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Resumo: O objetivo principal deste estudo foi investigar a influéncia dos tipos de tempos e dos
poluentes atmosféricos na ocorréncia de pneumonia no municipio de Manaus, Amazonas, ao longo do
periodo de 2009 a 2019. Os dados utilizados neste estudo foram obtidos a partir de fontes como o
INMET, SUS/DATASUS E SISAM/INPE. As andlises dos dados envolveram métodos estatisticos
descritivos e exploratdrios, juntamente com a técnica de “analise ritmica”, taxas de morbidade e o
mapeamento da vulnerabilidade social. Os resultados indicaram que houve um aumento significativo
na demanda por atendimentos em hospitais publicos e conveniados do SUS por pneumonia durante o
periodo chuvoso e Umido (entre os meses de margo e junho), revelando uma correlagdo inversa com
o nivel de MP2,5. Os sistemas atmosféricos precipitantes tiveram uma influéncia marcante nas maiores
ocorréncias diarias de pneumonia. A desigualdade racial e social emerge como fator predominante
que expde a vulnerabilidade social em Manaus, demonstrando um padrao de distribuicdo do centro
para a periferia na definicdo das taxas mais altas de morbidade. Essas taxas foram observadas em
bairros com niveis mais baixos de vulnerabilidade, como Cachoerinha, Ponta Negra, Centro e Praca 14
de Janeiro. Os resultados indicam ainda que os bairros Taruma, Santa Etelvina e Lago Azul destacam-
se como areas potencialmente de alto risco, exigindo a implementa¢do de medidas preventivas em



https://orcid.org/0000-0001-7899-3514
http://lattes.cnpq.br/4948323205833464
https://orcid.org/0000-0001-7021-0730
http://lattes.cnpq.br/9509290240626293
https://orcid.org/0000-0003-0276-2933
http://lattes.cnpq.br/0232412865816844

saude publica. Neste contexto, esses setores da cidade mostraram um indice de vulnerabilidade social
variando de moderado a extremamente alto, com uma notavel predominancia do grupo populacional
infantil.

Palavras-chave: Pneumonia. Vulnerabilidade Social. Clima e Saude. Poluigdo Atmosférica.

Abstract: The main objective of this study was to investigate the influence of the types of weather and
atmospheric pollutants on the occurrence of pneumonia in the municipality of Manaus, Amazonas,
over the period from 2009 to 2019. Data used in this study were obtained from sources such as INMET,
SUS/DATASUS, and SISAM/INPE. Data analysis involved descriptive and exploratory statistical
methods, along with the "rhythmic analysis" technique, morbidity rates, and mapping of social
vulnerability. The results indicated a significant increase in demand for care in public and SUS-affiliated
hospitals due to pneumonia during the rainy and humid period (between March and June), revealing
an inverse correlation with the level of PM2.5. Precipitating atmospheric systems had a outstanding
influence on the highest daily occurrences of pneumonia. Racial and social inequality emerges as the
predominant factor exposing social vulnerability in Manaus, demonstrating a distribution pattern from
the center to the periphery in defining the highest morbidity rates. These rates were observed in
neighborhoods with lower levels of vulnerability, such as Cachoerinha, Ponta Negra, Centro, and Praca
14 de Janeiro. The results also indicate that the neighborhoods Taruma, Santa Etelvina, and Lago Azul
stand out as potentially high-risk areas, requiring the implementation of preventive measures in public
health. In this context, these sectors of the city showed a social vulnerability index ranging from
moderate to extremely high, with a notable predominance of the infant population group.

Keywords: Pneumonia. Social Vulnerability. Climate and Health. Atmospheric Pollution.

