNASA, 2002).

Figura 20 Esquema de Avaliacdo e base de dados do PNCD. Fonte: Adaptado de Ministério da Satde (2002)

Apos o lancamento do PNDC, em 2002, a dengue continuou crescendo e, em 2009, o
Ministério da Saude lancou as Diretrizes Nacionais para a Prevencédo e Controle de Epidemias
de Dengue (DNPCED), cujo objetivo principal é auxiliar os Estados e Municipios no combate
a dengue, atraves da simplificacdo e da uniformizacdo das acbes de controle da doenca. As
Diretrizes Nacionais é um documento de carater pratico, em que consta 0s procedimentos e
protocolos que devem ser adotados na notificagdo dos casos, no atendimento aos enfermos, nas
estratégias de controle vetorial, desde a forma como deve ser feita a amostragem das residéncias
até a vestimenta dos ACS’s. Os objetivos especificos das PNDC s&o:

* Organizar as agdes de prevengao e controle da dengue.

* Classificar riscos nos servicos de saude.

* Promover assisténcia adequada ao paciente, garantindo acesso, diagnostico e manejo clinico
adequado por profissionais de saude habilitados.

* Aprimorar a vigilancia epidemioldgica, garantindo notificacdo, investigacdo dos casos e
monitoramento dos sorotipos virais, sempre de forma oportuna.

* Padronizar os insumos estratégicos necessarios.

* Definir estratégias para reducdo da for¢a de transmissdo da doenca, por meio do controle do
vetor e de seus criadouros.

* Apoiar a capacitacdao dos profissionais de saude e dos gestores.

* Sistematizar as atividades de mobiliza¢cdo ¢ comunicagao.

 Aprimorar a analise de situacao epidemiologica e de organizacdo da rede de atengdo para

orientar a tomada de decisao.
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* Fortalecer a articulagdo das diferentes areas e servicos, visando a integralidade das agdes para
enfrentamento da dengue.
* Reforgar agdes de articulacdo intersetorial em todas as esferas de gestao.

Em 2015 o Ministério de Saude criou um plano controle da dengue intitulado Plano de
Contingéncia Nacional para Epidemias de Dengue (PCNED). O PCNED foi elaborado para
auxiliar o Governo Federal na tomada de decisdo em resposta as epidemias de dengue. O
PCNED foi elaborado baseado nas Diretrizes Nacionais para a Prevencdo e Controle de
Epidemias de Dengue-PNDC (BRASIL, 2009) e nas Diretrizes para a Organizacao dos Servigos
de Atencédo a Saude em Situacdo de Aumento de Casos ou de Epidemia de Dengue (BRASIL,
2013). Na prética, 0 PCNED é uma continua¢do do PNDC, com atualizag®es.

O diferencial que este plano traz em relacdo ao anterior € a inclusdo de niveis de alerta;
para cada nivel hd um conjunto de a¢des a serem tomadas. Esses niveis vao de zero a trés, onde
no “nivel zero” € caracterizado pelo “aumento da taxa de incidéncia por trés semanas
consecutivas e, quando for detectada a introducdo/reintrodugéo de novo sorotipo ou quando o
IIP ultrapassar o limite de 1%”, serdo tomadas a¢des como, por exemplo, emissdo de alertas
para 0s municipios e estados, intensificacdo de campanhas na midia, monitoramento viral entre
outras.

Ja o nivel 3, que ¢ o mais alto, ¢ caracterizado pelo “ntimero de casos notificados para
0 ano que ultrapassam o limite maximo previsto, com transmissao sustentada de acordo com o
diagrama de controle e de mortalidade por dengue nas uUltimas quatro semanas for maior ou
igual a 0,06/100 mil habitantes”. Nesse nivel, sdo realizadas a¢cbes como participar in loco
permanentemente da sala de situacdo nos estados e municipios com elevado nimero de casos
elou Obitos, conforme capacidade operacional da equipe técnica (SVS/MINISTERIO DA
SAUDE, 2015).

O avanco da dengue, no Brasil, também € refletido em diversas unidades federativas.
Entre essas unidades, o Distrito Federal tem experimentado um crescimento da dengue,
principalmente apds o inicio da década de 90.

2.3 O Histdrico e a espacialidade da dengue no Distrito Federal entre 1991 e 2006

Com o inicio da década de 90, o crescimento urbano do DF tomou grandes proporcdes
e a dengue aparece pela primeira vez em 1991 (CATAO et al., 2009).
Entre 1991 e 1996, todos os casos de dengue no Distrito Federal foram importados,

ndo ultrapassando mais que 200 casos. A partir de 1997 foram registrados 0s primeiros casos
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de dengue autoctone. A partir de 1998, a dengue atinge o patamar de 500 casos registrados;
assim como ocorreu em outros estados do Brasil. Neste periodo, a infestacdo pelo mosquito e
0s casos de dengue se espalham no Distrito Federal (OLIVEIRA; 2008).

CATAO et al.(2009) mostram que houve um aumento significativo dos casos de
dengue entre 1998 e 2002, havendo uma diminuigdo entre 2003 e 2006. Os autores ainda
apontam que, entre 1997 e 2006, foram confirmados 5.600 casos e que, neste mesmo periodo,
foram registradas as primeiras grandes epidemias no DF. Em 2001, houve um pouco mais de
mil casos registrados e a maior epidemia do periodo foi registrada em 2002 com mais de 2 mil

casos (Figura 21).

Evoluc8o do total de casos de dengue no Distrito Federal entre 1991 e 2006
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Figura 21 Notificacdo de dengue entre 1991 e 2006 no Distrito Federal. Fonte dos dados: SES/DF (2007).
Elaborado por Catdo et.al (2009)
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CATAO et al. (2009) mostram que até 2006, os sorotipos 1 e 2 eram os dois tipos de
virus em circulagdo no Distrito Federal; porém, a partir de 2007, houve registros do sorotipo 3
em circulacéo.

Quanto ao padrdo espacial da dengue entre 2000 e 2006, CATAO et al.(2009)
analisaram o total de casos e a incidéncia (casos por 100 mil habitantes) por regido
administrativa (Figura 22). Observou-se um comportamento espacial heterogéneo da dengue;
ndo sendo, portanto, similar em todas as regides. Neste periodo, as regides de Planaltina,
Sobradinho, S8o Sebastido, Guara e Estrutural foram as que se destacaram com as maiores taxas

de incidéncia.
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Figura 22 Notificagdo de dengue entre 1991 e 2006 no Distrito Federal. Fonte dos dados: SES/DF (2007).
Elaborado por Catéo et.al (2009)
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2.4 Os programas recentes de controle da dengue no Distrito Federal

Em relacdo aos recentes programas de combate a dengue no Distrito Federal, foi criado
o0 Plano de Acdo de Prevencéo e Controle da Dengue da Secretaria de Satde do DF (SES-DF)
em 2011. O plano tinha como diretrizes integrar as a¢des dos agentes de vigilancia ambiental,
os militares das Forcas Armadas, o Servico de Limpeza Urbana (SLU), Novacap (Orgéo de
Manutencdo e obras publicas), a Agéncia de Fiscalizacdo (AGEFIS) e a Fundacdo Nacional de
Saude (Funasa). O escopo principal era a realizacdo de cursos, palestras e treinamentos com a
capacitacao dos profissionais das regionais de satde e das equipes dos 6rgaos parceiros (SES-
DF; 2016).

Em 2015, a SES-DF lanca o Plano de acdo para o enfrentamento das doencas
transmitidas por Aedes aegypti. Este plano é organizado em cinco eixos: educacdo, prevencao,

mobilizagdo social, vigilancia e assisténcia (Figura 23).

VIGILANCIA MOBILIZACAO SOCIAL

ASSISTENCIA Pe—— savanss ve

Figura 23 Plano de acdo para o enfrentamento das doencas transmitidas por Aedes aegypti. Fonte SES-DF
(2015)

O primeiro eixo se resume em acdes de publicidade como distribui¢do de folhetos e
campanhas publicitarias televisivas. O eixo mobilizac¢do social trata de um conjunto de diversas
acOes difusas, desde palestras com 6rgéos publicos e comunidades, articulagdo com sindicatos
e entidades, até a distribui¢do de folhetos e campanhas de mobilizacdo (SES-DF; 2015).

O eixo assisténcia visa melhorar a parte de assisténcia a saude, tendo como objetivos
melhorar 0 acompanhamento das pessoas que contrairam as doengas transmitidas por Aedes,

principalmente os casos graves; definir fluxos de atendimento por nivel de prioridade; treinar
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os profissionais para identificacdo dos casos para se evitar casos graves. O eixo vigilancia trata
das agdes de controle vetorial que englobam o levantamento dos indices de infestacdo, do
monitoramento da situacdo epidemioldgica, dos tratamentos quimicos locais e perifocais, da
analise entomoldgica e também de toda a logistica para realizacdo dessas agdes (SES-DF;
2015).

Com este panorama, sobre 0s aspectos da evolugdo urbana no Distrito Federal e da
dengue, vemos que, principalmente a partir da segunda metade da década 90, a doenca comeca

a tomar maiores proporcdes, ao passo que a mancha urbana do DF se estende.

2.5 Reflexdes sobre a situacéo da dengue no Distrito Federal, no Brasil e no Mundo

Com os levantamentos de dados, com as contribui¢des de autores sobre o tema e com
0s principais programas criados nas trés escalas abordadas, pode-se verificar que ha muitos
esforcos empreendidos em diversas frentes (vacinas, controle vetorial e ambiental) que
apresentaram resultados positivos, como a reducgdo da doenca; porém, ainda existem grandes
desafios em diversos paises, principalmente no Brasil, para se vencer a dengue.

Na realidade brasileira, apesar dos programas e dos investimentos realizados, a
dengue ndo teve reducgdes significativas; pelo contrario, apés 2010, foram observadas as
maiores epidemias de dengue em territdrio brasileiro. Uma das criticas feitas aos programas de
controle da dengue no Brasil é o fato de ainda existir uma concepcdo muito vertical, rigida,
oriunda do periodo militar (FRANCA et al., 2017)

Chiaravalloti Neto et al.(2006) apontam um outro problema que contribui de forma
significativa para a baixa eficacia dos programas de controle da dengue: é a baixa atuacdo
conjunta (intersetorialidade) entre os 6rgdos de salde, meio ambiente, planejamento, limpeza
urbana, infraestrutura e sociedade civil. Os autores apontam que 0s programas em ambito
federal, estadual e municipal, normalmente sdo centralizados nos 6rgaos de salde; sendo que
outras questbes que interferem na dengue, como a limpeza urbana, ndo contam com uma
participacdo mais ativa dos 6rgdos ligados a gestdo de residuos. Além disso, o baixo
envolvimento da populacéo € um dos fatores que contribui para que a doenca continue presente
em muitos domicilios brasileiros.

Como aponta a OMS (2012), diante dos desafios e da complexidade da dengue, o
desenvolvimento de pesquisas, o aperfeicoamento de metodologias e as reflexes conceituais
devem ser continuas para que o quadro da dengue seja ao menos mitigado, principalmente nos
paises onde a doenca é endémica. No capitulo seguinte, sera apresentada uma discussdo sobre
como alguns conceitos geograficos podem contribuir para compreender a dindmica espaco-
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temporal e; a partir disso, como essa dindmica interage com a dengue. Além disso, serdo
apresentadas algumas discussdes sobre a relagcdo entre tempo, espaco, dindmica urbana e

dengue.
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CAPITULO 3 O ESTADO DA ARTE: O TEMPO, O ESPACOE O
URBANO NA RELACAO DENGUE E GEOGRAFIA

Neste capitulo, serd apresentada uma breve discussao sobre a abordagem geografica
dos conceitos de tempo, espaco e urbanizacdo, buscando demonstrar como esta abordagem
pode contribuir nos estudos de salude e como esses conceitos podem auxiliar na melhor
compreensdo da relacdo entre os fatores ambientais-urbanos e as doencas, principalmente as
transmissiveis.

Nesse contexto, também serd apresentada a linha conceitual-metodolégica adotada na
presente tese, buscou-se analisar como os fatores: tempo, espago, urbano e dengue se
relacionam e como a dinamica da dengue pode ser compreendida por meio desses conceitos
geograficos. Além disso, serdo apresentados os referenciais bibliograficos que embasam a linha

de investigacdo adotada.

3.1 O espago, 0 tempo e o urbano

O tempo e o espaco sdo dois conceitos fundamentais para a pesquisa geografica;
porém ndo sdo restritos a geografia, também sdo trabalhados por outras ciéncias como a
filosofia e a sociologia. No entanto, a maneira como a geografia aborda o tempo e o espaco se
diferencia de outras ciéncias ao tratar ambos 0s conceitos de maneira concatenada, sem
depreciar um em funcéo do outro (SOJA,1998).

Diversos autores reafirmam a necessidade de se compreender o espaco e de se
compreender o seu papel em uma sociedade em constante transformacao. Para Massey (2005),
a forma como o espaco é imaginado tem implicacBes. Pensar 0 espaco apenas como algo a ser
superado, conquistado ou simplesmente atravessado, como construir um tinel para “vencer”
uma montanha ou um novo mercado consumidor para ampliar a renda de grandes empresas,
pode ocasionar interpretacfes simplorias e superficiais de fendbmenos espaciais. Pensar 0 espago
como uma superficie € um risco reducionista, uma vez que desconsidera as estruturas do tempo-
espaco e as coincidéncias de eventos que as formaram. A autora ainda afirma que o espago €é
produto de inter-relacdes espaco-temporais, multiplo e dindmico, que estd sempre em processo
de construgdo. Assim, 0 espaco nunca sera acabado e completo, visto que a sua construcdo
como um produto de inter-relagGes € constante.

Entre as diversas defini¢cdes sobre 0 espago e seus componentes, Santos (2006) define o

espago como um conjunto de fixos e fluxos. Os elementos fixos, fixados em cada lugar,
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permitem agdes que modificam o préprio lugar, fluxos novos ou renovados que recriam as
condigdes ambientais e as condigdes sociais e redefinem cada lugar.

Os fluxos sdo um resultado direto ou indireto das acGes e atravessam ou se instalam nos
fixos, modificando a sua significacdo e o seu valor (SANTOS, 1982, 1988).

Ao tratar o espago como resultado de uma combinacéo entre fixos e fluxos, Santos
(2006) nos afirma que o espagco € fruto da interacdo entre objetos (fixos) e agdes (fluxos). Dessa
forma, o espaco nao é algo estatico e homogéneo, mas a sua construcao e modelagem é produto
das diversas interacdes entre homem e meio, ao longo da histdria, dentro de diferentes contextos
historico-sociais.

Estes sistemas séo indissociéveis, solidarios e contraditorios e devem ser tratados como
unicos dentro do contexto histérico em que ocorrem (SANTOS, 2006; BERRY; MARBLE,
1968).

Santos (1988) ainda afirma que este sistema de objetos é cada vez mais artificial,
povoado por sistemas de agdes igualmente imbuidos de artificialidade, cada vez mais tendentes
a fins estranhos aos lugares a seus habitantes. Em outras palavras, o autor diz que os objetos no
espaco sdo cada dia mais frutos da producdo humana (fabricas, portos, prédios, casas, por
exemplo) e que o sistema de ac¢bes € a mola impulsionadora desse processo e que pode ser
representada pelas politicas econémicas, pelos mecanismos de mercado e pelos entes publicos.

Com base nessas afirmagdes, observa-se como tempo e espa¢o caminham de forma
indissocidvel. Ainda sobre essa relacdo, podemos encontrar no espaco diferentes momentos
historicos, que atuam com indicadores de diferentes contextos historico-econémicos de uma
sociedade. Podemos ver isso através da presenca de prédios histéricos ou de um antigo porto
no meio de uma cidade com arranha-céus e prédios modernos. A essa dialética, Santos (2006)
chama de paisagem. Para o autor, a paisagem é transtemporal, conjugando objetos passados e
presentes, uma construcdo transversal. J& 0 espaco é sempre uma situacdo do presente, uma
construcdo horizontal, uma situacdo Unica. Ainda segundo ele, a paisagem existe através de
suas formas, criadas em momentos historicos diferentes; porém coexistindo no momento atual.

Ainda sobre a relacdo espaco e tempo, vemos que as modificacbes no espaco,
proporcionadas pelo homem, s&o traduzidas pelo processo de apropriacdo e modificacdo do

espacgo por meio da urbanizacéo.
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3.1.2 Conceitos sobre urbano, cidade e urbanizagéo no contexto da geografia

Uma das manifestaces ou produto social, resultantes de a¢fes acumuladas através do
tempo e engendradas por agentes que produzem e consomem espago é o fenbmeno urbano
(CORREA, 2000). O autor ainda afirma que a acdo destes agentes (grandes industriais,
proprietarios fundiarios, promotores imobiliarios, o Estado e grupos sociais) & complexa.

Para compreender a natureza e 0s processos ligados a questdo urbana, é necessario ter
em mente alguns conceitos ligados a essa questdo como: urbano, cidade, urbanizacdo e
desenvolvimento urbano.

Os conceitos de cidade e urbano, ndo séo de fécil definicdo pois podem apresentar
diferentes sentidos dependendo da temporalidade e do contexto cultural. Lencione (2008)
afirma:

A discussdo do conceito de cidade nos conduz a pensar na discusséo de um
objeto que evoca Vérias ideias. Pensamos, por exemplo, na cidade grega,
na cidade comercial da ldade Média que fazia parte da liga Hanseética, na
cidade colonial brasileira e porque ndo, na S&o Paulo de hoje. J& ao
refletirmos sobre o conceito de urbano, esse € visto mais como um
fenémeno do que como objeto. (LENCIONE,2008)

Pereira (2001), a partir de uma perspectiva socioldgica, se pergunta por que a palavra
cidade atravessou séculos sem alteracdes, muito embora se refira a um objeto em perpétua

mudanca. Além disso, Lencione (2008) diz:

A cidade, ndo importando sua dimensdo ou caracteristica, € um produto
social que se insere no ambito da “relacdio do homem com o meio” —
referente mais classico da geografia. Isso ndo significa dizer, todavia, que
estabelecida essa relagéo tenhamos cidades.

Portanto, a defini¢do de “cidade” ndo pode ser reduzida a uma questdo de tamanho
de aglomeracBes de pessoas, pois isso varia em funcdo do contexto temporal e espacial.
Lencione (2008) exemplifica isso ao mencionar que uma cidade de 2 mil habitantes poderia
expressar aglomeragdes em relacdo a populagéo total de um pais ou nagdo, mas poderia néo
expressar a ideia de aglomerado em outros lugares. Uma aglomeracéo de 2.000 habitantes na
Holanda n&o tem o mesmo sentido que na India ou na China, paises com mais de 1 bilh&o de
habitantes.

Diante disto, Lencione (2008) traz uma conceituacao de cidade baseada na conjungéo
de alguns aspectos. A autora afirma que, no contexto brasileiro, a cidade se refere a um

aglomerado sedentario, que se caracteriza pela presenca de mercado (troca) e que possui uma
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administragdo publica. Isto aponta que um aglomerado populacional so € definido como cidade
a partir do momento em que haja figura de administragdo, fixacdo da populacéo (sedentarismo)
e relacdes de troca (bens e servicos).

Apesar de alguns autores como Reis Filho e Medrano (2007) conceituarem a cidade

como os aspectos fisicos e materiais do espaco, Souza (2003) afirma sobre a cidade:

A cidade é um centro de gestdo do territério ndo apenas enquanto sede de
empresas (privadas e estatais), mas também enquanto sede do poder
religioso e politico. Além do mais, uma cidade ndo é apenas um local em
que se produzem bens e onde esses bens sdo comercializados e consumidos,
e onde as pessoas trabalham; uma cidade é um local onde as pessoas se
organizam e interagem com base em interesses e valores os mais diversos,
formando grupos de afinidade e de interesses, menos ou mais bem
definidos territorialmente com base na identificacdo entre certos recursos
cobicados e 0 espago, ou na base de identidades territoriais que 0s
individuos buscam manter e preservar.

Dessa forma o autor concorda com Lencione (2008) e Pereira (2001), conceituando
a cidade como algo além do aspecto fisico ou material, mas a cidade é a conjunc¢édo entre a
materialidade e os processos sécio-politico-econémicos.

Em relagdo ao conceito de “urbano”, Léfebvre (1999) e Castells (2000) compartilham
de uma viséo semelhante sobre o conceito de urbano, onde ambos relacionam diretamente este
conceito a sociedade capitalista-industrial. J& Remy e Voye (1976) associam o conceito de
urbano a uma perspectiva ligada ao processo historico. Para eles o urbano esta relacionado ao
processo de urbanizacdo que se constitui como um processo de transformacao estrutural
especifico da sociedade capitalista e que impulsiona essa sociedade para adiante, quer em suas
contradicBes, quer em suas explicitacdes, ndo estando o conceito de urbano necessariamente
vinculado a sociedade capitalista industrial.

O gedgrafo Roberto Lobato Correa, em sua obra “O espago urbano” (2000), amplia
0 conceito de urbano ou espago urbano, em uma perspectiva que sobrepassa apenas o urbano
como processo ou o urbano apenas um reflexo do modelo capitalista-industrial. O autor

conceitua o espaco urbano como:

Um espaco fragmentado e articulado, reflexo e condicionante social, um
conjunto de simbolos e campo de lutas. E assim a prépria sociedade em uma
de suas dimensdes, aquela mais aparente, materializada nas formas espaciais
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Nessa perspectiva do autor, o urbano é um conjunto de usos, com &reas definidas
como: o centro da cidade, local de concentracdo de atividades comerciais, de servico e de
gestdo; areas industriais e areas residenciais, distintas em termos de forma e contetdo social,
areas de lazer; e, entre outras, aquelas de reserva para futura expansao. Este conjunto de usos
da terra é o espago urbano

Ainda nessa perspectiva, convem ainda destacar a questdo do conceito de periurbano

ou franja rural-urbana. Souza (2003) diz:

Nas bordas da cidade, ¢ comum existir uma “faixa de transi¢do” entre o uso
da terra tipicamente rural e o urbano. Essa faixa de transi¢do é chamada,
entre os gedgrafos anglo-saxdes, de franja rural-urbana, e, entre 0s
franceses, comumente, de espaco periurbano. No Brasil ambas as
expressdes sao empregadas pelos estudiosos. Quanto maior a cidade, em
geral, mais complexo tende a ser o0 espaco periurbano. Nele se encontram
misturadas duas “logicas”, por assim dizer, de uso da terra: a rural e a
urbana.

O autor faz um contraponto entre o rural e o urbano, expondo assim a complexidade
do periurbano. Para Souza (2003) A “loégica” do rural é a da terra enquanto terra de trabalho
para a agricultura e a pecuéria e o valor do solo néo é ligado apenas a localizagdo do terreno,
mas, também, um valor intrinseco, por causa das diferencas de fertilidade natural.

Ja a “logica” do urbano é a do solo enquanto um simples suporte para atividades que
independem de seus atributos de fertilidade: producdo industrial (inddstria de transformacéo e
construcdo civil), atividades terciarias, habitacdo e circulacdo (ruas, avenidas etc.).

Dessa forma, nas palavras do autor, a franja rural-urbana ou periurbano, apresenta
aspecto “rural”, as vezes até bucdlico, quando, na verdade, por tras disso se verifica uma
presenga cada vez mais forte da “logica” urbana do uso do solo, onde grandes areas que servem
como de pastagem por exemplo, nada mais sao, frequentemente, que uma “maquiagem” para
glebas mantidas como reservas de valor por empreendedores urbanos; sdo, assim, terras de
especulacéo.

Outros dois conceitos associados ao urbano séo os de urbanizacao e desenvolvimento
urbano. Segundo Lopes (1998), o processo de urbanizacdo deve-se tanto a concentracao,
consequéncia da migracdo rural, quanto a expanséo decorrente do crescimento da populagéo ja
urbanizada.

Uma das carateristicas da urbanizacdo é que ela transforma o espago de forma
desigual. Para Corréa (2000), a apropriacao e utilizacdo do solo urbano séo destinados a poucos

atores, normalmente as areas dotadas de melhores condicGes de infraestrutura sdo ocupadas e
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destinadas para classes mais abastadas e 0s espagos com piores condi¢cdes de infraestrutura e
acesso aos servicos, via de regra, sao ocupados pelas classes de menor poder aquisitivo.

Dentre os fenomenos “derivados” da urbanizagdo, a metropolizacao ¢ um dos que
melhor expressa as contradi¢Oes e desigualdades no espaco urbano. A cidade contemporanea
se explicita na metropole. Seus espacos sdo heterogéneos (zonas rurais, de habitacdo da
pobreza, da industria tradicional, da inddstria moderna, de servigos sofisticados, de servigos de
baixa qualificacdo, de condominios fechados de alta renda, Shopping Centers, de zona de
negocios, hotéis, enfrentamento dos iguais e dos diferentes). Nesses lugares, 0 tempo
materializado é extremamente dindmico, pois a co-presenca ensina aos homens, territorializa
e (des)territorializa e (re)territorializa, trata-se, assim, de tempo humanizado, ndo natural
(VERAS, 2001).

Com essas caracteristicas, o ritmo do cotidiano nas metrépoles, principalmente nos
paises periféricos e semiperiféricos, é bastante veloz e intenso; ndo s6 apenas expresso pela
grande circulacdo de pessoas e de veiculos, como também pela ocupacdo do espaco. Em se
tratando dessa ocupacao do solo nas metropoles, tomando como exemplo a metropole de Sao
Paulo (Brasil), ela segmenta o espaco e 0 tempo, 0s processos de segregacdo vém
acompanhados de fragmentacdo e polarizacdo; grande heterogeneidade entre os municipios
(rurais, agricolas, dormitérios, industriais). As periferias da sede metropolitana e dos
municipios vizinhos sdo ocupadas pela populacdo mais pobre, enquanto que as areas do
municipio de Sdo Paulo (notadamente a por¢do sudoeste com concentracdo de altas rendas) sdo
ocupadas pelas classes de renda média e alta (VERAS, 2001).

O processo de dispersdo urbana também apresenta as contradicOes e desigualdades da
metropolizacdo. De acordo com Ojima e Marandola (2016), a urbanizac&o dispersa ocorre em
duas dimensdes: a da auto segregacdo e a da periferizacdo. A primeira se da como possibilidade
financeira e econémica de condi¢des de localidade e moradia, baseada no poder de deciséo e
de uma escolha fundamentada no uso da cidade em espacos fechados ou em condominios
murados, que, por vezes, podem estar ou ndo distantes do centro, onde normalmente a
infraestrutura e as amenidades ambientais sdo bancadas pelos particulares.

A segunda dimens&o se caracteriza na qualificacdo de areas habitadas por populacéo
com baixos rendimentos, nas quais 0 acesso aos terrenos, a moradia e aos servigos, muitas vezes
afastados do centro, ndo funciona como um fator de decisdo deliberada, mas como uma

imposicdo sobre quais lugares onde a populagdo mais pobre deve morar. Habitualmente, sdo
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areas parcamente atendidas por servicos de transporte, abastecimento de agua, infraestrutura,
eletricidade (OJIMA; MARANDOLA JR. 2016).
Ja o conceito de desenvolvimento urbano ndo se relaciona necessariamente ao

processo de expansao urbana. Souza (2003) afirma que:

Um desenvolvimento urbano auténtico, sem aspas, ndo se confunde com uma

simples expansdo do tecido urbano e a crescente complexidade deste, na

esteira do crescimento econdmico e da modernizacao tecnoldgica. Ele ndo é

uma sofisticagdo ou modernizagdo do espago urbano, mas, antes e acima de

tudo, um desenvolvimento socioespacial na e da cidade: vale dizer a
conquista de melhor qualidade de vida para um nimero crescente de pessoas

e cada vez mais justica social.

Portanto na perspectiva do autor, o desenvolvimento urbano genuino é um conceito
positivo, pois o verdadeiro desenvolvimento urbano é aquele praticado visando a equidade
socioespacial.

Sintetizando os conceitos expostos e comparando-o0s, se pode dizer que em quanto a
cidade a sua principal caracteristica é fungdo de centralidade e um polo de atracdo, enquanto
que urbano diz respeito ao acimulo de usos, palco de campos de forcas e relagcdes sociais-
econdmicas de forma conjugada. Ja urbanizacdo é a expansdo ndo sé do tecido urbano, como
também da populacdo urbana e desenvolvimento urbano diz respeito a melhoria da qualidade

de vida e socioespacial.

3.1.3 Escalas cartografica, geografica e urbana

Um conceito que é de fundamental importancia na analise dos processos ligados ao
urbano é o conceito de escala. Tal como os conceitos de urbano e cidade ndo serem de féacil
definicdo, os conceitos de escala cartografica, geografica e urbana ndo sdo triviais, sendo
necessario e apresentar algumas definigdes.

Castro (1996) afirma que devido a inexisténcia de clareza e a falta de consenso sobre
0 que seria 0 conceito de escala geogréafica, ou ainda, um conceito de escala Util, que permitisse
a analise geografica dos fendmenos, esta se confunde com a escala cartografica. A autora
apresenta a diferenca entre o conceito de escala geogréafica e de escala cartografica. Enquanto

que o primeiro é definido como:

A escolha de uma forma de dividir o espaco, definindo uma realidade
percebida/concebida, é uma forma de dar-lhe uma figuragdo, uma representacdo, um

50



ponto de vista que modifica a percepcdo da natureza deste espaco e, finalmente, um
conjunto de representacdes coerentes e logicas que substituem o espaco observado.

O conceito de escala cartografica apresentado pela autora é o inverso da escala
geogréfica, ou seja, a diferenca entre as duas escalas diz respeito a area de abrangéncia do
fendmeno estudado. Como exemplo, Castro (1996) um fendmeno como a area de abrangéncia
do poligono da seca no nordeste brasileiro. Na escala geografica, se trata de um fenémeno de
grande escala, porém a sua representacao cartografica, é representada em uma escala menor. A
autora aponta que:

Como o mapa é uma representacao reduzida da superficie terrestre, a figura auxilia a
compreender a questdo da escala cartografica com a quantidade de informacéao
representada no mapa bem como sua simbolizagdo. Em outras palavras, quanto maior
for a escala cartografica, mais informaces 0 mapa apresenta e a sua simbolizacéo é

muito pouco generalizada. Ao contrario, se a escala cartografica for pequena, 0 mapa
contera menos informacg@es e a sua simbolizacdo

No que concerne a escala aplicada a questdo urbana. Corréa (2003) traz trés
perspectivas ou trés niveis de escala na analise urbana. A primeira escala atua na analise da
forma urbana, como na investigacdo da megalopole, a cidade-dispersa, a regido metropolitana,
a conurbacdo e a aglomeracdo urbana, expressoes vigentes na literatura, constituem importantes
contribuicdes sobre a tematica do urbano.

A segunda escala urbana diz a escala da rede urbana. Ainda de acordo com Corréa
(2003) esta é uma escala conceitual. A rede urbana ou sistema urbano, € o conjunto
funcionalmente articulado de cidades. Este conjunto pode ser analisado em diversas escalas
cartograficas.

A terceira escala é a intraurbana, como alguns o denominam. Trata-se de outra escala
conceitual que tem suas correspondentes escalas cartograficas. Nesta escala, onde sao
analisadas as diferenciacdes e variabilidades dentro do core urbano, o nivel de detalhamento é
maior.

Através dessa exposicao, podemos observar 0 quanto a relacdo entre tempo, espaco e
urbano e escala € intrinseca. A compreensao dos mecanismos, processos e dinamica dessa
relacdo (tempo, espaco urbano e escala) pode auxiliar nos estudos de saude, pois as
desigualdades no espaco urbano tanto em termos de acesso aos servicos, quanto na qualidade

das moradias e da infraestrutura, podem refletir na saide da populacéo.

3.2 Os conceitos geograficos aplicados aos estudos de saude.
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A aplicacdo dos conceitos geograficos no campo da salde é uma pratica que remete
desde as primeiras décadas do século XX. Dentre os principais expoentes, podemos citar Sorre
e Pavlovsky.

Silva (1997) afirma que possivelmente a primeira apreciacéo tedrica do conceito de
espaco aplicado a epidemiologia foi feita por Pavlovsky, parasitologista russo, que, na década
de 1930, desenvolveu a teoria dos focos naturais das doencas transmissiveis, também
conhecida como teoria da nidalidade natural das doencas transmissiveis. A teoria dos focos
naturais consistia:

Uma teoria de cunho ecologista, mas cujo grande mérito foi o de
estabelecer o conceito de que 0 espaco era o cendrio no qual circulava
0 agente infeccioso — a patobiocenose; este cenario era classificado em

natural, ou intocado pela agdo humana, e antropopurgico, alterado pela
acdo humana (SILVA,1997 p.586).

Neste ponto, se pode dizer que a contribuicdo de Pavlovsky ao restringir-se
basicamente a doencas infecciosas e ao tratar o espaco sob uma perspectiva de substrato, muito
voltado para natureza intocada, acabou sendo deixada um pouco de lado, por volta do periodo
da Il Guerra mundial, pois cada vez menos 0s espacos intocados eram encontrados e a grande
preocupacao passou a ser a crescente urbanizacao e as transformacg6es promovidas pelo homem
no espaco e suas consequéncias no processo saude-doenca (SILVA, 1997).

Contemporaneo a Pavlovsky, Maximilien Sorre, propde uma abordagem diferente dos
processos de transmissao das doengas, ao incorporar 0 homem como um elemento fundamental
neste ciclo. Nessa abordagem (sistémica), o homem deixa de ser apenas um hospedeiro e passa
a ser capaz de transformar seu ambiente, o espaco deixando de ser determinante na transmissao
das doencgas.

Através de sua intitulada obra “Les fondementes biologiques de la géographie humane
(1943-1947)”, Sorre é considerado pioneiro neste tipo de abordagem, propondo os chamados
“complexos patogénicos”. Ele demonstra que as diferentes doencas sdo frutos de diferentes
sistemas mais ou menos estaveis, mais ou menos localizados formados pelo homem, o agente
causador da doenca, o0s vetores, 0s seres vivos e 0 meio (CURTO, 2009)
Esta proposta se op8e ao que era defendido pela geografia médica durante os séculos XVIII e
XIX que procurava identificar e explicar a distribuicdo das doencas pelo espaco, apenas
considerando o meio, a chamada “epidemiologia geografica” (MAZZETO 2008).

O conceito de Sorre, apesar originalmente ter sido focado em doencas transmissiveis,

foi ampliado e adaptado para a compreenséo de outras doengas (MAZZETO 2008).
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Dessa forma, o conceito de espaco geografico incorpora os determinantes naturais e
sociais numa visdo de totalidade, que muitas vezes falta a andlise epidemioldgica
(SILVA,1997).

Para Czeresnia e Ribeiro (2000) e Barreto (2000), a incorporacéo do espaco, sobretudo
no estudo das doengas endémicas, é de grande importancia, uma vez que permite entender a
sua producéo e distribuicdo como o resultado da organizagéao social do espaco.

O conceito de espaco trabalhado por Milton Santos (1997, 2006), ao tratar 0 espaco
como um conjunto de objetos (fixos) e acbes (fluxos), traz uma grande contribuicdo para a
salide pois insere 0 espaco como processo e produto das relagfes sociais, 0 que auxilia na
compreensdo do processo salde-doenca (SILVA, 1997).

Ainda sobre a importancia do espa¢o salde, 0 uso da categoria espaco na analise da
situacdo de salde e na analise de risco ndo se limita exclusivamente a mera localizagédo de
eventos de salde. Suas potencialidades e limitacfes vdo depender da diversidade de seus
préprios conceitos e conteldo, onde o espaco €, a0 mesmo tempo, produto e produtor de
diferenciac6es sociais e ambientais (BARCELLOS et al., 2002).

Adentrando especificamente a questdo do espaco urbano, Mendonca (2004) diz que
ele se produz a partir de imensas contradi¢des, que fazem que, na cidade, convivam o melhor
e 0 pior da sociedade. Por essa afirmativa, pode-se verificar que as disparidades espaciais sao
fruto das desigualdades sociais.

Com o advento do movimento ambientalista, apds a década de 80, a ampliacdo da
abordagem da problematica socioambiental urbana, abriu-se para além dos aspectos de
saneamento e controle de vetores nos estudos de saude, inserindo a recuperagdo da dimenséo
politica e social dos referidos problemas (FREITAS, 2003).

Dessa forma, a geografia pode contribuir para um aprofundamento dos estudos que
relacionam ambiente e salde, ndo somente através do uso de mapeamentos e da analise
espacial, mas também na compreensao dos modos e processos de difusdo espacial de um evento
de saude, estabelecendo as conexdes entre 0 espaco e modos de vida dos individuos numa
combinacéo de escalas espaciais (BARCELLOS,1998; MACHADO,1998).

Com isto, uma vez que o espaco urbano é diferenciado, o processo satde-doenca pode
ser investigado como um evento diferenciado ou particular. O fendmeno biolégico, como um
fendmeno social, pode ser entendido em sua dependéncia territorial urbana (FARIA;
BORTOLOZZI, 2009).

53



Com a incorporacgdo desses conceitos, diversos autores, principalmente a partir dos
anos 80, comecaram a mudar paradigmas até entdo estabelecidos, ao incorporar a questao da
dindmica do espaco na andlise das doencas. Um dos exemplos pioneiros nessa nova abordagem
é o de Silva (1985). O autor realizou um estudo sobre o padrdo da esquistossomose em Sao
Paulo e demonstrou que a explicacdo principal para a disseminagdo desta doenca ndo era o
fluxo migratdrio nordeste-sudeste, como até entdo se imaginava, mas sim o padréo de evolucéao
urbana e os moldes em que isso aconteceu. Isso porque, se ndo fosse a expansao urbana para
areas de vale, a doenca nao teria encontrado as condicdes ecoldgicas propicias para sua
transmissao.

Com isso, vemos que 0s conceitos de espaco, tempo e urbano fornecem ndo apenas
subsidios, mas se constituem em um importante arcabouco conceitual-metodologico nos

estudos de doencas que até hoje ndo foram controladas.

3.3 A relagdo dengue, urbanizacao, espaco e tempo: Métodos e abordagens

Conforme apontado no capitulo 1, a dengue hoje é uma das doencas transmissiveis de
maior preocupacdo no mundo, devido a sua rapida disseminacgdo, as grandes epidemias em
diversos paises e a grande dificuldade de controle (BENNETT et al., 2010).

Assim como outras doencas, ap6s um periodo em que foi considerada erradicada,
principalmente pelo uso do DDT, a dengue ressurgiu apés a década de 70 em diversos paises.
Mendonca e Souza (2009) apontam que varios fatores podem estar associados a expansdo dos
vetores destas doencas, dentre os quais destacam-se as alteracBes climaticas, mudancas nas
paisagens e nos ecossistemas, estabelecimento de novos padrdes e modos de vida da populagéo,
crescimento e concentracdo demogréfica, debilidade dos servicos de satde publica, além de
aspectos atinentes a propria mutacao de virus e bactérias.

Com isso, pode-se observar 0 quanto a dindmica urbana, as intervencgdes antropicas
no ambiente, os fluxos de pessoas e transportes mais intensos — todas essas expressdes da
relacdo espago-tempo se interligam com a doenca. Jacobi (2004) faz um apontamento sobre a
questdo da dispersdo urbana, que intensificou apds a década de 70, e as relagbes com as doencas
vetoriais. Com a exacerbacdo dos processos de periferizacdo, mais intensamente nos ultimos
40 anos, passaram a ocorrer dois movimentos simultaneos: a intensificacdo das intervengdes
na rede de drenagem (obras de retificagdo e canalizag&o de rios, aterramento das varzeas e sua
incorporacdo a malha urbana) e explosdo na abertura de loteamentos de periferia. Assim, a

dindmica da urbanizacéo, pela expansdo de areas suburbanas produziu um ambiente urbano
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segregado e altamente degradado, com efeitos graves sobre a qualidade de vida de sua
populagéo.

Jacobi (2004) ainda nos diz que os impactos negativos do conjunto de problemas
ambientais urbanos, constatados atualmente, resultaram principalmente da precariedade dos
servicos, devido a omisséo ou ineficacia do poder publico na prevencéo das condi¢des de vida
da populacéo. A proliferagédo das doengas e o desencadeamento de epidemias, como a dengue,
evidencia também a fraca atuacdo da propria populacdo na prevencdo e no controle das
doencgas.

Caiaffa et al. (2008) dizem que entender esse processo dindmico das mudangas urbanas
é importante para um melhor entendimento dos determinantes que influenciam na satde das
populacdes que vivem em centros urbanos.

