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Estudo espacial de riscos a leptospirose no
municipio do Rio de Janeiro (RJ)

Spatial study of risks to leptospirosis in the municipality of Rio de
Janeiro (RJ)

Juliana Valentim Chaiblich?, Maria Luciene da Silva Lima?, Raiane Fontes de Oliveira3, Mauricio
Monken4, Maria Lucia Fernandes Penna®

RESUMO A leptospirose é relevante para satde publica pela sua gravidade e modo de disse-
minacdo, cuja ocorréncia é maior em local com vulnerabilidade socioambiental. No muni-
cipio do Rio de Janeiro, os casos estariam relacionados com sua estrutura social e espacial.
Analisou-se a espacialidade da leptospirose nesse municipio, de 2000 a 2010, por meio de
mapas e observacdes de campo. Resultados sugeriram que os bairros de Barra de Guaratiba,
Pedra de Guaratiba e Grumari foram de alto risco - locais com estruturas sanitarias precarias
e constantes alagamentos. A¢des da Vigilancia em Satude sdo de grande importancia na identi-
ficaco e intervencdo em locais de situacdes risco a saude.

PALAVRAS-CHAVE Leptospirose. Vulnerabilidade social. Analise espacial. Risco.

ABSTRACT Leptospirosis is relevant to public health because of its severity and mode of dissemi-
nation, being its occurrence greater in places with socio-environmental vulnerability. In the mu-
nicipality of Rio de Janeiro, the cases would be related to their social and spatial structure. The
spatiality of leptospirosis in such city, from 2000 to 2010, was analyzed through maps and field
observations. Results suggested that Barra de Guaratiba, Pedra de Guaratiba and Grumari are
neighborhoods of high risk — places with poor sanitary structures and constant flooding. Health
Surveillance actions are of great importance in identifying and intervening in places of health
risk situations.

KEYWORDS Leptospirosis. Social vulnerability. Spatial analysis. Risk.
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Introducio

A leptospirose é uma doenca infecciosa ori-
ginada por uma bactéria, com quadro clinico
que pode variar desde infec¢des assintomati-
cas até formas graves, podendo levar a 6bito.
A sua letalidade é alta, podendo chegar a 40%
dos casos. Quando a forma dadoenca ébranda,
comumente ¢é diagnosticada como sindrome
gripal, virose, influenza ou dengue, pela se-
melhanca dos sintomas. Trata-se, porém, de
uma zoonose de grande importincia social e
econdmica: por seus elevados indices de inci-
déncia, a letalidade nos casos mais graves e o
alto custo hospitalar (8rasiL, 2009).

O agente etioldgico é a bactéria aerdbica
do género Leptospira. Mais de 200 soro-
vares (sorotipos) ja foram identificados. O
sorovar pode determinar as diversas formas
de apresentacdo clinica no homem. No
Brasil, os sorovares Icterohaemorrhagiae
e Copenhageni estio relacionados com os
€asos mais graves (BRASIL, 2014).

Os principais reservatorios sao os roedores
das espécies Rattus norvegicus (ratazana ou
rato de esgoto), Rattus rattus (rato de telhado
ou rato preto) e Mus musculus (camundongo
ou catita). Esses animais nio desenvolvem
a doenca quando infectados e albergam a
leptospira nos rins, eliminando-a viva no meio
ambiente. O Rattus norvegicus é o principal
portador do sorovar Icterohaemorraghiae, um
dos mais patogénicos para o homem (8rASIL, 2014).

A Leptospira possui a capacidade de viver
em variados ambientes, por tempo bem pro-
longado. O contagio ocorre quando o agente
infeccioso entra em contato direto com
mucosa ou onde haja lesdes na pele, seja por
meio de agua, solo e alimentos contaminados
pela urina de animais infectados (GONCALVES-
DE-ALBUQUERQUE, 2012).

Anteriormente, a leptospirose era vista
como uma doenca que ocorria eventual-
mente em 4dreas rurais. Na atualidade, é uma
doenca considerada de areas urbanas, prin-
cipalmente nas localidades que houve cres-
cimento desordenado e com precariedade

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 41, N. ESPECIAL, P. 225-240, JUN 2017

nos servicos de saneamentos, o que facilita
a proliferacdo de ratos nessas areas. (ALEIXO;
SANTANNA NETO, 2010).