Resumen: El objetivo principal de este estudio fue investigar la influencia de los tipos de clima y los
contaminantes atmosféricos en la ocurrencia de neumonia em el municipio de Manaus, Amazonas,
durante el periodo de 2009 a 2019. Los datos utilizados em este estudio se obtuvieron de fuentes como
INMET, SUS/DATASUS y SISAM/INPE. El analisis de datos involucré métodos estadisticos descriptivos y
exploratorios, junto com la técnica de “andlisis ritmico”, tasas de morbilidad y mapeo de vulnerabilidad
social. Los resultados indicaron um aumento significativo en la demanda de atencidn en hospitales
publicos y afiliados al SUS debido a la neumonia durante el periodo lluvioso y humedo (entre marzo y
junio), revelando una correlacién inversa com el nivel de PM2.5. Los sistemas atmosféricos
precipitantes tuvieron uma marcada influencia em las mayores ocurrencias diarias de neumonia. La
desigualdad racial y social emerge como el factor predominante que expone la vulnerabilidad social
em Manaus, demostrando un patrdn de distribucion desde el centro hacia la periferia em la definicion
de las tasas mas altas de morbilidad. Estas tasas se observaron en vecindarios con niveles mas bajos
de vulnerabilidad, como Cachoerinha, Ponta Negra, Centro y Praca 14 de Janeiro. Los resultados
también indican que los vecindarios Taruma, Santa Etelvina y Lago Azul se destacan como areas
potencialmente de alto riesgo, lo que requiere la implementaciéon de medidas preventivas em salud
publica. Em este contexto, estos sectores de la ciudad mostraron un indice de vulnerabilidad social que
varia de moderado a extremadamente alto, com una notable predominancia del grupo poblacional
infantil
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1. INTRODUCAO

As condicdes climaticas e os tipos de tempo desempenham um papel fundamental no
bem-estar e na saude da populagao, afetando-a de diversas maneiras, desde as consequéncias
diretas, por meio da sensacdo de conforto e morbimortalidade por doencas sistémicas, até
indiretamente, pelas doencas infecciosas disseminadas por agentes patdgenos e vetores
(PITTON; DOMINGOS, 2004). Desta maneira, as condi¢des climaticas urbanas, bem como a
concentracdo e dispersdo de poluentes atmosféricos, direcionados pela intensidade das
correntes aéreas, sao considerados “fatores de risco” que contribuem para o aumento
significativo de hospitaliza¢gdes, ocasionando efeitos perniciosos a salude respiratéria,

principalmente nas populagdes mais vulneraveis da cidade (MOURA, 2013).

A poluicdo atmosférica tornou-se uma preocupagcao crescente em cidades de
diferentes portes, impactando adversamente a qualidade do ar que respiramos diariamente,
sendo potencialmente tdxica ao ser inalada e depositada no organismo humano. Esses
poluentes podem englobar particulas finas e gases téxicos. Eles podem agravar condigdes
cardiorrespiratorias pré-existentes, como cancro de pulmao, asma, bronquite, pneumonia e
doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), e até mesmo podem ser absorvidos pela
corrente sanguinea (GOMES, 2002).

Entre as particulas finas, destaca-se o material particulado de diametro inferior a 2,5
um (MP2,5), que permanece suspenso no ar em forma de fumaca, poeira, aerossol e fuligem.
Devido ao seu tamanho reduzido, ele pode persistir na atmosfera por periodos prolongados e
percorrer longas distancias a partir de sua fonte emissora. Além disso, pode atingir as partes
mais profundas do trato respiratério, depositando-se nas vias aéreas pulmonares e na regiao

traqueobrénquica (COUTO, 2019; GUARIEIRO; GUARIEIRO, 2013).

Em 2019, a pneumonia se consolidou como uma grave ameaca a vida de criancas
menores de cinco anos em todo o mundo, ceifando 740.180 vidas humanas. Segundo o estudo
do Fundo das Nacgbes Unidas para a Infancia (UNICEF), neste respectivo ano, a cada 43
segundos uma crianca sucumbe a doenca, um dado alarmante que evidencia a necessidade
de acbes urgentes para prevenir o acometimento da pneumonia nessa populagdo vulneravel.
A mortalidade por pneumonia infantil esta intrinsecamente ligada as condi¢des sociais da

crianca e o seu entorno, potencializada pelas condicGes de privacao socioeconémica, auséncia
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de saneamento bdsico, desnutri¢ao e dificuldade de acesso a servigos de salde adequados
(WHO, 2022; UNICEF, 2023).