Nessa mesma linha, Horta et al.(2013) afirmam que os surtos de dengue em cidades
grandes tém relacdo com a expansdo urbana, o nimero elevado de locais de reprodugdo do
mosquito, as altas temperaturas e com grande nimero de pessoas suscetiveis. No estudo
desenvolvido pelos autores em Coronel Fabriciano (Minas Gerais), as localidades que
experimentaram uma expansdo urbana nos Gltimos anos na regido norte do municipio, tiveram
muitos casos da doenca e surgiram muitos criadouros de dengue. A regido se caracteriza por
localidades com uma presenca forte da interface urbano-rural ou periurbana, onde a
infraestrutura urbana ainda apresenta deficiéncias que promovem a proliferacdo do vetor e a
rapida transmissao da doenca.

Diante desse quadro da dengue, diversos autores tém desenvolvido métodos para,
além de quantificar os casos e incidéncia de dengue, identificar o padrdo de comportamento da
doenca, buscando associar elementos urbano-ambientais, que possam estar contribuindo para
0 padrdo espaco-temporal da doenca.

Entre os diversos modelos de investigacdo do padrdo espaco-temporal da dengue, o
método proposto por Wen et al. (2006) busca analisar e compreender 0 comportamento da
dengue a partir de varidveis temporais, relacionando com o aspecto espacial. Os autores
consideram que 0 uso apenas das taxas de incidéncias para avaliar a ocorréncia de dengue
produz resultados limitados.

Dessa forma, o modelo analitico proposto baseia-se em trés componentes temporais:
persisténcia (tempo de revisita da doenca em uma area), duracdo (quanto tempo ela dura) e

intensidade (taxa de incidéncia de dengue).
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Convém destacar que o método de Wen et al. (2006) ja foi aplicado em outros estudos
no Brasil como o de Galli e Chiaravalloti Neto (2007). Os autores desenvolveram um modelo
espaco-temporal de risco de ocorréncia de dengue, baseado em indicadores temporais como
indice de frequéncia, indice de intensidade e indice de duracdo para a dengue, utilizando
Sistemas de informacdes geogréaficas (SIG) e estatistica espacial; categorizando as unidades
espaciais da cidade de Sdo Jose do Rio Preto (S&o Paulo), verificaram quais eram as zonas mais
susceptiveis a dengue.

O estudo apontou que o uso dos trés indices de risco permitiu a identificacao de areas
de maior risco para ocorréncia de dengue, concentradas na regido norte da cidade que possui
nivel socioecondmico mais baixo.

Catdo (2016) também se baseou nesse método ao analisar a difusdo da dengue no
estado de S&o Paulo. O autor utilizou varidveis temporais semelhantes as propostas por Wen et
al.(2006) para identificar em quais municipios a dengue era mais frequente e persistente e como
a doenca se dispersou no Estado ao longo do tempo

Outra varidvel temporal importante é a sazonalidade. A sazonalidade € a variavel
temporal que mostra o padrdo de ocorréncia da dengue interanual (VIERO; IGNOTTI, 2013).

Uma caracteristica desse método de anélise € que, de certa forma, ele incorpora os
conceitos de espaco, tempo e a questdo urbana, pois a mobilidade, duracdo e intensidade da
dengue ocorrem no espaco geografico; um espaco cheio de contradicdes, ou seja,
completamente desigual. Dessa forma, as diferentes organizacdes urbanas e a sua dindmica
podem influenciar na dinamica da dengue, no que concerne, por exemplo, a identificar o0s
locais onde a doenca persiste, onde € mais intensa, que tipo de caracteristicas urbano-
ambientais sdo comuns aos locais onde a dengue persiste e ainda onde € menos presente
(MENDONCGA,; SOUZA, 2009; MONDINI; CHIARAVALLOTI NETO, 2007; WEN; TSAI,
CHIN, 2016).

A Figura 24 mostra um diagrama que busca sintetizar esse método de anélise,
incorporando 0s conceitos geograficos e os fatores urbano-ambientais que interagem no

contexto da dengue.
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Figura 24 Diagrama relacional aspectos temporais e espaciais no contexto da dengue

A partir das reflexdes sobre as relacBes entre dengue e condicionantes espaco-
temporais, foram pesquisados alguns trabalhos que, além de embasarem teérico-
metodologicamente a tese, trazem algumas discussdes sobre os desafios atuais da dengue em
um cenario de crescimento da doenca e de suas dificuldades de controle.

Sobre a questdo da influéncia do clima, diversos trabalhos em ambito nacional e
internacional tém analisado a relacdo entre dengue e clima, como, por exemplo, Oliveira
(2004); Mendoncga e Souza (2009); Murray, Quam e Wilder-smith (2013); Tian et al.(2016);
Viana e Ignotti (2013). No entanto, duas vertentes mais recentes tém apresentado outros olhares
sobre a influéncia do clima no comportamento sazonal da dengue. A primeira é a atuacdao do
clima como barreira e “facilitador” para a difusao da dengue.

Catéo (2016), ao analisar a difuséo espacial e as barreiras geogréaficas para a dengue
no estado de S&o Paulo, verificou que, ao sul do estado, onde se observa o clima mesotérmico
(temperaturas médias amenas, em torno de 20°c) e a presenca de serras, a incidéncia e a duragao
da dengue foi menor.

Um outro debate acerca da relacdo clima e dengue recente € a questao dos efeitos das
secas e das estiagens na ocorréncia de dengue. Em 2015, o estado de Sdo Paulo passou por uma
forte estiagem, resultando em uma grave crise de abastecimento de dgua. O Nordeste passou

por uma forte seca em diversos estados na zona do semiarido nos ultimos 6 anos. O que se
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observou nessas regides foi a exploséo dos casos de dengue, como ocorreu em S&o Paulo em
2015 e da Zika no Nordeste. Nesse contexto, Alpino; Sena e Freitas (2016) trazem um estudo
mostrando um levantamento de diversos artigos que relacionaram “seca” a problemas de saude.
Entre os diversos problemas listados, os artigos que relacionam a dengue e outras doencas
vetoriais com a “seca”, sdo 0s principais.

Entre os diversos motivos apontados para estes resultados, estdo as politicas publicas,
seja pela auséncia de acBes seja pela falta de acompanhamento dessas acdes. E revelado que,
embora haja agdes como fornecimento de agua por caminh@es-pipa e construcdo de acudes
além de outras construcdes para estocagem de agua, em muitas delas, ndo ha manutencgéo. O
que, além de prejudicar o consumo de agua favorece a formacéo de criadouros de mosquito
durante a seca. Dessa forma, nota-se também a importancia da acessibilidade e da qualidade
dos servicos publicos na questdo da dengue.

Outra tematica importante nos estudos sobre a dengue é a questdo socioeconémica,
diversos estudos relacionam o nivel de renda e a infraestrutura com a maior ou menor
ocorréncia de dengue, como mostram Scandar et al. (2010) e Almeida; Medronho e Valéncia
(2009).

No entanto, alguns autores tém apontado que fatores ligados a acessibilidade aos
servicos como acesso a rede de agua, esgotamento sanitario adequado, coleta de lixo regular,
asfaltamento s&o fatores que influenciam mais na ocorréncia de dengue do que apenas a renda
salarial em si. Resendes (2010), ao analisar a ocorréncia de dengue em Niteroi (Rio de Janeiro),
verificou que os bairros onde ocorriam mais casos de dengue eram 0S que apresentavam
precariedade de infraestrutura (como abastecimento por &gua de po¢o ou nascente na
propriedade). O que ndo correspondia necessariamente aos bairros de menor renda. Um
resultado semelhante foi verificado por Machado (2007), o modelo de anélise desenvolvido
pela autora apontou que um modelo formado por varidveis ligadas a infraestrutura e a
acessibilidade aos servi¢os, mostrou-se mais eficiente que um modelo puramente baseado na
renda.

Um outro trabalho que mostra a importancia da infraestrutura urbana, como, por
exemplo, a qualidade da drenagem urbana, na questdo da dengue € o que foi desenvolvido por
Seidahmed et al.(2018). Os autores buscaram associar tipos de padrao de residéncia (prédios e
casas) com a incidéncia de dengue em Cingapura. Eles verificaram que as areas de “casas”
tinham maior incidéncia que as areas de prédio, e o fator preponderante nesse resultado foi a

drenagem urbana. Os autores verificaram ainda que os tipos de drenagem nos bairros com
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maior concentracdo de prédios eram de melhor qualidade do que nas zonas horizontais.
Verificaram que o sistema de drenagem nas zonas horizontais era de um tipo que,
ocasionalmente, entupia; favorecendo, assim, o acumulo de agua em bacias de contencao
existentes; constataram também que a dgua retornava e acumulava nos terrenos das residéncias,
facilitando a formagé&o dos criadouros.

Uma ligacéo que também € possivel estabelecer entre a questdo da infraestrutura e da
acessibilidade aos servigos urbanos e aos servicos de salde, € a relacao entre a expansao urbana
com a dengue. Como foi explicitado, as areas franjas periurbanas, ou areas rurais, limitrofes as
areas urbanas normalmente sdo areas de especulacdo imobiliaria; e & medida que a demanda
por construgdes de novas areas urbanas surge, essas regides se convertem em urbano
consolidado; e a infraestrutura e 0 acesso aos Servicos Sa0 mMais precarios que nas areas
consolidadas. Horta (2013) aponta que, em Coronel Fabriciano (Minas Gerais), 0s bairros
situados na faixa de expansdo urbana foram os que apresentaram as maiores taxas de dengue
no municipio. O autor cita que esses bairros tém como caracteristicas a precariedade de
infraestrutura, pelo fato de serem recentes e de se situarem em uma faixa periurbana da cidade,
onde também se observou o aumento das bordas de floresta de eucaliptos e o desmatamento, o
que, segundo o autor, facilitou o acimulo de lixo e agua, proporcionando o surgimento de
criadouros.

Carmo et al. (2015) também encontraram uma relacdo semelhante em Campinas (S&o
Paulo), os autores apontam que uma caracteristica importante da expansdo urbana do municipio
¢ seu carater “horizontal”, constituindo um tipo de ocupagdo “espraiada” da mancha urbana.
Essa caracteristica também tem um peso importante, principalmente em funcdo do
encarecimento das obras para extensao dos servicos de infraestrutura para as areas de ocupacao
mais recentes e mais distantes do centro histérico de ocupacao. Os autores identificaram que a
expansdo tem se direcionado para a regido sul do municipio, onde também ha uma
concentracéo de casos de dengue. A regido foi recentemente ocupada por populacdes de baixa
renda e a falta de infraestrutura é notoria.

Além das zonas de expansdo urbana, outros estudos tém procurado analisar a relagéo
entre 0s tipos ambientes urbanos e ocorréncia de dengue. Reis (2011) buscou identificar, na
cidade do Rio de Janeiro, se o comportamento da dengue nos bairros da zona norte do
municipio, esta associado a um determinado tipo de um Padrdo Elementar da Paisagem Urbana
(PPU). Estes padrdes sdo resultado de uma andlise a partir de métricas de paisagem e cobertura

do solo, cada recorte feito na area de estudo (células de 250 x 250 metros) foi classificado em
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um tipo de PPU. As PPU’s classificadas como alta densidade de constru¢do, com pouca
vegetacdo interurbana e com precariedade de servigcos, como coleta de lixo, s&o as que
apresentaram maior incidéncia de dengue.

Troyo et al.(2009) caracterizaram o0s tipos de padrdo da paisagem urbana e as
caracteristicas ecoldgicas associadas a dengue em Puntarenas, Costa Rica. Os autores
verificaram que, apesar de a dengue ter sido inversamente relacionada a vegetagdo e
diretamente associada a areas construidas na escala macro da cidade, na escala de maior detalhe,
a relacdo foi oposta. Logo, os padrdes urbanos onde havia mais fragmentos de arvores intra-
urbana, tiveram mais registros de dengue do que as &reas mais densamente construidas.
Também nesses locais foi detectado maior densidade de larvas de Aedes aegpti.

Ja Vanwambeke et al. (2006) buscaram investigar, através de uma analise espaco-
temporal, os padrBes espaciais da ocorréncia de dengue em trés provincias da Tailandia. De
acordo com o estudo, as populagBes que vivem nessas provincias proximas a campos irrigados,
rios, lagos, ou seja, com padrédo de zona rural, apresentaram mais dengue que nas areas urbanas
densas.

Laurent (2012) também investigou em Guadalupe (Departamento ultramar Francés no
Caribe) a relagdo entre a dengue e os tipos de ambientes urbanos la existentes. O autor
caracterizou os tipos urbanos em: turistico, natural, intermediario, agricola, residencial, rural,
suburbano e urbano. O contexto intermediario corresponde a regides de transicdo entre os
outros contextos residenciais. Na andlise, os resultados mostraram que 0s contextos turisticos,
residencial e rural tiveram uma associagdo positiva e que a dengue se mostrou bastante elevada,
se comparada aos outros contextos.

A abordagem desses autores aponta quatro aspectos importantes na relagdo entre
padrdes urbanos e a dengue. O primeiro ponto é a questdo da escala, o que é imprescindivel
para a compreensdo da problematica em questdo. Observa-se que os autores trabalharam em
tipos diferentes de escalas (alguns na escala de bairro, outros em distritos e estados).

A escolha da escala de trabalho determina, por exemplo, o nimero de classes utilizadas
na escolha dos tipos de imagem ou de aerofotos e os tipos de dados socioecondmicos adequados
a escala de amostragem dos casos de dengue (CRISPIM; ALBANO,2016).

O outro ponto apresentado nos estudos € a importancia da analise do contexto urbano
no momento da modelagem dos tipos de ambientes urbanos a serem trabalhados. As classes e
0s tipos de padrdes urbanos devem ser adaptados ao contexto da area em questdo. Vanwambeke

et al. (2006) focou os tipos de ambientes voltados para o contexto econdmico daquela
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localidade, que é fortemente marcado pela cultura de arroz. J& Laurent (2012) trabalhou seus
padrdes urbanos voltados para um contexto de um local que vive do turismo.

O outro ponto comum entre esses autores é a utilizacdo das ferramentas de
sensoriamento remoto, geoestatistica, métricas de paisagem e Sistemas de InformacGes
Geogréficas (SIG). O uso das geotecnologias como um todo se apresenta como um suporte de
analise que permite a caracterizagdo das variaveis ambientais de interesse em estudos
epidemioldgicos e entomoldgicos, estabelecendo assim, através da andlise espacial, as relacdes
existentes entre a doenca e essas variaveis (RESENDES, 2010).

O quarto ponto em questdo que se pode extrair desses trabalhos é a importancia de se
extrapolar a anélise para além do domicilio e do peridomicilio, sendo oportuno considerar um
contexto urbano maior. Reis (2011) aponta que as cidades apresentam diferentes padrbes de
uso e cobertura do solo. So nesses territorios onde as relagdes entre os condicionantes para
ocorréncia da dengue atuam de diferentes maneiras.

Para buscar uma melhor compreensdo da dindmica de uma doenga com ciclo tdo
complexo é necessario extrapolar o olhar para além dos domicilios e dos peridomicilios,
produzindo novas unidades espaciais que relacionem os elementos do ciclo de transmissdo da
dengue com estruturas do espaco urbano.

Mediante o levantamento bibliogréfico e as reflexdes extraidas dos aspectos tedricos
conceituais explicitados, reforca-se a importancia da abordagem dos conceitos geograficos e
da dindmica urbana na investigacdo da dengue. Apesar da diversidade de trabalhos
encontrados, a relacdo dengue, ambiente e urbanizacao néo € algo de facil compreensédo, sendo
necessario aprofundar ainda essa relacdo e sobretudo compreender como a dengue ocorre em
diferentes escalas e contextos urbanos.

No caso do presente estudo, nota-se que o Distrito Federal é uma unidade federativa
peculiar no Brasil, pois trata-se de uma unidade que possui atribui¢cbes de Estado e de
municipio, o que a diferencia de outras cidades e estados brasileiros, sobretudo na questdo da
gestdo em saude e dos servigos urbanos. Além disso, Brasilia foi uma cidade planejada,
concebida nos moldes do urbanismo moderno, sendo criada em um contexto historico onde a
industrializac&o brasileira comecava a se desenvolver (COSTA,2011).

No entanto, com o passar dos anos, observou-se, em Brasilia, 0 mesmo processo de
expansdo e intensificacdo urbana, comum em outras cidades e metropoles brasileiras. Nota-se
também, paralelamente a este processo, um crescimento dos casos de dengue, 0 que torna

importante avaliar se ha, de fato, conexdes entre os padrdes urbanos do Distrito Federal com a
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dindmica da dengue, uma vez que esta doenga nao ocorre de maneira homogénea nesta unidade
federativa.

Dada a complexidade das caracteristicas urbano-ambientais no Distrito Federal, a
modelagem para previsao de risco de epidemias para dengue, ndo é de facil implementacéo.
Lowe et al. (2016) ao analisar um modelo de previséo para a ocorréncia de dengue, a partir de
variaveis ambientais, em diversos estados brasileiros, incluindo o Distrito Federal,
identificaram que modelo ndo apresentou alto risco de dengue para esta unidade federativa,
embora os dados da Secretaria de salde apresentem uma elevada taxa de dengue, o que aponta
a necessidade de investigar que variaveis podem estar influenciando nesse processo.

Dessa forma, no capitulo 4 sera apresentado um breve historico do processo de
urbanizacdo no Distrito Federal e de que forma as caracteristicas desse processo, pode

contribuir na compreensao da dindmica espaco-temporal da dengue.
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CAPITULO 4 BREVE HISTORICO DA EXPANSAO URBANA NO
DISTRITO FEDERAL

Neste capitulo sera apresentado um breve historico do crescimento urbano no Distrito
Federal, procurando explicitar como se deu e ainda o ocorre a dinamica urbana nesta unidade
federativa e como as caracteristicas do processo de urbanizacdo podem impactar por exemplo
nas analises de salde e dengue.

A escolha do Distrito Federal como &rea de estudo (Figura 25), se deve pelo fato desta
unidade da federagéo estar passando por uma expansdo urbana acelerada, possuindo uma das
maiores taxas de crescimento populacional. Segundo o IBGE, o Distrito Federal possui
atualmente 3.039 milhdes de habitantes e uma taxa de crescimento médio anual da populacdo
da 2,09 % ao ano (IBGE; 2017).
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Figura 25 Localizacao do Distrito Federal. Elaborado pelo autor

Além do crescimento urbano-populacional, a escolha do Distrito Federal como area
de estudo, se da pelo fato ser uma unidade federativa singular, influenciado pelo processo de
formacdo histérica, com uma concepcdo urbana distinta e que nos altimos anos tem

experimentado um processo de expansdo urbana que se “distanciou” da concepg¢ao original para
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o Distrito Federal, o que tem repercutido em impactos, muitas vezes negativos, em diversas
areas da vida cotidiana da populacio local (CATALAOQ, 2010).

4.1 A concepcéao e construcdo de Brasilia

A construcdo da capital brasileira no interior do Brasil, remete ainda no periodo do
império, sendo, portanto, uma ideia antiga. Em 1891, a primeira constituicdo republicana
estabelecia um prazo de transferéncia da capital. Assim o assunto permaneceu até maio de 1892,
qguando foi nomeada a Comissdo Exploradora do Planalto Central do Brasil pelo presidente
Floriano Peixoto e chefiada por Luiz Cruls. Essa comissdo, também chamada de “missdo Cruls”
elaborou os primeiros estudos sobre o futuro territorio do Distrito Federal (DF). Nela, diversos
cientistas elaboraram relatérios sobre aspectos geoldgicos, pedoldgicos, astrondémicos e
botanicos, demarcaram em 1896 a area denominada “Quadrilatero Cruls” com pouco mais de
14 mil quildmetros quadrados, muito maior do que o atual territério do Distrito Federal.
(MOURAO, 2003).

No entanto a concretizacdo da construcdo e da consequente transferéncia da capital
para o interior do Brasil s6 ocorreu a partir da década de 50, no governo do presidente Juscelino
Kubitschek. De acordo com Paviani (2007):

No ideario do novo presidente, fundamentado em 30 metas, encontra-
se a “Meta Sintese”, que determinava a construgdo de Brasilia e
transferéncia da Capital federal. Empossado em 1955, Juscelino
Kubitschek esteve no local onde se situa 0 ponto mais alto do sitio em
que se erguiam as construgdes, a 1.172m. Nessa cota, encontra-se 0
“cruzeiro” sendo escolhido como o local da I* Missa, realizada em 1° de
maio de 1957.

Ainda de acordo com Paviani (2007) a urbanizacdo do DF iniciou-se com o0s primeiros
canteiros de obras, como os da Vila Planalto, Cidade Livre (atual Nucleo Bandeirante),
Candangolandia, Metropolitana e “acampamentos” e “outros locais”. A transferéncia da capital
federal do Rio de Janeiro para o interior do Brasil, se deu por forga da lei N°2.874, DE 19 DE
SETEMBRO DE 1956.Na mesma lei s&o estabelecidos os limites do Distrito Federal e dado o
nome de Brasilia a nova capital federal.

No que concerne ao contexto histdrico da construcdo de Brasilia, Manicoba e Oliveira
(2014) e Cataldo (2010) demonstram que o periodo no qual o Brasil passava, chamado de fase
da industrializacdo pesada, se caracterizou pelo processo de constituicdo da rede urbana

integrada em @ambito nacional. Além disso, esse crescimento da indlstria pesada, foi
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proporcionado pelos recursos destinados ao setor de energia e transporte previstos no Plano de
Metas do Governo de JK e pelo capital estrangeiro. Com isto, a partir da década de 50 as
industrias dos setores siderurgico e metalurgico (automdveis), quimico e da construcao naval,
foram as que tiveram o maior impulso.

Com base nisto, de acordo com Cataldo (2010) a concepg¢éo urbanistica de Brasilia, é
fruto deste contexto, onde o pais, inspirado por uma politica visando a “modernizacdo” e 0
“progresso”. Com isto, o projeto urbanistico de Brasilia representou a plena realizagao da utopia
presente na Carta de Antenas?, cujo o cerne principal é moldar o espaco, ordena-lo e geri-lo
para submeter a sociedade a uma forma espacial urbana fixa. Em outras palavras, o espaco €
gue modela as relagcbes sociais. Dessa forma se acreditava que uma cidade seria ordenada e
funcional pela simples submissdo da populacao a configuracdo espacial.

A materializacdo dessa concepg¢do, € expressa nos tracos do projeto vencedor da
construcdo da nova capital e que posteriormente seria tombada como patriménio cultural da
humanidade em 7 de dezembro de 1987. A porcdo do Distrito Federal, correspondente ao
conjunto tombado, chamado Plano Piloto, trata-se do projeto do urbanista Lucio Costa (Figura
26), o qual foi vencedor do concurso de selecdo do projeto urbanistico para a nova capital.

O Plano Piloto aplicou propositadamente os principios do rodoviarismo e a hierarquia
de vias com a exclusdo de cruzamentos, enfatizando pistas centrais de velocidade e pistas
laterais para transito local. A ideia inicial contida na implantacdo do Plano Piloto foi a causa de
todo o planejamento urbano regional, imaginado dentro da “Faixa Sanitaria” criada em 1957,

para isolar os outros nucleos e impedir a poluicdo do Lago Paranoa (COSTA, 2011).

1 Documento-sintese com os fundamentos do urbanismo moderno ou progressista, apresentado em 1933 no 4° Congresso
Internacional de Arquitetura Moderna, cujos trabalhos foram finalizados em Atenas.
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Figura 26 Relatério do Plano Piloto. Fonte: COSTA (1957)

Uma outra caracteristica do projeto urbanistico do Plano Piloto, € o estabelecimento
das construcdes (residéncias, areas comerciais e predios publicos), seguindo a perspectiva de
trés escalas. Burgos e Romero (2010), apresentam as especificidades destas trés escalas
urbanisticas:

e Escala residencial- Caracterizada por prédios de até 6 pavimentos, com o chao livre e
acessivel a todos através do uso de pilotis? e a presenca de areas arborizadas e gramados
entre os blocos de prédios, as chamadas superquadras.

e Escala gregaria- Espacos urbanos densos, destinados ao uso comercial e de prédios
publicos, associados ainda aos servicos de lazer, hotelaria. Como exemplo citam-se 0s
setores comerciais, bancérios, hoteleiro e autarquias norte e sul.

e Escala bucdlica- Também chamado de cidade-parque. Se caracteriza pela configuragdo

de areas livres (arborizadas ou ndo) entre as areas construidas.

2 Sistema de construgdo onde uma edificagdo é sustentada por uma grade de pilares (ou colunas) em seu pavimento térreo.

66



4.2 A expanséo urbana no Distrito Federal

Apesar de Brasilia ter sido planejada e construida nos principios do urbanismo
moderno, o processo de expansdo urbana se deu de maneira semelhante ao de outras metropoles

brasileira. Cataldo (2010) afirma que:

O tombamento do conjunto urbanistico de Lucio Costa e a setorizacdo das
atividades ndo puderam engessar por completo a dindmica do processo de
producdo urbano-metropolitana que a cidade protagoniza. Desde antes de
sua inauguracéo, Brasilia reproduz localmente a realidade da urbanizacéo
brasileira, isto é, a de um crescimento urbano acelerado, levado a cabo de
maneira excludente e desequilibrada.

Tal afirmacdo € corroborada por Anjos (2012) e Manicoba e Oliveira (2014), que
mostram que apds a cria¢do da capital, j& nos primeiros anos assim, Brasilia sofreu um forte
incremento populacional em virtude do grande nimero de pessoas imigravam em busca de
trabalho nas obras de construcdo da cidade e que, apds a finalizacdo desta, retornaram as suas
cidades de origem. Posteriormente o fluxo migratorio para o Distrito Federal continuou e isto
contribuiu para o surgimento de novas areas urbanas, “fora” do Plano Piloto.

Vale ressaltar, embora haja controvérsias entre gedgrafos, urbanistas, arquitetos e
historiadores, sobre o que é de fato Brasilia, Plano Piloto e o proprio Distrito Federal, no que
tange aos limites e organizacéo urbana, no projeto de Lucio Costa a cidade estava prevista para
abrigar 500 a 700 mil habitantes. Apenas quando se aproximasse deste limite, seriam criadas
na periferia as chamadas cidades satélites que seriam pequenas e complementares
(MANICOBA; OLIVEIRA,2014).

Uma das caracteristicas mais marcantes do modelo de urbanizacdo no Distrito Federal
e que contribuiu para a configuracdo presente atualmente, foi a concepgao de “cidade dispersa”
ou “espraiamento urbano” (urban sprawl, em inglés, ou étalement urbain, em francés).

Nas palavras de Cataldo (2010) esse conceito urbano, trata-se de formas de dispersao
do tecido urbano responsaveis pela ampliacdo das cidades e dos espacos metropolitanos para
escalas territoriais cada vez mais extensas.

Cataldo (2010) afirma que uma das caracteristicas marcantes de Brasilia, além de seu
centro planejado, de concepcdo arquitetonica e urbanistica modernistas, é o fato de ser ela uma
cidade cujo tecido urbano apresenta-se fracionado, com pouca continuidade do ambiente
construido entre os diversos nucleos urbanos que o compdem. Paviani (1996) denominou de

isto de horizontalizacéo, isto €, o alargamento cada vez mais acentuado do perimetro urbano na
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direcéo da periferia. Nas palavras deste autor, trata-se de uma cidade que se estrutura segundo
um polinucleamento, urbano bem caracteristico, resultante das a¢des que visavam a preservar
0 centro planejado como simbolo modernista, para tanto, instalando a periferia a quildmetros
de distancia.

O processo de “espraiamento” da mancha urbana em Brasilia, se deu em fases e a
contrario do projeto de Lucio Costa, o surgimento das novas cidades satélites, se deu de forma
mais acelerada, voltado para a retirada de favelas do plano piloto e para absorver o crescente

contingente populacional que continuava chegando Distrito Federal (COSTA, 2011).

4.2.1 Fases da expanséo urbana

Conforme demonstrado por Paviani (2007), Manicoba e Oliveira (2014) e Costa
(2011) a expansdo urbana no Distrito Federal, ndo foi uniforme e nem linear, pois em cada
contexto historico, a ampliacdo da mancha urbana e o surgimento de novos nucleos, se deu por
motivos diversos, como politicos, econdmicos e sociais. Dessa forma, processo de expansdo

urbana no DF, pode ser dividido em quatro etapas (Figura 27).
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Figura 27 Diviséo Politica do DF e as fases do crescimento urbano. Fonte: COSTA (2011); PAVIANI (2003).
Mapa elaborado pelo autor

A primeira etapa se da até 1964, periodo no qual ja existiam alguns nucleos urbanos
no territério do Distrito Federal e foram criados outros assentamentos para abrigar 0s
trabalhadores (os chamados candangos) que construiram o Plano Piloto. Neste Periodo foram
criadas regides administrativas ou cidades-satélites do Plano Piloto, Gama, Taguatinga,
Brazlandia, Sobradinho, Planaltina, Paranoa, Nucleo Bandeirante (COSTA; 2011).

Como caracteristicas principais deste periodo, Paviani (2007) aponta que além do
estabelecimento de novas cidades-satélites como Taguatinga, foi um periodo marcado por
muitas crises politicas, como a crise politica no governo de Jodo Goulart e o inicio do governo

militar.
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O segundo periodo se da entre 1964 e 1989 chamado de periodo de contencdo de
invasdes, onde havia uma grande preocupacao em retirar as “favelas” e ocupagdes da bacia do
Paranoa (figura 28) e conservar o projeto urbanistico do Plano Piloto de Lucio Costa.

Neste periodo duas politicas foram criadas para este fim: a construcdo das regides
administrativas do Guara, Ceilandia e Samambaia, com intuito de “retirar” as invasoes da zona
central e o documento Brasilia revisitada, criado na ocasido de 30 anos do relatdrio do Plano
Piloto e neste documento incorpora novas areas ao conjunto tombado. Neste periodo foram
criadas as Regides do Cruzeiro, Sudoeste e Park Way (COSTA; 2011; PAVIANI 2003).

Esse periodo também é marcado por véarias mudangas no ambito politico, como a
maior autonomia para o Distrito Federal, onde o governador passou a ser eleito e também os
deputados distritais de igual forma.

Também surge a configuragdo “informal”, da Area Metropolitana de Brasilia (AMB),
paralelamente ao aumento da segregacdo soOcioespacial, favelizagdo e incremento do
desemprego e da violéncia urbana (PAVIANI, 2007)

Figura 28 Vila Amaury, uma favela nos anos 60 na regido do atual lago Paranoda. Fonte: NEIVA (2017)

A terceira etapa se da entre 1990 e 1997 onde foram criadas as regiGes administrativas
como Riacho fundo, Lago Sul, Lago Norte, Candangolandia, Recanto das Emas e Séo

Sebastido. COSTA (2011) aponta que a maioria das regides criadas neste periodo foram por
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motivacOes politicas e sem os estudos urbanistico necessarios, o que resultou em varios
problemas de infraestrutura.

A quarta etapa se da entre 1997 até a atualidade. Este periodo se caracterizou pelos
pela criacdo dos Planos diretores de ordenamento territorial (PDOT) em 1997, 2009 e 2012,
onde varias flexibilizacbes foram feitas em relacdo ao uso do solo. Neste periodo foram criadas
as regides administrativas de Aguas claras, Riacho Fundo 2, Jardim Boténico, Itapod, SIA,
SCIA-Estrutural, Vicente Pires e Fercal.

Nestas duas Ultimas fases, Paviani (2007) ressalta as inUmeras a¢des para remocéo da
favela da Estrutural, inclusive com o uso da forca policial, porém a mesma voltou a crescer e
expandiu-se rapidamente, ao passo que, nas palavras do autor, estimulada por politicos e
grileiros surge a favela do Itapod, que viria a se tornar regido administrativa, tal como a

estrutural.

4.3 Consequéncias da expansao urbana

Através a exposicdo de autores como Paviani (1996, 2003 e 2007), Manicoba e
Oliveira (2014), Anjos (2012) e Cataldo (2010) o processo de expansdo urbana no Distrito
Federal foi e é marcado por contradi¢fes, desigualdades e uma série de impactos ambientais,
econdmicos e sociais.

Paviani (2007) traz algumas das consequéncias desse processo, no que tange ao

aspecto ambiental. O autor cita:

A ampliacdo do processo polinucleado de povoamento e a desorganizacdo na
ocupacdo do territdrio por condominios privados. Muitas dessas ocupagfes sdo
irregulares ou ilegais, ocupando APAs (Areas de Protecio Ambiental), nascentes de
riachos, como em Vicente Pires, area de matas ciliares, pendentes de morros como no
Grande Colorado — tudo ao arrepio das leis ambientais e esfor¢cos demagdgicos de
alguns deputados distritais.14 No Plano Piloto também se desrespeitam as leis
ambientais, com captacdo de dgua do lago Paranoa, vedada por lei. Na orla do lago
também se constroem piscinas em terras publicas, “piers” e marinas sem licenga
ambiental, se levantam muros e cercas, impedindo a passagem da ciclovia prevista em
planos de democratizacdo da orla lacustre.

Anjos (2012) também enfatiza que os vetores de expansdo urbana recente (pds 1997) a
sudoeste e leste do Distrito Federal, se deram em ambientes de restricdo ambiental e zonas onde

héa recarga de aquiferos.
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Uma outra consequéncia desse processo € a periferizacéo e a auto segregacdo espacial,
observada em diferentes regides e contextos do DF. A periferizacdo € um fenbmeno onde, além
da expanséo do tecido urbano para fora dos limites do Distrito Federal, no chamado entorno de
Goiés (Valparaiso, Luziania, Novo Gama, Santo Antonio do Descoberto, Cidade Ocidental e
Formosa). Além disso, se consolidou um fluxo pendular didrio dos moradores dessas cidades
para o DF, para trabalho, estudos, uso dos servicos de saude de lazer.

Paviani (2003 e 2007) e Anjos (2012) mostram estes fluxos se dao devido a precariedade
de empregos e qualidade dos servigos como saude e educacdo. Um dos debates mais recentes e
de certa forma resultado do embrido da chamada “Area metropolitana de Brasilia” (AMB) ¢
Regido Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal e Entorno (RIDE). A RIDE foi
instituida pela Lei Complementar n°® 94/1998. A definicdo de sua area de abrangéncia,
compreendendo o Distrito Federal, 19 municipios do Estado de Goias e trés municipios do
Estado de Minas Gerais. Em 2018, mais 12 municipios de Goiés seriam incorporados a RIDE
(CODEPLAN, 2017).

A concepcéo da RIDE é contribuir para uma integracdo da politica de desenvolvimento
regional, visando fortalecer a economia e qualidade dos servigos nos municipios da RIDE e
“amortecer” os impactos no Distrito Federal, porém néo ¢ isso que tem se observado.

A auto segregacdo espacial, € um termo trabalhado por Souza (2003) e significa que 0s
grupos da populacdo com melhor poder aquisitivo, na “tentativa” de se distanciar da “cidade”
e das suas mazelas, como violéncia urbana e locais com menos amenidades ambientais, em
condominios fechados e normalmente com seguranca 24 horas.

No Distrito Federal se observou o surgimento desses condominios, principalmente na
parte leste. Em muitos deles, por estarem em areas nao regularizadas, os servicos de agua e
asfaltamento e coleta de lixo, sdo normalmente “bancados” pelos particulares, pois sem o
licenciamento ambiental e regularizacdo da terra, o governo ndo pode criar infraestruturas (pelo
menos em tese). Com isso, apesar do dentro do condominio o padréo de vida ser elevado, o
entorno deles tem sérias deficiéncias de servigos (COSTA, 2011).

Além dos aspectos ambientais, econdmicos e sociais, impactados pela expansao urbana
desigual e contraditoria no Distrito Federal, uma outra consequéncia e que de certa forma afeta
0 uso de base de dados, mapeamentos e limites politicos-administrativos, é o sistema de
enderecamento no DF.

Conforme mostram Costa (2011) e Amorim e Flores (2005) o projeto urbanistico de

Brasilia foi concebeu o sistema de enderegos em formato de quadras. Com isto, além das
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superquadras, h& as quadras comerciais, autarquias, garagens, uso publico por exemplo. Tal
sistema € replicado nas areas urbanas de outras regides administrativas, como Taguatinga,
Ceiléndia, Guara, Nucleo bandeirante e Sobradinho. Nessas e em outras regifes onde ainda
houve algum tipo de planejamento urbano foi adotado, porém com o surgimento dos
condominios, fracionamento de chéacaras e glebas, dando origem a &reas urbanas, uma
pluralidade de “novos” tipos de enderegos surgiu como: ruas, avenidas, chacaras (mesmo se a
regido virou urbano). Essa consequéncia da expansao urbana desigual também impacta diversos
mapeamentos e trabalhos que necessitam de um endereco consistente, como localizacdo de
casos de doengas, calculo de IPTU por exemplo.

Com isto, este capitulo objetivou mostrar a partir do breve historico da construcédo de
Brasilia e da expansdo da area urbana, como 0 contexto politico, econébmico e social,
influenciaram na modelagem do espaco, trazendo diversas consequéncias que afetam a vida da
populacdo, nos aspectos ambiental, qualidade de vida, onde se inclui a saude, mobilidade
urbana, empregos e economia.

Assim no capitulo seguinte é apresentada a metodologia adotada na investigacéo e 0s

limites dos dados e analises realizadas
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CAPITULO 5 METODOLOGIA, ESCALA DE ANALISE E LIMITES
DOS DADOS

A partir das reflexdes sobre as relacfes entre o espago, 0 tempo, 0 urbano e dengue,
neste capitulo serdo apresentadas as etapas da metodologia, as escalas temporal e espacial

adotadas e as limitagGes dos dados utilizados.

5.1 Etapas da metodologia

Para demonstrar as etapas da metodologia adotada, a figura 29 mostra um esquema a
fim de facilitar a compreenséo da sequéncia de cada fase. Vale ressaltar que o detalhamento de
cada método utilizado nas analises elaboradas, sera apresentado nos capitulos posteriores.

ETAPA 1 ETAPAS E METODOS APLICADOS

Levantamento

de Dados e

Bibliografico

—

ETAPA 2
Tratamento dos dados

ETAPA 3
Epidemiologia e
comportamento espaco-

ETAPA 4
Classificacio e dinimica
de uso do solo para o DF e
classificacdo dos padroes

urbanos
Dados utilizados ETAPA 5
R Analise da cobertura dos
Dadosde | ,| Casos anuais e por .
- . . servicos urbanos e perfil de
dengue semana epidemiologica enda
Dadosdeuso | ,| Imagens Landsat 5 TM N
¢ cobertura e Landsat 8 OLI M ETAtP Ad6 -
~ apeamento de sintese
CONCLUSOES <:| da relacido dengue e

Dados censitdrios de padses nrbanos /
Dados sécio  f------------ » abastecimento de agua,
econondmicos esgoto e coleta de lixo

Figura 29 Etapas da metodologia adotada

A primeira etapa consistiu do levantamento bibliogréfico, a partir do qual foram feitas
as reflexdes sobre a relacéo entre dengue e as questdes relacionadas ao contexto urbano. A

partir dessas reflexdes, foram elaboradas as questdes a serem respondidas pela tese e o
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“caminho” para tentar responde-las. Nesta etapa também foram levantados os dados necessarios
para a realizagdo das andlises, os quais foram organizados em blocos. Os dados referentes a
dengue foram obtidos através da Secretaria de Saude do Distrito Federal (SES-DF), os dados
de uso do solo e as analises dos padrdes urbanos, foram extraidos a partir das imagens Landsat
5 TM e Landsat 8 OLI, obtidos do site do Earth explorer, do servi¢co geoldgico americano
(USGS). Ja os dados socioeconémicos, foram obtidos do censo IBGE?, do ano de 2010, por
setor censitario

Na etapa 2 foram realizados os procedimentos de tratamento, adequacao de escala e
selecdes dos dados utilizados em cada grupo. Importante frisar que esses procedimentos seréo
detalhados nos capitulos seguintes, concernentes as etapas de analise.

A etapa 3 que corresponde a primeira etapa de analises e obtencdo de resultados
parciais, € a etapa dedicada a analise da epidemiologia da dengue na escala temporal trabalhada
e analise do comportamento espaco-temporal da dengue. Na analise epidemioldgica, buscou-se
identificar os anos epidémicos e ndao epidémicos, através dos diagramas de controle e do método
do 3° quartil, metodologia a qual é recomendada pela OMS, conforme citam Braz; Andreozzi;
e Kale (2006).

Para analisar o comportamento espaco-temporal da dengue, foi feita analise do inicio
de duracdo das alcas epidémica, por ano, baseado na metodologia de Caiaffa et.al (2008), Catéo
(2016) e Xavier et al.(2017) e foi elaborado o indice de persisténcia e intensidade da dengue,
adaptando o método de Wen et al. (2006) e Galli e Chiaravalloti Neto (2007). Para a elaboracao
deste indice, foram utilizados os dados de persisténcia e incidéncia de dengue e método de
elaboracéo foi o algoritmo k-means. E importante frisar que para calcular a taxa de incidéncia
de dengue, foi necessario estimar o total da populacdo das ZBS, uma vez que este ndo € um
dado constado na base de dados utilizada. Para isto, foi utilizado o modelo people in pixel
(Madureira et al.,2007) o qual € baseado no método dasimétrico (Shansky, 1928) que serve para
desagregar a populacdo espacialmente, a partir de dados de Censo, em uma representacdo
espacial um pouco mais detalhada do que a coroplética. Tais métodos serdo detalhados no
capitulo 7.