Nos paises tropicais, ocorrem surtos epi-
démicos da leptospirose, principalmente
em locais sujeitos a inundac¢des ocasionadas
pela chuva. Dessa forma, ela se torna uma
doenca preocupante para saide publica pela
gravidade e o modo de disseminacio em
areas urbanas (GONCALVES-DE-ALBUQUERQUE, 2012).
No Brasil, ¢ uma doenca endémica, porém
torna-se epidémica pela ocorréncia de inun-
dacdes nos periodos chuvosos; sobretudo nos
grandes conglomerados humanos de baixa
renda, com alta infestacfio de roedores e con-
dicdes improprias de saneamento (BRASIL, 2009).

A média anual de casos confirmados nos
ultimos 10 anos é de 3.600 casos no Brasil,
em sua maioria nas regides Sudeste e Sul.
Nesse mesmo periodo, foram registrados
375 ébitos em média, a cada ano (BRASIL, 2014).
O Rio de Janeiro, entre 1985 e 2005, esteve
entre os estados com maior incidéncia de
leptospirose.

No estado do Rio de Janeiro, foram iden-
tificados casos esporadicos de leptospirose
antes da década de 1960. Contudo, a partir
dessa década, surgiram surtos epidémicos
apos inundacdes causadas por chuvas fortes.
No ano de 1988, em seus primeiros meses, di-
versas cidades do estado enfrentaram chuvas
fortes que ocasionaram inundacdes em
varios municipios, como Duque de Caxias,
Nova Iguacu, Nilopolis, Belfort Roxo, Séo
Jodo de Meriti e regides da Capital, circun-
vizinhas a Baixada Fluminense. Ocorreram,
nesse mesmo ano, 1.117 casos de leptospiro-
se. A partir de entiio, observou-se que casos
de leptospirose surgiam em regides atingidas
por inundacdes (GONCALVES ET AL, 1992).

No municipio do Rio de Janeiro, é possivel
observar dois periodos em que houve picos
na taxa de leptospirose no municipio, nos
anos de 1988 e 1996, que foram considerados
epidémicos. A transmissio de leptospirose
nesse municipio estaria relacionada com a
estrutura social e espacial da cidade - maior



vulnerabilidade da populacio residindo em
areas desordenadas, com problemas de in-
fraestrutura urbana e areas sujeitas a inun-
dacio (CARRIIO, 2008).

Entre 2000 e 2010, no municipio do Rio
de Janeiro, os numeros de morbidade por
leptospirose obtiveram uma consténcia, com
a média de 70 casos por ano - esse periodo
ndo possui nenhum ano considerado epidé-
mico. Ja a média de casos de mortalidade
foi 15 por ano, e a média do coeficiente de
letalidade foi de 22,5 por 100 individuos, no
mesmo periodo.

O objetivo deste artigo foi analisar a dis-
tribuicdo espacial da taxa de incidéncia da
leptospirose, no periodo de 2000 a 2010, no
Municipio do Rio de Janeiro, identificando os
bairros do municipio com possiveis riscos na
ocorréncia da doenca. Destacam-se areas de
vulnerabilidades socioambientais a doenca,
os locais onde a populacdo vive em condicdes
geograficas propicias a inundacdes, com pre-
cariedades nos servicos basicos de saneamen-
to e de grandes aglomeracdes humanas.

Processos metodologicos

Area de estudo

O municipio do Rio de Janeiro é a capital
do estado do Rio de Janeiro, localizada na
Regido Sudeste, Brasil. Segundo os dados
censitarios de 2010, a populacdo do munici-
pio era de 6.320.446, com a area territorial
(km2) de 1.197,463. A densidade demografica
(hab./km2) era de 5.265,82. Oficialmente é
um municipio 100% urbano, apesar da exis-
téncia de localidades com atividades agri-
colas. A cidade é composta por 161 bairros,
33 Regides Administrativa e 5 Areas de
Planejamento. O municipio é o nucleo da
Regifio Metropolitana do Rio de Janeiro.

A cidade do Rio de Janeiro apresenta uma
paisagem incomum no contexto urbano, que
se expandiu pela planicie - locais da Baixada
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de Santa Cruz, de Jacarepagua e Fluminense.
O seu processo urbano cresceu em direcdo
aos macicos montanhosos da Pedra Branca,
de Gericin6-Mendanha e, principalmente, o
Macico da Tijuca (GUERRA, 2011).