Ademais, a UNICEF enfatiza que a metade dos indices de ébitos por pneumonia infantil
estd fortemente associada a poluicdo atmosférica em ambientes interiores e exteriores,
principalmente em dreas que ultrapassam os limites seguros estabelecidos pelas instituicdes
nacionais e internacionais (UNICEF, 2023).

Neste sentido, o objetivo deste estudo foi analisar a influéncia dos condicionantes
climdticos e do material particulado fino (MP2,5) nas hospitalizacdes por pneumonia em
Manaus - Amazonas, considerando também a associacdo com os contextos de vulnerabilidade

social das populac¢des e as caracteristicas dos lugares.

2. METODOLOGIA

2.1. Area de estudo

O recorte espacial do estudo se concentra na capital do estado do Amazonas, Manaus,
a cidade mais populosa na Regido Norte do territdrio brasileiro (Figura 1). Segundo as novas
divisGes geograficas do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2017) a capital
amazonense esta localizada na regido intermedidria e imediata de Manaus e na mesorregiao

Centro Amazonense.

O municipio esta localizado no bioma amaz6nico, com uma extensdo territorial de
11.401,092 km? e area urbanizada de 277,09 km2. O censo populacional do ano de 2022
mostrou que Manaus conta com 2.063.689 habitantes e apresenta uma densidade

demografica de 181,01 hab./km? (IBGE, 2022).
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Figura 1 — Localizagdo da area de estudo
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A cidade de Manaus situa-se na zona climatica equatorial (quente e umida),
apresentando um a dois meses de subseca, por estar proxima a Linha do Equador, a cidade
recebe uma maior incidéncia de energia solar de forma perpendicular. Essa caracteristica
resulta em uma homogeneidade térmica, ou seja, ndo ha uma amplitude mensal significativa
de temperatura, estas permanecem elevadas durante todo o ano, independentemente das
estacOes, exceto nos dias em que acontece a entrada de sistemas frontais, causando o
fendmeno regionalmente conhecido como “friagem” (MENDONCA; DANNI-OLIVEIRA, 2007;
ALEIXO, 2021).

A normal climatoldgica da cidade de Manaus de 1991 a 2020 exibiu a média anual de
precipitacdo de 2362 mm. O més de agostou apresentou a menor pluviosidade, registrando
apenas 56 mm, enquanto margo e abril caracterizam-se como os meses mais chuvosos, com
320 mm e 331 mm, respectivamente. Os meses de menor temperatura coincidem com
aqueles de maior pluviosidade devido ao aumento da nebulosidade e frequéncia da
precipitacdo pluvial. Em setembro, sdo registradas as temperaturas maximas (34,1 °C) e
médias (28,6 °C) mais elevadas, a maior temperatura minima média do ar foi verificada em

outubro (24,6 °C), conforme a Figura 2.
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Figura 2 — Normal Climatoldgica de Manaus (1991 -2020)
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Fonte: INMET (2020); Elaborada pelos autores (2022).

Os sistemas atmosféricos mais importantes para as ocorréncias de chuvas na regido
amazonica incluem a Zona de Convergéncia Intertropical (ZCIT), as Linhas de Instabilidade
Tropical, a Alta da Bolivia, os Sistemas Frontais, os Sistemas Convectivos e a Zona de
Convergéncia do Atlantico Sul (ZCAS). As instabilidades atmosféricas, no entanto, sdo bastante
associadas a reducgao dos processos turbulentos de mistura na vertical, sobretudo a partir da
atuacdo de Jatos em Baixos Niveis classificados entre fracos e muito fracos, e induzem tipos
de tempos com as mais altas amplitudes térmicas.