Na etapa 4 foram realizadas as classifica¢cdes das imagens Landsat, através do método
de arvore de decisdo, obtendo-se assim 0s mapas de uso e cobertura do solo, os quais sdo a base

para a classificacdo dos padrdes urbanos das zonas de saude, o qual € detalhado no capitulo 8.

3 A palavra censo vem do latim census e quer dizer "conjunto dos dados estatisticos dos habitantes de uma cidade, provincia,
estado, nacdo". O Censo € a Unica pesquisa que visita todos os domicilios brasileiros (cerca de 58 milhdes espalhados por
8.514.876,599 km2)..
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Neste mesmo capitulo também apresentado os resultados da anélise da detec¢do de mudangas
na superficie, visando identificar as areas recentes de expansao urbana no DF.

Na etapa 5 foi realizado o mapeamento das variaveis socioecondmicas relacionadas a
renda, cobertura de abastecimento de agua, coleta de lixo e ligacdo a rede de esgoto. Os dados
relacionados a cobertura dos servicos urbanos, foram utilizados para elaborar um mapa de
sintese para avaliar o nivel de cobertura dos servicos urbanos e relaciona-los, juntamente com
arenda, aos padrdes urbanos, identificando as relagdes entre os mesmos. Também estas analises
sdo apresentadas no capitulo 8.

Na etapa 6 é a Ultima etapa de analise, a partir dos resultados obtidos nas etapas
anteriores, foi realizado a analise e 0 mapeamento de sintese, a fim de caracterizar como se dao
as relacdes entre dengue e padrbes urbanos, identificando em quais padrfes urbanos a dengue
apresentou uma maior persisténcia e intensidade e a partir dessa relacdo, identificando as

regides do Distrito Federal onde situacdo da dengue é mais preocupante.

5.2 Caracteristicas do banco de dados de dengue

Desde o inicio da década de 80, houve um ressurgimento de diversos estudos e o
desenvolvimento de técnicas estatisticas sobre o padrdo espaco-temporal das doencas
(GESLER,1986). No entanto, para realizar estes estudos, a consisténcia, a qualidade, a
completude e as limitagdes dos dados utilizados séo fatores de grande importéancia, que devem
ser levados em consideracdo, para que os resultados obtidos tenham confiabilidade (BARBOSA
et al.,2015).

Com isso, procedimentos de “filtragem” e ajustes do banco de dados s3o necessarios
para minimizar erros de digitacdo, inconsisténcias e para filtrar as informacdes necessarias para
0 estudo em questdo (BARBOSA et al., 2015; CARVALHO; MAGALHAES; MEDRONHO,
2017).

Para a relizacdo deste estudo, os dados utilizados do periodo de 2007 a 2014 foram
disponibilizados pela Secretaria de Saude do Distrito Federal (SES-DF). Este recorte temporal
foi escolhido pois representa um periodo importante para o DF, pois nele foram aprovados o
PDOT de 2009 e 2012, onde houve a incorporagdo de novas regides administrativas e a

destinacao de novas areas para uso urbano, principalmente na porcao oeste e sudoeste. A partir
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destes dois PDOT’s*, foi observado que nas chamadas zonas de contengdo urbana e nas zonas
rurais de uso controlado e de uso diversificado® houve um avango das areas urbanas,
impulsionado pela especulacao imobiliaria (COSTA, 2011; SEMPRINI et al.,2015).

O banco de dados foi obtido ap6s aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da Universidade Federal do Parana (UFPR), como parte do projeto “Clima urbano e dengue nas
cidades brasileiras: riscos e cenarios em face das mudangas climaticas”. O anexo B mostra o
parecer do CEP.

O banco de dados da SES-DF foi obtido em estado “bruto”, sendo que os registros de
casos estéo por endereco.

O banco de dados da SES-DF segue o padrdo recomendado pelo Ministério da Salde
para que se comunique com o banco do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAN)e. Os campos do banco de dados sdao os mesmos constados nas fichas de notificacdo
(exemplo no Anexo A). A comunicacdo entre os bancos do SINAN e das Secretarias de Satude
dos estados e municipios, se da por meio de “campos-chave identificadores de registro”. Os
campos-chave sdo o numero da notificacdo, data da notificacdo, municipio notificante — (codigo
do IBGE) e agravo. Os niveis de desagregacao dos dados e sua localizacdo, se dao por unidade
federativa, municipio, distrito, bairro e endereco (MINISTERIO DA SAUDE, 2007).

No caso da dengue, a doenca consta na PORTARIA N° 2.325, DE 8 DE DEZEMBRO
DE 2003 como uma das doengas de notificagdo compulsoria’.

O fluxo de transmissdo do dado a partir da unidade basica de satde (UBS) até o banco

de dados do SINAN, funciona como mostra a Figura 30.

4 0 Plano Diretor de Ordenamento Territorial (PDOT) é o instrumento bésico da politica territorial e de orientacdo aos agentes
publicos e privados que atuam na producéo e gestao das localidades urbanas, de expanséao urbana e rural do territdrio do Distrito
Federal. Segundo a Lei Organica do DF, art. 31, o Plano Diretor abrange todo o espaco fisico do Distrito Federal e regulara,
basicamente, a localizagéo dos assentamentos humanos e das atividades econémicas e sociais da populagéo.

5 Zona de Contencdo Urbana é composta por areas situadas nos limites entre as macrozonas urbana e rural, sujeitas a pressio
urbana. Zona rural de uso diversificado é onde a atividade rural estd consolidada, dispondo de uma matriz produtiva que
responde a competitividade do agronegdcio, integrando a dindmica desses espagos rurais estdo associadas outras atividades
ndo-agricolas de suporte. Zona rural de uso controlados séo as areas rurais que tém em comum a necessidade de maior controle
do uso e ocupagdo do solo, devido as restrigdes decorrentes de sua sensibilidade ambiental

6 Sistema alimentado, principalmente, pela notificagdo e investigacdo de casos de doencas e agravos que constam da lista
nacional de doencas de notificacdo compulséria, mas é facultado a estados e municipios incluir outros problemas de salde
importantes em sua regiéo.

7 E qualquer doenca que a lei exija que seja comunicada s autoridades de sadde publica. Os dados permitem as autoridades
monitorizar a doenca e permitem antever possiveis surtos.
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dados no SINAN

Ficha de notificagdo

Figura 30 Fluxo de encaminhamento dos dados de notificacdo compulséria para o0 SINAN

O ponto inicial do processo de transmissdo dos dados comega com o preenchimento
das fichas notificacdo das doencas de notificacdo compulséria na unidade basica de satde. No
caso dos estados, as secretarias municipais de salde devem transmitir semanalmente os dados
para a Secretaria estadual de saude. Em seguida a Secretaria estadual de salde deve transmitir
os dados quinzenalmente para a Secretaria de vigilancia em satde (SVS). No caso da dengue,
tanto os municipios, quanto o Distrito Federal, a PORTARIA N° 204, DE 17 DE FEVEREIRO
DE 2016 estabeleceu que as notificagdes de casos de dengue devem ser feitas semanalmente e
no caso de mortes em 24 horas.

Do banco de dados, optou-se por selecionar apenas os casos notificados e de residentes
no Distrito Federal, a fim de restringir as analises apenas para os casos de dengue contraidos
dentro do Distrito Federal. Dessa forma foram retirados os casos descartados por exame
laboratorial, os casos de residentes de outras unidades federadas, 0s casos sem o preenchimento
do campo “NM_BAIRRO” ¢ os casos importados (DRUMOND, 2016).

O campo “NM_BAIRRO” se refere ao que nesta tese chamamos de Zonas Bairro
SINAN. Trata-se de um tipo de zoneamento proprio da SES-DF e equivale a categoria de bairro.
Como no Distrito Federal ndo existe na estrutura politica administrativa a categoria “bairro” a
SES-DF criou sua propria categoria de bairro e criou esse campo na sua base de dados, para se
comunicar com o campo “bairro do SINAN”.

A tabela 2 mostra uma sintese do processo de limpeza, demonstrando o total de dados

“brutos” e o universo amostral utilizado apds a “limpeza” do banco.
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Tabela 2 Sintese do tratamento do banco de dados da dengue

®)
@ Diferenca
Banco 3) 4) (5) Campo ) percentual
1) de CLASSI Residentes "NM_BAI (6) Bancode  de casos
Ano dados _FIN em RRO™ Importados dados entre 0s
“ " =5 outras UFs vazio "limpo™ bancos
Bruto « v
bruto” e
“limpo
2007 2414 1.111 129 8 274 892 -63%
2008 3.589 1.959 205 31 229 1.167 -67%
2009 1.948 1.038 108 23 126 653 -66%
2010  20.896 4.104 1.331 160 521 14.780 -29%
2011 7.072 3.228 634 126 244 2.840 -60%
2012 3.851 1.999 359 31 159 1.303 -66%
2013  22.490 6.536 4.032 364 487 11.071 -51%
2014 20.493 6.526 1.841 491 267 11.368 -45%
Total 82.753 26.501 8.639 1.234 2.307 44.074 -47%

Fonte: SES-DF. Elaborado por: Equipe do Laboratério de Geografia, ambiente e salde (LAGAS-UnB).

Os campos da tabela 2 apresentam os anos da série temporal (coluna 1); o total de
casos notificados no banco “bruto” (coluna 2); casos descartados clinicamente (coluna 3); o
namero de casos de residentes em outros Estados (coluna 4); registros sem o preenchimento do
campo “nome do bairro de residéncia” (coluna 5); casos importados (coluna 6); e o total de
casos apods a limpeza (coluna 7).

Considerando a diferenga percentual de casos registrados no banco “bruto” e no banco
“filtrado” (coluna 8), nota-se que 0 ano de 2009 teve o maior percentual de registros removidos
(-66%) e que o ano de 2010 teve o menor percentual de registros removidos (-29%).
Considerando o universo amostral do periodo 2007-2014 como um todo, foiremovido 47% dos
registros.

A partir dos procedimentos de selecdo dos dados, se pode realizar as analises espaciais
do comportamento espaco-temporal da dengue e das relacbes com as caracteristicas urbanas,

por meio de Sistemas de Informagdes Geografica (SIG).
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5.2 Escala espacial de anélise da dengue

Conforme mencionado no capitulo 4, o Distrito Federal é uma unidade federativa
singular, uma vez que possui atribuicbes de Estado e de municipio simultaneamente.
Atualmente, o territorio do Distrito Federal € dividido em 31 Regides Administrativas (Figura
31), cujos limites ainda sdo provisorios e, futuramente, podem ser alterados, ap6s aprovacao da
Camara legislativa local. Ressalta-se que as administracfes regionais ndo sdo autbnomas, tal

como 0s municipios de outros estados brasileiros (CODEPLAN, 2017).
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2-Gama 8-Nuic.Bandeirante 14-580 Sebastido 21-Riacho Fundo 2 28-Itapo3
3-Taguatinga 9-Ceildndia 15-Recanto das Emas 22-Sudoeste 23-5IA
A-Brazlandia 10-Guard 16-Lago Sul 23-Varjao 30-Vicente Pires
5_Sobradinho 11-Cruzeiro 17-Riacho Fundo 24-Park Way 31-Fercal

6-Planakina 12-Samambaia 18-lago Norte 25-Estrutural
19- Candangoléndia 26-Sobradinho 2

Figura 31 Divisdo Politica do Distrito Federal nas atuais 31 Regides administrativas. Fonte: CODEPLAN2013

Assim, o0s enderecos no Distrito Federal variam de acordo com a Regido
Administrativa, podendo ser encontrados endere¢os como superquadra, quadra, rua, conjunto e

lote. Além dessas categorias, ha os diferentes tipos de enderecos dos condominios fechados e
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de localidades que outrora eram rurais, mas se converteram em urbano; porém conservam
enderecos do tipo “chacara” ou “gleba” (COSTA, 2011; DRUMOND,2016).

Esses diferentes tipos de enderecamento dificultaram o georreferenciamento
automatico dos casos de dengue por endereco. Além disso, foram identificados, no banco,
diversos enderegos incompletos ou ndo preenchidos. Com isso, buscando alcangar o maior nivel
de detalhe possivel da ocorréncia dos casos, optou-se por fazer a analise espaco-temporal por
areas agregadas que foram intituladas Zonas Bairro SINAN (ZBS).

Optou-se por chamar, neste trabalho, essas areas de Zonas Bairro SINAN (ZBS),
deixando explicito que se trata de uma unidade amostral especifica da SES-DF e que tornou
possivel o melhor georreferenciamento dos casos de dengue, diante das dificuldades de
georreferenciar os endere¢os. Frisa-se mais uma vez, que o bairro na base de dados do SINAN,
é equivalente a categoria ZBS no DF, sendo o menor nivel de desagregacdo dos dados de
dengue, apds o endereco. Vale ressaltar que nas Zonas Bairro SINAN ndo ha o total de
moradores. Esta informacéo é fundamental para calcular a incidéncia de dengue. Logo, foi
necessario estimar a populacdo através do método dasimétrico (SEMENOV-TIAN-
SHANSKY, 1928; Madureira et al,.2007). Tal método é detalhado no capitulo 7

Originalmente, a descri¢do dos setores que compdem cada Zona Bairro SINAN, esta
contida em uma lista com os limites territoriais de cada ZBS, fornecidos pela SES-DF (Anexo
C). Esses limites em suma, correspondem a grupos de setores ou grupos de quadras, variando
a sua extensao conforme a regido administrativa. No entanto, para espacializar essas zonas, a
equipe do Laboratério de Geografia, Ambiente e Salde (LAGAS-UnB) realizou a
espacializacdo das zonas com auxilio da base de arruamentos e quadras do DF, os sistemas
Google Maps e Wikimapia, utilizando o software QGIS para 0 mapeamento, chegando-se a um

total de 111 areas, as quais sdo categorizadas em zonas urbanas e rurais (Figura 32).
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Figura 32 Limites das 111 Zonas Bairro SINAN. Fonte SES-DF. Elaborado pela equipe do LAGAS-UnB

Para este estudo, optou-se por trabalhar apenas com as ZBS classificadas como

urbanas, conforme constadas no banco de dados utilizado.

A escolha por trabalhar apenas com as ZBS urbanas ocorreu pelo fato destas ZBS

terem a mancha urbana melhor delimitada, o que facilitou as andlises de uso do solo e as

relagGes padrdes urbanos espaciais com a dinamica espacgo-temporal da dengue. Dessa forma,

foram analisadas 88 ZBS (Figura 33).
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Figura 33 Limites das 88 Zonas Bairro SINAN urbanas. Fonte SES-DF. Elaborado pela equipe do LAGAS-
UnB

5.3 LimitacGes dos dados e da escala espacial

Um dos pontos importantes a serem destacados neste trabalho séo as limitacGes
apresentadas nas analises realizadas, ocasionadas pelas limitagcdes dos dados utilizados.

Em relacdo aos dados de dengue, o fato de serem dados agregados traz uma perda de
detalhes, principalmente se considerarmos que, dentro de cada ZBS, ha diferentes contextos
urbanos, socioeconémicos e que a dengue pode ocorrer de diferentes formas dentro de uma
ZBS, como, por exemplo, se concentrar mais em determinadas quadras do que em outras. Com

ISso ha uma “dilui¢ao” do dado.
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Um outro fato que chamou atencao é que, ao analisar os limites das ZBS, em diversos
pontos do Distrito Federal, ha varias areas urbanas que nao estdo “cobertas” por nenhuma zona
(Figura 34). De certa forma, isso € uma limitacdo, pois observou-se que, entre 2007 e 2014,
varios nucleos urbanos cresceram sem estar dentro do limite de uma ZBS. Por isso ndo é
possivel obter informacBes sobre a situagdo da dengue nessas localidades. Sendo assim, é
importante a atualizacdo dos limites das ZBS pela Secretaria de Salde e tal atualizacéo deve

ocorrer ao passo que o tecido urbano cresce no DF.

AREAS URBANASNAO GOBERTAS PELA
< ZBS £ ‘

‘ = calizag s
.Areas urbanas LEGENDA A
s AR - _ $023§
cabertds Sy LIMITE DA ZBS SAO SEBASTIAO - FONTE.
| «cobertas pela ZBS = Q—E:K:g;;‘“
A Sdo Sebastido ANO: 2014

Figura 34 Areas urbanas cobertas e ndo cobertas pela ZBS Sdo Sebastifo. Fonte: Aerofotos TERRACAP 2014

Além de algumas areas urbanas ndo estarem cobertas por nenhuma ZBS, um outro
problema constatado é que se observa que ha varias zonas com uma extensdo muito grande em
diversas regides do Distrito Federal (como por exemplo So Sebastido) e outras de extensao
diminuta, dessa forma, ndo ha uma homogeneidade entre as diferentes zonas.

Isto implica em por exemplo na reducdo da percepcédo das variagdes espaco temporais
da dengue dentro das regides administrativas. Para esclarecer melhor, um exemplo que se pode
citar € ao comparar as regides administrativas de Ceilandia com S&o Sebastido, na primeira

regido administrativa, h& um ndmero maior de ZBS e de tamanho menor, 0 que permite
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diferenciar melhor o comportamento da dengue nesta localidade, do que em Séo Sebastido, que
apesar de ter uma area urbana expressiva e diversificada, s ha para regido administrativa toda,
uma unica ZBS. Além disso nota-se que em algumas ZBS ha espacos sem ocupacgédo cobertos
por elas. Portanto se pode verificar que os critérios de delimitacdo das ZBS ndo sdo muito
claros.

No que diz respeito as limitacdes trazidas pela natureza do dado, a primeira ocorre
pelo fato de se estar trabalhando apenas com casos por local de residéncia.

No entanto, como se esta analisando a populacdo total, ha grupos com menor
deslocamento, como idosos e criangas, que podem realmente ter contraido a doencga no bairro
onde residem (CUNHA et al., 2008).

Inspirado nos complexos patogénicos de Sorre, Catdo (2016) traz uma importante
discussdo ao tratar da difusdo da dengue no estado de S&o Paulo sobre a relacdo entre o local
de residéncia, os vetores de transmissdo e o contexto geografico. Embora a dengue seja uma
doenca muito dindmica, uma vez que a pessoa pode contrai-la em outro local fora da sua
residéncia. Quando se analisa o padrdo espacial da doenca em uma escala regional, a
compreensdo do seu padrdo de difusdo deve considerar os elos da cadeia epidemioldgica
(criadouros, vias de transmissdo e contato com o vetor).

A localizacdo coincidente dos elos da cadeia epidemiolégica possui uma espacialidade
prépria, que deriva de caracteristicas espaciais, sociais, ecoldgicas e bioldgicas e que promovem
e permitem a interacdo patogénica no contexto local. Os processos endémicos e epidémicos sao
processos de massa, com isso, o conjunto de localizacdes e de situacbes, fornecem elementos
que devem ser compreendidos na geografia a partir de seu conjunto e ndo somente de suas
partes. Dessa forma, a ocorréncia da dengue ndo ocorre de forma aleatéria no espaco e no
tempo. Ela decorre, na escala local e regional, de um conjunto de fatores determinantes de
ordem natural e social, oriundos de diversas escalas que sdo combinados de maneira particular
naquele lugar (CATAO, 2016).

Uma outra limitacdo detectada é o fato de se estar utilizando apenas os dados
registrados na rede publica de salude, que foram fornecidos pelo banco de dados da SES-DF.
Analisando o banco de dados utilizado, se observou que haviam poucos casos de dengue
registrados na rede privada (hospitais, clinicas e laboratorios particulares).

Com isso, para se ter uma nocao do percentual da populacéo que utiliza a rede publica

e a rede privada, foram obtidos dados da pesquisa distrital de amostra por domicilios (PDAD)
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da CODEPLAN, que fornece o percentual de pessoas que tém ou ndo plano de saude. O periodo

de referéncia dessa pesquisa foi 2013/2014.

Os dados da PDAD 2013/2014 mostram que, no Distrito Federal, 34.64% da

populacdo tem plano de saude; logo, 65.36 % ndo tem plano de saude e utilizam provavelmente

0s servicos publicos de satde. Desse percentual, 90% procura um posto de saude da Regido

Administrativa onde mora.

Considerando o universo dos 34.64% da populacdo que possui plano de salde, foi feita

a analise espacial e a distribuicdo percentual da concentracdo de populacdo com plano de saude

por Regido Administrativa (Figura 35 e tabela 3).
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Figura 35 Percentual da popula¢do com plano de salde no Distrito Federal. Fonte: PDAD-CODEPLAN 2013.

Mapa elaborado pelo autor
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Tabela 3 Percentual da populacdo com e sem plano de saide por Regido Administrativa

Regido Administrativa Percentual da populagao @ Percentual da populacgio

sem plano de saude com plano de satde
Plano Piloto 16% 84%
Gama 74% 26%
Taguatinga 57% 43%
Brazlandia 82% 18%
Sobradinho 61% 39%
Planaltina 90% 10%
Paranoa 92% 8%
Nucleo Bandeirante 62% 38%
Ceilandia 85% 15%
Guara 41% 59%
Cruzeiro 39% 61%
Samambaia 82% 18%
Santa Maria 84% 16%
S&o Sebastiao 88% 12%
Recanto das Emas 84% 16%
Lago Sul 14% 86%
Riacho Fundo 63% 37%
Lago Norte 22% 78%
Candangolandia 70% 30%
Aguas Claras 39% 61%
Riacho Fundo Il 81% 19%
Sudoeste/Octogonal 9% 91%
Varjao 96% 4%
Park Way 16% 84%
SCIA - Estrutural 95% 5%
Sobradinho 11 68% 32%
Jardim Boténico 27% 73%
Itapod 77% 23%
SI1A 14% 86%
Vicente Pires 47% 53%
Fercal 89% 11%

Fonte: PDAD-CODEPLAN 2014

Através do mapa e da tabela acima, pode-se observar que as Regides Administrativas,
situadas mais ao centro do Distrito Federal e que tém a populagdo com maior renda, sdo as

gue concentram a populagdo com maior percentual de plano saude. Dessas regifes, destacam-
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se Plano Piloto, Lago Sul e Sudoeste, onde mais de 80% da populagéo residente tem com
plano de salde.

E importante frisar que os dados sobre o percentual de pessoas com plano de satde,
sdo dados agregados por regido administrativa e ndo por ZBS, dessa forma eles servem apenas
como indicadores de acessibilidade aos servicos de saude. Em um cenario ideal, se houvesse
a proporcdo de pessoas com e sem plano de satde por ZBS, poderia calcular as taxas de
incidéncia e persisténcia de dengue para a populacdo que usa o servigo publico de saude e ter
assim uma melhor “visdo” da ocorréncia da dengue por zona.

Mediante a caracterizacdo do banco de dados utilizado, a escala de analise e as
limitacBes para as analises propostas, no proximo capitulo, serdo apresentados o0s principais
aspectos epidemioldgicos da dengue no Distrito Federal entre 2007 e 2014 (capitulo 6). Em
seguida serdo apresentados os resultados da analise do comportamento espaco-temporal da
dengue (capitulo 7); a caracterizacdo do uso do solo e as principais mudancas para uso do solo
urbano o perfil da renda e a cobertura dos servicos de abastecimento de agua, esgoto e coleta
de lixo (capitulo 8). A partir dos resultados obtidos nas analises dos capitulos 7 e 8, sdo

apresentados os resultados da analise e mapeamento de sintese no capitulo 9.
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CAPITULO 6 SINTESE EPIDEMIOLOGICA DA DENGUE NO
DISTRITO FEDERAL ENTRE 2007 E 2014

A analise do perfil epidemioldgico da doenca € uma importante ferramenta que
permite avaliar o comportamento da doenca ao longo do tempo, quais foram 0s anos
epidémicos, quais 0s grupos mais afetados e o padréo temporal da doenga. (ROQUE et al.,
2017).

Para caracterizar o perfil epidemiologico, foram utilizadas do banco de dados as
seguintes varidveis: o numero de casos confirmados e notificados, residentes no DF por ano e
més; sexo, faixa etéria, sorotipos, classificacdo final. N&o foram considerados neste estudo o0s
casos importados (local provavel de infecgdo diferente do DF).

Para a deteccdo de anos de surtos optou-se pelo uso do diagrama de controle do
método do 3° quartil. Os limites de controle, inferior e superior, sdo construidos a partir do
primeiro e terceiro quartis (Q1 e Q3), metodologia recomendada pela Organiza¢cdo Mundial
de Satide®. Uma das vantagens do método do 3° quartil e que tem apresentado bons resultados
em estudos de doencas vetoriais, devem-se ao fato de o método ndo sofrer a influéncia de
valores extremos e usar a mediana como linha central, além de nédo utilizar parametros dos
desvios (padrdo ou interquartilar), aumentando a probabilidade de deteccdo de meses
epidémicos ao aproximar os LSC e LIC da linha central (BRAZ; ANDREOZZI; KALE,
2006).

6.1 Analise dos diagramas de controle dos casos de dengue entre 2007 e 2014

A Figura 36 mostra o comportamento dos casos de dengues registrados mensalmente
por ano entre 2007 e 2014.

8 O método do 3° quartil é baseado no método de Albuquerque (1975). O método de Albuquerque pressupde que, em trés
quartos do tempo, 0 nimero de casos esteja abaixo do limiar. Assim, o LSC, ou limiar epidémico, é calculado com base no
valor do terceiro quartil (Q3) da série temporal mais o desvio quartilar (Q), este, resultante da semi-diferenca entre o terceiro e
o0 primeiro quartis. Qualquer frequéncia de casos maior que o limite superior de controle deve ser considerada representativa
de um epis6dio ndo habitual, uma eventualidade epidémica. A aplicagdo desse método, no presente estudo, teve como referéncia
o trabalho desenvolvido por Albuquerque na implantagdo da vigilancia de diversos agravos no Brasil. A diferenca entre o
método de Albuquerque (1975) e o método do 3° quartil, estd no fato de que, no método do 3° quartil os limites de controle,
inferior e superior, sdo construidos a partir do primeiro e terceiro quartis (Q1 e Q3), desprezando-se 0s demais procedimentos
do método de Albuquerque (BRAZ; ANDREOZZI; KALE, 2006)
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Figura 36 Diagramas de controle dos casos de dengue por més entre 2007 e 2014. Fonte: SES-DF
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Ao analisar os diagramas de controle, nota-se que nos anos de 2007, 2008, 2009 e
2012, os casos de dengue se situaram abaixo da mediana, proximos ao limite inferior. Em 2011,
a curva dos casos de dengue (linha azul) situou-se acima da mediana ao longo do ano; porém
ainda dentro dos limites superior e inferior. Ja nos anos de 2010, 2013 e 2014, a curva dos casos
situou-se acima do 3° quartil na maior parte do ano; por isso séo considerados anos epidémicos.
O ano de 2010, dentro da série temporal, é 0 ano de maior epidemia. Pode-se observar que, ao
comparar com 0s outros anos epidémicos (2013 e 2014), a curva dos casos situou-se bem acima
no 3° quartil, principalmente nos primeiros meses do ano.

Também a partir dos diagramas de controle, pode-se observar que o periodo de maior
concentracdo dos casos ocorreu entre marco e maio. Nota-se que o comportamento dos casos
ao longo dos meses, embora haja variagdes em alguns anos, crescem em geral a partir novembro
do ano anterior, seguindo a tendéncia de crescimento em janeiro do ano seguinte, atingindo o
apice entre abril e maio. A partir de junho, os casos come¢cam a decrescer, atingindo 0s menores
patamares entre agosto e outubro; voltando a crescer gradativamente a partir de novembro
novamente.

Vale destacar que o Distrito Federal possui um regime climatico em que as estagdes
seca e chuvosa sdo bem definidas. A seca acontece de junho a agosto; e a chuvosa de setembro
a maio, sendo que as maiores taxas de pluviosidade ocorrem de outubro a abril. Setembro e
maio se comportam como meses de transi¢cdo do periodo seco para o chuvoso e do chuvoso
para o seco respectivamente (OLIVEIRA, 2008).

Siqueira et al. (2017), ao trabalharem a relacdo entre fatores ambientais e a dengue, no
Distrito Federal, entre esses fatores o clima, fazem alguns apontamentos importantes em relagéo
ao comportamento do clima nos anos epidémicos (2010, 2013 e 2014). Os autores identificaram
que, em 2013 e 2014, os picos de dengue ocorreram de mar¢o a julho, mesmo sendo um
momento de estiagem. Além disso, 0s autores mostraram que, em 2010 e 2013, anos
epidémicos, ocorreu a queda do nimero de casos em novembro, més em que a precipitacdo é
mais elevada, seguida por altas temperaturas. Ainda em relacdo ao ano de 2010, quando foi
registrada a maior epidemia do periodo em fevereiro, houve um veranico (periodo de 2 ou 3
semanas sem chuva, no meio de uma estagdo chuvosa), o que pode ter promovido o impulso
repentino no nimero de casos de dengue; em margo houve um aumento na precipitacao; ja, no
més seguinte, foi apresentada uma queda nos casos notificados. A figura 37 mostra os dados
climatolégicos do periodo de 2007 a 2014, elaborado por Siqueira et al. (2017). Por meio dos

dados climatoldgicos, se visualiza melhor a relagdo entre a dindmica das chuvas principalmente
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e a dengue. No entanto € importante frisar que estes dados se referem a estacdo climatoldgica
padréo do Instituto Nacional de Meteorologia (INMET) situada na regido administrativa do
Sudoeste. Para uma melhor caracterizacdo dos climas locais no DF e assim verificar a relacéo
entre os fatores climaticos e a dengue nas ZBS, é necessario haver mais pontos de
monitoramento climatoldgico.
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Figura 37 Variacdo anual dos parametros climatolégicos no Distrito Federal.Fonte:INMET .elaborado por
Siqueira et al. 2017

Considerando o total de casos por ano (Figura 38), no ano de 2010, foram registrados
15.225 casos. No segundo pico epidémico, foram registrados 12.269 casos em 2013; e 11.795
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casos em 2014. No periodo anterior a 2010 (2007, 2008 e 2009) os casos ndo ultrapassaram a
marca dos mil e quinhentos casos; sendo 2009 0 ano com 0 menor nimero de casos do periodo
(890 casos). O periodo 2011-2012 mostra uma reducéo de casos em comparacao a 2010 (3.203
casos em 2011 e 1.484 casos em 2012).
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Figura 38 Evolugdo dos casos de dengue entre 2007 e 2014. Fonte dos dados: SES-DF. Gréfico elaborado pelo
autor

Considerando o total de casos por ZBS (Figuras 39 a 41), nos anos ndo epidémicos,
com excegdo de 2011, em 2007, 2008, 2009 e 2012, as ZBS com a maior quantidade de
notificagdes tiveram um patamar entre 80 e 100 casos registrados. Em 2011 foram observadas
algumas zonas com mais de 100 casos.

Para os anos epidémicos (2010, 2013 e 2014) sdo observadas zonas que tiveram mais
de 1 mil casos notificados (por exemplo a ZBS 40 em Planaltina), principalmente em 2010.
Nesses trés anos epidémicos, as zonas que se destacaram tiveram pelo menos 300 casos
registrados.

Apesar de no capitulo 7 ser melhor detalhado o aspecto espacial da dengue, se pode
citar com base nos totais de casos notificados, como exemplo de ZBS que mais se destacaram
tanto nos anos epidémicos e ndo epidémicos, foram as ZBS: 75 (S&o Sebastido) , 40 e 41 (em

Planaltina), 74 (em Sobradinho 2), 88 (em Recanto das Emas) e 76 (Paranod).
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Figura 39 Total de casos de dengue por ZBS para 0s anos de 2007, 2008 e 2009
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Figura 40 Total de casos de dengue por ZBS para os anos de 2010, 2011 e 2012
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Total de casos de dengue notificados em 2013 por ZBS
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6.2 O perfil dos casos por sexo e faixa etaria

Na distribuicdo dos casos por género e faixa etaria no periodo analisado (Figura 42),
tanto para homens como mulheres, a faixa etaria com maior adoecimento foram 20 a 39 anos
(45%) e 40 a 59 anos (homens 21% e mulheres 24%). ldosos e criangas foram 0s menos
acometidos pela doenca. Talvez a diferenca no percentual entre homens e mulheres na faixa
apontada pode ser explicada pelo padréo apontado por Marzochi et al. (1998), que lembra que

a procura pelos servicos de saude é maior por mulheres.
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Figura 42 Percentual de casos de dengue por sexo e faixa etaria do periodo 2007-2014. Fonte: SES-DF

E importante destacar que, na faixa de 20 a 59, concentra-se boa parte da populago
economicamente ativa; sendo, portanto, um grupo de maior mobilidade diaria (devido a
trabalho ou estudo). Além disso, é um grupo cujos impactos da dengue trazem perda de
produtividade, devido a auséncia no trabalho nos dias de adoecimento; o que acarreta, de certa
forma, um impacto na economia local (LEITE, 2015).

No entanto é importante destacar os grupos etarios entre “menores de 1 ano” e “15a 19
anos”, representam uma parcela consideravel com registro de casos de dengue. Além disso
esse grupo representa uma parcela da populagdo que teoricamente, tem uma menor
mobilidade, se deslocando diariamente entre local de residéncia e a escola ou faculdade, que
em boa parte é proximo ao local de moradia e poderia representar melhor a transmisséo da
dengue por local de residéncia. Em estudos futuros, um recorte nessas faixas etarias,

associadas a outros dados como: numeros atualizados de criangas e adolescentes que
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frequentam a escola, se escola frequentada é proxima ao “bairro” de residéncia, 0 turno de
frequéncia na escola, podem permitir correlagbes mais precisas com os dados de dengue
disponiveis e caracterizar melhor a persisténcia e incidéncia por ZBS nesses grupos.

Uma outra informacéo que a evolugéo dos casos por grupo etario pode trazer € indicar
a possivel circulacdo de novo sorotipo ou a reintroducdo de um sorotipo, o que pode resultar
num evento epidémico.

Diversas teorias tém sido elaboradas para analisar os condicionantes para ocorréncia
de um evento epidémico e assim desenvolver medidas para prevencdo. Uma das teorias mais
aceitas atualmente é a teoria integral de multicausalidade. Que busca analisar os eventos
epidemioldgicos a partir de uma série de fatores como: idade, sexo, raca, estado nutricional,
pré-existéncia de enfermidades cronicas, presenca de anticorpos, intensidade da resposta
imunoldgica a infeccdes anteriores (ADE), cepa circulante, sorotipo(s) viral envolvido em cada
evento epidemiolégico; densidade vetorial, intervalo de tempo entre as infecgdes por diferentes
sorotipos e intensidade da circulacdo viral (MARTINEZ-TORRES, 1990; TEIXEIRA,
BARRETO; GUERRA,1999).

Reiter e Gubler (1997) apontam que:

Quando se trata da introducéo de um sorotipo do virus em populacgdes virgens
de exposi¢do (como criangas, jovens ou pessoas ndo imunizadas), em locais
com grandes densidades populacionais e com indices elevados de infestagédo
pelo Aedes.aegypti. Nestas situacdes, tem-se observado que durante algumas
semanas a epidemia se anuncia com o aparecimento de alguns casos,
préximos entre si, para logo depois configurar uma epidemia explosiva de
duracgdo variavel.5

Oliveira, Araujo e Cavalcanti (2018), ao analisarem os aspectos entomologicos
e epidemiologicos das epidemias de dengue em Fortaleza (Ceard) entre 2001 e 2012,
identificaram por exemplo que em 2008, um dos anos de maior epidemia na cidade, o
grupo com maior percentual de casos foram as criangas com menos de 9 anos. Nesta
epidemia o DENV-3 foi o sorotipo com maior circulagdo sendo que no ano anterior, 0
DENV-2 era o sorotipo circulante. Vale ressaltar que o DENV-3 reapareceu apés 3 anos
(Gltima circulagdo do sorotipo foi em 2005).

Dessa forma a Figura 43 mostra a evolucdo do total de casos dengue no Distrito
Federal por grupo etério.
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Casos anuais de dengue proporcionais por faixa etaria

entre 2007 e 2014
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Figura 43 Casos anuais de dengue proporcionais por faixa etaria entre 2007 e 2014.Fonte: SES-
DF

Se pode observar que os grupos etarios “20-39 anos” e “40 a 59 anos”, tiveram uma
reducdo proporcional dos casos em 2010 (ano de maior epidemia). Ja as faixas “15 a 19 anos”,
“10 a 14 anos” e “5 a 9 anos” tiveram um aumento dos casos. Em 2013 e 2014 (os outros anos
epidémicos, nos cortes “20-39 anos” e “40 a 59 anos” ndo se observa um crescimento dos casos
(na verdade ha uma ligeira reducdo) e nos grupos etarios mais jovens, houve um aumento,
embora menor que em 2010. Isso pode estar indicando que nos anos de 2010, 2013 e 2014, as
epidemias podem estar relacionadas a entrada de um novo sorotipo, paralelo a um sorotipo ja

em circulacdo ou reintroducé@o de um sorotipo que nédo circulou em tempos mais recentes.

6.3 Distribuicdo dos sorotipos amostrados

O banco de dados traz as informacgdes sobre os sorotipos detectados a partir de
exames laboratoriais. A tabela 4 mostra uma sintese da proporcao percentual dos registros

com sorotipo em relacédo ao total de registros.
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Tabela 4 Comparacéo entre o total de casos de dengue e casos com registro dos sorotipos.

Total de casos de dengue e 0s casos com registro dos sorotipos

Proporcdo de = Proporcdo de Proporcdo de  Proporcéo de

Proporgdode | ‘hen\ 1 em  DENV-2em  DENV-3em  DENV-4em

A Total de e casc;_s com relacdo ao total relagéo ao total relagéo ao relacéo ao total

N0 Casos S CO':.] slor? 1o in; | casos com casos com total casos casos com
orotipo | re e:;;ao ao tota registro de registro de | com registro registro de
€ casos sorotipo sorotipo de sorotipo sorotipo

2007 1150 13 0,010% 38% 15% 46% 0%

2008 1376 3 0,002% 100% 0% 0% 0%

2009 890 2 0,002% 100% 0% 0% 0%

2010 15225 42 0,003% 86% 7% 7% 0%

2011 3203 4 0,001% 100% 0% 0% 0%

2012 1484 6 0,004% 67% 33% 0% 0%

2013 12269 46 0,003% 76% 0% 0% 24%

2014 11795 71 0,006% 99% 1% 0% 0%

Fonte: SES-DF

Nota-se, observando a tabela, que o nimero de casos com sorotipos é muito pequeno.
Isso dificulta afirmar com precisdo qual € o sorotipo predominante em cada ano. Apesar dos
poucos dados, pode-se notar que o sorotipo DENV-1 foi mais frequente. Também se pode
verificar que o DENV-3 entra em circulacdo em 2007, como afirmou Catdo et al. (2009); e, em
2013, aparecem o0s primeiros registros do DENV-4.

Se compararmos os dados apresentados na tabela 4 com a Figura 43, nota-se que em
2010 ha indicios da circulagdo do DENV-2 e DENV-3, em 2013 a circulagdo hd também
indicios da circulacdo do DENV-4, e em 2014 um indicativo de circulacdo do DENV-2
novamente. Ressalta-se que 0 DENV-1 é o mais presente nesses anos epidémicos.

Isto pode indicar uma possivel explicacdo dessas epidemias, no entanto, com 0s
poucos dados de sorotipo disponiveis, ndo é determinar com precisdo que ha uma associacao
entre essas epidemias e a circulagdo ou recirculagéo desses sorotipos.

E importante destacar, que de acordo com a Secretaria de Vigilancia em Sautde, do
Ministério da Saude brasileiro (SVS/MS, 2010), nos anos nao-epidémicos todos 0s pacientes
suspeitos devem passar por exame sorologico, para confirmacédo da dengue e identificacdo do
sorotipo. Nos anos epidémicos, apenas uma amostra de 10% e submetida ao exame sorologico,
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enquanto que o restante dos casos suspeitos € apenas realizado a avaliagcdo pelo critério clinico-
epidemioldgico.

Com base nisto, analisando o banco de dados utilizado, verificou-se que nos anos ndo
epidémicos a maioria dos casos notificados ndo tem informacgéo sobre o sorotipo. Nos anos
epidémicos, o percentual de casos notificados com registro de sorotipo estd distante da
amostragem de 10% do total de casos notificados. Dessa forma, se pode inferir que houve uma
sub-amostragem na identificacdo dos sorotipos, ou seja, ndo esta sendo realizado o exame
conforme a recomendacéo da SVS, ou pode estar havendo uma subnotificacdo dos casos com
sorotipos das unidades de saude para o banco de dados.