O clima predominante no Rio de Janeiro
é tropical, com temperatura predominante-
mente quente. Embora frentes frias atuem
frequentemente durante o inverno, é no
verdo que causam maior impacto com as
chuvas intensas sobre a regiio (BRANDAO,
1992). A substituicdo das florestas por feicdes
urbanas esta ocasionando um transborda-
mento de aguas pluviais, provocando inun-
dacbes. As enchentes ndo se ddo somente
pelas fortes chuvas, acontecem também pela
falta de capacidade de escoamento das aguas
pluviais e pela incapacidade de infiltracfio da
agua no solo (GALVAO, 1992).

Variaveis de interesse e fontes de
dados

A partir do levantamento dos dados secun-
darios, foram definidas sete varidveis de
interesse para processamento de mapas
estruturais. Foi feita aquisicdo destes para
construcdo de banco de dados, os quais
foram manipulados em ambiente georrefe-
renciado. A manipulacdo dos dados consistiu
na padronizacdo das escalas do mapeamento
e sistema de referéncia e coordenadas. Todos
os mapas foram gerados por meio do ArcGis
10.3. Utilizaram-se dados de formato tabular
e geoespaciais ESRI Shapefile.

Abaixo, os dados de formato shapefile e
suas fontes:

Areas de TFavela - Instituto Pereira
Passos (IPP), 2010.

Uso e ocupacdo do solo - Secretaria
Municipal de Meio Ambiente (SMAC),
2010.

Geomorfologia - Instituto Estadual
do Ambiente (Inea), 2010.
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Os dados em formatos de tabelas foram
organizados na extensio xls, oriundos das
informacdes do Censo (Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica - IBGE/IPP) e
do Sistema de Informacio de Agravos de
Notificacdo (Sinan). Esse banco foi separado
por bairro (unidade territorial de analise).
Seguem as variaveis e as suas fontes:

Taxa de Incidéncia de leptospirose no mu-
nicipio do Rio de Janeiro - Sinan, 2000 a
2010.

Porcentagem de Domicilios Particulares
Permanentes com até um salario minimo
de rendimento mensal per capita - Censo
Demografico (IBGE/IPP), 2010.

Porcentagem de Domicilios Particulares
Permanentes com abastecimento de agua
da rede geral - Censo Demografico (IPP/
IBGE), 2010.

Porcentagem de Domicilios Particulares
Permanentes com esgotamento sanitario —
Censo Demografico IPP/IBGE), 2010.

Porcentagem de Domicilios particulares
permanentes com coleta de lixo por meio
dos servicos de limpeza ptblica ou privada
- Censo Demografico IPP/IBGE), 2010.

Analise espacial

A partir dos dados de casos de leptospirose
e do ntimero de populacio, separados por
bairros do municipio do Rio de Janeiro, foram
calculadas as taxas de incidéncia dos anos de
2000 a 2010 (periodo do estudo desta pesqui-
sa). A partir desse indicador, foram proces-
sados dois tipos de modelagens estatisticas,
estimador Bayesiano empirico local e densi-
dade de Kernel. Pretende-se com estas técni-
cas localizar os bairros do municipio do Rio
de Janeiro que tiveram as taxas de incidéncia
mais elevadas, subsidiando a analise das areas
de maior risco da doenca.
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A analise de dispersio espacial do risco
de um evento é realizada, no caso de uma
doenca, por meio de mapas de taxas de inci-
déncia, nos quais as areas sdo destacadas de
acordo com os valores dessa taxa. Essa é uma
taxa bruta, sendo um estimador mais simples
para o risco de ocorréncia de um aconteci-
mento, em que pode ocorrer uma instabilida-
de ao expressar o risco de um determinado
evento, principalmente, quando a popula-
cdo da area sob risco é pequena e o evento
incidir esporadicamente. Nesse sentido, as
flutuacdes aleatorias casuais, como a ocor-
réncia de um ou dois casos do evento (a mais
ou a menos) em uma localidade especifica,
determinam alteracdes substanciais das
taxas brutas se a sua populacio for pequena.
Outra situagéo de corre¢éo é quando ndo ha
ocorréncias de casos do determinado evento
em alguma localidade (mesmo quando nos
territorios vizinhos a ocorréncia é alta), a
taxa bruta estima o risco de ocorréncia como
zero, o que pode tratar-se de um fato é ilusé-
ri0 (SANTOS ET AL, 2005).

Nessa perspectiva, a fim de corrigir as
taxas brutas de incidéncia, utilizou-se o esti-
mador Bayesiano empirico local. O estimador
de Bayes local apresenta resultados espaciais
mais estaveis, pois leva em consideraciio no
calculo néo s6 a informacio daquela determi-
nada area, mas também os dados dos vizinhos
geograficos, convergindo em direcdo a uma
média local (SANTOS ET AL, 2005).