As poucas informacdes sobre a circulacdo dos sorotipos também é uma limitacéo, pois,
uma vez que o conhecimento da circulacdo dos sorotipos e de seu padrao espacial ¢ um dado
gue pode auxiliar na compreensdo da dinamica dos surtos epidémicos.Vale ressaltar que a
entrada de um novo sorotipo em circulacdo é um fator que pode desencadear novas epidemias
em uma localidade (VALLE; PIMENTA; AGUIAR, 2016).

6.4 Classificacéo final dos casos de dengue

Quanto a classificacdo final do tipo de dengue, a tabela 5 mostra a proporcéo

percentual de cada tipo em relacédo ao total de casos.

Tabela 5 Proporcao expressa em percentual entre o total de casos de dengue e a classificacéo final.

Febre
Total de Dengue Dengue com ] Em aberto ou
Ano hemorréagica
Casos classica complicacGes inconclusivo
do dengue
2007 1150 32,78 0,52 0,26 43,30
2008 1376 21,80 0,07 0,15 61,92
2009 890 38,76 0 0,11 31,57
2010 15225 75,90 0,20 0,02 18,81
2011 3203 41,87 0,06 0,06 46,02
2012 1484 36,12 0,20 0 51,28
2013 12269 68,95 0,07 0,02 21,04
2014 11795 91,49 0,58 0,20 4,77

Fonte:SES-DF
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Os tipos de dengue séo classificados em: 1-Dengue Classico; 2-Dengue com
complicagdes; 3-Febre Hemorrdgica de Dengue — FHD; 8-Em aberto ou inconclusivo,
presentes no formulario padréo do sistema de informac&o de agravos de notificacdo (SINAN)
em vigor no periodo analisado (2007 a 2014). Essas classes dizem respeito ao tipo de
manifestacdo de dengue que a pessoa doente apresentou na unidade de saude onde foi
atendida.

Observou-se que a maior parte dos casos sao de dengue cléssica, que é a forma mais
comum e menos letal das manifestacdes da doenca. Ndo se observou um aumento dos casos
de dengue grave. Um dado que chama atencdo é a proporcao dos registros classificados como
“em aberto ou inconclusivos”. Os percentuais dessa classificagdo sdo maiores nos anos nao
epidémicos e menores nos anos epidémicos. Possivelmente isto esteja relacionado ao fato de
nos anos epidémicos, a maior parte dos casos suspeitos serem avaliados apenas com critérios
clinico-epidemioldgico (sintomas apresentados pelo paciente e se o local de moradia, por

exemplo, é conhecido pelo servigo de satide como um local onde hé surto de dengue).

6.5 Considerac@es sobre o perfil epidemiolégico

Observando o perfil epidemioldgico no Distrito Federal entre 2007 e 2014, é possivel
constatar um crescimento significativo da dengue, principalmente ap6s 2010, quando foram
registrados os maiores surtos epidémicos na série temporal. Além disso, é importante destacar
também que, apesar da faixa etéria de 20 a 39 anos ser a mais afetada, 0s grupos etérios de 0 a
19 anos e os acima de 65 anos também merecem atencdo, por se tratar de grupos sensiveis e
por apresentarem mobilidade mais reduzida (GARCIA-RIVERA; RIGAU-PEREZ, 2003).
Com isto, este recorte da populacdo deve ser melhor analisado, com base na exposicao
apresentada no tépico 6.2.

Além de conhecer a epidemiologia da dengue no tempo, analisar o comportamento
dessa doenga no espacgo é importante para se conhecer como ocorre o padrdo de difusdo, a
trajetoria e a persisténcia da doenga. E, a partir desses indicadores, identificar em quais areas a
doenca € mais ou menos intensa e quais fatores podem estar contribuindo para este quadro. No
capitulo seguinte, serdo apresentados os resultados do comportamento espaco-temporal,

concernentes a intensidade e persisténcia da dengue para o Distrito Federal.
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CAPITULO 7 O COMPORTAMENTO ESPACO TEMPORAL DA
DENGUE NO DISTRITO FEDERAL ENTRE 2007 E 2014

Com a anélise do perfil epidemioldgico, pdde-se verificar como a dengue se
comportou no tempo na escala espacial do Distrito Federal como um todo. O passo seguinte foi
analisar e compreender como a doenca se comportou no espaco entre 2007 e 2014.

A anélise do comportamento espago-temporal da dengue é de grande importancia, uma
vez que, por se tratar de uma doenca que tem uma forte dindmica sazonal, é esperado que esses
processos se manifestem no espaco por ondas de espalhamento, condicionadas pela mobilidade
da populacdo, sua imunizacao a doenca, a presenca do vetor e pelas condi¢des do ambiente
(XAVIER et al., 2017).

O desenvolvimento e a utilizacdo de técnicas de andlise espago-temporal para
compreensdo dos padrdes de ocorréncia de doencas ganharam forca principalmente ap6s a
década de 80. Varios trabalhos, utilizando diferentes técnicas de analise espacial aplicado a
salde, foram desenvolvidos como: padrdes de dispersdo e Clusters de pontos, movimento de
dispersdo de doencas por meio de vetores lineares, padrdes de autocorrelacdo espacial por
indice de Moran e analise de correlacdes de mapas, por exemplo. (MCGLASHAN,1972;
KANE, 1975; GLICK,1982; TANAKA et al.,1981).

Apesar da pluralidade de técnicas existentes, ja naquela época, Gesler (1986) trouxe
uma importante reflexdo sobre o aplicagdo das técnicas de analise espaco-temporal no estudo
de doencas. O autor afirma que a compreensao da problematica em questdo, a natureza e o grau
de agregacéo ou desagregacao dos dados, as escalas envolvidas e a escolha da técnica adequada
sdo fatores que devem ser levados em consideracdo nos estudos de padrdes espaco-temporais
de doencas; uma vez que o uso inadequado de técnicas de estatistica-espacial pode levar a
resultados genéricos e imprecisos.

Nos dias atuais, a analise do comportamento espaco-temporal de doencas vetoriais,
apoiada pelo geoprocessamento, pode ser utilizada constantemente nas tomadas de decisdes.
Seu uso podera servir de guia e suporte para as devidas avaliacOes e oferecer subsidios mais
concretos, e com maior rapidez, sobre informagOes quantitativas e qualitativas (PETTA,
NASCIMENTO, 2000).

Nos estudos espaco-temporais da dengue, diversos autores trabalham com a variével

da incidéncia, utilizando as técnicas de autocorrelacéo espacial, como o indice de moran, para
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identificar a dependéncia espacial entre areas vizinhas e assim reconhecer se a doenca ocorre
de forma aleat6ria ou em Clusters no espago (ZELLWEGER et al., 2017).

Apesar dessa linha metodoldgica ser bastante comum, outros autores, como Wen et.al
(2006), propdem outros métodos de anélise espaco-temporal da dengue. Os autores afirmam
que o mapeamento dos Clusters espaciais de eventos irregulares (como 0s eventos
epidémicos) traz apenas um “retrato instantaneo e estatico”, ignorando a cinética temporal
desses eventos irregulares. Além de Wen et al. (2006), Zeger et al. (2004) e Earnest et
al.(2005) ainda afirmam que técnicas estatisticas de séries temporais, como 0s Box-Jenkins
(sazonal), usadas para prever os surtos ou para estimar os valores de incidéncia, ndo fornecem
pistas para a identificacdo de areas de risco espacial.

Wen et al. (2006) consideram que apenas 0 uso das taxas de incidéncias e de técnicas
de analise puramente temporais para analise do padrdo de ocorréncia de doencas produz
resultados limitados; uma vez que ndo mostram aspectos como a persisténcia, a recorréncia e a
sua espacialidade. Sendo assim, esses autores propdem um modelo de risco tempo-espago para
mapeamento da distribuicdo geogréafica de casos.

No presente estudo, optou-se por realizar a analise espaco-temporal da dengue baseado
no método de Wen et al. (2006) com algumas adapta¢des. Também buscou-se fundamento nos
trabalhos de autores que desenvolveram estudos nessa linha como Almeida et al.(2008); Catéo
(2016); Galli e Chiaravalloti Neto (2007); Mendonga et al. (2009); Ferreira (2003); Caiaffa et
al.(2008) e Xavier et al.(2017).

O método proposto neste trabalho visa, por meio da analise espacial, realizar um maior
detalhamento do comportamento espago-temporal da dengue, utilizando os sistemas de
informacgdes geogréficas. Na adaptacdo do método de Wen et al. 2006, dividiu-se a analise
espaco-temporal em trés eixos: trajetoria, persisténcia e intensidade (Figura 44). Para analisar
esses trés eixos, foram utilizados os casos de dengue por semana epidemioldgica (para analisar

a trajetoria e a persisténcia) e por ano (para analisar a intensidade).
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Figura 44 Componentes de analise do comportamento espago temporal da dengue no Distrito Federal.

O eixo “deslocamento” representa o mapeamento dos locais onde comegaram 0s
primeiros e ultimos casos das ondas epidémicas, indicando o padrédo de descolamento da
doenca no espaco. JA 0 eixo ou ‘“persisténcia” aprensenta 0 numero de semanas
epidemioldgicas que tiveram registros da doenca. A “intensidade” diz respeito ao nimero de
casos proporcionais por grupo de “x” habitantes. A intensidade € representada pela taxa de
incidéncia.

Nos subcapitulos seguintes, serdo apresentados os resultados das analises de cada
componente e, posteriormente, o indice do comportamento espaco-temporal da dengue.
Ressalta-se que a elaboracdo desse indice visou avaliar quais as ZBS do Distrito Federal onde
a dengue possui um dos seguintes cendrios: alta persisténcia e alta intensidade; apresenta
persisténcia mediana e também ndo apresenta incidéncia alta; ocasionalmente a dengue ocorre
de forma intensa, mas ndo é persistente (dengue episodica); tem baixas persisténcia e

intensidade.

7.1 O deslocamento anual da dengue

Para conhecer o deslocamento da dengue no periodo de 2007 a 2014, foi realizado o
mapeamento da data de inicio e da duracdo das algas epidémicas por Zonas Bairro SINAN
(ZBS). Conforme instrucdo dos trabalhos de Catéo (2016) e Ferreira (2003), Caiaffa et.al (2008)

e Xavier et al. (2017), o conceito de alca epidémica é abordado por Caiaffa et al. (2008) que
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definem a alca epidémica quando duas semanas consecutivas apresentavam dois ou mais casos
de dengue. Quando em duas ou mais semanas consecutivas um ou nenhum caso foi notificado,
é considerada a Gltima semana da alca epidémica.

Ao comparar as técnicas utilizadas pelos outros autores que fizeram andlise da do
“deslocamento” da dengue, Caiaffa et al. (2008) analisaram as alcas epidémicas a partir de
casos por setor censitario. Esses autores utilizaram o indice de Moran, que é uma medida de
autocorrelacdo espacial entre um valor numa determinada area e os valores de seus vizinhos,
permitindo evidenciar padrdes significativos de associacao espacial.

Xavier et al.(2017) utilizaram casos na escala de bairro do municipio do Rio de Janeiro
e fizeram a andlise da tendéncia de difusdo da dengue em escalas temporais de 3, 6 e 12 meses.
Dessa forma, obtiveram uma funcéo periddica anual de sazonalidade e uma amplitude dos picos
epidémicos. Para especializar essas variaveis, os autores utilizaram o interpolador de
ponderagdo do inverso da distancia (IDW) para todo o municipio.

O mapeamento da “deslocamento” da dengue no Distrito Federal foi realizado em duas
etapas. Na primeira, foi mapeada as datas de inicio das alcas epidémicas. Esta varidvel é a
variavel Z que foi interpolada. Ressalta-se que o inicio da al¢a foi considerado o final de um
ano e inicio do ano seguinte que coincide com o inicio do periodo chuvoso, entre outubro e
novembro até meados de maio e inicio de junho. Seguindo este critério, os mapas foram
elaborados para os periodos: 2006/2007, 2007/2008, 2008/2009, 2009/2010, 2010/2011,
2011/2012, 2012/2013 e 2013/2014.

Na segunda etapa, foi mapeada a duracdo das alcas epidémicas em nimero de semanas
epidemioldgicas.

Em ambas as etapas, foi utilizado o interpolador de ponderacao do inverso da Distancia
(IDW). Ele usa os valores medidos em torno do local de previsdo para prever um valor para
qualquer local ndo amostrado. Sempre com base no pressuposto de que as coisas préximas umas
das outras sdo mais parecidas do que as que estdo mais afastadas (ESRI, 2017). Optou-se por
utilizar o IDW “suavizado” uma vez que foi o interpolador que apresentou melhores resultados
(menos generalista, representando melhor as variabilidades espaciais) do que o0s outros
interpoladores testados como o spline e krigagem.

Devidos aos poucos pontos de amostragem (centroide das ZBS) e concentrados em
uma parte do territorio do Distrito Federal e a fim de reduzir os “ruidos” na interpolagao, foi

utilizado, como “barreira” para o interpolador, o shape file da mancha urbana do Distrito
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Federal, fornecido pela Secretaria de Habitagdo e Gestdo do Territorio do Distrito Federal
(SEGETH-DF).

A Figura 45 mostra o resultado do mapeamento da trajetoria para cada ano: as cores
“quentes” representam as alcas epidémicas com inicio mais “antigo”, e as cores em tons verdes
e azuis representam as algas com inicio mais “tardio”.

A opcao por trabalhar com intepolacdo também se deu pelo fato dela permitir, através
do comportamento das isolinhas, analisar como se da difusdo de um evento e assim identificar
a ocorréncia de surtos epidémicos. Sharma et al. (2014) ao analisar 0 comportamento espaco-
temporal da dengue hemorrégica,concluiram que a diminuicéo da distancia espacial média entre

0S casos, se correlaciona com a presenca de surtos.
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Figura 45 Mapeamento do inicio das alcas epidémicas nas ZBS do Distrito Federal entre 2007 e 2014.
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Analisando o inicio das alcas epidémicas nos periodos epidémicos (2009/2010,
2010/2011, 2012/2013 e 2013/2014), observa-se que elas comegam na maior parte desses
periodos nos meses de setembro e outubro. Ja nos periodos ndo epidémicos (2006/2007,
2007/2008, 2008/2009), as alcas comegam entre 0s meses de dezembro e janeiro; portanto um
pouco mais tardio.

Quanto ao padrdo espacial, tanto nos anos epidémicos quanto nos anos n&o
epidémicos, foram identificadas cinco zonas, onde as alcas epidémicas comecam mais cedo.
Nota-se que ao Norte (parte de Sobradinho 2), Nordeste (Planaltina), Leste (Parte do Paranoa
e Itapod), Sudoeste (Parte de S&o Sebastido e Jardim Botéanico) e a Oeste (Parte de Samambaia,
Recanto das Emas, Norte de Taguatinga, Ceilandia Norte e Sol Nascente; Estrutural e Guard),
as alcas comecam primeiro (entre setembro e janeiro). Nessas zonas, se observou que o
formato das isolinhas indica se configurou uma situacdo de surto, baseado na afirmacéo de
Sharma et al. (2014).

As zonas situadas mais ao centro (Plano Piloto, Sudoeste, parte do Lago Sul e Lago
Norte), a sul (Gama e parte de Santa Maria) e a noroeste (Brazlandia e Norte de Ceilandia),
as alcas comecaram a partir de marc¢o e, em alguns anos (2006/2007, 2011/2012, 2012/2013),
as alcas comegaram em maio nessas mesmas zonas.

Analisando o comportamento das curvas, nas regides citadas, pode-se verificar uma
constatacdo que Xavier et al. (2017) apresentaram em seu estudo. Os autores averiguaram que
nas zonas em que se verificou que, 0s meses epidémicos se iniciaram nos primeiros meses do
ano, ocorreram epidemias mais intensas com maior capacidade de espalhamento. Os autores
ainda afirmam que possivelmente nas zonas onde as alcas ou ondas epidémcias que
comecaram tardiamente, ndo conseguiram manter o processo com elevado nimero de casos.
Possivelmente, as mudancas nas variaveis de temperatura e pluviosidade contribuiram para a
diminuicdo da popula¢éo vetorial e diminuicdo dos casos.

Essa constatacdo € melhor compreendida quando associamos 0 mapeamento do inicio
das alcas epidémicas, com a duracdo das mesmas.A Figura 46 mostra o resultado desse

mapeamento.
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DURACAQO DAS ALGAS EPIDEMICAS EM NUMERO DE SEMANAS POR ANO (2007 A 2014)
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Figura 46 Duracdo das algas epidémicas nas ZBS do Distrito Federal entre 2007 e 2014.
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Analisando a duragdo média das alcas, nos anos nao epidémicos, a duragdo é menor
do que nos anos epidémicos, 0 que era esperado. Observou-se que, nos periodos nao
epidémicos, na maior parte do territdrio, a duracdo foi entre 2 e 9 semanas, sendo a duracao
méaxima de 30 semanas. Nos anos epidémicos, na maior parte do DF, a duracdo média das
alcas varia entre 16 e 30 semanas e, em alguns locais, chega a 45 semanas.

Ao comparar 0 padrdo espacial da duracdo das alcas de ambos os periodos
(epidémicos e ndo epidémicos), nota-se que, nos anos nao epidémicos, ndo ha zonas que se
destacam com alcas de longa duracéo, exceto em Sdo Sebastido e em parte de Planaltina.

Nos anos epidémicos, as zonas de longa duracdo (acima de 23 semanas) se mostraram
bem “espraiadas”, ocorrendo principalmente na arco norte-nordeste-leste-sudeste; um outro
arco de longa duracao no arco sudoeste-oeste-noroeste. Enquanto ao centro, estdo as alcas de
menor duracdo, exceto na Vila Planalto, Guara | e em parte da Asa Norte.

Ao comparar os mapas do inicio das algcas epidémicas e sua duracao, observou-se
que, nas zonas onde as alcas epidémicas comegaram entre setembro e dezembro, as al¢as
epidémicas tiveram uma maior duracdo. Destacando-se, nessa analise, as ZBS de Séao
Sebastido, parte de Planaltina, parte de Recanto das Emas, parte de Samambaia e parte de
Ceilandia ( Por do sol). Entre as zonas que tiveram uma duracdo menor e inicio das al¢as um
pouco mais tardio, destacam-se a Estrutural, parte de Vicente Pires, Estrutural, parte de
Sobradinho 11, Guard I, Setor M norte de Taguatinga e Vila Planalto.

Ao analisar os resultados obtidos no DF e observando os resultados do trabalho de
Catdo, (2016), ndo se observou um “sentido” preferencial de deslocamento da dengue aqui no
DF, como fora identificado pelo mencionado autor em sua area de estudo.

Verificou-se que, no Distrito Federal, ha pelos menos cinco grandes areas (zonas
situadas na parte norte, nordeste, leste, sudeste e oeste), onde 0s casos tendem a surgir
primeiro; e de 14 difundem para o centro, para o noroeste e para o sul do Distrito Federal. Tal
resultado é semelhante ao que Caiffa et al. (2008) e Xavier et al.(2017) identificaram em seus

estudos: areas de maior recorréncia que atuam como zonas de difusdo da dengue.

111



7.2 A persisténcia da dengue entre 2007 e 2014

No eixo“persisténcia”, foi realizada a analise a partir do ndmero de semanas
epidemioldgicas que tiveram registros de dengue. A fim de facilitar a analise da persisténcia,
WEN et al. (2006) propdem a utilizacdo do indice de frequéncia (IF) dado pela razdo entre:
namero de semanas com casos, divido pelo total de semanas do periodo analisado (SC/ST),
no entanto, aqui chamaremos de indice de persisténcia (IP), pois julga-se ser o termo mais
adequado para demonstrar a idéia de duracdo da doenca.

O indice de persisténcia mostra em quais regides a dengue foi mais ou menos
persistente e revela também a probabilidade de ocorrer novos casos nas regides. Além disso,
representa a propor¢do de semanas com um ou mais casos ou a probabilidade de que um ou
mais casos ocorram no periodo estudado (um ano ou 52 semanas). Esse indice também foi
aplicado por Galli e Chiaravalloti Neto (2007) em um estudo realizado na cidade S0 José do
Rio Preto (Séo Paulo).

E importante destacar a diferenca entre a analise das alcas epidémicas e do indice de
persisténcia. A analise do inicio e duracdo das alcas epidémicas, tiveram como objetivo
caracterizar o deslocamento das “ondas epidémicas” no territdrio, logo estamos lidando com
eventos onde 0s casos ocorrem em semanas consecutivas, com data de inicio e termino da
onda. Ja& no indice de persisténcia esta se quantificando a razdo entre o0 nimero de semanas
com casos de dengue, sobre o total de semanas do periodo analisando, independentemente da
existéncia de alcas epidémicas.

O célculo e os mapeamentos do indice de persisténcia foram feitos para cada ano da
série e também foi realizado um outro, considerando o periodo como um todo. Neste Gltimo
(2007-2014), o indice de persisténcia do periodo total corresponde aos oito anos da série,
totalizando 416 semanas. O resultado € apresentado em escala que varia de 0 a 1, em que,
zero corresponde a auséncia de casos e 1 corresponde a 100 % das semanas do periodo
analisado em que houve registro de dengue. Logo, quanto maior o valor de IP, maior o tempo
de persisténcia da dengue em uma determinada localidade. Os valores do Indice de

persisténcia (IP) por ano foram mapeados e apresentados pela Figura 47.
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Indice de persisténcia anual da dengue entre 2007 e 2014

LEGENDA

N
-------------------------------------------------------------------- : indice de Frequéncia= W E
Mg IF= SC/ST, onde ST semana total
;’ SC semana com um ou mais casos 5
i | zero
) Jp—
} o 10,012 0,10 Principais Lagos
/"‘ ] 5 :
f.r 7‘ 0,10 a 0,25 | Limite Zonas Bairro SINAN
{ Bl 025050 : Limite DF

o

Bl 0502075

2014 ~._ [l 0.75 2 0.90

"y

105 0 10 20 30 40
™ ™ s ™ s ™ L)

Figura 47 Mapeamento anual do indice de persisténcia (IP) para as ZBS do Distrito Federal
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Analisando a persisténcia anual da dengue, nos anos ndo epidémicos, o maior valor
identificado foi 0.75. Ha, contudo, exce¢des nos anos de 2008 e 2009, quando o valor maximo
foi de 0.50; e, em 2011, quando foram registrados valores entre 0.75 e 0.90.

Quanto ao padrdo espacial observado, nota-se que parte da Ceiléndia, parte de
Taguatinga, Nucleo Bandeirante, parte central e leste de Brazlandia, além do Gama,
apresentaram os valores mais baixos do indice de persisténcia; indicando que, nos anos ndo
epidémicos (2007, 2008, 2009, 2011 e 2012), o nimero de semanas que tiveram casos de
dengue foi 0 mais baixo.

Considerando os anos epidémicos (2010, 2013 e 2014), ha diversas zonas que apresentam
IP ente 0.50 e 0.75.

Considerando apenas as zonas que tiveram IP das classes 0.50 a 0.75 e 0.75 a 0.90,
observa-se um padrdo espacial difuso, indicando que, nos anos epidémicos, a alta persisténcia
de dengue ocorre em varias ZBS no Distrito Federal.

No entanto, se fizermos um recorte destacando as ZBS onde, nos anos epidémicos, foram
registrados IP na classe 0.75 a 0.90 e, nos anos nao epidémicos, as ZBS com os maiores valores
('em torno de 0.50), é possivel observar alguns clusters comuns nos dois contextos (epidemia e
ndo epidemia): Sdo Sebastido, Planaltina (exceto Vale do amanhecer), Recanto das Emas,
Samambaia Norte e quadras impares de Samambaia Sul, Estrutural e Setor M Norte
(Taguatinga).

A Figura 48 mostra 0 mapeamento do indice de persisténcia para o periodo 2007-2014.
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Figura 48 indice de persisténcia do periodo 2007-2014
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Analisando a Figura 48, as zonas que possuem o IF até 0.25 ocorrem em uma faixa
que se estende no sentido SO-NE, abrangendo parte das Asas Norte e Sul, parte do Lago Norte,
Sudoeste, Cruzeiro, Lago Sul, Parte do Jardim Botanico, Gama, Ponte Alta do Gama, Vicente
Pires, parte de Aguas Claras e parte do Park Way. Essas zonas apresentam os valores mais
baixos do IP, o que indica que, no periodo de 2007 a 2014, a dengue, nessas zonas, foi menos
persistente. Coincide com a mesma faixa onde as alcas epidémicas tém menor duragéo.

Na faixa entre 0.25 e 0.50, estdo situadas diversas zonas (Ceilandia, Parte de
Planaltina, Taguatinga, Aguas Claras (Arniqueiras, Vereda da Cruz e Areal), Guara, Paranoa,
Itapod, Sobradinho, Setor Sul do Gama, Santa Maria, parte de Planaltina e Tororo,).

Na faixa mais alta do IF, que vai de 0.50 a 0.75, destacam-se as ZBS de S&o Sebastiéo,
parte de Planaltina (Vila Buritis e Arapoanga), Recanto das Emas, quadras impares de
Samambaia Norte e Sul, Estrutural e Sobradinho I1.

Com isso, considerando o padrdo espacial da persisténcia, tanto anual, quanto do
periodo de 2007-2014 (que representa uma sintese da andlise), pode-se identificar alguns
Clusters de alta persisténcia de dengue, indicando que, nessas regides, ano a ano, a dengue é

mais persistente e recorrente.

7.3 A intensidade da dengue entre 2007 e 2014

Para analisar o fator “intensidade”, foi utilizada a taxa de incidéncia anual de dengue.
A incidéncia diz respeito ao numero de casos proporcionais por grupo de “x” habitantes. Para
isso, foi calculada a taxa de incidéncia, que é dada pela seguinte formula: Ndmero de novos

casos da doenca/Populacédo sob risco x 100.000 para o periodo analisado.

7.3.1 Espacializacado e estimativa da populacao para as ZBS pelo método dasimétrico e
interpolacéo linear

Conforme citado no capitulo 5, uma das variaveis necessarias para calcular a taxa de
incidéncia é o total da populacao da area analisada. No entanto a base de dados de dengue nédo
apresenta o total da populacdo por ZBS, sendo necessario estimar a populacao dessas areas.

A fim de se evidenciar a dinamica populacional, ndo adotando um dado fixo para todos
0s anos da série temporal (dado de populagédo do censo de 2010 IBGE), optou-se por utilizar o
método dasimétrico, a fim de desagregar o dado de populacéo das regides administrativas para

as areas habitadas das ZBS, estimando-se assim o total da populacdo para os anos com
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levantamento populacional. Nos anos onde ndo houve levantamento populacional, foi feita a
interpolacdo linear, a fim de estimar a populagdo das ZBS nestes anos.

A primeira etapa para realizar a estimativa populacional, foi aplicar o método
dasimétrico. O mapeamento dasimétrico, foi desenvolvido pelo russo Benjamin Semenov-Tian-
Shansky em 1928. Em suma, a ideia dos mapas dasimétricos era medir a densidade de
populacdo a partir das cartas topogréaficas, representando assim de fato onde as populagoes se
situavam de fato. Os métodos dasimétricos eram bastante populares no periodo da década de
30 e 40, tanto que autores como Wright (1936) desenvolveram estudos semelhantes ao de
Shansky. Apoés esse periodo, 0s mapas dasimétricos cairam em desuso, devido ao seu carater
“subjetivo” de interpretagdo ¢ aos custos operacionais de processamento, quando houve o
surgimento dos primeiros computadores na década de 60. Porém com o advento do
sensoriamento remoto e uso ampliado das imagens de satélite, essa técnica foi resgatada e tem
sido adaptada por diversos autores (PETROV, 2008).

Dobson et al. (2000) verificaram que mesmo com baixa resolucdo espacial (~250m) essa
informacdo pode ser considerada um bom indicador da distribuicdo espacial da populacao.
Entretanto, a classificacdo de imagens orbitais de média resolucdo espacial (15-30m) é pouco
eficiente na distingdo dos diferentes padrdes de uso da terra em areas urbanas (FRANCA, 2012).

Com isto, Madureira et.al (2007) desenvolveram um modelo, baseado no método
dasimétrico, denominado modelo people in pixel, que tem como base o uso de imagens
Landsat. Segundo os autores, 0 modelo tem como potencialidades: analisar areas que sofreram
significativas alteracbes em sua divisdo politico-administrativa ao longo do tempo; considerar
a heterogeneidade do territorio; permite a estimativa em épocas e escalas diferentes; e
identificar diferentes niveis de intensidade de ocupacéo.

Apesar de ainda haver criticas ao método dasimétrico, como a subjetividade do
método ou ainda a imprecisao ao se mapear as areas habitadas, autores ligados a geografia da
salde, tem recomendado fortemente o uso do método dasimétrico para mapeamentos de dados
de poulacdo com melhor acuracia (MAANTAY et al., 2013; MENNIS e HULTGREN, 2006;
POULSEN e KENNEDY, 2004).

Requia, Koutrakis e Arain (2018) realizaram trés estudos de comparacdo entre 0s
mapeamentos coroplétricos e dasimétricos, definidos como: estudo de caso A (relagdo entre
tipos de estrutura urbana e saude), estudo de caso B (emissdes de PM 2.5 e exposi¢do humana)

e estudo de caso C (decaimentos do risco de mortalidade relacionados a PM 2.5 emitidos pelo
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trafego ao longo das principais rodovias). Os autores ao compararem 0s métodos nos trés

estudos afirmam:

Estes estudos de caso representam investigagdes prévias realizadas pelo nosso
grupo de pesquisa, onde a distribuicdo espacial da populacdo foi um insumo
essencial para a analise. Nossos resultados indicam que o método usado para
estimar a distribuicdo espacial da populacdo impacta significativamente as
estimativas de exposicdo. Observamos que o mapeamento de coroplético
superestimou a exposi¢cdo para o estudo de caso A e B, enquanto para o estudo
de caso C a exposicao foi subestimada pela abordagem coroplética. Nossos
resultados mostram que o modelo dasimétrico é um método preferido para criar
informagdes espacialmente explicitas sobre a distribuicdo da populacdo para
estudos de exposicdo em salde. Os resultados apresentados aqui podem ser Uteis
para a comunidade de salide ambiental para avaliar com mais precisdo a relagdo
entre fatores ambientais e riscos para a saude.

Dessa forma, a fim de facilitar o entendimento das etapas de aplicacdo do modelo, a

Figura 49 mostra um “passo a passo” de como foi calculada a populagao das ZBS para 0s anos

de 2010, onde foi realizado o CENSO-IBGE e em 2014, onde houve um levantamento

populacional realizado através da Pesquisa Distrital de amostras por domicilio (PDAD-

CODEPLAN). Vale ressaltar que em ambas a “escala espacial” base para desagregacédo no

método dasimétrico, foi a regido administrativa.
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Passo 1: Classificar areas urbanas a partir de uma imagem

Landsat, recortando-a para area de interesse

Mo habitada

I Lcbanc de slia

Urbano de baira denidade
B Urbaee de mddie denidade

derdldade

e Vertieal

Etapas de aplicacdo do modelo peopie in pixel (Madureira et al. 2007)

Passo 2: Inserir o dado da populacio total da area no
modelo®

Passo 3: Contagem dos pixels das classes de densidade urbana

compreendidos nos limites da R.A Ceilindia*

Regifio Administrativa  Classe populagio da Regiic adminiztrativa Fegido Admistratva  Classa populagin da Regiso sdministrathva TOTAL de Piueh da Ragilo admisitrativa

Ceilandia nao ocupado 424373 Ceilindia e otugado 407 — N1
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Ceildndia medio 424373 Ceilindia media A — ‘8603
Ceildndia baixo / 424373 Ceilkdia bain: AT — 1B0E0
Ceildndia vertical 424373 Cenlindia westal AT | — 415

*Dado obtido do Censo em 2010 e da PDAD em 2014 para a F.A de

Ceilindia

*A contagem foi feita com o plugin count pivel do software QGIS 2.18.16)

Passo 4: Calcular os pesos para cada classe de densidade urbana*

Litased i Bibins desililaile it e it deriddade s i sl
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Passo 5: Multiplicar populacioe total pelos pesos* 2 1% OSIEYE wn a0l Tssladin e 047 ARLRENTZI o
- — — — 10 L3 aseTMaE ran a0 ECR000 977 000 WL i
Regido Administrativa Classe populagdo da Regidic administrativ TOTAL de Pixels da Regiio administrativ pesa (totpop, * peso;) sy B0 DOiTsAzG T o4 1518 5T 1550 01 MSELITIN 4
o | u 0T samuam it o0 e ™1 048 sELEDEIT am
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Ceilindia ako | [T | 16765| to70] _e54032360,35 . e i ecmning L sk ati inaiian e
sk e o o et L, W sis aounne M o imuaen per a1? vy W en snasn
Ceilindia bal 424373 18063 1 A1A373.00 w5 02 OOIMISTT nz o LT w7l 067 a1, Teo 87 o ieRrarra
Ceilandla vartical 424373 415 558 236551004, 548 il maiia

*Multiplicar os pesos de cada linha pela populagio total (destaque preto). O resultado estd destacado

em vermelho.

Passo 5: Multiplicar pesos pelo total de pixels e fazer o somatorio®

FLEG

[y

et | san1snars
Fs0 T
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mo [

*Para caleular o pesos de cada classe de densidade wrbana, necessdnios para o modelo, deve-se selecionar amostras de cada classe

calenlar a densidade demografica (pepulagioidrea de peligono). Cada amostra corresponde & setores censitirios, classificados para em
cada nivel de densidade urbana. Eles devem ser homogéneos, conforme a recomendacio de Madureira et al.(2007). O cdlenlo dos pesos
¢ dado pela: razdo entre a densidade demografica dos niveis de maior densidade sobre o de menor densidade (exemplo: denzidade da
drea urbana de alta densidade’ densidade da drea urbana de baixa densidade). Cada peso calenlado € inserido no modelo

Regifa Administrative Casse populagio da Regidc sdministrativ TOTAL de Pianls da RegiSo sdminitrativpeso (totpap, * pesoy) (peso; pixgd Hiegidn Adminisirative Classe pulacBo da Regido admi TOTAL de Pinel da Regifo sdministrativ pese M'Mﬁl (pesoy; "plag)
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Passo 6: Calcular o nimero de habitantes por pixel de cada classe de densidade urbana*

Apos multiplicar os pesos pelo total de pixels {destaque preto). os resultados de cada classe de densidade urbana(como

exemplo o destaque vermelho e a coluna azul) devem ser somados 2 o resultade deve ser “colado™ na coluna & direita

{coluina verds).

Passo 7: Calcular a populacio para a 7ZBS *

TESTE POP =4 CElandia

*O caleule do nimero de habitantes por pixel, de cada classe de densidade urbana & dado pela divisio da populagio ponderada (coluna

azul} pelo somatorie (coluna verde). O resultado desza divisio e dado na coluna destacada com molduras vermethas. Para verificar se 0
calenlo esta correto, basta multiplicar 2 o numero da habitantes por pixel (destague vermetho) pele total da populagio da regido. 52 0
somatério for igual 4 populagio total da regifio (destacado na seta vermelha) o resultado do modelo estd correto | de acorde com

Madursira st al. (2007).

Para o calculo da populacio da ZBS, basta contar recortar a imagem de satélite classificada para
a ZBS, contar o numero de pixels, utilizando o plugin count pivel do saftware do QGIS 2 18 para
cada classe de densidade urbana. Em seguida basta multiplicar o nimero de habitantes por pieel,
obtido na etapa anterior, pelo total de pixel de cada classe urbana da ZBS.
Para o obter o total da populagio da ZBS, deve-se fazer o somatdrio do total da populagio de
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cada classe urbana, calculado anteriormente.

Zona Classe pop RA TOTAL Pixel pesa (tatpop, = pesog)
ceilandia e peupado 424373 212722 o 000
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Figura 49 Etapas do calculo da populagdo das ZBS pelo modelo people in pixel (Madureira et al.2007) adaptado de Shansky (1928)
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Vale ressaltar que, em 2007, ndo foi realizada a contagem da populagéo do IBGE no
Distrito Federal e também ndo foram encontrados dados da PDAD-CODEPLAN para este
ano. Por isso, aplicou-se 0 método dasimétrico para 0 ano de 2000, ano do censo anterior a
2010. Com isto, calculando-se populagéo das ZBS para este ano, foi feita uma interpolacéo
linear entre os dados de populacdo de 2000 e 2010, para se chegar a estimativa populacional
do ano de 2007 e dos outros anos compreendidos neste periodo. Para o periodo entre 2010 e
2014, também foi feita uma interpolacdo linear.

A tabela com os resultados das populagdo estimada para as ZBS de cada anos da série
temporal, é apresentada no Anexo D. O Anexo E mostra um exemplo de um mapa resultante
da espacializacao da populacéo.

Com a aplicacdo do modelo foi feita uma comparacdo da populacéo total das ZBS
estimadas pelo modelo e contada manualmente (intersec¢do entre setores censitarios e as ZBS).
O anos de 2010 foi 0 ano com os melhores coeficientes de correlagéo e erro (R 0,915 e erro
médio relativo de 2,173%).

7.3.2 Resultados do calculo da incidéncia anual de dengue
Com a obtencdo do total da populacdo de cada ZBS, foi calculada a incidéncia de

dengue para cada 100 mil habitantes, para cada ano da série. O mapeamento da incidéncia de
cada ano consta na Figura 50.
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INCIDENCIA DE DENGUE POR ZONA BAIRRO SINAN ENTRE 2007 E 2014
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Figura 50 Incidéncia anual da dengue entre 2007 e 2014
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Nos anos ndo epidémicos, as zonas que se destacam ocorreram de forma pontual. No
ano de 2007, as zonas de Sdo Sebastido (leste) e de Planaltina (setor tradicional, Arapoanga,
Vila Buritis, Mestre d’armas) sao as que tiveram maior incidéncia (acima de 300 casos para
cada 100 mil habitantes). Também se destacam as zonas do setor M Norte e nucleo Cana do
Reino (Taguatinga), Gama Leste, Varjdo e Vila Planalto. Em 2008, vemos a repeticdo de
algumas zonas que em 2007 se destacaram, como S&o Sebastido, setor M Norte e nucleo Cana
do Reino (Taguatinga), Varjao e Vila Planalto.

Em 2009, apenas as zonas de Planaltina tiveram mais de 300 casos, em especial a
parte oeste. J& 0 ano de 2011, conforme também j& foi observado nos outros eixos temporais,
€ um ano atipico para os padrdes encontrados nos anos nao epidémicos; pois vemos muitas
zonas se destacando (100 a 300 casos); dentre elas, podemos citar a zona que corresponde as
quadras finais de Samambaia Norte proximas ao Parque Gatumé, com incidéncia na faixa
entre 600 e 1000. Ainda se destacam, na faixa entre 300 e 600 casos, a Vila Planalto e parte
do Lago Sul.

No ano de 2012, observa-se o padréo tipico dos anos ndo epidémicos; mais uma vez,
as regides que se destacam diminuem em relacdo a 2011 e novamente as zonas de S&o
Sebastido, Planaltina, quadras finais de Samambaia Norte, Vila Planalto, Guara e Parte de
Vicente Pires sdo as que se destacam com um nimero de casos na faixa entre 100 e 300 casos.

Quanto aos anos epidémicos, em 2010, algumas zonas tiveram uma elevada
incidéncia (acima de 4 mil casos para cada 100 mil habitantes). Como exemplo, citam-se
praticamente todas as zonas de Planaltina, exceto o Vale do Amanhecer e a Vila Planalto.
Também se destacam algumas zonas que se sobressaem no mapa, tendo taxa de incidéncia
entre 1 mil e 2 mil casos, como Séo Sebastido, Jardim Botanico, Paranod, Itapod, Estrutural.
Na faixa dentre 600 e 1 mil casos, Guara, parte da Asa Sul, parte do Cruzeiro e setor M Norte
s8o as que se destacaram.

Nos anos de 2013 e 2014, o padrdo é distinto de 2010. De acordo com o que fora
registrado também nos outros eixos temporais, ndo foram observadas areas com alta
incidéncia da area central, conforme foi registrado em 2010.

Em 2013, as zonas de Itapod, parte oeste de Planaltina, Samambaia Norte e quadra
impares de samambaia sul, Brazlandia, Setor O e Ceilandia Leste, Vicente Pires e, Setor M
Norte tiveram mais de 1 mil casos por 100 mil habitantes. A faixa de 300 a 600 apresenta um

padréo difuso.
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No ano de 2014, as zonas que tiveram de 1 mil a 6 mil casos para cada 100 mil
habitantes e que se destacaram mais uma vez, foram as ZBS do Gama, Santa Maria, S&o
Sebastido, Itapod, Planaltina, Sobradinho e Sobradinho Il e Vila Sao José (Brazlandia).

Ao comparar 0s mapas do padrdo espacial da incidéncia com os mapas de inicio e
duracdo das algas epidémicas, hd uma coicindéncia entre as zonas que apresentam maior
duracéo da alga com as zonas que apresentaram maiores taxas de incidéncia.