Nesse caso, segundo Souza et al. (2007), é
suposto que a taxa real 0i, expressa a forca
de ocorréncia do evento na area i, seja uma
variavel aleatéria com média i e varidncia
0i. O estimador dessa taxa é uma combinacio
linear entre a taxa observada (eventos/popu-
lacdo) na 4rea i e um valor médio Wi, ponde-
rados por um fator wi. pelo seguinte célculo:
0i=wi ti +(1-wi) pi .

No intuito de complementar as analises
de risco da leptospirose (2000 a 2010), foi
utilizada outra técnica de analise estatistica
espacial, a densidade de Kernel.

A densidade de Kernel é uma técnica



estatistica, em que a distribuicio de eventos
¢é transformada em uma superficie continua.
Trata-se de um interpolador que permite a
estimativa da densidade do evento em toda
a area. Assim, podem-se identificar as ‘dreas
quentes’ onde houve maiores ocorréncias do
evento. Nesse sentido, tem como finalidade
avaliar a ocorréncia de eventos no espaco.
E possivel dizer que esse estimador consis-
te em aferir em uma determinada area, o
evento esperado (SANTOS ET AL, 2012).

Sendo Kernel uma palavra inglesa que
significa ‘centro’ ou ‘nucleo’, e seguindo o
seu significado, com o seu mapa, é possivel
observar o valor central, em que ha uma in-
tensidade pontual maior de um determinado
fendmeno na area de estudo, e ponderar a
distancia em relacdo a esse valor central.

A densidade de Kernel se ajusta por uma
funcdo bidimensional sobre os eventos ana-
lisados, compondo uma superficie cujo valor
¢é proporcional a densidade de amostras por
unidade de area. A funcio Kernel executa
uma contagem de todos os pontos dentro de
um raio de influéncia, considerando a dis-
tancia entre elas (BERGAMASCHI, 2010).

Andlise de campo

Foram realizadas observacdes de campo das
localidades de maior risco a leptospirose.
Os resultados sobre a distribuicdo espacial
da leptospirose, no periodo de 2000 a 2010
no municipio do Rio de Janeiro, sugeriram
alguns bairros de maior risco a essa doenca,
sendo classificados como areas de risco com
taxa de incidéncia muito alta.

As atividades realizadas em campo se
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deram por visitas aos bairros de maior risco
(apontados nos resultados desta pesqui-
sa os bairros Barra de Guaratiba, Pedra de
Guaratiba e Grumari), observando os as-
pectos socioambientais de cada local. Além
disso, foram captadas imagens de alguns
Pontos de Observacio (PO).

Resultados

A figura 1 mostra a taxa de incidéncia
de leptospirose (considerando estimativa
bayesiana) e densidade de Kernel da taxa de
incidéncia, no periodo de 2000 a 2010, por
bairros do municipio do Rio de Janeiro.

Observou-se que os bairros de Barra de
Guaratiba, Pedra de Guaratiba e Grumari,
localizados na zona oeste da cidade, foram
0s que obtiveram as taxas maiores de inci-
déncia de leptospirose (TT acima 100 casos
por 100.000 habitantes). O mapeamento de
densidade de Kernel mostra localidades no
municipio de possiveis riscos na transmissio
daleptospirose. As areas de maior intensida-
de no mapa sdo locais que obtiveram as taxas
maiores: quanto maior intensidade, maior o
risco de incidéncia.

Na analise espacial do Kernel, levaram-se
em consideracio os bairros proximos que
tiveram taxas de incidéncia significativas.
Nos bairros pertencentes da zona norte e
central, também se observou uma intensida-
de no mapeamento de Kernel. Nessas areas
ficaram em evidéncia no mapeamento de
Kernel varios bairros proximos que obtive-
ram taxas moderadas e altas de incidéncia da
doenca.

229

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 41, N. ESPECIAL, P. 225-240, JUN 2017



230 CHAIBLICH, J. V.; LIMA, M. L. S.; OLIVEIRA, R. F.; MONKEN, M.; PENNA, M. L. F.

Figura 1. Mapa da taxa de incidéncia de leptospirose e densidade de Kernel, no periodo de 2000 a 200 no municipio do
Rio de Janeiro

A figura 2 refere-se ao mapa de geomor-  uma condicionante importante na avaliacido
fologia do municipio do Rio de Janeiro, que  dos processos de ocupacio, evidencian-
mostra as areas de maiores altitudes, como  do um processo historico de adensamento
os macicos, colinas e areas de planicies flu-  urbano nas baixadas.
viais e fluviomarinhas. O elemento relevo ¢é
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Figura 2. Mapa da geomorfologia do municipio do Rio de Janeiro

A figura 3 retrata sobre mapeamento de  nfo agricolas), ou seja, localidades de ocu-
uso e ocupaco do solo no municipio do Rio  pacdo humana, além de areas de florestas,
de Janeiro, em que é possivel observar as  formacdes pioneiras e campestres.
areas de influéncia antropicas (agricolas e
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Figura 3. Mapa do uso e ocupacao do solo no municipio do Rio de Janeiro

Observa-se que as areas antrépicas nio
agricolas estdo localizadas nas regides de
menor altitude. Percebe-se ainda na figura 3
que as areas de favelas estio distribuidas em
todo territério do municipio, em que se des-
tacam os bairros da zona norte e do centro da
cidade, por possuirem grandes densidades
de areas de favelas.

Os bairros de Pedra de Guaratiba, Barra de
Guaratiba e Grumari sdo areas do litoral do
municipio e possuem uma regido ampla de
vegetaco, ecossistemas e concentracdo de
redes fluviais, com caracteristicas antropi-
cas agricolas. Pedra de Guaratiba e Barra de
Guaratiba possuem extensa area de mangue,
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e parte da drea é ocupada desordenada-
mente por residéncias. Barra de Guaratiba
e Grumari estfo localizados na ponta do
Macico da Pedra Branca com grande parte
da extensio territorial acima de 100 metros.
Sdo as areas baixas proximas a encosta que
possuem as habitacdes populacionais que
sdo propicias as inundacdes em épocas de
chuvas. As inundacdes sdo comumente ocor-
ridas nesses bairros, pois sio locais de areas
alagadicas (mangue) e que tém grandes con-
centracdes de redes fluviais.

A figura 4 refere-se as caracteristicas sani-
tarias e renda per capita da cidade.
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Figura 4. Mapa de servicos de saneamento e renda

Em relacdo aos servicos de abastecimento
de 4gua, de esgotamento sanitario e de coleta
de lixo, ha fragilidades nos bairros da zona
oeste. A falta de coleta de lixo se acentua,
principalmente, na regido de Jacarepagua.
Nos bairros da zona norte e centro, obser-
vam-se também uma debilidade na coleta
de lixo. Muitos bairros da cidade possuem

areas geograficas com maior dificuldade
para realizacdo da coleta de lixo, levando ao
poder publico criar estratégias de servicos
de coletas por cacambas de lixo, principal-
mente em areas de favelas.

Os bairros da zona norte e centro, apesar
dos dados apontarem uma oferta de servi-
cos como abastecimento de agua e coleta
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de esgoto, sdo areas que possuem grande
numero de habitantes vivendo em locais de
favela com precariedades habitacionais e dos
servicos de infraestrutura sanitdria.

Nota-se que os bairros de Barra de Guaratiba,
Pedra de Guaratiba e Grumari possuem fragi-
lidades nos servicos sanitarios oferecidos. Em
Barra de Guaratiba, todos os servicos (dgua,
esgoto e lixo) sio precarios. Em Pedra de
Guaratiba e Grumari, a infraestrutura mais pre-
caria é em relaciio ao esgotamento sanitario e
ao abastecimento de agua.

Em relacio a popula¢io com renda baixa,
nos bairros de Barra de Guaratiba e Pedra
de Guaratiba, quase 50% das pessoas vivem
em domicilios com renda de até um salario
minimo, e em Grumari, esse percentual é
mais alto, 100% (IBGE, 2010).

Foram realizados Pontos de Observacio,
figura 5, referentes aos bairros de Barra
de Guaratiba, Pedra de Guaratiba e
Grumari, onde foram feitas descricoes de
possiveis situacdes de vulnerabilidades
socioambientais.

Figura 5. Pontos de Observacao (PO) dos bairros do municipio do Rio de Janeiro que obtiveram maiores taxas de incidéncia de leptospirose - Barra de
Guaratiba (PO1e PO2), Pedra de Guaratiba (PO3 e PO4) e Grumari (PO5 e PO6)

Fonte: Fotografias realizadas em outubro de 2075 e janeiro de 2016 - produgdo prépria dos autores
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Os PO 1 e 2 foram realizados na Estrada
Roberto Burle Marx, o principal acesso ao
bairro de Barra de Guaratiba. Esta visivel a
invasdo dos manguezais pelas habitacdes, com
descarte irregular de lixo, entulho e esgoto do-
méstico in natura, provavelmente, pela ausén-
cia da prestaciio do servico de coleta regular,
por parte do poder ptiblico municipal.