A fim de sintetizar a persisténcia e a incidéncia e assim poder identificar os padrdes
de persisténcia e intensidade no espaco, foi elaborado um indice espaco-temporal, que é

detalhado no proximo subcapitulo

7.4 O Indice espaco-temporal de persisténcia e intensidade da dengue

A elaboracdo do indice Espaco-Temporal da Dengue teve como base dois dos trés
eixos temporais descritos anteriormente: a intensidade e a persisténcia.

Desses dois eixos, foram extraidas 3 varidveis temporais para elaborar o indice:
indice de persisténcia do periodo 2007-2014, a incidéncia da média do periodo 2007-2014 e
0 nimero anos epidémicos (anos em que a incidéncia foi maior ou igual a 300 casos para cada
100 mil habitantes em cada ZBS).

Buscou-se realizar um procedimento simplificado, mas que mantivesse a esséncia do
indice que Wen et al., (2006) e Galli e Chiaravalloti Neto (2007) elaboraram.

As etapas realizadas para construcao do indice sdo apresentadas na Figura 51.

Variaveis
temporais
- Persisténcia
da dengue do
periodo 2007-
2014
-Incidéncia Conversao
do periodo das escalas
2007-2014 em log

-Numero de
anos
epidémicos
entre 2007 e
2014

| rizaca g
Cluste izagao Andiise dos Ca:‘nada
através do vetorial com
algoritmo K- classificaciio
means por grupo

clusters e
selecio final

Figura 51 Etapas de construgdo do indice espaco-temporal de intensidade de persisténcia da dengue.
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Com a sele¢do das variaveis temporais, foi feita uma adequacéo das escalas (conversao
em log) a fim de normaliza-las para aplicacéo das estatisticas. A etapa seguinte consistiu em na
aplicacdo do algoritmo k-means para determinacéo dos clusters, que correspondem as classes
de intensidade e persisténcia do indice espagco-temporal de persisténcia e intensidade da dengue
(IETPID). A férmula do k-means é dada por (Figura 52):

Numero de clusters Nimero de casos . .
Centrdide do cluster j

Caso i

noo /s
o _
X; Cj

k
Fungdo obietiva‘-—j = E
j=1

i=1
Funcdo de distancia

Figura 52 Formula do K-means

De acordo com Hair et al.(1995) dentre os algoritmos ndo-hierarquicos, se destaca o
k-means, pois ndo envolvem a construcdo de estruturas do tipo arvore; tais técnicas agrupam as
observacdes em k-clusters, sendo este um valor previamente conhecido para o algoritmo, a
partir da definigdo de centroides, que séo os elementos centrais de cada cluster.

Os meétodos ndo hierarquicos, do qual faz parte o k-means, é chamado também de
métodos por particionamento, uma vez que implementa a divisdo em k clusters, nimero que
deve ser definido no momento da implementacdo. Normalmente, em trabalhos envolvendo este
tipo de método, necessitam de uma avaliagdo do namero ideal de k-clusters. Entre as vantagens
do K-means se pode citar o rapido processamento, € um meétodo intuitivo, todos os objetos
de informacéo sdo automaticamente atribuidos a um grupo e a localizacéo inicial do centroide
do grupo pode variar, 0 que permite estabelecer condicGes iniciais de dependéncia
(ANZANELLO; FOGLIATTO, 2011).

Para criacdo do indice, o método de distdncia selecionado foi o da distancia
euclidiana. O critério para discriminacao dos grupos (clusters) foi 0 R2. De acordo com Gan
et al.(2007), quanto maior for o valor de R2, melhor sera a discriminagdo dos clusters.

O R2 das variaveis foram respectivamente: 0.83 (nimero de anos epidémicos); 0.79
(incidéncia de dengue do periodo 2007-2014) e 0.71(persisténcia de dengue do periodo 2007-
2014).

A figura 53 mostra 0 mapa do indice espagco-temporal de persisténcia e intensidade
da dengue.
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Figura 53 Mapa do indice espago temporal de persisténcia e intensidade da dengue no Distrito Federal do periodo 2007-2014

125



Analisando os resultados do indice (Figura 53), podemos identificar padrbes espaciais
bem definidos nas classes “dengue com alta persisténcia e alta intensidade” e “dengue ndo
persistente e alta intensidade (episodica)”.

Na primeira classe, pode-se identificar 7 Clusters espaciais bem delimitados. Pode-se
dizer que esta classificagdo mostra que a dengue é muito recorrente e que a incidéncia se
mantém quase sempre em niveis elevados ao longo dos anos. Os clusters identificados
correspondem as seguintes ZBS:

e Cluster 1- So Sebastido (exceto Jardins Mangueiral),

e Cluster 2- Planaltina (Estancia Mestre D’ Armas, Vila Buritis, Arapoanga, Bica
do DER e Setor Tradicional),

e Cluster 3- Sobradinho e Sobradinho Il

e Cluster 4- Recanto das Emas (Setor Agua Quente, Nuicleo Vargem da Béncao
e Casa Grande),

e Cluster 5- Samambaia (Quadras impares de Samambaia Norte e Sul),

e Cluster 6- Taguatinga (Setor M Norte e Ntcleo Cana do Reino) e Estrutural,

e Cluster 7- Guara |

O grupo “Dengue episodica” se caracteriza por uma persisténcia menor da dengue
(menor indice de persisténcia) se comparado ao grupo “dengue com alta persisténcia ¢ alta
intensidade”. A incidéncia do grupo “dengue episodica” ¢ alta, por isso, pode-se dizer que, nas
ZBS classificadas nesse grupo, a dengue ocorre de forma “abrupta”. No padrdo espacial deste
grupo, também identificamos Clusters como em Ceilandia (Pér do Sol e Sol Nascente);
Brazlandia, Gama (parte do Setor Sul e DVVO); Vila Planalto; Paranoa e Itapod; Planaltina (Setor
Central e norte).

Na classe “dengue com persisténcia e intensidade mediana”, foi observado, através da
leitura do grafico de box plot - gerado no relatério do célculo do indice - (Figura 54), que 0s
valores de incidéncia e persisténcia da dengue, situaram-se proximo da mediana. Podemaos dizer
gue sdo locais onde a dengue néo é tdo alarmante quanto nas ZBS, classificadas nos dois grupos
anteriores. Contudo, isso ndo isenta essas zonas de cuidados com a prevencdo da doenga. O
padréo espacial dessa classe ja € mais difuso.

O quarto grupo “Dengue pouco intensa e pouco persistente” diz respeito as zonas onde
ha casos de dengue em que a incidéncia e a persisténcia sdo baixas. Isso é observado no box

plot das trés variaveis temporais. Também neste grupo o padréo espacial se apresentou disperso.
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Figura 54 Relatério com as classes de persisténcia e intensidade da dengue

Dois pontos merecem ser destacados. O primeiro é que as ZBS da zona central (parte
das Asas Norte e Sul, parte dos Lagos Norte e Sul, Sudoeste e Cruzeiro) sao locais onde a maior
parte da populacdo tem plano de satde, conforme apontado no capitulo 5. Portanto, a ratificagéo
se nessas zonas a dengue tem baixa intensidade e persisténcia s6 pode ser realizada com a
utilizacdo de dados da rede privada de saude. Portanto, podemos ver, nessa andlise, a influéncia

da questé@o do acesso ao servigo de saude.
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Porém, o segundo ponto que chamou atencdo é que algumas zonas, que Sao
conhecidas por serem &reas de menor padrdo econémico (médio ou médio baixo), onde boa
parte da populacéo usa o servico publico de saude, foram classificadas neste grupo. Destacam-
se a Ceilandia Sul, Centro e Norte; parte de Taguatinga Norte, Riacho Fundo e os setores
central, leste e oeste do Gama

Comparando os resultados alcancados pelo indice criado com os de Galli;
Chiaravalloti neto (2007), os autores mostraram que, em Sao José do Rio Preto, nos anos
analisados, as unidades espaciais situadas na parte norte do municipio concentraram as maiores
taxas de intensidade, duracdo e persisténcia da dengue.

Wen et al. (2006), no estudo sobre a cidade de Kaohsiung (Taiwan), identificaram que
que foi na por¢do sul da cidade onde os casos de dengue apresentaram maior incidéncia e
persisténcia.

No Distrito Federal, nota-se que as zonas classificadas como “Dengue persistente e
intensa”, em que a persisténcia e a intensidade da dengue sé&o altas, ndo se concentram em uma
porcdo especifica do territério do DF; elas ocorreram em um padrdo de clusters situados em

diferentes regides do Distrito Federal

7.5 Consideracdes e Limitagdes

Ao analisar 0 comportamento espago-temporal da dengue, pdde-se verificar as
potencialidades do método aplicado. Ele se mostrou um método simples de implementar,
mesmo com as adaptacdes feitas em relacdo a proposta original de Wen et al. 2006, uma vez
que fornece uma viséo mais detalhada sobre 0 comportamento espaco-temporal da dengue.

Galli e Chiaravalloti Neto (2007), que utilizaram o método de Wen et al. (2006),
afirmam que os procedimentos adotados pelo método ndo sdo complexos, pois baseiam-se em
dados de notificacdo de casos; podendo ser utilizado rotineiramente pelos servicos de satde
responsaveis pela vigilancia e controle da dengue para identificacéo de areas de risco.

Sobre essa questdo da unidade espacial de notificacdo, Galli e Chiaravalloti Neto
(2007) também fazem uma recomendacdo importante, os autores ressaltam que as informacéo
disponivel pelos servigos de satude podem produzir conclusdes, recomendagdes e hipoteses
importantes. Embora essa informacao ndo permita compreender o processo de transmissao da
doenca, € necessario aprimorar o sistema de vigilancia e de controle para fornecer ferramentas
que ajudem os servicos responsaveis pelo controle na tomada de decisfes e otimizagdo das
acoes.
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Em relagdo as limitacGes, o fato de ndo saber se a transmissdo ocorreu de fato no local
de residéncia ou trabalho, escola, lazer, dificulta alcancar uma analise mais proxima da
realidade. Além disso, ficou evidenciado o papel do acesso aos servicos de saude nas analises
da dengue, o que demonstra como esse tipo de informacdo é de grande importancia na real
compreensdo do comportamento da doenga no tempo-espaco

Dessa forma, com base nos dados disponiveis e no comportamento da dengue, a fim
de verificar as relacGes espaciais entre a dengue e as caracteristicas urbanas, o capitulo seguinte
apresenta os resultados da caracterizacdo do uso do solo no Distrito Federal e da dinamica da

urbanizagéo.
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CAPITULO 8 CARACTERIZACAO DO USO DO SOLO, PADROES
URBANOS E FATORES SOCIO-ECONOMICOS NO DISTRITO
FEDERAL

Conforme exposto no capitulo 1, os vetores da dengue (Aedes aegypti e Aedes
albopictus), apesar da alta capacidade de adaptacéo, sdo sensiveis, em certo ponto, a fatores
como: umidade, temperatura e sombreamento. Por isso, 0s vetores possuem ambientes
propicios para se desenvolver e dispersar. Fatores como a infraestrutura urbana, as
aglomeracoes, a circulacdo de pessoas e o tipo de uso do solo podem influenciar na dindmica
da dengue (RESENDES, 2010).

Correia et al. (2007) afirmam que a integracdo do Sensoriamento Remoto (SR) com
Sistemas de Informacgdes Geogréaficas (SIG) permite a analise combinada de informacdes
relativas as caracteristicas ambientais, a ocorréncia da doenca e aos dados socioecondmico e
demogréfico.

Autores como Troyo et al. (2009), Vanwambeke et al. (2006), Reis (2011), Khalid e
Ghaffar (2015) e Fareed et al. (2016) investigaram as relacdes entre os tipos de ambientes
urbanos e 0 comportamento da dengue.

Uma vez que o espaco € heterogéneo e desigual, a relagdo entre homem e dengue nao
terd 0 mesmo padrao espacial em todos os lugares (FLAUZINO; 2009).

Este capitulo visa mostrar as caracteristicas do uso do solo, as mudancas que
ocorreram na superficie, as caracteristicas dos padrdes urbanos nas ZBS e caracteristicas
relacionadas ao perfil de renda e cobertura de servicos publicos urbanos.

Vale lembrar que essas informacgdes sdo variaveis que sdo utilizadas no modelo
estatistico de analise da relacdo entre a dengue os padrfes urbanos no Distrito Federal.

A Figura 55 mostra 0s processos para extracdo das informac@es das imagens de satélite

e as escalas espaciais em cada processo.
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Para caracterizar o uso do solo e as mudangas que ocorreram, optou-se por utilizar as
imagens Landsat 5 TM e Landsat 8 OLI (obtidas do Earth Explorer, do servi¢co geoldgico
americano-USGS) para os anos de 2007, 2010 e 2014. As datas das imagens adquiridas sdo de
27/06/2007, 27/06/2010 e 16/07/2014. Todas essas datas estdo no periodo seco, quando a cobertura
de nuvens é baixa.

Ap0s a obtencao das imagens, foi realizado um tratamento das gravuras, o qual consistiu
na correcdo geométrica (registro das imagens), na correcdo radiométrica e na correcao atmosférica.
Para este ultimo tratamento, foi utilizado o algoritmo DOS (Dark Object Subtraction). O DOS ¢
um dos mais antigos e mais utilizados métodos de correcdo atmosférica, devido a baixa exigéncia
de informac0es retiradas da imagem para procedimentos de ajuste digital, com o intuito de reduzir
os efeitos de dispersdo atmosférica (LU et al. 2002).

Para a analise da relacdo entre os padrdes urbanos e a dengue, optou-se por realizar as
classificacOes e a deteccdo de mudancas para os anos de 2007, 2010 e 2014; sendo estes atuantes
COMO marcos temporais.

Essa escolha decorre do fato de esses anos representarem, respectivamente, inicio, meio e
fim da série temporal, além de representarem: um ano ndo epidémico (2007); um ano de maior
epidemia (2010); e um ano epidémico intermediario (2014).

Também foi observado que as mudancgas mais significativas nas imagens s6 puderam ser
visualizadas em um intervalo de 3 anos. Dessa forma, para os anos de 2008 e 2009, a imagem de
2007 é referéncia na analise de correlagdo entre a dengue e os padrdes urbanos. O mesmo foi feito
para 0s outros anos, em que 2011 e 2012, foi tomada a imagem de 2010 como referéncia; e para
2013, foi tomada a imagem de 2014.

E importante ressaltar que, como as imagens s&o de média resolugo espacial (30 metros),
ndo foram realizadas analises em escala intra-urbana. Estas permitem apenas retratar diferencas
regionais e diferenciacdo de densidade e formas urbanas. Apesar de as imagens Landsat serem de
média resolucédo espacial, foram escolhidas, pois este foi o Unico sensor com imagens gratuitas,
que possuia imagens pretéritas e atuais com boa resolucédo espectral (KHALID; GHAFFAR, 2015;
RIBEIRO; FONSECA; KUX, 2011; VASCONSELOS; NOVO, 2004; ALMEIDA et al., 2017).

Ap0s a classificagdo do uso do solo na escala do Distrito Federal como um todo, a etapa
seguinte consistiu em recortar (clipping) as imagens classificadas na escala das ZBS e

posteriormente, foram calculadas as métricas de paisagem. No subcapitulo 8.2, sdo apresentados
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os detalhes das métricas utilizadas, os tipos de informacdo que elas proporcionam e os resultados
obtidos (os padrdes urbanos das ZBS).

Ap0s os processos de classificacdo, foi realizada analise de deteccdo de mudancas do uso
do solo na escala do DF, focando as mudancgas para uso do solo urbano, a fim de verificar se ha
alguma relagdo dessas dindmicas no comportamento da dengue. Os resultados dessas analises s&o
apresentados no subcapitulo 8.3

8.1 Caracterizacgdo do uso e cobertura do solo no Distrito Federal

As classes de uso do solo selecionadas tiveram como base as pesquisas de Vanwambeke
et.al (2006), Espinosa et al. (2016), Zellweger et al.(2017) e Rotela, (2012) que trabalharam com
imagens Landsat na investigacao da relacdo entre os tipos de ambiente urbanos e as classes de uso
do solo e a dengue. Para esses autores, as classes de uso do solo utilizadas (&rea urbana, vegetacao
de grande e baixo porte, corpos d’agua e solos exposto) sdo importantes para analisar se o tipo de
contexto urbano-ambiental estd ou ndo contribuindo com a ocorréncia da dengue. Para esses
autores, os diferentes arranjos urbanos podem condicionar a formacao de locais propicios para
formacé&o de criadouros, favorecer a proximidade do homem com o vetor, auxiliar na propagacéo
da doencga seja pela circulacdo de pessoas em areas infestadas por mosquitos transmissores, seja
pela proximidade de vias de circulagdo, como as estradas.

As classes utilizadas sdo apresentadas na tabela 6 e no dicionario de classes (tabela 7), que

mostra o significado de cada uma delas.
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Tabela 6 Classes utilizadas na classificacdo de imagens

CLASSE

Vegetacao

Agua
Agricultura

Area
Queimada

Solo Exposto

Urbano

Elaborada pelo autor

SUB-CLASSE

Veg. Alta

Veg. Media

Veg. Baixa

Veg. Mista
Solo exposto agricola

Plantio agricola

Urbano Alta densidade
Urbano Media densidade
Urbano Baixa densidade

Urbano Vertical
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Tabela 7 Dicionério das classes de uso e cobertura do solo da classificagdo de imagens Landsat no Distrito Federal

AEROFOTO
AMOSTRA LANDSAT .
o COMPOSICAO
COMPOSICAO COLORIDA
CLASSE COLORIDA SIGNIFICADO
FALSA COR
COR REAL
R:4,G:2,B:1
R:3,G:2,B:1
Corresponde as areas de
floresta como matas de
galeria, mata seca ou
plantagdes de eucaliptos.
As vegetagdes foram
. calculadas a partir indice
Vegetacdo Grande P
de Vegetacdo da
Porte

Diferenga Normalizada
(NDVI). Que varia entre
0e 1. A vegetacdo alta
em Periodo Seco,
corresponde a faixa entre

0,4 e 0,7 microbmetros

Vegetacao Médio
Porte

Vegetacdo arbustiva, ou
de cerrado. A textura é
“salpicada” e as bordas
ndo delimitadas. Na
composicdo 4,2,1 sdo
mais realcadas
(vermelho) que a
vegetacdo baixa e menos
realcadas que a
vegetacdo alta. Possuem
NDVI na faixa 0,25 a 0,4
micrdémetros
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CLASSE

AMOSTRA LANDSAT

COMPOSICAO COLORIDA

FALSA COR
R:4,G:2,B:1

AEROFOTO
COMPOSICAO
COLORIDA
COR REAL
R:3,G:2,B:1

SIGNIFICADO

Vegetacdo Baixo
Porte

Correspondem as areas
com aspecto liso e de cor
menos avermelhada na
composic¢do 4, 2, 1, na
imagem Landsat.
Correspondem as areas
de gramineas e capim.
Possuem NDVI na faixa
de 0,19a0,2.

Vegetacdo Mista

Correspondem a
vegetagdo com coloracao
esverdeada na
composic¢do 4, 2,1 com
aspecto liso.
Correspondem as areas
de mistura de solo
exposto e de vegetacdo
rasteiras, tipico de solos
ou pastagens degradadas.
Possuem NDVI na faixa
0,12a0,19.
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AEROFOTO

AMOSTRA LANDSAT -
- COMPOSICAO
COMPOSICAO COLORIDA
CLASSE COLORIDA SIGNIFICADO

FALSA COR

COR REAL
R:4,G:2,B:1

R:3,G:2,B:1

Os corpos d’agua no
DF classificados
correspondem aos
Agua lagos e aos
reservatorios passiveis

de deteccdo na

imagem Landsat

Correspondem as
fabricas de cimento ao
norte do DF. Por
possuirem

4| comportamento

) _ W | espectral muito
Cimenteira
parecido com o de
solos expostos e area

urbana, foram

delimitadas e,
manualmente, aplicada

uma mascara.
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AMOSTRA LANDSAT AEROFOTO COMPOSICAO

COMPOSICAO COLORIDA

CLASSE SIGNIFICADO
COLORIDA FALSA COR COR REAL
R:4,G:2,B:1 R:3,G:2,B:1

Correspondem as areas de
plantio de culturas
extensivas como soja. Se
Plantio Agricola destacam os pivos centrais
e areas de ja cultivadas.
Ocorrem sobretudo na

Parte leste do DF

Correspondem aos solos

= em pousio na Parte Leste

do DF. Possuem alta
e
refletdncia e coloracéo
Solo Exposto ¢
3 muito clara.
Agricola
_-_— =

Correspondem as areas de
latossolos ou de outros
solos vermelhos expostos
ou com baixa quantidade

de vegetacéo baixa.
Solo exposto
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CLASSE

AMOSTRA LANDSAT
COMPOSICAO
COLORIDA FALSA COR
R:4,G:2,B:1

AEROFOTO COMPOSICAO
COLORIDA
COR REAL
R:3,G:2,B:1

SIGNIFICADO

Area queimada

Correspondem as areas de

vegetacdo queimada.

Aeroporto

Correspondem a area do
Aeroporto de Brasilia. Foi
delimitado manualmente

(aplicacdo de mascara).

Urbano Alta
densidade

horizontal

Avrea Urbana com alta
densidade de construcéo,
baixa presenca de
vegetacao e matriz coesa.
Caracterizada pelo
predominio de construgdes
horizontais, possui um
padrdo textural
heterogéneo das
edificacBes na imagem
Landsat. Em imagens de
alta resolucdo corresponde
a zonas com alta densidade

de lotes com pouca

arborizacéo
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AMOSTRA LANDSAT AEROFOTO COMPOSICAO

COMPOSICAO COLORIDA

CLASSE SIGNIFICADO
COLORIDA FALSA COR COR REAL
R:4,G:2,B:1 R:3,G:2,B:1

Avrea Urbana caracterizada
por matriz de construcdo
organizada em blocos com
presenca de vegetacdo
arborea e espagos entre as

construgdes. Mostra um

padrédo de urbanizacao
mais desagregado se

- comparado ao urbano de
Urbano Média P

) alta densidade; porém o
Densidade

percentual de construcéo é
superior ao de areas
periurbanas ou de baixa
densidade.

Em imagens de alta, nota-

se que s8o areas com
arborizacdo urbana
marcante e arruamentos

bem definidos.

Caracterizado por
construcdes mais
esparsas e maior matriz
de vegetagdo baixa no

) entorno das construgdes.
Urbano baixa L )
As construcdes sdo mais

Densidade
desagregadas e nota-se

maior presenca de ruas
ndo asfaltadas.
Correspondem as &reas

rurais ou periurbanas.
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AMOSTRA LANDSAT AEROFOTO COMPOSICAO

COMPOSICAO COLORIDA

CLASSE SIGNIFICADO
COLORIDA FALSA COR COR REAL
R:4,G:2,B:1 R:3,G:2,B:1

Nas imagens Landsat
correspondem as areas
urbanas com padréo
distinto das demais: cor
do topo mais escuro,
padrdo textural regular e
bem definido. Mostram
a presenca de
sombreamentos
regulares, 0 que permite
Urbano Vertical verificar que se trata de
edificios.

Ha diferentes tipos de
verticalizagdo no DF,
principalmente no Plano

Piloto, onde existem

espacos vegetados entre
os prédios e em Aguas
Claras que possui
edificios com aspecto
“quadrado” e menos

vegetagio no entorno

Elaborada pelo autor
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E importante destacar por que algumas classes foram classificadas apesar de este trabalho
ter o foco direcionado para uma analise urbana.

Em relacdo as classes de agricultura (solo exposto agricola e plantio agricola) foi
necessario classifica-las para evitar confusdo com o solo exposto e a vegetacao da area urbana.

Conforme afirma Prado et al.(2009), essas classes tém comportamento espectral
semelhantes.

Dessa forma, a fim de separar os solos expostos agricolas e os cultivos, dos solos expostos
e vegetacdo das areas urbanas, foi utilizada o um shape file, das areas agricolas do Distrito Federal,
obtido da Secretaria de Estado de Gestéo do Territdrio e Habitacdo (SEGETH-DF). Esse shape file
atuou como “mascara”, separando tudo o que era agricola das demais classes de uso do solo.

As classes “cimenteiras” e “aeroporto” foram delimitadas por meio de mascaras, a fim de
evitar confusdo na classificacdo de outras areas urbanas.

O método de classificacdo de uso e cobertura do solo foi a arvore de decisdo, processada
no software ENVI 4.8. As arvores de decisdo séo funcbes que apresentam como dados de entrada
um vetor de atributos e uma decisdo booleana como valor de saida: sim ou ndo (BREIMAN et al.,
1984).

Segundo Witten et al. (2011), o funcionamento das arvores de decisdo ocorre através da
divisdo de um conjunto de dados em subconjuntos de forma recursiva. A separacdo dos dados
ocorre até que cada subconjunto esteja homogéneo com casos de uma Unica classe. Uma arvore de
decisdo ¢ formada por nos, ramos e folhas. Os ‘nds’ representam regides onde sdo realizados testes
I6gicos para a separacdo dos dados. O primeiro n6 é chamado de n6 raiz ou n6 principal. Abaixo
deles estdao os “noés filhos” e, dentro de cada “nd filho”, estdo as folhas, as quais sdo as classes
finais apds os testes l6gicos. Cada um deles estdo conectados por ramos (SATO et al., 2013).

Os autores ainda afirmam que, entre as principais vantagens do uso das arvores de decisao,
se destaca a facil interpretacao dos seus resultados, pois a classificacdo € obtida de forma explicita,
simplificando a sua interpretacdo. A Figura 56 mostra um exemplo hipotético de funcionamento

da arvore decisdo. A arvore decisdo das classificagcdes realizadas consta no Anexo F.
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I/"__ ™~ N6 Raiz

N6 Filho

Figura 56 Esquema de funcionamento da &rvore de decisdo. Fonte: Sato et.al (2013)

A classificacdo pela arvore decisdo é baseado em uma série de decisGes binarias, o qual
classificou os pixels nas classes selecionadas. Portanto toda a construgdo das arvores foi elaborada
manualmente.O método de aprendizado das arvores foi supervisionado, onde para cada classe
foram utilizados parametros espectrais e texturais para delimitacao das classes de uso do solo. Para
separar a classe “4gua” das demais, foi utilizado o Indice de diferenca normalizada da &gua
(NDWI). As classes de vegetagdo foram classificadas através de limiares do indice de Vegetagéo
da Diferenca Normalizada (NDVI). As éreas queimadas foram classificadas utilizando o indice de
Queimada Normalizada (NBR) desenvolvido por Koutsias e Karteris (1998). Este indice tem sido
utilizado na deteccao de cicatrizes de queimadas (ROSAN; ALCANTARA,2015).

Para classificar as classes de areas urbanas, além do NDVI, foram utilizados atributos
texturais das imagens como entropia e saturacdo. Tais parametros auxiliaram no melhor
detalhamento dessas classes.Para avaliar a acuracia das classificacdes foi calculado o indice Kappa.
Foi utilizada como referencial a classificagdo proposta por LANDIS e KOCH (1977), a qual
fornece o grau de acuracia da classificagdo de acordo com o valor de Kappa. Para o célculo de
indice foram utilizados, 200 pontos de controle (ROI) sendo 15 pontos por classe. Como referéncia
para os pontos, foram utilizadas aerofotos da TERRACAP dos anos de 2009 e 2014. Esses pontos
foram utilizados para gerar a matriz de confuséo, da qual foi calculado o indice. Para 0 ano de

2007, a imagem classificada teve um Kappa de 0.70; em 2010 o valor alcangado foi 0.66 e para
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2014 o indice foi de 0.63. As Figuras de 57 a 59 mostram os mapas de uso do solo para 2007, 2010
e 2014.
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Figura 57 Mapa de Uso e Cobertura do Solo do DF em 2007.
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Figura 58 Mapa de Uso e Cobertura do Solo do DF em 2010.
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Figura 59 Mapa de Uso e Cobertura do Solo do DF em 2014
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Ao analisar os mapas de uso do solo, sdo observadas caracteristicas peculiares do Distrito
Federal quanto a sua organizacdo espacial-urbana.

O Distrito Federal apresenta uma &rea urbana em nucleos, diferentemente de outras
capitais, que apresentam uma mancha urbana conurbada. Entre cada zona urbana, h& grandes
espacos verdes, que correspondem as areas de preservacao ambiental ou aos nucleos rurais que,
cada vez mais, estdo sendo antropizados.

Note-se que as &reas urbanas ocupam uma faixa descontinua no sentido SO-NE, ocorrendo
uma maior concentragdo na parte oeste do DF. Nesta por¢do, concentra-se a maior parte da
populacdo, ocorrendo uma conurbacdo devido ao encontro do tecido urbano das Regifes
Administrativas de Taguatinga, Ceilandia, Samambaia, Recanto das Emas, Aguas Claras, Vicente
Pires, Riacho Fundo e Riacho Fundo I1.

Na parte central, localiza-se o conjunto tombado formado pelas Regides Administrativas
de Brasilia, Cruzeiro, Sudoeste e outras areas nobres como Lago Sul e Lago Norte. Uma
caracteristica que diferencia estas regides das localizadas na parte oeste € que nelas se concentra a
maior parte da populagdo de classe média e alta; enquanto que, na parte oeste, apesar de haver
algumas areas de alto padrdo de renda (Aguas Claras e Vicente Pires, por exemplo), ha varios
setores de padrdo econdmico menor.

Na parte leste do Distrito Federal, a excecdo do setor tradicional de Planaltina e a parte
central do Paranod, as areas urbanas sao mais recentes, formadas principalmente por condominios
horizontais de alto e baixo padrdo. As areas urbanas sdo mais descontinuas e de formato irregular.
Nas Regides administrativas desta por¢do, varias areas urbanas surgiram de forma espontanea,
possuindo um plano urbano organico; contudo, algumas dessas areas ndo possuem infraestrutura
adequada (COSTA, 2011).

Uma outra caracteristica da parte leste que convém ressaltar é o fato de os nlcleos urbanos
serem bastante concentrados na por¢do compreendida entre a DF-001e BR 251. Grande parte dessa
regido do DF é ocupada por areas de preservacdo ambiental e por &reas de agricultura. As areas de
preservacao ocupam areas de relevo irregular, composto por vertentes, morros e bordas de chapada,
0 que dificulta a ocupacéo urbana. Dessa forma, as areas urbanas da parte leste, em sua maioria, se

situam em relevo mais regular e plano.
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Quanto aos percentuais das classes de uso do solo. As Figuras 60 a 62 mostram os graficos

com os percentuais das classes de uso e de cobertura do solo de 2007, 2010 e 2014.

1,20%
0,12% ™ Percentual de classes

1,63% 0,06% de uso e cobertura do solo
|| em 2007

1.08% W irea queimada
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m 3gua
24,10% 10,36% : :
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: solo exposto agricola
J = 0,28%
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urbano baixa densidade
® urbano media densidade

22,10% = urbano vertical
® yegetacdo alta porte
' vegetacdo baixo porte

vegetacdo medio porte

vegetacdo mista

Figura 60 Percentual de uso e cobertura do solo em 2007
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Figura 61 Percentual de uso e cobertura do solo em 2010
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Figura 62 Percentual de uso e cobertura do solo em 2014
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Em relacdo aos percentuais de uso de ocupacdo do solo nestes trés anos, as classes de
vegetacao possuem o maior percentual de ocupacéo, sendo a classe “vegeta¢do mista” o subtipo de
vegetacdo mais abundante. A segunda maior classe € a vegetacdo de médio porte, que corresponde
a vegetacdo arbustiva. Em terceiro lugar, ocorre a classe de vegetacdo baixa, que sdo as formacdes
campestres naturais do bioma cerrado; e, em quarto lugar, aparece a classe de vegetacdo de grande
porte.

Em relacdo as classes urbanas - juntas, correspondem em torno de 8% do territério, sendo
que a maior classe urbana é a “urbana de média densidade” ¢ a segunda maior classe urbana é a
“urbana de baixa densidade”. Através dos graficos, pode-se perceber o crescimento das areas
urbanas, que sera melhor detalhado no subcapitulo 8.3.

Com a classificacdo do uso do solo para o Distrito Federal, procedeu-se a classificacdo
dos padrdes urbanos para as Zonas Bairro SINAN.

8.2 Os tipos de padrdes urbanos das ZBS

A caracterizagdo dos padrdes urbanos das Zonas Bairro SINAN adotada, neste trabalho,
diz respeito aos niveis de densidade e ao arranjo espacial das areas urbanas (CASIMIRO, 2010).
Os principais elementos para realizar essas classificacdes sdo as métricas de paisagem.

As métricas de paisagem, amplamente utilizadas nos estudos ecoldgicos e florestais,
também tém sido utilizadas nos estudos urbanos, principalmente aos voltados para o planejamento
e gestdo urbana. Lang e Blaschke (2009) apontam que, para realizar a avaliacdo analitica da
estrutura da paisagem, desenvolveu-se um conjunto de métodos designados de medidas da estrutura
da paisagem, que orientam os procedimentos metodoldgicos em dire¢do a tendéncia cientifica
prospectiva com grande orientacdo quantitativa.

O conjunto de geotecnologias (SIG e Sensoriamento Remoto) se tornam um complexo
muito importante nestes estudos. No entanto, diante das possibilidades que séo apresentadas a um
pesquisador (quantidade de softwares e métricas disponiveis, por exemplo), o ponto chave ¢ a
adequada escolha metodoldgica, em virtude dos objetivos a serem alcangados (FONSECA et al.
2016).

Para isso, a escolha das métricas deve ser criteriosa, respeitando os objetivos e o recorte

espacial escolhido. Alguns dos parametros utilizados podem apresentar respostas redundantes.
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Com isso, 0 uso de um conjunto restrito e bem concatenado de parametros é suficiente para
direcionar as interpretacdes mais substanciais (BOTEQUILHA; LEITAO, 2006).

Para categorizar os padrfes urbanos, foram realizados testes com diferentes métricas. Para
selecionar as métricas, os critérios adotados foram: permitir o calculo do percentual de cada classe;
avaliar o grau de heterogeneidade das zonas; avaliar a contiguidade e descontinuidade de cada
classe; e, por fim, analisar quais métricas sao absolutas. Métricas absolutas sdo aquelas em que 0s
resultados ndo variam em funcdo do tamanho dos recortes espaciais analisados (MCGARIGAL,
2001). As métricas selecionadas e que atenderam a esses critérios foram as métricas “PLAND”, e
or.

No contexto do estudo realizado, a métrica PLAND €é importante por apresentar o
percentual das classes de uso do solo, indicando qual contexto urbano zona classificada, se é uma
zona predominante de alta densidade urbana ou se é uma zona periurbana por exemplo.

A métrica “indice de dispersdo e de justaposicdo (1J1)”, desenvolvida por Mcgarigal e
Marks (1995) faz parte do grupo de métricas de contagio e dispersdo. Ela visa quantificar a
configuracdo da paisagem, no que tange a disposicdo das classes na paisagem e as relacdes
espaciais entre eles. Dessa forma, a métrica demonstra o grau de heterogeneidade e proximidade
dos fragmentos das classes de uso do solo. Exemplificando, em uma area onde ha véarios fragmentos
de classes de uso do solo, a métrica analisa a “vizinhanga” dos fragmentos, verificando se sdo
pertencentes a mesma classe ou ndo. Isso permite extrair a informacéo do grau de fragmentacédo ou
disperséo de fragmentos de classes de uso do solo em um determinado recorte espacial (DUARTE;
NEVES, 2008)

No caso da dengue, essa métrica pode auxiliar na compreensdo dos efeitos de transmissédo
e dispersdo da doenca. Uma vez que, a dengue normalmente é uma doenca associada a aglomerados
urbanos (embora haja casos de dengue na area rural), a analise do comportamento espacial da
dengue, sobreposta com a configuracao espacial fornecida pela métrica I1JI, pode esclarecer se ela
esta ocorrendo em locais com maior ou menor heterogeneidade e fragmentacéo das areas urbanas.
Como foi demonstrado, os dois vetores da doenca se adaptam tanto em ambientes urbanos
consolidados (e no caso mais homogéneas) quanto em areas urbanas em expansao ou periurbanas
(mais heterogéneas). Além disso, ambos podem se adaptar ambos contextos

A tabela 8 mostra um quadro resumo apresentando o contexto de cada métrica. As

métricas foram calculadas por classe em cada ZBS.
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Tabela 8 Contexto das métricas de paisagem utilizadas

METRICA FORMULA ESCALA CONTEXTO
PLAND 2 . Representa o  percentual de
(Percentual de ocupagdo = ppaND = P, = J":'L ’ (1003 0<PLAND <  ocupagdo de cada classe em cada
das classes) 100 recorte espacial, variando de 0 a
Pi= proporcdo ocupada pela classe.

TIPO DE METRICA:
Métrica de area

100, em que zero significa auséncia

aj = area do fragmento de uma determinada classe e 100

A = area total quando uma classe ocupa o recorte

inteiro (TURNER et al., 2001).
131 (indice de (R P B 0<IJI<100  Analisa a adjacéncia  dos
intercalagéo e e [ ag ¥ c*] fragmentos, fornecendo
Justaposic&o) = ECCE e informacdes  concernentes
TIPO DE METRICA: Eik: comprimento total (m) da borda na agregacdo dos componentes de
Metrica de contagio e paisagem das diferentes classes i e k. cada classe, variando de 0 a 100%.

interspersao
Valores préximos de 0 indicam que

e: comprimento total (m) da borda na R
os fragmentos tém contato com

paisagem, excluindo o plano de fundo . .
outro de sua classe e estao mais
(background)
préximos (tendéncia de maior
M: numero de classes presentes homogeneidade na paisagem),
na paisagem valores proximos de 100 indicam
menor contato entre fragmentos
de mesma classe e maior
justaposicdo dos mesmos (maior
heterogeneidade na paisagem).
(TURNER et al., 2001).

Elaborado pelo autor

Apbs a selecdo das métricas, que foram calculadas por classe (area urbana de alta, média,
baixa densidade, area urbana vertical e vegetacdo de grande porte), o procedimento de classificacao
dos padrdes urbanos das Zonas Bairros-SINAN, que resultou em um mapa, foi realizado através
da analise de clusters, utilizando o algoritmo k-means. Para 0 mapeamento, devido ao numero de
variaveis utilizadas para classificar os padrdes urbanos (10 variaveis), para facilitar a interpretacdo
dos resultados, dado pelos graficos de box plot (Anexo G), foi aplicado o K-means para as métricas
PLAND e 1JI separadamente. Ap0s isto, os clusters resultantes foram convertidos em formato
raster e combinados (combine) em ambiente SIG, o que gerou novos clusters, que foram

interpretados e classificados nas classes de padrbes urbanos.
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As ZBS foram classificadas em 7 grupos de padrdes urbanos. Os critérios para
classificacdo foram: o percentual das classes de uso do solo predominantes ou concorrentes
(quando duas ou mais classes aparecem e apresentam niveis percentuais equivalentes na mesma
ZBS) e o nivel de justaposi¢do e heterogeneidade dos “fragmentos” dado pela métrica 1JI. Para
essas duas métricas, os graus foram obtidos a partir da analise dos quartis das escalas de cada uma
delas (tabela 9). A classificacdo desses graus tiveram como base as recomendac6es de Mcgarigal
(2001).

Tabela 9 Graus e escalas da Métricas 1JI.

METRICA QUARTIL-ESCALA GRAU
1J1 (indice de intercalacéo e BAIXO (maior homogeneidade dos
. . 32,32 248,79
justaposi¢ao) fragmentos das classes de uso do solo)
48,79 a 58,64 MEDIO

(maior heterogeneidade dos fragmentos
58,64 a 79,09
das classes de uso do solo)

Elaborado pelo autor

Dessa forma, as caracteristicas dos padrdes urbanos sdo descritas nos topicos abaixo.