Os PO 3 e 4 sfio referentes ao bairro de
Pedra de Guaratiba. O PO 3 localiza-se na area
do mangue da baia de Sepetiba, e também
apresenta caracteristicas de degradacio pelo
lixo e 0 esgoto sanitario das casas e do comér-
cio existentes na localidade. O PO 4 trata-se
de uma das ruas perpendiculares a Estrada da
Matriz, principal acesso ao bairro da Pedra de
Guaratiba. As pocas de agua em via publica
sdo remanescentes das chuvas ocorridas dias
antes, nosso que leva a acreditar na inexis-
téncia de infraestrutura bésica de coleta das
aguas pluviais. Também se constatou que sio
ruas com estruturas precdrias, sem pavimen-
taclo e, aparentemente, sem rede de coleta e
tratamento de esgoto sanitario.

As imagens dos PO 5 e 6 trata-se do bairro
de Grumari, cuja localidade refere-se a uma
regifo turistica de belas praias e natureza
exuberante. O bairro atrai intenso fluxo
de pessoas, consequentemente, gerando
elevada producéo de lixo, devido a explora-
cdo comercial em sua orla, onde ha coleta
regular do lixo. Observou-se grande quan-
tidade de lixo abandonado na faixa de areia
da praia. Apesar de ainda estar preservada
da excessiva especulacdo imobiliaria no
seu litoral, foram encontradas residéncias
nas areas internas e planas, em um total de
44 domicilios na localidade «BGE, 2010). Pela
presenca de coletores de lixo em seus logra-
douros internos, acredita-se na existéncia da
prestacdo de servico de coleta regular, ainda
que tenha sido observada a presenca de lixo
na vegetacdo as margens das ruas. Apesar
de nio se ter observado a presenca de valas
negras ou corregos poluidos por esgoto, o
mal cheiro sugere que inexiste rede de coleta
do esgoto sanitario, e ha provavel utilizacdo
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do sistema sumidouros. Houve dificuldade
na producéo de imagens nas areas de resi-
déncias devido a restricdo de acesso.

Discussao

Em estudos realizados na cidade do Rio de
Janeiro entre 2007 e 2012 observou-se o
efeito da média mensal das precipitacoes
sobre o risco de incidéncia de leptospiro-
se. Foi, entdo, constatada sazonalidade em
relacdo a incidéncia da Leptospirose, com
concentracfio maior no verdo, periodo em que
ha aumento das chuvas (GUIMARAES ET AL, 2014).
Nesse periodo, a Area de Planejamento 5.2
(regifo da zona oeste que abrange os bairros
de Barra de Guaratiba e Pedra de Guaratiba)
atingiu as maiores taxas da doenca.

Na epidemia ocorrida em 1996 no munici-
pio do Rio de Janeiro, verificou-se que a zona
oeste obteve os maiores indices de casos da
doenca, principalmente, em localidade que
houve inundacdes e que continham acu-
mulacdo de lixo (BARCELLOS; SABROZA, 2001). No
municipio do Rio de Janeiro, as condicbes
de saneamento e dos riscos de inundacdes
foram identificadas como as principais vari-
aveis que determinam os casos de leptospiro-
se. As areas de favelas e as areas semirrurais,
além das periféricas montanhosas, possuem
dificuldades no acesso basico de infraestru-
tura sanitaria - restricoes severas para coleta
de residuos, tratamento de esgoto e abasteci-
mento de agua (BARCELLOS; SABROZA, 2000).

Um estudo realizado no municipio do
Rio de Janeiro, no periodo de 1996 a 2009,
apontou que areas sujeitas a inundacdes séo
locais que apresentam maiores numeros de
populacdes com baixa renda, considerado
locais com mais casos de leptospirose. Nesse
estudo, as Regides Administrativas (RA)
da zona oeste que obtiveram maiores casos
incidentes foram: Jacarepagud, Guaratiba,
Bangu, Santa Cruz e Campo Grande. A plu-
viometria é identificada como extremamen-
te significativa para o surgimento de casos
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de leptospirose, porém nio é o Gnico fator
determinante para o aumento da incidéncia
da doenca: leva-se em consideracéio também
fatores sociais, econOmico e de saneamento.
Quando ha variacdo pluviométrica concomi-
tantemente com esses outros fatores socio-
ambientais, aumenta-se, de maneira efetiva,
o indice de leptospirose no municipio do Rio
de Janeiro, ficando, assim, a populacdo de
baixa renda mais vulneravel a variabilidade
climatica e aos eventos meteoroldgicos ex-
tremos (OLIVEIRA ET AL, 2012).