8.2.1 Caracterizacdo dos padrdes urbanos

e Area urbana de baixa densidade: Nas zonas pertencentes a este grupo, a classe “urbana de
baixa densidade” ¢ predominante e had auséncia das demais classes urbanas. As dreas urbanas
sdo dispersas e ha baixa justaposicdo e heterogeneidade de fragmentos das classes de uso do
solo (métrica 1JI baixa, entre 32,32 a 48,79). Neste grupo, a “vegetagdo baixa” possui maior
percentual de cobertura e ha grandes fragmentos de vegetacdo de grande porte (Figura 63).
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Carta Imagem Padrao:
Area urbana de baixa densidade

LEGENDA DATUM: WGS-84

FUSO0:23 S
Limite ZBS Fonte: Aerofotos Terracap/Codeplan
n® 96 Resolugédo Espacial:0,24 cm
Localizada em Ceilandia Ano:2014
(INCRA 8) Composicao: RGB

Figura 63 Carta Imagem do padrdo area urbana baixa densidade na regido do INCRA 8 em Ceilandia. Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

« Area urbana de média densidade: Neste grupo, as areas urbanas apresentam alguns espagos
verdes (principalmente de vegetagdo rasteira), no meio da matriz urbana. Apresenta uma baixa
heterogeneidade, porém, se diferencia das areas urbanas de baixa densidade por apresentar maior
intercalacdo entre os fragmentos urbanos e de vegetacdo, do que o padrdo anterior (1JI entre 48,79
a 58,64). Exemplos deste grupo sdo as areas urbanas onde ha areas residenciais com terrenos

maiores ou onde ha arborizacao urbana regular, conforme é apresentado pela Figura 64.
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Carta Imaaem Padrao:
Area urbana de média densidade

S Projecdo UTM
| LEGENDA DATUM: WGS-84
FUS0:23 8
st Limite ZBS Fonte: Aerofotos Terracap/Codeplan
n*110 e 124 Resolugio Espacial:0,24 cm

Localizada em Vicente Pires  Ano:2014
Composicdo: RGB

Figura 64 Carta Imagem do padr&o area urbana média densidade na regido de Vicente Pires. Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

e Areaurbanade alta densidade: Neste grupo, a classe “urbana de alta densidade” ocupa quase
toda a extensdo das zonas pertencentes a este grupo. O percentual de vegetacdo é muito baixo e sdo
zonas onde os valores de 1J1 mais baixos (32.32 para 1J1); portanto, sdo zonas onde a mancha urbana
é bem coesa e com pouca diversidade de classes. Sdo exemplos dessa classe as regides do DF mais

populosas, como Ceiléndia e Taguatinga, que séo apresentadas na Figura 65.
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Carta Imaaem Padrao:
Area urbana de alta densidade

LEGEN DATUM: WGS-84

FUSO0:23 S
Limite ZBS Fonte: Aerofotos Te ap/Codepl
n°2,7,1011,15e¢ 18 Resolugdo Espacial:0,24 cm
Localizada em Ceilandia Ano:2014

Composicdo: RGB

Figura 65 Carta Imagem do padrdo area urbana de alta densidade na regido de Ceilandia. Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

e Area urbana verticalizada (prédios): Neste grupo, as zonas tém predominancia de
verticalizacdo (prédios) e, no entorno, ha baixa cobertura de vegetacéo. Essas regifes séo de
verticalizagdo mais recente e apresentam grande concentracdo de prédios, como em Aguas
Claras e no SIA. Sdo zonas pouco fragmentadas e pouco heterogéneas. Um exemplo desse
padrao é mostrado pela Figura 66.
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Carta Imagem Padrao:
Area urbana de média densidade

AR DATUM: WGS-84

FUSO0:23 S
Limite ZBS Fonte: Aerofotos Terracap/Codeplan
n°102 e 109 Resolugéo Espacial:0,24 cm

Localizada em Aguas Claras  Ano:2014
Composicao: RGB

Figura 66 Carta Imagem do padréo urbano area urbana verticalizada na regido de Aguas Claras Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

Area urbana vertical de média heterogeneidade: Se caracterizam pela mescla de areas com
prédios e areas urbanas de média densidade, sobretudo de residéncias. Ocorrem principalmente
nas Asas Sul e Norte, onde os prédios se concentram nas Superquadras e as residéncias
horizontais e alguns clubes em outros trechos. Também se nota uma cobertura de vegetagdo
arborea relevante e se trata de um padrdo de média heterogeneidade e nota-se uma maior
justaposicdo dos fragmentos das classes de uso do solo (1JI entre 48.79 e 58.64). A Figura 67

mostra um exemplo desse padrao
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Carta Imagem Padrao:
Area urbana vertical de média heterogeneidade

N Projecao UTM
LEGENDA DATUM: WGS-84
o, FUSO:23 S
Limite ZBS Fonte: Aerofotos Terracap/Codeplan
n6et Resolugdo Espacial:0,24 cm
Localizadas na Asa Sul Ano:2014

L=} L BN

0 Bhzs 085 B 05 A W Composicio: RGB

Figura 67 Carta Imagem do padrdo area urbana vertical de média heterogeneidade na Asa Sul. Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

e Area urbana horizontal de média heterogeneidade: Caracteriza-se pela ocorréncia
concorrente das classes urbanas de média, alta densidade e pela presenca de grandes fragmentos
de vegetacdo arborea. Também a ocorréncia de prédios em alguns pontos. Neste grupo,
observa-se um grau de heterogeneidade mediano (1JI entre 48.79 e 58.64). Nessa classe, as
manchas urbanas sdo mais fragmentadas e heterogéneas se comparadas ao grupo anterior. Em
alguns trechos, notam-se areas urbanas com algum tipo de formas regulares, caracteristico de
areas planejadas, e outros de formato irregular (MESQUITA,2008). A Figura 68 exemplifica

esse padréo.
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Carta Imaaem Padrao:
Area urbana horizontal de média heterogeneidade

Projecao UTM
# LEGENDA DATUM: WGS-84
FUS0:23 S

Fonte: Aerofotos Te p/Codepl
Resolucido Espacial:0,24 cm
Ano:2014

Composicdo: RGB

Y Limite 7BS
n®102 "
Localizada Aguas Claras

0 0,25 0,5. v

Figura 68 Carta Imagem do padréo urbano area urbana horizontal de média heterogeneidade na regido de Aguas
Claras Fonte: CODEPLAN/TERRACAP

e Area urbana horizontal de alta heterogeneidade: Neste grupo, os trés niveis de densidade
urbana (alta, média e baixa) ocorrem concorrentes e ha muitos fragmentos de vegetacdo de
baixo e alto porte. O grau de fragmentac&o, irregularidade e heterogeneidade dos fragmentos é
alto (1J1 entre 65,32 a 79,09). Tanto nas regides classificadas neste grupo quanto no anterior, a
urbanizacdo é heterogénea e irregular, ou seja, ndo se observa um padrdo de formas regulares
- tipico das zonas de alta e média densidade -, onde houve algum tipo de planificacdo urbana,
conforme cita Mesquita (2008). A diferenca é que, neste grupo, a métrica IJ1 apresenta valores
mais elevados. A Figura 69 exemplifica esse grupo.
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Carta Imagem Padrao:

Area urbana horizontal de alta heterogeneidade
Frojecao Uim

LEGENDA DATUM: WGS-84

FUSO:23 S

Fonte: Aerof: Terracap/Cod
'I;L";';e 288 Resolugdo Espacial:0,24 cm

~ % : Ano:2014
2 Localizada em Sao Sebastido Composigao: RGB

m
o~

0

Figura 69 Carta Imagem do padrdo area urbana horizontal de alta heterogeneidade na regido de Séo Sebastido Fonte:
CODEPLAN/TERRACAP

Com a explanacdo das caracteristicas dos padrGes urbanos, a Figura 70 mostra o
mapeamento dos padrdes urbanos por ZBS.
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Figura 70 Mapa de PadrGes Urbanos do Distrito Federal.
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Analisando os padr@es urbanos, as &reas urbanas de alta densidade ocorrem
principalmente em Ceilandia, Taguatinga, Riacho Fundo, parte de Samambaia, parte do Gama e
parte do Recanto das Emas. Essas regides fazem parte do grupo de Regifes Administrativas criadas
com intuito de retirar as invasdes da area central do Plano Piloto; sendo destinadas assim para
comportar um grande contingente populacional que chegava constantemente ao DF.

As areas urbanas de média densidade ocorrem de forma mais difusa. Ocorrem nas regifes
administrativas criadas na fase de urbanizacao do Distrito Federal do final dos anos 80 e no inicio
dos anos 90. Podem-se citar, como exemplo, parte de Samambaia, Guara I, parte do Guara Il e
Candangoléndia e parte de Sobradinho.

As ZBS classificadas como &rea urbana de baixa densidade ocorrem principalmente nas
partes mais periféricas do DF, onde se situam as areas com caracteristicas periurbanas e ha a
presenca de chacaras e algumas producdes de hortalicas, fruticultura e flores. Podemos citar, como
exemplo, as zonas do INCRA 8 em Ceilandia, Vargem da ben¢do no Recanto das Emas e nucleo
Cana do Reino em Taguatinga.

As areas predominantemente verticalizadas, com prédios de maior altura sdo areas mais
recentes ocorrem principalmente em Aguas Claras, SIA e em alguns pontos do Guaréa 2. Ja no
grupo de “area urbana vertical de média heterogeneidade”, nota-se a presenca de verticalizacdo
mais antiga, de menor altura dos prédios e com maior arborizagdo. Se situam principalmente em
partes das Asas Sul e Norte, Sudoeste e Cruzeiro Novo.

Uma outra leitura possivel de se realizar do mapa de padrdes urbanos diz respeito ao maior
numero de zonas do grupo “areas urbanas heterogéneas”, indicando que o padrao de urbanizagao
na maior parte das ZBS ¢ heterogéneo.

Os dois ultimos grupos (area urbana horizontal de média e alta heterogeneidade)
correspondem aos tipos de padrdo urbano mais heterogéneos e de maior desagregacdo e
intercalacdo das areas construidas e verdes.

As ZBS classificadas no padrao “area urbana horizontal de média heterogeneidade”
ocorreram nas ZBS de: Sol Nascente e Por do Sol (Ceilandia), Arniqueiras e Areal (Aguas Claras),
parte de Taguatinga Sul, parte do Recanto das Emas, Itapod, Paranoda, parte de Sobradinho e
Sobradinho 1.

Ja as ZBS classificadas no grupo “area urbana horizontal de alta heterogeneidade”

situam-se em mais localidades, como Planaltina parte do Recanto das Emas, Brazlandia, Estrutural,
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parte de So Sebastido, parte do Jardim Boténico, parte de Santa Maria, Gama (DVO), Lago Sul,
parte do Park Way, parte do Lago Norte, Vila Planalto e Varj&o.

Foi realizada também, a fim de identificar se houve mudancas significativas e em quais
areas houve maior conversao em area urbana, uma analise da deteccdo de mudancas no uso do solo
no Distrito Federal entre 2007 e 2014.

8.3 As mudancas no uso do solo e a expansao urbana entre 2007 e 2014

A dengue e o fendmeno urbano tém como fator comum o dinamismo no tempo e no
espaco. Portanto, conhecer a dindmica urbana pode constituir um importante elemento nas agoes
de controle e prevencado da dengue.

Para Milton Santos (1992), o espaco geografico se redefine como um conjunto
indissociavel no qual os sistemas de objetos sdo cada vez mais artificiais e os sistemas de acGes
sdo cada vez mais tendentes a fins estranhos ao lugar. O fenémeno urbano é o que melhor expressa
essa definicdo, uma vez que, rapidamente, se observa o surgimento de construcdes (objetos
artificiais) em areas rurais ou em zonas sensiveis ambientais. Dessa forma, a conversao em urbano
nessas zonas representa os “novos fins” ou as “novas destinagdes” para locais com outra finalidade
outrora.

Santos (1992) ainda afirma que as horizontalizagOes e as verticalizagGes sdo resultado de
novas condicdes de producéo e de novas relagfes no espaco.

Portanto, compreender as transformacoes no espaco e seus fluxos, em qualquer escala, €
um desafio, uma vez que a complexidade da cobertura e a antiguidade dos processos de conversdo
em urbano nédo sdo de facil modelizagdo (COPPIN et al.2004).

Caiaffa et al. (2008) dizem que entender esse processo dindmico das mudancas urbanas €
importante para um melhor entendimento dos determinantes que influenciam na salde das
populacdes que vivem em centros urbanos, principalmente no contexto da dengue.

A fim de analisar a deteccdo de mudancas a partir das imagens Landsat para todo o Distrito
Federal, foi utilizado o método de deteccdo hibrida ou conjugada (KIEL, 2008).

Na literatura, as técnicas de detecgdo de mudangas sdo divididas em dois grandes grupos:

a pre-classificacdo e a poés-classificacdo. As técnicas de deteccdo de mudancas por pos-
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classificacdo ndo utilizam comparacdes diretas - imagem a imagem; baseiam sua etapa de detec¢édo
em comparacOes de resultados obtidos a partir de classificacOes realizadas sobre as imagens
originais, por isso a denominacgéo pos-classificacdo. Ja nas técnicas de pré-classificacdo, as fases
quantitativas e qualitativas ocorrem ap0s a aplicacdo do algoritmo de detec¢do de mudancas,
independentemente de ser levado a termo com classificadores estatisticos, ou classificadores menos
comuns, como redes neurais, por isso serem consideradas como técnicas de pré-classificacdo, ou
seja, primeiro sdo detectadas as regides onde houve mudancas e, em seguida estas mudancas sao
analisadas, quantificadas e qualificadas (SIGH,1989; KIEL, 2008; WECKMULLER et al.,2016).

As etapas de aplicagdo dessa técnica sdo: em um primeiro momento, é realizada a deteccéo
de mudancas baseada no pixel da imagem, através de analise de principal componente (PCA) da
banda do vermelho. No segundo momento, sdo analisadas as mudancas entre as classes de uso do
solo classificadas (CARVALHO et al. 2016)

Esta banda é mais utilizada para estudos de expanséao urbana, devido ao melhor contraste
apresentado pelas areas construidas (WECKMULLER et al.,2016). Com o processamento da PCA
da banda 3 (vermelha), a partir dela é gerada uma nova imagem em que os pixels mais real¢ados
correspondem as mudangas na superficie. Esta nova imagem, denominada “imagem mudanga”, é
importada para um software de classificacdo de imagem e utilizada como mascara do tipo “mudou”
e “ndo mudou”; abaixo desses nds, de acordo com as classes que interessam ao pesquisador, € feita
a classificacdo da imagem, que no caso sdo as classificagdes apresentadas no subcapitulo 8.1.

Dessa forma, € possivel ter maior fidedignidade do que realmente mudou entre as classes
(CARVALHO et al.,2016).

Para realizacdo dessa etapa, foi utilizada a ferramenta SPEAR TOOLS, no ENV1 4.8. Essa
ferramenta analisa dois conjuntos de imagens (ano inicial e ano final) e gera a “imagem mudanca”.
Com essa imagem, tudo o que ndo mudou entre os dois anos atua como uma “mdscara”, € as
mudancas entre 0s dois anos sdo analisadas posteriormente, quando se faz a analise de conversées
de uma classe para outra (tabulagdo cruzada).

Para analise de tabulacdo cruzada, foi utilizado o plugin Land cover modeler (LCM) do
software TERRSET. Através dele, foram calculadas as perdas e 0s ganhos percentuais de area das
classes utilizadas nas classificages. A Figura 71 mostra um esquema das etapas de deteccdo de

mudancas
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. (DETECCAQ DE MUDANGAS
ENTRADA DE RECORTE PARTE 1)
DADOS NO ENVI AREA DE FERRAMENTA DO ENVI:
ESTUDO SPEAR TOOLS
(IMAGENS
LANDSAT) CORRECOES GEOMETRICA;
I NORMALIZACAQ

/[DETEC(;:!'\O DE \

MUDANCAS PARTE 2)
PROCESSAMENTO NO z A4
PLUG-IN LCM DO CLINVERSAQ
TERRSET: SHATEE
CORRECAO PELA IMAGENS POR
TABULACAO CRUZADA TABELA DA ARVORE DE
\GERAcAo DE TABELAS; / ATRIBUTOS DECISAO

Figura 71 Fluxo das etapas para detec¢do de mudancas

8.3.1-Anélise quantitativa das mudancas no uso do solo
Quanto aos valores percentuais de aumento ou de perdas de areas, focou-se em analisar

apenas as classes de maior interesse, que sao as areas urbanas de vegetacado e solo exposto (Figura

72).

Percentual de mudancas das classes de uso do solo urbanas, vegetacio e solo exposto entre
2007 e 2014

vegetacd@o mista I

vegetacdo de médio| porte 1
vegetacdo de baixo port-l
vegetagdo de alto porte 1
urbano vertical
urbano de média densidade
urbano de baixa densidade

urbano de alta densidade

solo exposto

r"

-5,00% 0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00% 45,00% 50,00% 55,00% 60,00%
= Mudangas entre 2007 e 2010 B Mudancas entre 2010 e 2014

Figura 72 Percentuais de aumento ou perda de area de uso do solo
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Atraveés da Figura 72, podemos observar um aumento das &reas urbanas tanto entre 2007
e 2010, quanto entre 2010 e 2014. No entanto, nota-se que, neste segundo periodo (2010-2014), os
percentuais de aumento das areas urbanas foram maiores do que no periodo anterior, ao passo que
as areas de vegetacao tiveram uma perda maior de area.

Entre 2007 e 2010, as areas urbanas tiveram um ganho percentual entre 1.68 % (urbano
de média densidade) e 6.04% (urbano vertical). As areas de vegetacdo tiveram uma perda maxima
de - 0.16% (vegetacdo de baixo porte).

No periodo 2010-2014, observou-se uma maior perda de vegetacdo, principalmente as de
baixo porte (-1.79%) e de médio porte (-0.68%). Com relacdo as classes urbanas, a classe urbana
vertical foi a que teve o maior percentual de aumento (25.25%), seguida da classe urbana de baixa
densidade (9.09%). As classes urbanas de alta e de média densidade tiveram um percentual de
aumento 3.34% e 4.12% respectivamente. Chamou a atencdo o aumento percentual das areas de
solo exposto, onde foi registrado um aumento de 59.74% entre 2010 e 2014. Esta mudanca

possivelmente esta relacionada com os solos em preparo para construcdes de areas urbanas.

8.3.2- Analise qualitativa das mudancas de uso do solo

A anélise qualitativa das mudancas de uso do solo consistiu na geracdo de um mapa de
mudancgas, resultante da analise de tabulagdo cruzada, que mostra as conversdes de uma classe para
outra.

Neste mapa (Figura 73), sdo apresentadas as “manchas” que correspondem aos locais onde
ocorreram as principais conversdes de classes de vegetacdo para area urbana e de solo exposto

também para area urbana.
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Figura 73 Principais pontos de conversdo para uso do solo urbano entre 2007 e 2014.
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Para melhorar a visualizacdo do mapa, foi necessario fazer uma aproximacdo para
visualizar os pontos onde ocorreram as principais mudangas. Os circulos no mapa mostram as
principais areas de expansdo urbana entre 2007 e 2014. Podemos observar que as principais
mudancas foram as conversdes de vegetacdo em prédios, principalmente na parte norte do Plano
piloto, no Paranoa e na parte sul em Santa Maria.

Também sdo observadas conversdes significativas para area urbana de média densidade
em S&o Sebastido, parte do Gama (Ponte alta) e Jardim Botanico. Além dessas areas, ocorreu o
crescimento das areas de baixa e de média densidade na parte norte de Taguatinga (Nucleo Cana
do Reino), Estrutural, Riacho Fundo Il e em parte de S&o Sebastido.

Analisando o mapa (Figura 73) juntamente com os dados tabulares (Figura 72), pode-se
afirmar que as areas urbanas de alta densidade tiveram praticamente uma estabilizacdo entre 2007
e 2014, enquanto que os outros tipos de densidade urbana avancaram. Um ponto importante de se
ressaltar é que algumas dessas localidades, como Ponte Alta, Cana do Reino e parte de S&o
Sebastido, outrora eram nucleos rurais limitrofes a area urbana consolidada. Com isso, devido a
especulacdo imobiliaria e a pressdo para o0 avanco da urbanizacdo, rapidamente essas localidades
tém experimentado um processo de crescimento urbano, em fungédo dos loteamentos, muitas vezes

irregulares, que ocorrem nesses locais (HORTA, 2013).

8.4 Caracteristicas da renda e dos servicos urbanos

A relacgdo entre os fatores socioecondmicos e a dengue é um tema bastante investigado no
meio académico. Autores como Gubbler (2011) e Tauil (2001) apontam que as condi¢bes
socioeconémicas foram fatores que contribuiram muito para o ressurgimento da dengue, como as
aglomerac0es, os locais insalubres e as precarias condi¢des de infraestrutura e de servigos publicos.

Nessa linha, diversos trabalhos em escalas locais tém investigado se as condicGes
socioeconémicas influenciam em maior ou menor ocorréncia da dengue. No Brasil, autores como
Horta (2013), Flauzino (2009), Teixeira e Medronho (2008), Carmo et al. (2015), Mendonca e
Veiga (2009), Caiaffa et al. (2005) encontraram correlagGes entre o nivel de renda e os fatores

ligados a servigos publicos, como abastecimento de 4gua, coleta de lixo e esgoto.
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Em ambito internacional, encontramos trabalhos como os de Choi et al. (2016), Zellweger
et al. (2017), Seidahmed et al. (2018), Teurlai et al. (2015) e Lin et al. (2016) que também
investigaram essas relacoes.

Contudo, como cita Teixeira (2009), a relacdo entre a incidéncia de dengue e 0s niveis
socioecondmicos € de dificil mensuracdo, uma vez que existem diversas e complexas variaveis
envolvidas nesse processo. Essas variaveis requerem informacgdes raramente disponiveis para
dados agregados e modelos sofisticados para deteccédo de tais associacGes. Mondini e Chiaravalloti
Neto (2007) ndo encontraram, em seus estudos, uma associacao entre fatores socioeconémicos e a
dengue.

A investigacdo se determinados tipos de padrfes urbanos, associados a determinadas
condicdes de infraestrutura, de servicos e de renda, favorecem a propagacdo da dengue, pode se
tornar um subsidio atil para elaboracdo de estratégias mais eficazes no controle da doenca
(TEIXEIRA; MEDRONHO, 2008).

Resendes (2010) trabalhou nessa linha ao investigar a relagdo entre fatores
socioecondmicos, caracteristicas urbanas e infraestrutura, através de sensoriamento remoto e de
analises estatisticas. Ndo encontrou, em diversos bairros de Niteroi, uma relacdo entre pobreza,
baixa e alta incidéncia de dengue, por exemplo. Um resultado semelhante foi encontrado por
Flauzino (2009) ao investigar a relacdo entre indicadores de renda, servicos publicos e dengue em
Nova lguagu (Rio de Janeiro); o autor também ndo encontrou uma relac&o entre o nivel de renda e
a incidéncia de dengue. Contudo, alguns servicos publicos, como a cobertura de abastecimento de
agua, tiveram uma maior relacdo com a doenca.

No Distrito Federal, também sdo encontradas diversas realidades econdmicas,
educacionais e de cobertura dos servigos de infraestrutura urbana. Desde a sua inauguragdo em
1960, o Distrito Federal recebe migrantes de todas as partes do Brasil; assim, ao passo que a
populacdo aumentou, bem como as areas urbanas, as desigualdades se aprofundaram. Diversas
Regides Administrativas, que foram criadas para “afastar” a populagdo mais carente das areas
centrais, cresceram sem infraestrutura adequada. Outras que surgiram mais recentemente (ap0s
meados da década de 90), ndo abrigando necessariamente a popula¢do mais pobre (algumas sdo
formadas por condominios fechados de alto padrdo), também apresentam, por estarem em areas
ndo regularizadas pelo Governo do Distrito Federal, problemas de infraestrutura e precariedade de
servigos publicos. (COSTA, 2011; ANJOS, 2012).
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Para avaliar se a renda servicos publicos ligados a infraestrutura urbana contribuem para
0 comportamento da espacial da dengue no DF e, ainda, para avaliar a sua relacdo espacial com os
padrdes urbanos, apresentados no subcapitulo 8.2. Para isto, foram extraidas algumas variaveis do
Censo 2010 e da PDAD de 2014 para esta analise.

As variaveis também foram mapeadas e utilizadas para elaboracdo de um indice de
“cobertura” dos servigos publicos, a fim de analisar quais ZBS tém melhor ou pior cobertura desses
servicos. A selecdo das variaveis teve como base os trabalhos de Resendes (2010), Teixeira (2009),
Flauzino (2009), Espinosa et al. (2016), Carmo et al. (2015).

As variaveis utilizadas nas analises e no mapeamento da cobertura dos servi¢os publicos
por ZBS foram: percentual de pessoas com coleta de lixo; percentual de pessoas com abastecimento
de agua da rede geral e percentual de pessoas com esgoto ligado a rede geral. Esses dados foram
obtidos do Censo IBGE de 2010.

Em relagdo ao dado de renda, foi obtido da PDAD-CODEPLAN de 2014 a renda média
mensal domiciliar em reais. E importante ressaltar que estes dados s&o por Regido Administrativa
e ndo por ZBS.

Na literatura, Resendes (2010) encontrou uma associacdo positiva entre as residéncias que
tinham maior percentual de pogo na propriedade e a alta incidéncia de dengue, indicando que nas
residéncias onde ha o abastecimento por estocagem de agua, como pogo ou cisternas, sem o devido
cuidado, podem se tornar em grandes criadouros do mosquito transmissor.

Carmo et al. 2015 encontrou, por exemplo, uma associa¢do entre bairros de menor renda e
alta incidéncia de dengue em Campinas. Em outro estudo realizado na cidade de Altamira (Pard),
Carmo et al. (2015) também investigaram, além da renda, aspectos como percentual de pessoas
que tinham esgoto por fossa ou fossa rudimentar, coleta de lixo, acesso a agua. Eles apontam que
a precariedade das condicdes de infraestrutura, associadas a altas temperaturas, chuva e circulacdo

de pessoas, contribuiram para a “explosdo” dos casos de dengue entre 2009 e 2010.

8.4.1 O perfil da renda no Distrito Federal

Para analisar a renda média mensal domiciliar, foram elaborados um mapa coroplético
dos grupos de renda, fornecidos pelos dados da CODEPLAN e o grafico de colunas com a

informagdo da renda por regido administrativa. Apesar do fator renda nédo ser determinante na
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ocorréncia da dengue, uma vez que na literatura vérios trabalhos ndo encontraram uma relagéo
direta entre baixa renda e alta incidéncia de dengue, esta varidvel auxilia neste estudo na
comparacao entre as ZBS que porventura estejam no mesmo grupo de renda, mas a dengue ocorre
de maneira diferente entre elas, o que pode indicar que outros fatores sejam mais significativos.

A Figura 74 mostra 0 mapa com 0s grupos de renda e a Figura 75 mostra o gréafico com a

renda de média mensal em reais individualizado por regido administrativa.
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Figura 74 Grupos de renda média domiciliar em 2014. Fonte dos dados: PDAD-CODEPLAN 2014
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Renda domiciliar média por més nas RegiBes Administrativas em 2014
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Figura 75 Renda domiciliar média mensal nas Regifes Administrativas em 2014

Através das figuras 74 e 75 se pode observar que o Distrito Federal apresenta, para a renda,
um modelo centro-periferia, ou seja, 0 centro possui a populacdo com maior renda e a periferia
com menor renda. Nota-se que as regides administrativas situadas proximas ao plano piloto
apresentam uma renda média mensal acima de 10 mil reais, como Sudoeste, Lago Sul, Jardim
Boténico e o Plano Piloto. Nas regifes situadas ndo tdo distantes do Plano Piloto, observa-se a
concentracdo de regides com renda média-alta (entre 5 mil e 10 mil reais) como Taguatinga, Guara,
Vicente Pires, Aguas Claras, Nicleo Bandeirante, Sobradinho I, Cruzeiro e Sobradinho 2.

O grupo mais numeroso é o grupo 3, classificado como renda média-baixa, o qual
majoritariamente sdo as regides administrativas mais “externas” ao Plano Piloto. Dessas regides
podemos citar Samambaia, Gama, Recanto das Emas, Ceilandia, Planaltina e Sdo Sebastido.

O grupo de renda mais baixa, segundo os dados da CODEPLAN, de renda menor que R$
2.500,00, se nota que a excecdo da FERCAL, Varjao e Estrutural, sdo regides relativamente
proximas ao Plano Piloto e de outras regides de renda média-alta. Essas duas regides, conforme
apontado no capitulo 4, se tratam de regi6es que sofreram um forte processo de favelizacéo e que
diante da dificuldade de remocdo das ocupagOes, com 0 passar do tempo se tornaram regides

administrativas, porém ainda tem sérios problemas de infraestrutura.
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8.4.2 A cobertura dos servigos publicos nas ZBS do Distrito Federal

Para avaliar o padrdo espacial do grau de cobertura de servicos publicos urbanos foi
elaborado um indice, com base nas variaveis ligadas ao abastecimento de gua, esgoto e coleta de
lixo por ZBS.

Conforme exposto no subcapitulo anterior, diversos autores trabalharam a relacdo das
varidveis ligadas aos aspectos socioecondmicos e a dengue. Tais informacfes podem ajudar a
compreender se o0 déficit na cobertura desses servigos pode levar a populacéo a adotar outros meios
de abastecimento de &gua, lancamento de esgoto e descarte de lixo, por exemplo, o que contribuiria
para a disseminacdo da doenga (CARMO et al., 2015).

Dessa forma, tal como foi utilizado na construcdo do indice espaco-temporal da dengue
(capitulo 7), foi utilizado também o algoritmo k-means para a construcdo desse indice de avaliacao
da cobertura dos servicos publicos.

Silva (2010) elaborou, a partir dos mesmos dados extraidos do Censo 2010 do IBGE, um
indice de avaliacdo da cobertura dos servicos de saneamento em Belo Horizonte (Minas Gerais)
também utilizando o k-means. O autor criou 5 classes qualitativas, variando entre: ruim, regular,
médio, satisfatorio e bom.

Para o indice aqui proposto, foi utilizada essa mesma escala analitica. O critério para
classificar cada nivel de qualidade da cobertura dos servigos foi através do comportamento das
variaveis, fornecido pelos graficos de box plot.

As variaveis utilizadas para criacdo do indice foram: percentual de moradores com esgoto
ligado & rede geral; percentual de moradores com lixo coletado e percentual de moradores com
abastecimento de agua proveniente da rede geral.

Para qualificacdo dos niveis de cobertura dos servicos, a classe onde a cobertura dos
servicos é considerada ruim, as 3 variaveis tiveram se situaram abaixo do primeiro quartil no
gréfico de box-plot. No grupo “regular” as trés variaveis se situaram entre o primeiro ¢ o segundo
quartil (abaixo da mediana. O grupo “médio” as trés variaveis situaram-se acima do segundo
quartil, pouco acima da mediana. O grupo “satisfatorio” optou-se por classificar as zonas onde as
variaveis “percentual de moradores com abastecimento de agua da rede geral e percentual de
moradores com coleta de lixo, situaram-se acima do terceiro quartil, embora a variavel ““ percentual

de moradores com esgoto ligado a rede geral tenha se situado abaixo do primeiro quartil. Neste
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caso, julgou-se que no caso de o morador ndo ter esgoto ligado a rede ele pode utilizar a fossa
séptica ou fossas ecoldgicas, no entanto, quando a coleta de lixo é deficitaria, nesse caso a
alternativa para a disposicao corretada dos residuos é mais complexa.

Para o grupo de cobertura “boa” as trés variaveis se situaram acima do terceiro quartil,
proximas ao limite superior.

Os resultados espacializados do indice de avaliacdo da cobertura dos servigos urbanos é

apresentado pela Figura 76 e a Figura 77 os graficos de box-plot.
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Ao analisar os resultados espacializados do indice de cobertura dos servicos, podemos
verificar que o padrdo espacial é bastante difuso. Nao ha uma concentracdo de ZBS com melhor
ou pior cobertura dos servicos em uma parte especifica do DF.

A outra leitura que pode ser feita é que o nivel de cobertura dos servicos ndo esta
associado necessariamente ao nivel de renda. Percebe-se isso ao se comparar 0 mapa do indice
de cobertura dos servigos urbanos com o mapa de renda. Notam-se zonas de renda média e
média alta, como parte de Aguas Claras, Vicente Pires, parte de Taguatinga, Sobradinho e II,
com nivel de cobertura ruim (baixos percentuais de cobertura nos trés indices utilizados).

Se olharmos para o nivel “regular”, que representa um percentual um pouco maior de
cobertura, mas ainda longe do nivel “satisfatorio”, também identificamos &reas nobres como
Lago Norte, Jardim Botanico e parte da Asa sul.

Também chama a atencdo que, além das areas de maior renda como Sudoeste, Asa
Norte, Lago Sul e Cruzeiro, existem zonas de renda menor que possuem uma cobertura dos
servigos classificada como “bom” ou “satisfatorio”. Exemplo dessas areas sdo as zonas centrais

da Ceilandia, parte de Samambaia, Gama, parte de Taguatinga e parte do Guara.

8.5 Consideracdes sobre os padrdes urbanos e cobertura dos servicos publicos

Diante das analises realizadas a partir das imagens Landsat, foi possivel delimitar,
apesar das limitacdes de escala e resolucdo espacial, as principais caracteristicas do uso do solo,
as conversodes na superficie para uso urbano e os tipos de padrdes urbanos das ZBS. As métricas
de paisagem permitiram extrair mais informacGes da organizacdo urbana do que se tivesse
trabalhado puramente com percentuais de ocupacao das classes.

No que concerne a cobertura dos servigos urbanos, podemos identificar que o fator
que mais influencia no nivel de cobertura dos servicos é a regularizacdo fundiaria de diversas
regides do DF, independente da renda.

Essa constatacdo é dada por Costa (2011), que demonstra que as Regides
Administrativas, criadas antes ou logo ap6s a inauguragéo de Brasilia, tiveram algum tipo de
planejamento urbano e de politicas de regularizacdo de areas; por isso o poder publico pode
executar as obras necessarias para estes servigos urbanos.

Em contrapartida, a autora afirma que nas Regifes Administrativas criadas apos
meados da década de 90, onde as areas urbanas foram crescendo de forma espontanea - em

diversas localidades a “terra” ainda nao ¢ regularizada, ou seja, o proprietario da residéncia nao
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¢ dono de “fato” da terra, tem apenas uma espécie de “concessio de uso”, 0 tramite para que o
Governo local crie infraestrutura e amplie a cobertura dos servigos é mais burocréatico e leva
anos para conclusdo. Provavelmente, nas areas onde a cobertura de agua, esgoto e lixo ndo é
ampla, por causa da falta de regularizacdo da terra, os moradores utilizem outros instrumentos
para ter dgua, esgoto e deposicdo dos residuos, como fossas, po¢o, nascentes e cisternas
(MESQUITA, 2008).

Se compararmos 0os mapas de padrdes urbanos (Figura 70) com mapa de cobertura dos
padrdes urbanos (Figura 77) se pode verificar quem em algumas ZBS classificadas nos padrdes
urbanos de média e alta heterogeneidade, a cobertura dos servigos urbanos € regular ou ruim.
Nas zonas onde se pode observar essa concordancia, se em boa parte delas séo locais onde os
nucleos urbanos se expandiram apos a década de 90, oriundos de fracionamento de chacaras ou
invasdes e depois de algum tempo, algumas areas foram regularizadas e uma boa parte ainda
NA0 passou por esse Processo.

Ap0s a caracterizacdo da cobertura dos servicos urbanos e dos padrdes urbanos, no
capitulo seguinte, sera analisado os resultados do mapeamento de sintese, que visa demonstrar

as relacdes espaciais entre a dengue e os padrdes urbanos.
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CAPITULO 9 SINTESE CARTOGRAFICA DA RELACAO DENGUE E
PADROES URBANOS

9.1 Importancia do Mapeamento de sintese

Os modelos estatisticos se mostram instrumentos de grande importancia na anélise da
relacdo entre fatores urbanos, sociais, ambientais e a dengue, conforme explicitado no capitulo
anterior.

No entanto, a sistematizacdo cartografica das variaveis utilizadas nos modelos
estatisticos é de igual modo importante, uma vez que permite compreender como ocorrem as
relacOes e as diferenciacdes espaciais entre variaveis analisadas.

Uma das formas de realizar essa analise ocorre por meio da cartografia de sintese.
Claval e Wieber (1969) afirmam que 0 mapa de sintese teria como primeira funcéo a de salientar
as correlacdes, evidenciando conexdes entre fendmenos distintos.

Pereira e Martinelli (2007) dizem que a sintese & uma necessidade, porém deve ser
atendida de maneira que faca emergir novas configuracdes que sejam completamente diferentes
do que o resultado de uma simples soma das configuracfes elementares.

Os autores ainda afirmam que o mapa de sintese se torna instrumento privilegiado do
geografo; porém, deve-se usar com prudéncia, para que ndo aconteca de se obter configuracdes
que ndo sejam as mais caracteristicas. Deve-se atentar, portanto, para nao se privilegiar fatos
de ordem estatica, nem dar muita importancia as areas homogéneas; ao contrario, deve-se
enfatizar os conjuntos funcionais ou os polarizados.

Na geografia, diversos autores trabalharam com cartografia de sintese para caracterizar
0 espaco em unidades taxondmicas, dominios ou geossistemas. Troppmair (2000) caracterizou
0s geossistemas do Estado de Sdo Paulo a partir de dados geomorfolégicos e geoldgicos. Ainda
sobre o Estado de Sao Paulo, Tarifa e Armani (2000) elaboraram o mapa de tipologia climatica,
tendo como variaveis, além dos elementos do clima (precipitacdo, temperatura, umidade entre
outros), os chamados fatores geograficos do clima (relevo, urbanizacéo, tipo de vegetacéo).

Pereira e Martinelli (2007) ainda citam como exemplos de autores, que desenvolveram
estudos e mapas de sintese, Jurandyr Ross, Carlos Augusto de Figueiredo Monteiro, Edmon

Nimer e Strahler.
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Na &rea da geografia da saude, diversos autores trabalharam com cartografia de
sintese. Dissanayake e Chandrajith (1999), na india, relacionaram o abastecimento publico de
agua vindo dos aquiferos que se localizavam naquela regido e a morte da populagéo por cancer.
Os autores consideraram fatores hidro geoguimicos e, ao analisarem a dgua, detectaram valores
andmalos de Arsénio, podendo inferir que o uso dessas dguas estava sendo um condicionante
para a ocorréncia de cancer na populagao.

Catéo (2016) também elaborou um mapa sintese no estudo em que analisou a difuséo
e as barreiras geograficas da dengue no estado de Sdo Paulo. O autor elaborou uma sintese,
representando elementos como as rodovias, o clima, a infestagdo por Aedes e as varidveis
ligadas a dengue (casos, Obitos, incidéncia, entre outras). O resultado mostra o sentido de
deslocamento da doenca no estado ao longo dos anos, bem como os principais elementos que
favoreceram esse deslocamento e os que atuaram como barreiras, como o clima e o relevo.
Também € destacada a importancia das rodovias, que sdo o principal meio de circulagdo de
pessoas, producdo e bens no estado e que influenciam na dindmica da dengue em S&o Paulo.

9.2 Técnicas aplicadas na construcdo do mapa sintese

Dentre as diversas técnicas de elaboracdo de mapa sintese existentes, a construcao deste
mapa sintese foi “inspirada” nos principios da corematica e da algebra qualitativa. De acordo
com MARTINUCI (2016), a manipulacdo de informacdes geogréaficas homologas é
relativamente simples; porém, ao tratar cartograficamente as estruturas complexas, a tarefa se
torna mais ardua. E preciso um grande esforco de sintese que implica em procedimentos como
selecdo, generalizacdo e classificacdo. A partir desse ponto, a representacdo cartografica nao
deve se restringir aos limites politicos administrativos e apenas a perspectiva geométrica, mas
deve focar na estrutura de relacionamento, contradi¢oes, funcdes e estrutura das informacdes
geograficas e na forma adequada de representacao dessas dinamicas. Com isso, Brunet (2001)
propde a estrutura dos coremas (explicada na nota de rodapé®).

Brunet propde um quadro com Figuras geograficas capazes de expressar essas
estruturas, que sdo os coremas (MARTINUCI, 2016). A representagdo grafica dos coremas séo
estruturas que representam fendmenos pontuais, redes, malhas, gravitagdo, disposicao,

hierarquia, expansao, contato entre outros (Figura 78).

Coremas sdo estruturas criadas pela sociedade. Apesar da sua realidade, elas sdo uma abstragdo. Nesse sentido, de acordo com
a argumentacao de Brunet, ndo se desenha um corema, ele é o prdprio referente, é a coisa, o real. O que se faz é construir
modelos que se esforcam para representar essas estruturas.
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7

A éalgebra qualitativa € uma técnica em que, nos Sistemas de InformagGes
Geograficas(SIG), os dados qualitativos (camadas) sdo associados a codigos identificadores ou
rubricas; e, a partir da combinacdo dessas camadas, obtidas a partir da adicdo de mapas, 0s
codigos identificadores gerados, ao final dessa operacdo, representam uma nova estrutura de
classes, resultante do cruzamento dessas classes.

Para construcdo do mapa de sintese, foram utilizadas como camadas: mapa de padrdes
urbanos, cobertura dos servigos urbanos, mapa do indice de persisténcia e persisténcia da

dengue e 0 mapa com as mudangas de uso do solo.
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Para elaboracdo do mapa sintese, foram utilizadas como camadas de informagéo: o
mapa de padrbes urbanos, a renda salarial, cobertura dos servigos urbanos, indice de
persisténcia e intensidade da dengue e a delimitacdo das areas de expansédo urbana.