A transmissido de leptospirose no muni-
cipio do Rio de Janeiro estaria relacionada
com a estrutura social e espacial da cidade -
maior vulnerabilidade da populacio residin-
do em areas desordenadas, com problemas
de infraestrutura urbana e areas sujeitas a
inundac&o (CARRIO, 2008).

Em um estudo de revisio sistematica
sobre fatores associados a leptospirose no
Brasil (2000-2009), Pelissari et al. 2om con-
cluiram que a doenca em area urbana estava
associada aos baixos niveis socioeconémicos
e que em periodos com maior precipitacio
pluviométricas ocorriam surtos epidémicos
da doenca. Outro fator importante que favo-
rece o risco de transmissio da leptospirose
sdo as areas de favelas urbanas, geralmente
sdo locais com precariedades nas condictes
ambientais no domicilio e peridomicilio,
aliadas as altas infestacdes de roedores.

Pesquisa realizada em Pernambuco, no
periodo de 2001 a 2009, sugeriu que a leptos-
pirose estaria relacionada com o ambiente
domiciliar e com a falta de infraestrutura sa-
nitaria. Ressalta-se, ainda, que outros fatores
devem ser considerados, como caracteris-
ticas do terreno (topografia e declividade),
tempo de escoamento das enchentes, o
periodo de exposicido a essas aguas, locais
com presenca de lixos e a infestacéio de roe-
dores (VASCONCELOS, 2012).

Periodos que sio considerados endémi-
cos, ou seja, casos esperados de leptospirose,
sobretudo em locais de risco, sdo caracteri-
zados pela auséncia de saneamento basico e
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de coleta de lixo, areas de favelas e regides
com tendéncias a constantes inundagdes. Ja
em periodos da doenca considerados epidé-
micos, isto é, taxas de incidéncia acima do
esperado, sio marcados por um aumento de
casos posteriores a temporais, acometendo
também locais com boas condi¢des de sane-
amento (TASSINARI, 2004).

Quanto a distribuicdo e a sazonalidade
da leptospirose no municipio de Sdo Paulo,
nos anos de 1998 a 2006, foram notificados
773 casos no periodo seco e 1.717 no timido.
Estudos apontaram que a incidéncia e a le-
talidade estavam correlacionadas com as
condi¢des socioecondmicas da populagéo,
em ambos os periodos (seco ou umido),
sugerindo que a variacdo dos nimeros de
casos de leptospirose nio é determinada
unicamente pela pluviometria, mas também
por multiplos fatores sociais e ambientais.
No municipio de Sio Paulo, a leptospirose
era contraida, principalmente, pelo contato
com agua contaminada em épocas chuvosas,
havendo caracteristicas epidemiolédgicas re-
lacionadas com os fatores socioeconomicos,
sugerindo a incidéncia da doenca como um
indicador social (SOARES, 2010).

As taxas altas de incidéncia nos bairros
de Pedra de Guaratiba, Barra de Guaratiba
e Grumari podem estar relacionadas com as
areas de possiveis alagamentos e baixas con-
dicdes socioambientais. Essas localidades,
apesar de nio possuirem areas de favelas
e nio serem densamente populosas, sio
bairros com grandes problemas sociais e que
tiveram seu crescimento desordenado e pre-
cario em areas com aspectos ainda agricolas,
e que podem ser vulneraveis a ocorréncia
da leptospirose. Diferentemente dos bairros
localizados na zona norte (AP3) e centro da
cidade (AP1), que foram apontados também
riscos a ocorréncia de leptospirose, sido de
caracteristicas bem povoada devido a grande
movimentacdo populacional e ofertas de
servicos e comércios, com grande numero
de favelas e de probabilidades de inundacdes
em periodos de chuvas.