As camadas padrBes urbanos, indice de intensidade e persisténcia da dengue e
expansao urbana, sdo representadas por poligonos sélidos e hachurados, as quais foram
sobrepostas (overlay). Da camada de cobertura dos servicos publicos, foram destacadas as
zonas com a pior cobertura, representando-as com simbolos, a fim de nao “poluir” o mapa.

Com isto, foi analisado como se deram as relacdes espaciais entre essas camadas e

interpretada a relacdo entre o comportamento da dengue e dos padrdes urbanos.

9.3 Resultado do Mapeamento de sintese dengue-padrdes urbanos

A Figura 79 mostra o resultado do mapa sintese elaborado.
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Figura 79 Mapa sintese dos padroes urbanos e a dindmica da dengue no Distrito Federal
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Através do mapa sintese (Figura 79) se observou que principalmente nas ZBS
classificadas nos padrdes urbanos “area urbana horizontal de alta heterogeneidade”, “area urbana
horizontal de média heterogeneidade” e “area urbana de média densidade”, nota-se uma
sobreposicdo com a alta atividade de dengue (altas incidéncia e persisténcia).

Como exposto no capitulo anterior, os padrdes “area urbana horizontal de alta
heterogeneidade” e “area urbana horizontal de média heterogeneidade” se caracterizam pela
ocorréncia de varios tipos de classes de uso do solo, com elevado grau de fragmentacéo. Estes
fragmentos de diferentes classes, se dispde de forma justaposta. Assim, h4 o contato entre os
fragmentos de area urbana e outros usos, como vegetacdo de grande porte.

Ja as areas urbanas de meédia densidade diferenciam-se dos grupos anteriores por
apresentarem areas urbanas mais densas, mais coesas (menos fragmentadas), e por apresentarem,
no meio da matriz urbana, varios fragmentos de vegetacao de alto e baixo porte.

As zonas classificadas nos grupos citados situam-se de forma difusa no territério,
destacando-se: ao centro (Vila Planalto); a norte (ZBS de Planaltina, Sobradinho e Sobradinho
I); a leste (Paranod, Itapod e Jardim Botanico); a sudeste (Sdo Sebastido); a sudoeste (parte do
Recanto das Emas e parte de Samambaia); e a noroeste (parte de Ceilandia, parte de Taguatinga,
Estrutural e Brazlandia).

Com relacdo a renda e a cobertura dos servicos publicos, em algumas ZBS
classificadas nos padrdes urbanos de maior heterogeneidade, séo locais de renda baixa ou média
baixa e a cobertura dos servigos de agua, esgoto e lixo também é ruim. Como exemplo pode-se
citar as ZBS de Sdo Sebastido, Estrutural e parte de Planaltina.

Nessas zonas foi observado que a dengue apresentou uma alta atividade (alta
persisténcia e intensidade. Entretanto é importante ressaltar que algumas ZBS classificadas
como area urbana horizontal de alta ou média heterogeneidade, como parte do Jardim Boténico,
Park Way, parte do Lago Sul, parte do Lago Norte, Ponte alta (Gama), partes das Asas Sul e
Norte sdo zonas de renda elevada e a dengue apresentou baixa atividade (baixa persisténcia e
intensidade).

Além dessas zonas, a dengue apresentou baixa atividade nas zonas de padré@o urbano

verticalizado e em algumas zonas classificadas no padréo de area urbana de alta densidade.

Diante desse quadro, a leitura que se pode fazer € que embora haja uma relacdo entre
o0 grau de heterogeneidade dos padrdes urbanos, a cobertura dos servigos urbanos e a atividade
da dengue em algumas ZBS do Distrito Federal, em outras ZBS essa relagdo ndo se mostrou

185



muito clara. Por exemplo, se pdde observar que nas ZBS das Asas Sul e Norte, Sudoeste e
Cruzeiro, Park Way e parte dos Lagos Norte e Sul, classificadas nos padrdes urbanos de maior
heterogeneidade a dengue teve baixa atividade, diferente de outras zonas classificadas nesses
tipos de padrédo urbano.

Possivelmente, uma das explicagdes para esse comportamento pode estar relacionada
com o tipo de acesso aos servigos de salde. Boa parte da populagéo nessas zonas tem planos de
saude, o que sugere que provavelmente utilize mais a rede privada, conforme ja foi exposto.
Com isso, como ndo foram utilizados os dados da rede privada, ndo é possivel afirmar com
precisdo se, nessas zonas, a dengue realmente tem baixa atividade.

Uma outra ZBS classificada com o padrao de média densidade e que apresentou baixa
atividade da dengue, fugindo ao padrdo de outras zonas de mesmo padrdo, foi Vicente Pires.
Trata-se de uma zona de renda média alta, com nivel de cobertura de servigos regular, que
possui um percentual relativamente elevado de pessoas com plano de saiide. Também seria uma
situacdo a ser melhor investigada com base em dados da rede privada. Dessa forma, a
investigacdo do que pode estar ocorrendo nessa ZBS é uma questdo a ser verificada em estudos
futuros.

As areas ndo hachuradas no mapa indicam as areas onde a dengue tem uma atividade
mediana, ou seja, ndo ocorrem altos surtos da doenca que ndo € muito persistente no tempo.
Com isso, pode-se afirmar que foram locais onde ndo ocorreu uma “explosdo” de casos. Os
padrdes urbanos das ZBS, onde a dengue se comportou de forma mediana, foram bastante
diversos. Nesses locais, € necessario, portanto, investigar se outras variaveis, como infestacao
ou circulacdo dos sorotipos, tém um papel mais importante do que as caracteristicas urbanas.

Apesar de haver algumas limitagcdes, conforme foi exposto na tese, ha algumas
conotacdes importantes que podem ser feitas, indicando a relevancia dos padrdes urbanos.

Considerando as ZBS onde o servico publico é mais utilizado e comparando com as
zonas que tém padrdo de renda e cobertura de servicos publicos semelhantes, notou-se que o
comportamento da dengue foi bem distinto.

Um exemplo que se pode citar, ao comparar as ZBS da area central de Ceilandia com
as ZBS das quadras impares de Samambaia Sul e Norte, é que ambas séo locais de renda média-
baixa que possuem um bom nivel de cobertura dos servigos urbanos.

Entretanto, nas zonas de Samambaia, a dengue € mais persistente e intensa do que na
area central de Ceilandia. O fator que diferencia as ZBS dessas duas regides é o padrdo urbano:

na area central da Ceilandia é denso, coeso e com poucos espacos verdes. Em Samambaia, o
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padrdo urbano é de média densidade, entre &reas construidas ha varios espagos de vegetacdo
rasteira e também fragmentos de vegetacao arborea proximos as areas construidas.

Nessa comparacao, podemos citar as ZBS do Recanto das Emas, também classificadas
no grupo urbano de média densidade e area urbana de alta complexidade, que apresentam um
padrdo de renda média-baixa e condi¢bes de cobertura dos servi¢os urbanos semelhantes a
Ceilandia e Samambaia; assim como em Samambaia, essas ZBS do Recanto das Emas
apresentam uma dengue intensa e persistente.

Uma outra analise que pode ser feita € uma comparacdo das ZBS da area central de
Taguatinga e Guara I. Ambas sdo areas de renda média-alta, com boa cobertura de servi¢os
publicos e que apresentam uma proporcao de pessoas com plano de salde semelhante. Notou-
se que, no Guara I, a dengue é intensa e persistente e que, em Taguatinga, a dengue se mostrou
mediana. O que indica que, nessa comparagdo, 0 padrdo urbano se mostrou como fator
diferencial.

Analisando as areas de expansao urbana mais significativas, podemos destacar: a parte
leste do DF (Paranoa), a area sudeste em S&o Sebastido (nucleo rural Zumbi dos Palmares e
Morro da Cruz), no centro-norte, o nacleo Cana do Reino em Taguatinga e Vila Santa Luzia,
na Estrutural. Na regido sul do DF, podemos destacar o crescimento urbano no Ndcleo Rural
Ponte Alta no Gama e em Santa Maria. Também podemos destacar a constru¢do do Setor
Noroeste, situado ao lado da Asa Norte, ambos setores situados na Regido Administrativa do
Plano Piloto.

Esses locais se caracterizam pela conversdo de areas rurais ou terras vagas para
especulacdo na franja periurbana (MESQUITA, 2008). Nesse processo, ha excecdes, onde o
surgimento de nacleos urbanos foi planejado, foram os setores Noroeste (Plano Piloto), Paranoa
Parque (Paranod) e Jardins Mangueiral (préximo a Sao Sebastido e Jardim Botanico).

Observou-se que, em diversas areas urbanas, ha uma concordancia com relacdo as
areas onde a dengue é intensa e persistente. Além disso, observou-se que as areas urbanas,
nesses locais, & medida que avancaram, foram crescendo de forma fragmentada. Horta (2013),
Carmo et al.(2015) e Nascimento; Matias (2011), que também trabalharam com a questdo da
expansédo urbana, identificaram que, nos locais onde a urbanizagdo avangou sem infraestrutura
e servicos adequados, principalmente na franja periurbana, a dengue se mostrou mais intensa e

persistente.
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9.4 Considerac@es sobre o0 mapeamento de sintese

Diante das analises realizadas, podemos verificar que, embora haja algumas ressalvas
em alguns resultados alcancados, principalmente devido a auséncia de dados que podem trazer
mais clareza na relagdo “padrfes urbanos e dengue”, como ja foi explicitado, os resultados
mostram fortes indicativos de que os padrdes urbanos exercem um papel significativo no
comportamento da dengue. Vemos uma concordancia entre alta persisténcia e intensidade da
dengue com padrdes urbanos de maior heterogeneidade e fragmentado.

Além disso, pdde-se observar, também, que a combinag&o entre esse tipo de padréo e
a baixa cobertura dos servicos publicos se mostraram como fatores que contribuiram de forma
significativa para a alta incidéncia de dengue, mais do que o nivel de renda familiar em si.

Ao se comparar a classificacdo dos padrdes urbanos das ZBS com o estudo do IBGE
intitulado “Tipologia intraurbana: Espagos de diferenciag@o socioecondmica nas concentragdes
urbanas do Brasil” (IBGE, 2017), em que foram realizadas caracterizacbes das regides
metropolitanas e as principais concentracdes urbanas do Brasil na escala de areas de ponderacéo
do CENSO, foi observada uma concordancia das classes resultantes do mapa sintese com
classes do IBGE. Apesar de o estudo do IBGE ter utilizado um ndmero maior de variéveis e
um método mais complexo de classificacdo e agrupamento, observou-se que o0s niveis de renda
e infraestrutura das ZBS do mapa sintese concordam com os niveis das areas de ponderagdo do
IBGE, nas quais as ZBS estdo inseridas.

Uma questdo que, nesse momento, ainda ndo é possivel responder com precisao,
devido as limitagdes dos dados trabalhados e da escala de analise, é “que condicBes 0s padrdes
de maior fragmentacdo urbana proporcionam para haver altas taxas de dengue?”. Nota-se que
h& uma relacéo entre esse tipo de padrdo e a dengue.

Uma caracteristica observada é que nos padrdes de maior heterogeneidade, hd muita
intercalacdo entre area urbana e outros usos do solo (vegetacdo de diferentes portes).
Diferentemente do que se observa na literatura, ndo necessariamente a dengue apresentou uma
maior atividade nas zonas urbanas mais coesas e densas no recorte espacial estudado. Porém
ndo € possivel dizer que o fato da dengue ter uma maior atividade nas zonas onde ha muitos
fragmentos de vegetacdo proximos as areas urbanas, esta ligado a uma maior atividade do
mosquito aedes albopictus, que € o vetor da dengue mais presente nos ambientes periurbanos
e vegetados. N&o se tem noticias ou estudos da presenca desse vetor no Distrito Federal. Além

disso, um estudo de Medeiros-Sousa et al. (2017), sobre a relacéo entre areas verdes no meio
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da area urbana e os tipos e abundancia de espécies de mosquitos encontrados, mostrou que
espécies como o aedes aegypti, podem colonizar uma vasta gama de locais de reprodugao perto
ou dentro de habita¢cdes humanas, inclusive em areas verdes. No estudo os autores verificaram
que aedes aegypti, foi a espécie mais abudante das observadas, em areas verdes menores e mais
fragmentadas, como parques menores.

Com isto, o que foi levantado nesse trabalho pode contribuir para futuras pesquisas na

tematica “dengue ¢ urbanizagdo no Distrito Federal”.
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CONCLUSOES

Através dos resultados alcangados nesta investigacdo, apesar de algumas limitagdes,
foi possivel observar que os padrdes urbanos e os servigcos urbanos contribuiram de forma mais
significativa para a incidéncia da dengue no DF, para o recorte temporal estudado e na escala
espacial das ZBS.

Este estudo buscou demonstrar como o uso conjunto do sensoriamento remoto, de
técnicas de andlise espacial e de geoestatistica sdo importantes na modelagem do
comportamento espaco-temporal da dengue e sua interacdo com o ambiente urbano. Além
disso, os métodos adotados no estudo, se apresentaram faceis de serem aplicados, podendo ser
replicados em outras areas de estudo.

Por meio dos resultados alcancados, podem-se identificar a trajetoria anual da doenca
no territorio, as variagdes espaco-temporais e as zonas onde a dengue é mais preocupante, dada
sua persisténcia e incidéncia elevada.

As zonas de maior preocupacdo foram as ZBS de S&o Sebastido, parte de Planaltina,
parte do Recanto das Emas, Estrutural, Brazlandia, Vila Planalto, Sobradinho I e Il, Guara | e
na porcao sul do Gama. Nessas zonas, foram observados uma baixa cobertura de servicos
urbanos de agua, esgoto e lixo, além de predominar padrdes urbanos fragmentados (area urbana
de média densidade, area urbana de média e alta complexidade), onde nota uma mescla de
varios fragmentos urbanos e vegetacao.

Autores como Troyo (2009), Van Benthem (2005), Resendes (2010) e Horta (2013)
apontam que nas areas urbanas onde ha uma proximidade dos fragmentos de vegetacdo com as
areas construidas, a dengue se mostrou mais elevada. Além deles, autores como Carmo et al.
(2015) e Seidahmed et al. (2018) apontam uma relacdo entre baixos indicadores de servigos
publicos e infraestrutura como agua e esgoto e altas taxas de incidéncia de dengue.

Foi observado, embora haja algumas ressalvas, a sinergia entre baixa cobertura de
servigos urbanos e os padrdes urbanos heterogéneos, contribuiram para manutencao das altas
taxas de persisténcia e intensidade da dengue.

Também pbde-se perceber que, nos padrées urbanos de maior densidade urbana
(padrdo urbano denso, coeso e conturbado), em algumas areas de padréo periurbano e nas areas
de prédios, ndo foram detectadas elevadas taxas de dengue.

Convem ressaltar, ainda, que ha algumas limitagcdes no estudo em funcdo de baixa

disponibilidade ou auséncia de alguns dados importantes, como 0s sorotipos em circulagéo, 0s
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casos de dengue registrados na rede privada de satde e os dados entomoldgicos, o que deixa
algumas questdes em aberto.

Dentre essas questdes, pode-se destacar o papel dos sorotipos em circulacdo na
dindmica das epidemias e o comportamento de variaveis entomoldgicas, como indice de
infestacdo, proporcdo das espécies de vetores da dengue que podem ser encontradas nos
diferentes padrdes urbanos.

Devido a baixa quantidade de informac6es e a qualidade desses dados, optou-se por
ndo os utilizar nas analises. Com isso, uma melhor amostragem dos sorotipos e dos dados
entomologicos podem proporcionar, para estudos futuros, uma melhor compreensdo da
influéncia dos padrdes urbanos no comportamento da dengue.

Uma outra recomendacdo que se pode trazer, para melhorar a escala das analises
espaciais em estudos futuros, é a melhoria do sistema de enderecamento no DF. O uso dos
dados agregados por zonas bairro SINAN, de certa forma, limita o maior detalhamento da
espacialidade da dengue; como exemplo, pode-se citar a Vila Telebrasilia - &rea com problemas
de infraestrutura, proximo a estacao de esgoto, com muitos fragmentos de florestas e locais de
acumulo de agua - que faz parte de uma zona da Asa Sul. Dessa forma, nessa localidade, onde
se esperaria muitos casos de dengue, ndo se pode visualizar se isso de fato aconteceu devido a
diluicdo dos dados.

Certamente um sistema de enderegcamento padronizado no Distrito Federal poderia
facilitar a representacdo dos dados com mais precisdo, uma vez que seria possivel identificar
melhor as diferencas espaciais das ocorréncias de dengue nas regides do Distrito Federal.

Entretanto, é importante ressaltar que enquanto ndo houver uma melhoria nas
notificacdes por endereco e se utilizar os dados por ZBS em estudos futuros, é necessario uma
revisao e atualizacdo dos limites das ZBS, conforme exposto na presente tese.

Questdes importantes de serem pontuadas concernem as notificacdes dos casos por
residéncia e natureza do local de atendimento. Os dados utilizados neste estudo foram por local
de residéncia; porém, vale lembrar que nem sempre a pessoa adquiriu a dengue no local onde
mora. Dessa forma, em estudos futuros, a utilizagdo de dados ligados ao deslocamento, pode
indicar quais sdo os locais de maior fluxo pendular; e, pelo menos, indicar onde ha maior
probabilidade de a pessoa ter adquirido a doenca fora do local de residéncia.

Uma recomendacdo que convém citar é que, em estudos futuros, a partir de imagens
de alta resolucgéo espacial e temporal, pode-se explorar melhor a investigacdo entre os padroes

urbanos e a dengue. Atualmente, ja existem sensores remotos, tanto gratuitos quanto de baixo
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custo, que aliam essas duas resolucdes, como o Sentinela 2 e o Planetscope. Tais imagens
podem proporcionar maior detalhamento de classes e de tipologias urbanas em uma escala
temporal de maior detalhe. Isso pode proporcionar melhores analises em escala intra-urbana.

Diante dos resultados alcancados, das anélises realizadas e de limitaces deste estudo,
pode-se verificar como o papel da dindmica urbana é importante no contexto da dengue, tanto
no aspecto socioecondmico, de servigos urbanos, quanto no arranjo fisico das areas urbanas.
Isso demonstra que essa € uma tematica intersetorial, pois toca em diversos pontos
correlacionados ndo apenas ao servico de saude, mas também as areas ambiental, de
planejamento e gestdo urbana, de gestdo da informac&o, do orcamento publico, da educagéo e
da sociedade civil.

Além disso, os resultados alcancados, mostra o quanto as informacdes e analises
espaciais podem ser utilizados principalmente pela vigilancia em saude, pois diante das
dificuldades inerentes ao monitoramento de doencas, um diagnéstico com base nas informacdes
geogréficas e suas relagbes espaciais, podem indicar quais sdo as areas prioritarias para
vigilancia, no sentido de alocar recursos, desenvolver programas, acfes de controle de
criadouros e campanhas educativas, uma vez que 0s recursos humanos e financeiros, muitas
vezes sdo limitados.

Portanto, além de aprofundar as pesquisas sobre a relacdo dengue e urbanizacdo no
Distrito Federal, é preciso avancar (ou melhorar) a atuacdo conjunta dos diversos 6rgaos

publicos e sociedade civil, nas politicas e programas de prevencéo e controle da dengue.
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ANEXO A FICHA DE NOTIFICACAO DE DENGUE

SINAN

Republica Federativado Brasil IS TEMA DE INFORMAGAD DE AGRAVOS DE NOTIFICACAD

usinisciscoss guciud DENGUE E FEBRE DE CHIKUNGUNYA N
Caso suspeito de dengue: pessoa gue viva ou tenha viajado nos Gllimos 14 dias para area onde astaja ocomando
transmissdo da dengue ou tenha presanca de Ae.asegypli que apresentsa fabre, usualmeante entre 2 & 7 dias, a
apresante duas ou mais das seguintes manifestacies: nausaas, vomitos, exanlama, mialgias, cefalsia, dor
retroorbital, petéquias ou prova do lago positiva e leucapania.

l Caso suspeito de Chikungunya: febre de inicio stbito e artralgia ou arfrite intensa com inicio agudo, ndo explicado

por outras condigies, qua resida ou tenha viajado para areas endémicas ou epidémicas alé 14 dias anles do
inicio dos sintomas, ou que tenha vinculo epidamioldgico com um caso importado confirmado.
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ANEXO B PARECER DO COMITE DE ETICA- CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DO

PARANA-SETORDE  ‘QRGrad o
CIENCIAS DA SAUDE/ SCS -

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos

- A pesquisa n@o apresenta nenhum risco a sociedade, por ndo envolver processos com
individuos. Os dados que serdo utilizados s@o do banco de dados de satide nacional e
servirdo para espacializar € compreender a dindmica da doenga, sem apresentar
caracteristicas pessoais dos que foram acometidos pela dengue no periodo de anglise.

Continuag3o 0o Parecer 1.376. 130

Beneficios

-Diagnéstico das condigdes climaticas urbanas das cidades brasileiras e a elaboragdo de cendrios futuros de
mudangas climaticas globais e suas repercussdes nas condigdes de salide-doenc¢a das populagdes,
especialmente nos municipios arrotados nesta pesquisa;

- Mapeamento das situacbes de riscos e de vulnerabilidades socicambientais urbanas

refativas ao clima urbano das cidades em estudo, envolvendo especialmente os elementos temperatura e
chuva, e sua correlagdo com a ocorréncia de epidemias de dengue nas mesmas;

- Reconhecimento das tendéncias de vanabilidades climaticas na area, construgdo de

modelizagdes e cendrios futuros das condi¢des termo-pluviométricas das cidades

envolvidas na pesquisa;

- Elaborag¢do de progndsticos no sentido de proporcionar subsidios a programas, planos e projetos de
enfrentamento. mitigag@o/adaptacdo as mudangas climaticas nas cidades

brasileiras em face dos niscos de formagdo de epidemias de dengue no contexto das

mudancas climaticas globais.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

-A pesquisa envolve um grupo de treze pesquisadores, além dos colaboradores, que estardo trabathando
mediante andlise pontual dos casos em suas respectivas cidades previamente definidas. Estio previstas
reunides (workshop) durante toda a execugdo das tarefas, ressaltando-se que todos os envolvidos foram
devidamente cadasirados na plataforma.

-A casuistica da dengue no Brasil & de que dos 5.570 municipios brasileircs, 3.794 possuem notificaciio da
doenca. O Brasil também & responsavel por cerca de 60% das notificacoes dos casos de dengue nas
Américas.

-Instituicdo Co-Participante: Universidade Federal do Ceara, Universidade Federal da Pernambuco,
Universidade Federal do Maranhdo, Universidade Federal do Amazonas, Universidade de Brasilia,
Universidade Federal do Mato Grosso do Sul, Universidade Federal de Pelotas, Instituto Geologico de Séo
Paulo e Instituto Nacional de Pesquisas da Amazonia.

Enderego:  Rua Padre Camargo, 285 - Téreo

Bairro:  Alto da Glona CEP: 50.080-240
UF: PR Municipio: CURITIBA
Telefone: (41)3280-725¢ E-mail: cometica. saude@uiprbr

Fagralide 32
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ANEXO C LISTAGEM DAS ZONAS BAIRRO SINAN (ZBS)

GDF - SES - S¥S - Divep
Distritos ¢ Bairros do Distrito Federal - 17/09/2014

Nome do Bairro Descrigéo da Area do Bairro Sinan
ASA SUL
SOS 2018218, 401a418, B01aB618, Vila Telebrasilia. Av. das Magdes (Sul), Acampamento
CSB 07 Saturnino Brito, Setor de Embaixadas Sul e inv. adjacentes. Invasdo Grafica do Senado. Setor de a
Clubes Esportivos Sul (SCES). Instituto Wicenta Maria. In'vasao Academia de Ténis. SOS Crianga.
S0S 101a116, 30183186, 5018916, /01a7 16, 901a%16. Setor Hotelereiro Sul. Setor de Diversdes
CSE 08 Sul. Setor Comercial Sul (SCE). Invasao do Deposito S&o Jorge. Funal. Hipica. Galeria dos| B
Estados.
LAGO SUL
CSB oS SHIS: Gl 01a28 e OL 02028, Base Aérea de Brasilia. Willages Alvorada e 1. 24
CSPa 01 LAGO SUL SHIS G129 e maiores. Ermida Dom Bosco (SMDE). 105
JARDIM BOTANICO
CSB 05 JARDIM Condominios: Ecolagice Willage Il & I, Guintas da Alvorada 1, 11 & NI, Sclar 4= Brasilia, Vila da o7
BOTANICO IMata e Yille de Montagne.
Condominios: AMOBB, Belvedere Green, Carlos Tedfilo, Estancia Jardim Botanico, Jardim
C355b 01 JARDIM Botanico I, I, ¥ e VI, Jardins do Lago, Lago Sul |, Mansdes Califomia, Mirante das Paineiras, 18
BOTANICO Pargue Jardim das Paineiras, Ouro Wermelho I, Portal do Lago Sul, Guintas Bela YWista, Quintas
do Sel, Quirtas Interlages, Guintas dos Ipés, San Diego, S&o Mateus, Vila do Boa, Vila Vitaria.
SAO SEBASTIAD
S50 Sebastiao (}'irea Urbana): Boansucesso, Centro, Jofo Candido, Morro Azul, Eesidencial do
Bosque, Residencial Oeste, Residencial VWitdrna, S80 Bartolomeu, Sa0 José, 580 Francisco,
Tradicional, Vila Nova, Vila Vitaria. Jarding Mangueiral. S0 Sebastido (Area Rumal): Cava de
€S98501 Baixo, Cava de Cima, Capdo Comprido, Comunidade Sao Barolomeuw, Carrego da Anta, Rod. DF 75
140, Mansdes Fazendarias, Mochogongo, Momo da Cruz, Mova Yitora, Quebrada dos Meres,
Recanto da Conguista 1 e ll, Santa Prisca, Santo Expedito, Sesmara e Zumbi dos Palmares.
Condominios: Bela Vista, Itmipu (chacaras e lotes), Mansdes Bradna, Mdnaco, Morada de Deus,
Yerde, Cura Wermelhao ll, Serrana, Wivenda Del Bey.
PSR 01 (nova Betania) |Nova Betania, Aguilhada, Barreiro, Cachoeirinha, Chapada, Cap&o dos Porcos, Quilombao. BB
PAPUDA CIR Papuda, CDP (Nacleo de Custodia), CESAMI [ ou CAJE 23, PDF I, PDF I 79
ASA NORTE
CSB 11 SOM 102a110, 3028310, 5022510, 702a710, 802a810, Setor Hosp M., CEUB. Setor Hoteleiro 5
Morte.
CSB 12 SON 202a210, 402a410, BD2a610, HUB, Setor de Embaixadas Morte, Invasdes, UNB, Colina 13
UnB, Av das Nagdes (Norte), Setor de Clubes Esportivos Norte (SCEN).
SN 111a116, 211a216, 3118318, 411a418, 511a516, B11aB1B, F11a71B6, 911a816. EOGN
CSB 13 210/211, EGN 510/511, SCRMN 710/711. Setor Terminal Norte (STN). Granja do Torto. Setor de 14
Armazenagem e Abastecimento Morte (SAAN) e Invasio do SAAM. Vila Weslian Foriz. Pargue
Macional. Micleo Rural Boa Esperanca . Setor de Oficinas Morte (SOF Norte). CAJE.
€SB 15 Yila Plamalto, Acampamento Fabelo & Pacheco, Acampamente Tambaoril & DFL. Setorde Hotéis e o
Torisma Marte (SHTM). Fuzileiros Mavais.
LAGO NORTE
€SB 10 SHIN: Q101 a 16 e GL 01 a 16, Centro de Afividades (CA). SAIN, SHQL, Setor Habitacional en
Taquari (SHTQ). Nicleo Fural Olhos D'Agua.
CSPA D1 LN Setor de Mansdes do Lago Morte. Chacaras do Lago Morte. Micleo Fural Carrego do Unubu. 104
Condaminia Privé |. Centro de Treinamento do Exército.
VARJAD
CSB02 Varjdo |\farj5‘|o, Nicleo Rural do Torto (Chacamas Yarjao do Torto). 87
CRUZEIRO
CSB 08 |Cruzeiro Novo (SHCES), SRI (Setor Residencial Intemo) do HFA, CPE, Setor Oficinas. E7
CSE 14 |Cruzeiro Velho (SRES). SMU. RCG. B2
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GDF - SES - S¥S - Divep
Distritos & Bairros do Distrito Federal -17/09/2014

Mome do Bairro Descrigio da Area do Bairro Sinan
SUDOESTE/OCTOGOMAL
CSB 09 SudoestefOct | Octogonal: AOS 01a08. Sudoeste: SQSW 104, 105, 303a306 e 504. G
£SB 14 Sudoest Sudoeste SQSW: 1008103, 200a302, GMSW 1a6, CCSW 1ab, GRSW 1a8, Setor de Oficinas do ag
Honeste Sudoeste. Setor de Indstrias Graficas (SIG).
HUGLEO BANDEIRANTE
Areas Urbanas e especiais. Metropolimna. Setor dos Engenheiros. Setor hdustrial Bernardo
CSNB 02 Sayao (SIBS). Setor de Postos e Motéis Sul (SPMWS). Wias EPIA e EPNB. Vila Mova Divingia. 70
Agrovila do Gama. Coldnia Agricola Micleo Bandeirante. Granja Ip&. Placa da Mercedes. SOPI
(Setor de Oficinas e Pequenas Inddstrias).
PSR 01 (Wargem . .
Bonita) Nicleo Rural de Vargem Bonita 71
PARK WAY
CSNB 02 Park Way g:z:ras do SMPW (ou MSPW), exceto SMPW [ou MSPW) G 04 e 05. Nicleo Rural Comego da 102
ST 05 Park Way SMPWY (ou MSPW) G 04 e D5, 125
CANDANGOLANDIA
Candangolandia, Area Urbana, 1# Etapa © 17, 3% Etapa, Velhacap, OROA, QRO, GRIA, GOF,
CSCan 01 ; i " 85
Jardim Zoologico, Setor de postos e moteis norte.
RIACHO FUNDO |
CSRF 03 RF | OM: 1, 3, 5, 7, 9. Guadras OS5 do Riache Fundo 1 (2,4,6,8.10,12,14,16). Kanegaes. Granja Modelo. 72
Coldnia Agricola Sucupira. Coldnia Agricola Riacha Fundo.
RIACHO FUNDO 11
CSRF 04 RF NI OMN: 7Aa7F, 8AalF, 9AaGB, 10, 11, 12, 14AaF, 15AaF, 16. Quadras OF do Riacho Fundo Il (1 a 77
18). QC (Todas). CAUB I e Il Coldnia Agricola Catetinho.
GAMA
C8G 01 Setor Sul G pares 2 a 12, Setor Oeste 3 28 a 33 .Fod DF280 Km16anZ20 4
Setor Sul G impares 1a17, Str Leste G 32a38, Parque Recreativo Prainha. Rod DF 280
CEG D2 55
KmZ1ao25.
Setor Leste 3 01a13, 44847 e 50 (Loteamento tamaraca), Setor de Indastria, Area Alfa e
CEG O3 . . ) 56
adjacentes, Presidio Feminino.
CSG 04 Setor Leste O 14a31, 33, 37, 38, 41,48, 48, 57
CEG 05 Setor Central 2 01854, Setor Leste 325, 25 26, 38, 40, 42 2 43, AE 01224 58
CEG OB Setor Oeste G 01210 e 312 aZ7. Vila Roriz. Quadra B. 50
CSG 08 Setor Norte: @3 1 e 2; Setor Central: @55 e 56 e Setor Oeste: G 11. 12
PES (Ponte Alta Norte) |Porte Alta Norte. Condominios: Residencial das Palmeiras & Eesidencial Paraiso. 113
PSR sin®(Ponte Altade |\ o alta de Baixa 114
Baixo)
?jﬂ? {Ponts Alfade |5 o Alta de Cima. Rod DF280 Km 9a1 5. 80
PSR 02 (Agrovila Bng |2 0 ho das Lajes. Rod DF290 Kmia8. Rod BROBD Kmi5a31. B1
das Lajes)
PSR 03 (DWVO) DWO-Cidade Nova B2
TAGUATINGA
CET M OMG, GMNH, CNG, CNH, Assentamento 28 de Setembro, Coldnia Agricola Cana do Reino. 25
C8T 02 GND, GNE, G, Vila S&0 José, Auta de Souza. 26
CET 03 ONL 112, 14, 16, 18, CNJ (todas). 27
CST 04 ONA, CHA, GNB, CNB, GNC, CNC, GNF, CNF, CET, Guadras Centrais Morte, Pargue Onoyama.| 25
csT 05 GSD, CSD, OSE, CSE, GSF, GSG, Setor de Cficinas, Setor Comercial, Invasdes Adjacentes, 29
Vila Dimas, Vila IMatias, Casa da Bengio, Casa da Gestante, Albergue.
5T 06 QSA, CSA, QSB, CSB, QSC, C8C, Setor Comercial Central, Setor de Mansdes Samambaia, 20
Setor de Mansdes Taguatinga (SMT ou SML-Antigo).
CST 07 ONM pares 34a42, OML 18,2123, 50F AB,C.D e E, setor comercial. SDE. 31
CET 08 Nova QML 13,15,17, 20, 22, 24, 26, 28 & 30, SIG de Taguatinga 32
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GDF - SES - 8VS - Divep
Distritos e Bairros do Distrito Federal -17/09/2014

Nome do Bairro Descrigiio da Area do Bairro Sinan
VICENTE PIRES
CST 01 VIC PIRES Yicente Pires: Chacaras 26 a 335 110
CST 02 VIC PIRES Yila S&o José e Coldnia Agricola Samambaia. 124
PILOTL COSTAV. vicente Pires Chacaras 01 a 25. 106
AGUAS CLARAS
Aguas Claras: Quadras 201 a 210. Ruas: 18 a 375 e 1N a 36N. Ruas: Alecrim, Jamcanda,
Babacu, Buriti, Figueiras, Ip&, Jequitiba, Manaca, Sibipirana e das Painsiras. Alameda Gravata.
CST 05 A. Claras Avenidas: Araucarias, Aguas Claras e Pau Brasil. Areal (G5 01, 03, 05, 08, 07 08, 09, 10 = 11).| 102
Colénia Agricola Veredas, Veredas da Cruz, VWereda Grande e Vered&o. Setor Habitacional
Arnigueiras. Invasao do Extra.
Aguas Claras: Quadras 101 a 107. QS 301 [Ruas A, B, C e D). Rua E. Ruas: 37N e 38N.
CS5T 06 A. Claras Alamedas: dos Eucaliptos e das Acacias. Rua das Aroeiras e Camalbas. Avenida Castanheirase| 109
Flamboyant.
GUARA
cse Guoara | - Gl e QE 1a12, 14822 (pares), hvasdo da Encol, Chacaras adjacentes. Superguadra
u 01 ; 48
Brasila (SQB).
Guara Il - GE 13,15, 17, 18, 21, 23, 24,25, 26, 28, 30, AE 24, Glimpares de 23 a 33. Park
CaGu 02 Shopping. Superquadra Park Sul (SGPS). Setor de Multiplas Atividades Sul (SMAS). Parque a9
Ecoldgico do Guara, Chacaras adjacentes. Colénia Agricola Aguas Claras. Invasdo da Coldnia
Agricola Aguas Claras.
GE 32, 3, 36, 38, 40, 42, 44, 46, 42, 1API, Polo de Moda, hvasao do Grémio, AE 04, Colénia
CSGu 03 . L 50
Agricola Bernardo Sayio.
PSU 01 (Lacio Costa)  |Locio Costa (QELC 1/2/3/4), Vila Tecnoldgica, Chacaras adjacentes, Invasdes, Jockey Clube. 51
ESTRUTURAL [SCIA)
CS Estrutural Cuadras da Estutural, Cidade do Automavel 78
SIA
CSGu D1 SIA S1 A Invasdo do SIA. 100
Setor de Oficinas Sul (SOFS), Carrefour Sul, Casa Park, Free Park, Novacap. Setor de Garagens
CSGUDZS 1A e Concessionarias de Yeiculos Sul (SGCW-Sul). e
,ESU 01 Licio Costa S| Setor de Transportes Rodoviarios e de Cargas (STRC). Setorde Inflamaveis (SIN) 128
PLANALTINA
Planaltina: Areas Especiais. Vila Buritis G 3ab; Buritis 1YY quadmas 23, 24, 25 ¢ 26. Aprodarmas,
Chacara Juciara, Carrego do Atoleiro. Horta Comunitaria. Setor de Chacaras Mestre D"Armas
csp 01 empas I, Il e e IVY. Vale do Amanhecer. Condominios: Fazenda Mestre D"Armas, Flamboyant, A0
Mansdes do Amanhecer, Morada do Nobre, Portal do Amanhecerl, II, Il e ¥, Privé, Privé W,
Cuintas do Amanhecer| e ll, Recanto Feliz, Residencial Prado, San Sebastian, S&o Francisco | e
I, Wale do Sal, Wenezal, Il e lll, VWila Feliz, Vila Vicentina. Setor Administrativo.
Vila Buritis (SRL) Q1 e 2, Wila Buritis Il (SEL) (Caveral} @ 10 & 20 (Pombal), Vila Buritis 1 {SEL}),
csp 02 Buritis I'Y Guadras 21,22, Setor de Indistria e Oficinas. Jardim Roriz (Setor Residencial Norte A) e a1
adjacentes. Vila Nossa Senhora de Fatima. Loteamento do CAIC. Setor Residencial Oeste
(SRO).
Planaltina: Setor Tradicional, Setor Sul, Setor Norte (SRN), Baimo Nossa Senhora de Fatima, Bica
do DER, Capelinha, Colégio Agricola. Estancia Planaltina. Estancia Wl ltiquira. Mansdes Mestre
cSP 03 C"Armas [ou Condominio Mansdes Mestre D'Armas ou Cond. Mestre D'Armas). ¥ila (ou a7
Condominio) Mova Esperanga. Condominios: Cachoeira, Nosso Lar, Mova Esperanga, Nova
Petropaolis, Pargue Manaco, Residencial Guirra & Samauma. Condominio Esténcia lMestre
D'armas. Vila DVO.
cSP 04 Estancias (ou Estancias Mestre D'Armas) 1, I, 1, 1Y e V. Condominio Nova Planaltina. Eecanto 120
do Sossego.
CSP 05 Arapoanga. Condominio Marisaol. Vila Real. Grande Ordente. 121
PSR 01 (Taguara) Micleo Rural Taguara, Cachoeirinha, Reserva Ecologica, Pipidpau L. 42
PSE 02 [Ric Preta) MNacleo Rural Rio Preto, Bara Alta, Cooperbras, Séo Gongalo. 43
PSE 03 (Tabatinga) N.E. Tabatinga, Jardim |, Café Arabia, Estanislau. 44
PSR 04 (Pipirpau) g[lF:Ieo Rural de Pipiripau ll, Cerdmica Dom Bosco, Retiro do Meio. Fazenda Larga. Sem Terra 45
ziel Alves.
PSR 07 (S80 José) I;I;lcéeo E%ura! Sﬁo José, Olhos D agua, Curral Gueimado, Riacho das Pedras, Lagoinha, Jacaré a8
rotdo, Jiboia.
ESR 09 (Santos Santos Dumont, Loteamento Pacheco, Condominio Prado. 26
umont)
PSE Rajadinha N. Bural Rajadinha l e 1l 122
PSR Morumbi Bonsucesso, Vale Yerde, Palmeiras, Morjolo, Sarandi e Quintas do Maranhao. 123

PARANOA
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Nome do Bairro Descrigio da Area do Bairro Sinan
Fegido do Paranoa. Condominios: Mansdes kaipu, Novo Horizonte, Entrelagos. Condominio La
CSPA D1 Font. Areas Rurais: Boqueirao, Capao da Erva, Capao da Onga e Sobradinha dos Melo. Altiplana| 758
Leste: Condominios Privé Morada Sul e Solar da Serra.
PSR 01 (Cariru) Area Rural do CARIRY. Trads Conguistas. 93
PSR 05 (Jardim I} Jardim I, Itapeti, Sussuvarana, Sao Bermardo, Buriti WYermernho, Granja Pogresso, Cabecerinha. G2
PSR D6 (Capao Seco)  |Area Rural do Capdo Seco. Guebrada dos Neres. 93
PSR 08 (PAD-DF) ;}QEI)J—DF, Café sem froco, Lamarao, Mansdes Marajo, Guebrada Guimardes, Santo Antonio, DF o
TAPDA
CSPADTIT [ltapoa, Fazendinha, Del Lago. Cond. Chacaras Euler Paranhos. 101
SANTA MARIA
Santa Maria Sul: OR, AC, CL e EQC 100a111, 2008211, 3008311, 401ad411. Q. Central 1 e 2.
CSSM 01 Condominio Porto Rico. Saia Velha. Condominios do Setor Habitacional Torord: Chapéu de 85
Pedra, Ecolégico Parque do Mirante, Estancia Del Rey, Privé Lago Sul, Guintas do Trevo, San
Francisco | e ll, Santa Barbara. Bod DF290 Km25a032.
Caam 02 Santa Maria Morte: GR, AC, CL e AG 112a122, 2123218, 3128318, 4153418, 516a518. Cond. 89
Santos Dument (Antigo Sitio do Gama, quadras GRC e GRI). Condominios do Setor Total Ville.
RECANTO DAS EMAS
CSRE 01 2 10Ba116, 3008311, 508a511. B4
O 101a105, 200a208, 401a407, B01aB05, 800a804. Area Rural. Nicleo Rural Casa Grande,
CSRE 02 Wargem da Bencao, Vila Infantil, DF 280. Condominios: Buriti Tigdo, Dom Pedro, Residencial o
Buritis 1 & I, Residencial Guarapari, Residencial Galilgia, Residencial Nova Betinia, Residencial
Dom Francisco, Residencial 340 Francisco, Salomao Elias.
SAMANMBAIA
cesA 1 CQuadras Pares: ON/QR 202a214, ON/QR/QS 4022416, QR/QS B02aB16. Quadras Impares: 52
OMN/OR/OS 301a327. Q1416 e B16.
CSSA 2 Quadras Impares: QR/GS 103a127, QN/GR/GS 201a225, ON/GR/GS 401a425, QGR/GS B01a 53
625. Setor de Mansdes Sudoeste (SMSO)
Quadras Impares: QN/GR/GS 427433, ON/QR/QS E29a635. Guadras: 827, 829, 831, 833, 1029,
C38A3 1031, 1033, Asa Alimentos. Setor de Chacaras. Acampamento s/ Tera. Loteamento Termas| 80
Solar. Cond. Resid. Asa Branca.
CSSA 4 Quadras Pares: GR/QS 102a122, ON/QR/QS 302a320. Cuadras Pares e Impares QN/QR/GS a1
501a 527. Setor de Mansdes Sudeste (SMSE). Setor de Mansoes Sul.
CEILANDIA
cscnz ONN B, 7, 8,15, 21, 23, 25, 29, 31, 33, 35, 37, 34. 2
CSC 03 ONM imparesde 1 a33. AE 1. CNM 1. 16
CcsCnd ONN B, 8, 10, 16, 22, 24, 26, 30, 32, 34, 36,38 e 40. 17
CSC0s QN pares de 2 a 32. AE 2. CNM 2. 18
CSC OB Setor P Sul: GNP pares 2aZ0. Area de Desenvolvimento Econdmico (ADE) Pra-DF. 19
CsC o7 QMO D1a15. Condominio Priva. 7
Setor P Morte: GNP impares de 1a18 e 28. GSC 2. Chacaras e Condominios do P Norte. Setor
Habitacional Sol MNascente (SHSN): Chacaras: Boa Esperanga, do Macedo, Pequizeiro, Sao
Raimundo, 12, 29 (Athila), 32 (Regilene), 33 (Monteiro), 41, 414, 43, 45 (Sao José), 48, 50, 50-A
(Sinhazinha), 52, 53, 53/54, 54 (Buriti Serena), 55, 56, 57, 58, 59, 61, BS, 85 (Buritis), 87, 81, G2A,
CsC 08 928, 95,86, 96A, 96J, 97, 97B, 97C, 98A (NOSSA SENHORA APARECIDA), %,100 (SAQ| 8
FRANCISCO), 107, 108, 108, 110, 110F, 111, 1124, 118, 117, 118, 122, 123, 124, 1325, 1254
(TREZE DE MAIO), 126, 128,,128A, 130, 1314, 131B, 131C, 133B, 1334, 134, 135, 136, 1364,
136A/B, 137,, W3C, 148, 151A (CACHOEIRINHA), 1518, 581; CONDOMINIOS: PEDRA VERDE
210 IRMAOS; QUADRAS 1 a 38 & 40; VILA DA PAZ.
Setor P Sul: GNP pares 22a36. Condominio Por do Sol (ou Setor Habitacional Por do Sol
CSC 0y (SHPS)). 20
GNN 1ad4, 11a14, 17a20, 27,28, AE 1 e 2, CNN 1 e 2. Setor Habitacional Sol Nascente (SHSN):
CHACARAS: DA LUZ, NOWO HORIZONTE, PELEZIM, SAQ RAIMUNDO NONATO, SAD
686 10 SEBASTI?\Q, 5, 12A (SAQ LUIZ), 38A, 40, 434, 43B, 45 (BURITIZAL), 45B, B85, 67 1
(CONDOMINIO BOM FIM), 47, 51, 514, B7B (CHACARA SAD COSMO), 127, 127A, 140,
1404141, 143, 145, 148, 150, 151, 1574, 160 (EDULLETE) 16808 (CONDOMINIO VITORIA)Y, 161
(CHACARA PANTANALY, 162, 163, 16844, 171, 172, 181,
C5C 11 OMNO 16a23. Setor de Oficinas. 11
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Nome do Bairro

Dascrigao da Area do Bairro

Sinan

C8C12

Setar P Norte: QNP 21227 QMO ONRE. CNRE. QSC 1. Setorde indistrias. Areas Rurais: Incra 9 e
Rocinha. . CHACARAS: SAD FRANCISCO, B35, 1 (Condominio 5 Estrelas), 14, 2, 5, 5B, 7A, 9,
16 (CONDOMiNIO VENCEDOR), 168 (RESIDENCIAL DAS ACACIAS), 174 (VIRGEM DA
WITORIA)Y, 17B (BOA WISTA), 73, 74, 75, 78, 81 (CONDOMINIO CIDADE NOWA), 81/2, 84,86,
113, 1154, 117, 118, 118 (CONDOMINIO RAIO DO SOL), 120, 121, 123, 124, B16;
COMNDOMINIOS: ELDORADD, GENESIS & PARCUE LAGOINHA.