Verificou-se que, nos resultados, os as-
pectos da infraestrutura sanitaria (oferta de
agua, servico de coleta de lixo e de esgoto
sanitario) e de renda das areas com alto risco
a leptospirose: Barra de Guaratiba, Pedra
de Guaratiba e Grumari. A coleta de lixo, o
esgotamento sanitario e abastecimento de
agua possuem fragilidades nas ofertas dos
servicos para a populacido local nos trés
bairros. As idas a campo contrapds alguns
dados do Censo 2010: alta oferta de coleta de
lixo em Grumari e Pedra de Guaratiba e alta
oferta de esgotamento sanitario em Pedra de
Guaratiba. O abastecimento de agua nessa
regido (bairros observados) é realizado por
meio de pocos e nascentes, de acordo com
dados do Censo 2010 «BGE, 2010), 0 que denota
um risco de contaminacio da agua pela
leptospira.

A ocupacdo inadequada do solo, aliada a
falta de estrutura sanitaria das habitacoes,
pode criar as condi¢des ambientais propicias
para proliferacdes de roedores, o que inten-
sifica o risco de leptospirose nessas locali-
dades. O agravamento do nimero intenso
de ratos esta relacionado com locais com
condicoes de precariedade sanitdria, com
acesso inadequado de agua potavel e coleta
de lixo insuficiente; a baixa condicio socioe-
condmica contribui, significantemente, para
o desenvolvimento de moradias em locais
precarios (PAPINE, 2012) — e sio fatores socioam-
bientais na ocorréncia da doenca.

O municipio do Rio de Janeiro possui
areas pobres proximas as areas de alto poder
econdmico, ou seja, com desigualdades so-
cioecondmicas, apontando que os estudos
sobre vulnerabilidades também devem ser
realizados em unidades menores de analise,
no intuito de diferenciar as areas de possi-
veis riscos dentro do mesmo bairro. Nesse
sentido, nas idas a campo nas areas aponta-
das com maiores riscos a leptospirose (2000
a 2010) foi possivel observar aspectos da re-
alidade local, refletindo e contrapondo com
os dados oficiais (macrolocais). Segundo
Marandola e Hohan (2009), sdo necessarios
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foco qualitativo e uma escala menor de
analise para compreender melhor a vulnera-
bilidade, tanto para os aspectos sociocultural
e demograficos quanto para a importincia
do lugar e das comunidades.

A presenca de riscos na populacido de um
determinado territério que vive em um con-
texto de vulnerabilidade pode trazer situa-
cdes, como mortes, doencas e degradaciio. A
complexidade dos riscos é reforcada quando
se refletem os contextos vulneraveis nas di-
mensoes sociais. Nesse sentido, é necessario
pensar em estratégias integradoras de pre-
vencdo e promogdo para reducio das vulne-
rabilidades. Como estratégia, as andlises de
vulnerabilidades podem funcionar a partir da
contextualizacio dos riscos. Assim, amplia-se
a prevencdo, e a promocdo de satde pode ser
discutida e colocada em pratica (PORTO, 2012).

Conclusoes

A utilizacdo de Sistema de Informacéo
Geogrifica (SIG) como metodoldgica desta
pesquisa trouxe resultados relevantes para
subsidiar a analise espacial deste estudo.
Retratou de forma abrangente a realidade
do municipio do Rio de Janeiro, ressaltando
as areas com as maiores taxas de incidéncia
por leptospirose, estas que também sio areas
com vulnerabilidades socioambientais a
ocorréncia da doenca. A auséncia do Estado
evidencia a precariedade dos servicos sani-
tarios basicos, como caréncia do abasteci-
mento de agua, falta de coleta regular de lixo
e esgotamento sanitario ineficiente.

Os bairros com maiores riscos de ocor-
réncia de leptospirose séo locais antropicos,
porém ainda com aspectos agricolas, onde
foram evidenciadas precariedades nas mo-
radias e baixa infraestrutura de saneamento,
além de serem areas que possuem também
possibilidades de alagamentos naturais e
ocasionados por chuvas, por serem areas
baixas e de mangue. Sio bairros que tiveram
crescimento populacional positivamente nos
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ultimos anos, porém ainda possuem baixa
densidade demografica.

Faz-se necessario que as acdes de vigi-
lancia em saude e atencio basica levem em
consideracdo as peculiaridades de cada ter-
ritorio, assim como reconhecer os problemas
daquela populacdo local, a fim de identificar
possiveis agravos ou doencas que podem
acometer aquelas pessoas e assim intervir de
forma mais efetiva. Os contextos geograficos
sdo de grande importincia nos processos
de adoecimento; nesse sentido, é nos locais
com maiores fatores de riscos as doencas e
agravos que devem ser focadas as acdes de
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