98

PSR 01 (Boa
Esperanca)

Niclzo Rural Boa Esperanga. Condominios: Arco Yerdse, Cuinta dos Amarantes, Vista Bela. Daois
Irm&as, Laje, Jibdia, Maonjolinho, Fazenda Agua Santa.

33

BRAZLANDIA

C8BzM

Braz/andia foda area urbara), Areas Especiais, Setor Tradicional: © 02 a 29, AF 4 e 5, Setor
Sul: @ 01,02, 04, Setor Norte: G. 02 a 12, AE 02 & 03, Setor Veredas: Q 01 a 06. Cascalheira.

2

CS8Bz 02

Vila 8ao José, Novo assentamento, Entrequadras.

PSE 01 ALMECEGAS

Area rural: MR Alméacegas, Armador, Assentamento Betinho, Bameire, Bamocdo, Busanhao,
Chapadinha, Cumalinho, Choro, DF 205, Palmas, Pulador, Radiobras, Rodeador, Torre, Setor de
Chacaras.

23

PSR 02 INCRA 08

Micleos Rurais: Incra 6, 7 e 8. Alexandre Gusmao

24

SOBRADINHO

ces o

G 2 conj CDE e Q 11218 AE 1a4, 9, 10, 11. Setor Comercial Central, VIPLAN, S& Frango, Nac.
Fural Lago Ceste, Basevi, Casa do Candango, Lar dos VWelhinhos Bezerra de henezes.
Condominios: Alto da Boa VWista, Asa Branca, Bom Jesus, Campo Yerde, Haras Unidas, Lara,
Morada Colonial, Nova Colina l e 1, Nova Dignéia WV, Novo Setor de Mansdes, Petropolis, Sal
da Terra , Serrana, Serra Werde, Uberaba, Vivendas Fecanto da Serra (Chac. Entram) e
Wivendas Petropolis. Horto Florestal, SLU, Granja Brasilia, Garagem Viva Brasilia, Nacleo Rural
Comego do Amozal. Hotel Fazenda EM, Camego do Meio.

cssnz2

G 2 conj AB, G 01a10, AE 4 (SEC)al0d, FUNAIL Str. Ind., DNOCS, Setor de Expansao
Econdmica, BE [20, Condominios: Morada dos Mobres, 2001, Bianca, Mansdes Petropaolis,
Mosso Lar, Pargue Colorado, Por do Sol, Recanto Real, BK, Império dos Mobres e “itoria. Posto
Brazuca. Area Industrial 2 e 3.

35

GDF - SES - 8VS - Divep
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Nome do Bairro

Descrigio da Area do Bairro

Sinan

SOBRADINHO I

CS503

Sobradinho I, Setor de Mansdes e Adjacentes, AR 01a28, Av. Central. Condominios: Burtis IV,
Bela VWista, Resid. Comercial Sob.I/ll, Colorado ¥ille, Jardim Europa VI, Lago Azul, Mansdes
Colorado, Mirante da Serra, Solar de Athenas, Vivendas Bela Vista, Wivendas Colorado IV,
Vivendas Friburgo, Yivendas da Serm, Sao Francisco, Alvorecer dos Passaros VI, Beija Flor.
Condominios da DF150 : Bem Estar, Boa Esperanca, Boa Sorte, Bougainville, Contagem,
Fraternidade, Jardim Vitora, Jodo de Barro, Meus Sonhos, Morada, Petrépolis, Quintas do
Tocantins, Residencial Planalto, Yila Rica, Yila Rosada, Vivendas Alvorada, Sobradinhao,
Versales, Serma Douradal e I, ¥ila Centro Sul, Vila Werde, Wivendas Campestres, Vivendas
Pamaiso. Condominios da DF215: VYale do Pinheiros e Yerde Vale. Condominios da DF425 :
Granja Sofia, Halley, Jardim Amérca, Jardim Ipanema, Recanto dos Nobres, Residencial Novo
Horizonte, Residencial Caravelos, Sol Nascente, Vivendas Alvorada, Vivendas da Serma. Polo d
Cinema. Grande Colorado.

Condominios/Chacaras do Setor de Mansdes DF420: Chacara Catavento, Chacara Real,
Mansdes Sobradinho, Mini-Chacaras ES 02aES 11/B, Mirante da Semra, Morada da Serra (GMS
29/C), Recanto do Mené, Rio Megro, Sobradinho Moveo, Semra Azul, Trapia, Vale das Acacias,

Vale da Lua, Vale das Sucupiras, Yale do Sol, Wivendas Serranas, Vila Rabelo 1 e Il GMS 01233,

=]

74

45, 50, 60-B.
FERCAL

Nacleo Rural Catingueiro. Areas Rurais: Boa Vista, Cafuringa, Cachoeira, Fazenda Ribeirdo,
PSR 01 CATINGUEIRO Pedreira. Fercal l. Red. DF 205/0este. Tocantins. *
PSR 02 CORREGO DO |Area Rural Carrego do Curo, Rod BR 425: Biboca, Fazenda Acre, Fazenda Vitora, Mata Roxa, a7
QURO Palmital, Salmas e Taboca. Condominio Sol Nascente da BR 425,

Nacleo Rural Gueima Lengol. Rodovia DF 205/Leste: CIPLAN, Chacara Feliciano, Contagem,
PSR 03 GUEIMA Fazenda Mangabeira, Fazenda Marmanhao, Fazenda Mogi, Fazenda Morro da Canastra, Fazenda a8
LENCOL Recreio, Mundo das Tintas (Rod. Df 150 Km 13}, Projeto Contagem. Lobeiral. Sonhém de Baixo,

Sonhém de Cima, Setor Residencial ASCORF, Chacara Nova Aliancga.
PSR 04 RUA DO MATO (NKurrc:I?c:)F{ural Fua do Mato, Alto da Bela Vista, Bananal, Boca do Lobo, Buraco da Yelha, Curvas a9
PSF Engenho Welho Engenho Welho 127
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ANEXO D TABELA COM RESULTADOS DA ESTIMATIVA POPULACIONAL PELO METODO PEOPLE IN PIXEL

pop pop . pop pop pop pop . TAXA T P P S T U L
- - pop estimada __: - - - pop estimada CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ incidéncia_ incidéncia_ incidéncia_ incidéncia incidéncia incidénci incidéncia_e incidéncia_
SINAN es;'g:;;da esg&%da 2009 esggl%da esg(’ﬂ""lda esg‘g“lzda EStz'ggda 2014 CRENST%ME 2007 2008 2000 2010 2011 2012 2013 2014  est2007  est2008  est2009  est2010 _est2011 a est2012  st2013  est2014

1 13697,70  15140,41 16583,13 18025,85 17858,64 17691,43 17524,22 17357,01 3% 5 11 10 110 19 6 45 19 36,50 72,65 60,30 610,23 106,39 33,91 256,79 109,47
2 27589,62  27708,74 27827,87 27947,00 27823,96  27700,92 27577,88 27454,84 0% 7 11 1 37 18 9 109 27 25,37 39,70 3,59 132,39 64,69 32,49 395,24 98,34
3 14539,91  19354,20 24168,48 28982,76  29172,55 29362,34  29552,13 29741,92 11% 11 18 0 88 47 17 61 54 75,65 93,00 0,00 303,63 161,11 57,90 206,41 181,56
4 10266,57 10408,92 10551,26 10693,61 14117,19 17540,76 20964,34 24387,92 13% 1 9 2 40 11 7 48 22 9,74 86,46 18,96 374,06 77,92 39,91 228,96 90,21
5 15156,38  15288,57 15420,76 15552,95 15811,96 16070,96 16329,96 16588,96 1% 3 13 0 50 12 14 68 61 19,79 85,03 0,00 321,48 75,89 87,11 416,41 367,71
6 9748,70  10690,75 11632,81 12574,87  12714,39  12853,91 12993,43 13132,94 4% 2 5 3 44 16 7 61 49 20,52 46,77 25,79 349,90 125,84 54,46 469,47 373,11
7 40474,63  41036,17 41597,70 42159,23  42453,67 42748,11  43042,55 43336,98 1% 9 18 5 84 29 26 346 59 22,24 43,86 12,02 199,24 68,31 60,82 803,86 136,14
8 48948,26  51028,60 53108,95 55189,30 58262,45 61335,61 64408,77 67481,93 5% 10 14 7 75 54 20 325 117 20,43 27,44 13,18 135,90 92,68 32,61 504,59 173,38
9 3013,79 3736,92 4460,05 5183,19 5223,88 5264,58 5305,27 5345,97 9% 5 16 7 781 20 8 18 24 165,90 428,16 156,95 15067,95 382,86 151,96 339,29 448,94
10 37989,62  39163,88 40338,13 41512,38  42128,94  42745,49  43362,05 43978,61 2% 4 6 1 31 20 10 152 61 10,53 15,32 2,48 74,68 47,47 23,39 350,54 138,70
11 22547,55  22715,67 22883,78 23051,90 23214,65 23377,40 23540,15 23702,90 1% 7 9 6 51 20 5 205 28 31,05 39,62 26,22 221,24 86,15 21,39 870,85 118,13
13 22894,29 23434,86 23975,43 24516,00 24691,30 24866,59 25041,89 25217,19 1% 3 1 2 79 21 11 46 28 13,10 4,27 8,34 322,24 85,05 44,24 183,69 111,04
14 43770,43  44069,29 44368,14 44667,00 45003,62 45340,23  45676,85 46013,46 1% 7 20 4 171 43 12 81 63 15,99 45,38 9,02 382,83 95,55 26,47 177,33 136,92
15 33293,65  33294,67 33295,68 33296,70  33521,10  33745,50 33969,90 34194,30 0% 4 9 8 28 13 18 110 60 12,01 27,03 24,03 84,09 38,78 53,34 323,82 175,47
16 25832,14  26333,89 26835,64 27337,39  27207,93 27078,47 26949,01 26819,54 1% 6 2 2 45 28 11 135 34 23,23 7,59 7,45 164,61 102,91 40,62 500,95 126,77
17 29125,00  29659,57 30194,14 30728,71  30410,47  30092,22 29773,98 29455,73 0% 8 9 7 45 26 11 95 34 27,47 30,34 23,18 146,44 85,50 36,55 319,07 115,43
18 21799,58  22337,22 22874,86 23412,50 23634,40 23856,30 24078,21 24300,11 2% 9 2 3 35 20 13 136 31 41,29 8,95 13,11 149,49 84,62 54,49 564,83 127,57
19 27224,74 2724253 27260,32 27278,10  27423,97 27569,83 27715,69 27861,56 0% 9 10 4 63 34 14 141 59 33,06 36,71 14,67 230,95 123,98 50,78 508,74 211,76
20 33176,23  34717,94 36259,65 37801,35 38198,85 38596,34  38993,84 39391,33 2% 12 16 9 75 53 10 147 196 36,17 46,09 24,82 198,41 138,75 25,91 376,98 497,57
21 14813,53  15465,02 16116,52 16768,01  17546,34  18324,68 19103,02 19881,36 4% 6 2 15 27 17 6 359 69 40,50 12,93 93,07 161,02 96,89 32,74 1879,28 347,06
22 10386,71  10697,02 11007,34 11317,65 11413,18 11508,72 11604,25 11699,78 2% 0 0 1 46 11 0 228 108 0,00 0,00 9,08 406,44 96,38 0,00 1964,80 923,09
23 3056,94 3181,07 3305,19 3429,32 3447,23 3465,14 3483,04 3500,95 2% 0 2 2 4 0 0 28 20 0,00 62,87 60,51 116,64 0,00 0,00 803,89 571,27
24 2202,30 2956,39 3710,49 4464,58 4612,29 4760,00 4907,71 5055,42 13% 1 2 3 7 14 1 25 19 45,41 67,65 80,85 156,79 303,54 21,01 509,40 375,83
25 18736,00  18820,32 18904,63 18988,95  19902,91 20816,88 21730,84 22644,80 3% 27 55 15 175 27 21 212 48 144,11 292,24 79,35 921,59 135,66 100,88 975,57 211,97
26 35161,00 35194,66 35228,33 35262,00 36087,83 36913,66 37739,49 38565,32 1% 26 26 10 140 46 19 110 68 73,95 73,87 28,39 397,03 127,47 51,47 291,47 176,32
27 28584,06  30001,71 31419,35 32837,00  35270,30 37703,61  40136,91 42570,21 6% 15 39 14 100 35 27 148 55 52,48 129,99 44,56 304,53 99,23 71,61 368,74 129,20
28 33817,14  35855,42 37893,70 39931,99 4067544 41418,90  42162,36 42905,81 3% 15 12 7 115 42 25 126 52 44,36 33,47 18,47 287,99 103,26 60,36 298,84 121,20
29 26752,17 27111,30 27470,43 27829,56  28059,28  28289,00 28518,72 28748,44 1% 11 18 17 96 16 20 69 40 41,12 66,39 61,88 344,96 57,02 70,70 241,95 139,14
30 26462,29  27734,86 29007,43 30280,00 31229,78 32179,55 33129,33 34079,11 4% 24 23 6 130 28 26 125 55 90,70 82,93 20,68 429,33 89,66 80,80 377,31 161,39
31 2447779  27111,86 29745,93 32380,00 33199,35 34018,71 34838,06 35657,41 6% 18 27 10 114 38 27 187 19 73,54 99,59 33,62 352,07 114,46 79,37 536,77 53,28
32 7436,50 8568,39 9700,28 10832,17 10832,17 10832,17 10832,17 10832,17 6% 5 12 0 16 7 8 77 18 67,24 140,05 0,00 147,71 64,62 73,85 710,85 166,17
33 190,00 248,67 307,33 366,00 383,34 400,69 418,03 435,38 13% 0 0 0 0 1 0 23 1 0,00 0,00 0,00 0,00 260,86 0,00 5501,94 229,69
34 30966,50  32959,33 34952,17 36945,00 39417,22 41889,44  44361,67 46833,89 6% 12 28 15 176 25 15 138 308 38,75 84,95 42,92 476,38 63,42 35,81 311,08 657,64
35 44074,07  46559,31 49044,54 51529,77  51179,69  50829,60 50479,52 50129,44 2% 10 12 14 184 29 5 180 303 22,69 25,77 28,55 357,08 56,66 9,84 356,58 604,44
36 380,02 411,91 443,79 475,68 477,03 478,39 479,75 481,10 3% 0 1 0 4 0 0 4 47 0,00 242,77 0,00 840,91 0,00 0,00 833,77 9769,19
37 171,15 188,31 205,47 222,63 221,25 219,86 218,47 217,09 3% 0 0 0 3 0 0 0 22 0,00 0,00 0,00 1347,50 0,00 0,00 0,00 10134,23
38 158,02 209,96 261,91 313,86 312,03 310,21 308,38 306,56 10% 0 0 0 23 3 1 8 224 0,00 0,00 0,00 7328,20 961,44 322,37 2594,19  73069,63
39 2831,53 3839,57 4847,60 5855,64 5861,50 5867,36 5873,22 5879,08 11% 0 0 0 33 3 1 14 10 0,00 0,00 0,00 563,56 51,18 17,04 238,37 170,09
40 17369,45  21217,30 25065,15 28913,00 29113,25 29313,50 29513,75 29714,00 8% 48 23 43 1710 60 68 177 557 276,35 108,40 171,55 5914,29 206,09 231,98 599,72 1874,54
41  40959,27 41980,07 43000,86 44021,65 44056,54  44091,42 44126,30 44161,19 1% 20 30 12 921 63 18 135 541 48,83 71,46 27,91 2092,15 143,00 40,82 305,94 1225,06
42 851,33 1181,22 1511,11 1841,00 1859,68 1878,36 1897,04 1915,72 12% 0 1 0 14 0 0 3 10 0,00 84,66 0,00 760,46 0,00 0,00 158,14 522,00
43 94,32 103,49 112,65 121,82 141,57 161,32 181,07 200,82 11% 0 0 0 0 1 1 2 1 0,00 0,00 0,00 0,00 706,36 619,89 1104,55 497,96
44 2066,51 2264,51 2462,52 2660,52 3077,62 3494,72 3911,82 4328,91 11% 1 1 0 11 0 0 1 3 48,39 44,16 0,00 413,45 0,00 0,00 25,56 69,30
45  1276,65 1361,30 1445,96 1530,62 1545,98 1561,34 1576,70 1592,06 3% 0 1 0 2 0 0 2 3 0,00 73,46 0,00 130,67 0,00 0,00 126,85 188,44
46 278,10 319,51 360,92 402,33 414,19 426,06 437,92 449,79 7% 0 0 0 6 0 0 1 69 0,00 0,00 0,00 1491,32 0,00 0,00 228,35  15340,66
47 17622,34  18864,89 20107,45 21350,00 21593,45 21836,90 22080,36 22323,81 3% 22 10 87 473 34 33 237 362 124,84 53,01 432,68 2215,46 157,46 151,12 1073,35 1621,59
48 33246,71  32394,88 31543,06 30691,24  30361,97 30032,71 29703,44 29374,18 -2% 14 23 14 164 74 59 151 147 42,11 71,00 44,38 534,35 243,73 196,45 508,36 500,44
49 31872,94  32847,96 33822,98 34798,00 35561,95 36325,89 37089,84 37853,79 2% 10 16 2 146 50 50 86 103 31,37 48,71 5,91 419,56 140,60 137,64 231,87 272,10
50 23265,56  23376,29 23487,02 23597,76  23629,85 23661,94  23694,04 23726,13 0% 6 26 7 197 63 22 54 69 25,79 111,22 29,80 834,83 266,61 92,98 227,91 290,82
51  4957,08 5056,44 5155,80 5255,16 5257,17 5259,17 5261,18 5263,18 1% 3 1 0 18 6 6 5 17 60,52 19,78 0,00 342,52 114,13 114,09 95,04 323,00
52 37749,95  41577,47 45405,00 49232,53 50719,16  52205,79 53692,42 55179,05 6% 15 29 17 90 45 31 409 122 39,74 69,75 37,44 182,81 88,72 59,38 761,75 221,10
53 34799,97  40381,73 45963,49 5154525 52367,42 53189,59 54011,75 54833,92 7% 16 8 11 211 64 12 387 235 45,98 19,81 23,93 409,35 122,21 22,56 716,51 428,57
54 13315,38  13398,22 13481,06 13563,90 13687,07 13810,23 13933,40 14056,57 1% 2 4 1 41 28 6 87 195 15,02 29,85 7,42 302,27 204,57 43,45 624,40 1387,25
55 15491,76 16378,17 17264,59 18151,00 18147,39  18143,79 18140,18 18136,57 2% 1 3 1 70 20 3 73 158 6,46 18,32 5,79 385,65 110,21 16,53 402,42 871,17
56 20045,92  19145,62 18245,31 17345,00 16918,53 16492,05 16065,58 15639,11 -3% 7 0 0 29 16 3 52 185 34,92 0,00 0,00 167,20 94,57 18,19 323,67 1182,93
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SINAN

57
58
59
60
61
62
64
65
66
67
68
70
71
72
74
75
76
77
78
79
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99
100
101
102
103
104
105
106
109
110
112
113
114
118
119
120
121
122
123
124

pop
estimada

2007
14898,47
14152,90
14864,79
2761,69
1749,26
1063,69
28887,44
50797,91
253,79
14452,72
11765,30
22465,01
472,82
22704,00
73197,12
44606,05
16729,57
13650,78
30325,00

23151,09
12679,74
22372,00
7143,98
4511,02
42679,61
41941,52
7905,67
44702,16
699,82
360,44
945,40
309,74
29283,32
3605,54
10537,80
26794,69
2154,00
11380,45
87956,39
9851,39
6114,41
3281,97
1230,08
3988,14
13687,09
7836,54
3807,31
2635,41
23883,00
599,00
9445,04
13575,78
448,00
535,17
8533,05

pop

estimada

2008
14934,88
14394,27
15691,53
2764,09
2202,03
1137,05
33110,73
51360,12
278,81
14481,77
12958,24
22617,97
646,93
23644,83
73233,65
54992,03
25939,38
21257,64
36514,98
0,00
23936,82
13127,75
23592,05
7871,20
4534,46
48453,07
43481,06
9258,00
49487,63
699,88
461,46
947,93
321,49
34200,96
3972,63
10928,40
26924,79
2154,00
20644,71
88715,93
10215,88
9323,26
4457,32
1488,38
5056,51
18138,58
7860,11
4002,00
3214,96
24185,00
599,00
15085,20
20316,85
706,67
626,45
9313,18

; pop
POP ESiMmada i
2010

14971,28 15007,69
14635,64 14877,01
16518,26 17345,00
2766,48 2768,87
2654,80 3107,58
1210,41 1283,77
37334,03 41557,32
51922,34 52484,55
303,83 328,86
14510,83 14539,89
14151,19 15344,13
22770,93 22923,90
821,05 995,16
24585,66 25526,50
73270,18 73306,71
65378,02 75764,00
35149,19 44359,00
28864,51 36471,37
42704,97 48894,95
0,00 0,00
24722,54 25508,26
13575,75 14023,76
24812,09 26032,14
8598,43 9325,65
4557,90 4581,34
54226,54 60000,00
45020,60 46560,14
10610,33 11962,66
54273,09 59058,56
699,94 700,00
562,49 663,52
950,47 953,00
333,25 345,00
39118,61 44036,25
4339,72 4706,81
11319,00 11709,59
27054,90 27185,00
2154,00 2154,00
29908,96 39173,22
89475,46 90235,00
10580,38 10944,87
12532,11 15740,95
5632,66 6808,00
1746,69 2005,00
6124,87 7193,24
22590,07 27041,56
7883,68 7907,25
4196,70 4391,40
3794,52 4374,07
24487,00 24789,00
599,00 599,00
20725,36 26365,52
27057,93 33799,00
965,33 1224,00
717,72 809,00
10093,31 10873,44

pop
estimada

2011
15156,32
16565,65
17420,00
2926,38
3141,32
1285,65
42571,82
52698,10
350,14
14882,56
16006,39
22965,42
996,42
26253,18
72873,09
78012,78
53014,35
36868,15
50557,31
0,00
27866,35
14720,71
25881,66
9382,22
4680,04
60826,71
46944,00
12170,13
60436,45
678,00
663,77
953,00
326,50
45848,98
4743,09
12373,28
27185,25
2154,00
39348,47
93651,75
12285,01
15882,07
6413,82
2209,09
7361,59
27970,05
8057,78
5739,49
4406,87
25088,25
599,00
29254,11
34829,22
1229,36
849,73
11127,68

pop
estimada

2012
15304,95
18254,29
17495,00
3083,88
3175,07
1287,53
43586,33
52911,65
371,43
15225,23
16668,65
23006,94
997,68
26979,87
72439,48
80261,56
61669,70
37264,94
52219,67
0,00
30224,43
15417,67
25731,18
9438,80
4778,74
61653,43
47327,85
12377,60
61814,34
656,00
664,02
953,00
308,00
47661,70
4779,36
13036,96
27185,50
2154,00
39523,72
97068,50
13625,14
16023,19
6019,64
2413,18
7529,94
28898,55
8208,32
7087,59
4439,67
25387,50
599,00
32142,70
35859,44
1234,73
890,47
11381,92

pop
estimada

2013
15453,57
19942,93
17570,00
3241,38
3208,82
1289,41
44600,83
53125,20
392,71
15567,90
17330,91
23048,46
998,93
27706,55
72005,86
82510,34
70325,05
37661,72
53882,03
0,00
32582,51
16114,62
25580,69
9495,38
4877,45
62480,14
47711,71
12585,07
63192,23
634,00
664,27
953,00
289,50
49474,43
4815,64
13700,64
27185,75
2154,00
39698,97
100485,25
14965,28
16164,30
5625,46
2617,26
7698,30
29827,04
8358,85
8435,68
4472,48
25686,75
599,00
35031,30
36889,67
1240,09
931,20
11636,15

pop estimada

2014

15602,20
21631,57
17645,00
3398,89
3242,57
1291,29
45615,33
53338,75
414,00
15910,57
17993,17
23089,98
1000,19
28433,24
71572,24
84759,11
78980,40
38058,50
55544,39
0,00
34940,59
16811,57
25430,21
9551,95
4976,15
63306,86
48095,56
12792,54
64570,12
612,00
664,52
953,00
271,00
51287,16
4851,91
14364,33
27186,00
2154,00
39874,22
103902,00
16305,42
16305,42
5231,28
2821,35
7866,65
30755,54
8509,39
9783,77
4505,28
25986,00
599,00
37919,89
37919,89
1245,46
971,93
11890,39

TAXA
CRESCIME
NTO
1%
6%
2%
3%
9%
3%
7%
1%
7%
1%
6%
0%
11%
3%
0%
10%
25%
16%
9%
#DIV/0!

6%
4%
2%
4%
1%
6%
2%
7%
5%
-2%
9%
0%
-2%
8%
4%
5%
0%
0%
20%
2%
7%
15%
7%
13%
10%
12%
1%
14%
8%
1%
0%
22%
16%
16%
9%
5%

CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ CASOS_ incidéncia_ incidéncia_ incidéncia_ incidéncia incidéncia
_est2011 a_est2012
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2010

31
53
36
9

0

2
147
78
0
51
102
51
0
85
530
721
451
128
726

85
46
83

26
291
75
38
126

[N

43

20
18

768
102
28
16

SN

12

[

845
1401
38

2011

16
10
18
4

1

4
92
84
1
34
13
43
1
60
78
119
62
38
113

22

27

13
144

o B~ PP W

21
24

2012

O B O U - -

26
15

10

~

19
20
100

N OO OOEFP © OO oo

w
o

2013

72
36
37
7

8

4
204
113

54
27
69

151
416
420
159

83
282

109
72
56

47
221
92
233
308

w

12
224
16
25
24

288
243
44
19
14
28
26
208
24
16

15

110
112

2014

84
64
123
4

1
117
125
431

17
15
101

120
1071
740
356
78
148

89
85
121

101
172
194
76
93

10
23
44
19
10
20

301
118
40
29

~

40
45
19

16
256
479

10

20

4

est2007

0,00
21,20
127,82
36,21
0,00
0,00
58,85
17,72
0,00
34,60
51,00
71,22
0,00
79,28
38,25
343,00
2391
80,58
82,44
0,00
25,92
7,89
44,70
14,00
110,84
49,20
21,46
37,95
55,93
0,00
0,00
0,00
0,00
23,90
27,74
18,98
0,00
46,43
17,57
20,46
30,45
0,00
30,47
162,59
0,00
7,31
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

est2008

26,78
13,89
19,12
36,18
0,00
0,00
93,63
25,31
0,00
75,96
46,30
75,16
0,00
71,90
69,64
156,39
57,83
94,08
115,02
0,00
58,49
99,03
21,19
12,70
374,91
92,87
41,40
10,80
56,58
0,00
0,00
0,00
0,00
14,62
25,17
64,05
0,00
92,85
29,06
48,47
29,37
32,18
0,00
0,00
19,78
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
10,74

est2009

6,68
20,50
18,16

0,00

0,00

0,00
64,28

3,85

0,00
41,35
49,47

8,78

0,00
52,88
20,47
19,88
22,76
45,04
67,91

0,00

4,04

7,37
16,12

0,00
21,94
35,04
15,55
18,85
12,90

0,00

0,00

0,00

0,00
12,78

0,00
17,67

7,39

0,00
96,96
10,06

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
12,68

0,00

0,00

0,00

0,00
14,48
22,17

0,00

0,00

9,91

_est2010

206,56
356,25
207,55
325,04
0,00
155,79
353,73
148,62
0,00
350,76
664,75
222,48
0,00
332,99
722,99
951,64
1016,70
350,96
1484,82
0,00
333,23
328,01
318,84
85,78
567,52
485,00
161,08
317,66
213,35
285,71
150,71
104,93
0,00
97,65
63,74
170,80
66,21
92,85
1960,52
113,04
255,83
101,65
88,13
199,50
13,90
0,00
151,76
45,54
22,86
24,20
166,94
3204,94
4145,09
3104,58
123,61
73,57

105,57
60,37
103,33
136,69
31,83
311,13
216,11
159,40
285,60
228,46
81,22
187,24
100,36
228,54
107,04
152,54
116,95
103,07
223,51
0,00
78,95
0,00
104,32
0,00
277,78
236,74
108,64
797,03
99,28
0,00
0,00
104,93
0,00
41,44
42,17
137,39
18,39
46,43
45,75
46,98
89,54
25,19
405,37
271,61
67,92
135,86
86,87
52,27
22,69
15,94
0,00
71,78
68,91
0,00
0,00
71,89

6,53
5,48
28,58
0,00
31,50
0,00
59,65
28,35
1076,92
65,68
24,00
30,43
0,00
70,42
27,61
124,59
12,97
24,15
68,94
0,00
16,54
71,35
31,09
10,59
62,78
87,59
21,13
161,58
25,88
0,00
0,00
0,00
0,00
18,88
20,92
46,02
22,07
0,00
5,06
30,91
22,02
6,24
83,06
165,76
146,08
20,76
0,00
42,33
0,00
27,57
0,00
43,56
52,98
0,00
0,00
61,50

st2013

465,91
180,52
210,59
215,96
249,31
310,22
457,39
212,71
0,00
346,87
155,79
299,37
0,00
545,00
577,73
509,03
226,09
220,38
523,37
0,00
334,54
446,80
218,92
21,06
963,62
353,71
192,82
1851,40
487,40
157,73
451,62
209,86
4145,08
452,76
332,25
182,47
88,28
232,13
725,46
241,83
294,01
117,54
248,87
1069,82
337,74
697,35
287,12
189,67
134,15
58,40
0,00
314,00
303,61
1209,59
107,39
446,88

incidénci incidéncia_e incidéncia_
est2014

538,39
295,86
697,08
117,69
30,84
9060,73
274,03
808,04
966,18
106,85
83,36
437,42
99,98
422,04
1496,39
873,06
450,74
204,95
266,45
0,00
254,72
505,60
475,81
104,69
2029,68
271,69
403,36
594,10
144,03
163,40
300,97
1049,32
8487,08
85,79
391,60
69,62
73,57
278,55
754,87
113,57
245,32
177,85
57,35
141,78
114,41
130,06
528,83
194,20
110,98
61,57
166,94
675,11
1263,19
802,92
617,33
168,20
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ANEXO E MAPA EXEMPLO DA ESPACIAZLIZACAO DA POPULACAO PELO METODO PEOPLE IN PIXEL

190000
|

200000
1

8260000

8250000

Cruzeiro

8260000

8250000

Localizacao

1
190000

1
200000

Espacializacdo Populacional nas Regiées Adm. da Area CentroNorte do Distrito Federal Ano Base:2010

i ] Limite Zonas de Atendimento Posto de Saude

Niveis de ocupacgao populacional

nao ocupado/0 hab por pixel

urb.baixa densidade/ 0.26 hab por pixel

- urb.media densidade/7.24 hab por pixel

- urb. alta densidade/8.65 hab.por pixel
- urb.vertical/ 16.67 hab por pixel

DISTRIBUICAO DA POPULAGAO

NA ASA NORTE, LAGO NORTE, SUDOESTE
CRUZEIRO E VARJAO

COM BASE NO NIVEL

DE OCUPAGAO URBANA

ESTIMADA PELO METODO

PEOPLE IN PIXEL (Madureira et.al.2007)
SISTEMA DE COORDENADAS:UTM

DATUM HORIZONTA: SIRGAS 2000
MERIDIANO CENTRAL:45
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ANEXO F ARVORE DE DECISAO DAS CLASSIFICACOES DAS IMAGENS LANDSAT
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o 44 >

w O 4 C w

Band Math (b1+b2):s0ma_mudous

{b?}
b4}
b5}
b6}
b}
b}
{10}
11}
14}
{b15}
{16}
17}
{18}
{13}
{b20}
b2}

Mask Bandlagos_mascara_kmeans

Mask Bandlagos

Band 1:ndvi_gueimada

Band 1:saturacao

Band 1t

Band 1:classificacan_agn_ex

MOV (bandas_coreg_ 201 3)ndvi

K-Means (ndvi).classify_ndvi_kmeans
ISODATA (sub_indxb5b3 b1)sub_inddbbb3 b1 isodata_mancha_urb
Band 1:solo_sat

Band 1:s0lo_hue

Band 1:classficacan_urb_verti_b5blindex
Band 1:classificacao_imag_id41

Mask Band:mascara urbano

Band 1faa_brlhob1_urbano

Contrast (Band 1bandas_coreg_2013)ieduras
Band 1:classificacan_mudou_crescveg_pcd
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ANEXO G RELATORIO COM CLUSTERS DAS VARIAVEIS PARA CLASSIFICACAO DOS PADROES
URBANOS DAS ZBS

Global Lawer Gismrliles

TN

Global Lawir Whickar

Glabal Median

Overall Variable Statistics: Count = 88; Std. Distance = 48,0098; 55D = 262,4525

Variable Miean Std. Daew.
i 4 28,1221 29,2333
n_3 44,2788 24,7420
1 42,2423 21,0543
yi_z 59,6634 15,5845
s 19,2151 12 3298
Groun 1t Count = 37: Std. Distance = 78,627
Variable Mean 5td. Dew.

Group 2: Count = 41; 5td. Distance = 40,1008;

Variable Mean 5td. Dev.

= 28,7291 24,6147

Varable Mean Std. Daw.,

|
\

} g Maan \

Groug Min

Min

0,0000
0.0000
0.0000
0,0000

0, 0000

Mir

Min

Mir

I

55D = 157,3955

K means grouping summary

Global Ugger Guartile

f.'-'— Dilebal Upp—nr Whigker
Cuiber /
Group Max
Mazx R2
B0, 4402 06427 | * ] I
83,2459 0.5832 E:l i
B&,1283 0.4317 I:El |
98,7940 0,3428 k — e[}—
48,6213 00171 '_EIZJ—|
Médio LI
Max Share i
¥ | F—
h :@
| le |
Baixo 11|
Max Share
] | 1 Nl | .b ]—i
| b |—E ]—|
f 1 [N | i I : | |
Alto LI
Max Share i
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Overall Variable Statistics: Count = 88; S5td. Distance = 31,0448; 550 = 91,6008

Variable
PLAND 1
PLAND 3
PLAMD_4
PLAND_5
PLAND 2

Graup 1

varlable

Group 2
Variable

PLAND 3

Variable

Warlable

Group 5
Variable
PLAMND

Graup &

Warlable

Variable

Global Lower Quartile

Global Lower WINSKE"

Mean Sed. Drev,
20,0575 21,4556
4,2902 5.5964

53,0306 7.7678

12,2732 11,9778
29,5758 16,3802

Count = 1; Std. Distance = 13,5762; 550 = 4,332

Mean 5ol Dew,

If\f

K means clustering summary

Clostial Mesdian

¥
j Groug Mean k

Group Min Group Max

Min Miax

0,0000 70,1883
02,0000 £7,3359
00000 39,4924
00,0000 42,5043
0,0000 77,7658
Min Max

: Count = 22} 5td. Distance = 14,1911; 550 = 14,3997

Meaan Sed. [rew.
1.208 18171
12708 2.9845
1,959 3.1
Mean Sed. Dy,
Mean Sed. Dew.
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