Ademais, a variabilidade interanual dos regimes de chuvas também é influenciada
fortemente pelo fendmeno El Nifio Oscilacdo Sul (ENOS) na fase fria e quente e a Temperatura
da Superficie do Mar do Atlantico (TSM) (FISCH et al., 1998; MARENGO; NOBRE, 2009; ALEIXO;
SILVA NETO, 2015).

2.1. Procedimentos Metodoldgicos

Para a realizacdo da pesquisa, coletaram-se os dados secundarios dos elementos
meteoroldgicos (precipitacdo pluvial temperatura do ar e umidade relativa do ar) do Instituto
Nacional de Meteorologia (INMET); os dados de material particulado fino 2,5 pg/m?3 foram
obtidos do Sistema de Informag¢Ges Ambientais Integrado a Saude (SISAM) e os dados de
ocorréncias da pneumonia do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS). Os dados das variaveis supracitadas foram coletados no periodo temporal de 2009

a 2019. No que diz respeito a andlise dos dados epidemiolégicos, foi aplicado a taxa de
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morbidade fundamentado por Lima, Pordeus e Rouquayrol (2013), segundo a equagdo (1)
abaixo:

(1) Coeficiente de Morbidade = Numero de casos de uma doenga/Populag¢éo x 10"

Além disso, utilizou-se a técnica dos percentis (P15; P35; P65; P85) para verificar os
valores habituais e extremos das internagdes mensais por pneumonia, propds-se o uso de uma
codificacdo cromatica dos intervalos de classes, conforme sugerido por Silveira (2020), que
coloca os tons esverdeados para representar os valores menos expressivos, enquanto tons de
vermelho indicam valores progressivamente mais altos, com a separa¢ao entre eles marcada

pelo tom amarelo (Figura 3).

Figura 3 — llustracdo do intervalo de classes para as internacdes mensais por pneumonia.

Minimo P15% P35% P65% P85% Maximo
Fonte: adaptado de Silveira (2020); Santos (2022).

Neste estudo, o “n” da poténcia de base 10 foi equivalente a 4, ou seja, 10 mil, que é
o referencial da populacdo. Os dados didrios das varidveis ambientais e dos casos de
hospitalizagcdes por pneumonia foram utilizados para a aplicacdo e confeccdo dos graficos de
“anadlise ritmica” no periodo de 2015 e 2019, juntamente com a interpretacao das imagens de
satélites meteoroldgicos (GOES-13 e GOES-16), disponibilizadas no acervo do Centro de
Previsdo de Tempo e Estudos Climaticos (CPTEC/INPE), no intuito de identificar os sistemas
meteoroldgicos ativos sobre a regido.

Os dados foram analisados com métodos estatisticos de posicao central e dispersao,
com representacao grafica de box plot, bem como a aplicacdo do coeficiente de correlagdo de
Spearman, por meio do programa estatistico SPSS STATISTCS, versao 22.0, com vistas a avaliar
a associacdo entre as varidveis em estudo, cujos valores podem variar de 1,0 (indicando a
maior correlacdo positiva, isto é, o crescimento simultaneo entre as varidveis) a -1,0
(indicando a maior correlacdo negativa, isto é, quando o crescimento de uma variavel esta
associado a diminuicdo da outra variavel). Dessa maneira, a interpretacdo da correlacdo de

Spearman seguiu a definicdo de Vieira (2011) encontrada na Tabela 1 abaixo.
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Classificacdo do grau de correlacdo entre as variaveis.

Coeficiente (r?) Classificagdo
lou-1 Perfeita
0,75<r<1,000u-1,00<r<-0,75 Forte
0,50<r<0,750u-0,75<r<-0,50 Moderada
0,25<r<0,500u-0,50<r<-0,25 Fraca
0<r<0,250u—-0,25<r<0 Pequena ou Nula

adaptado de Vieira (2011).

Inicialmente, utilizou-se o teste ndo-paramétrico da correlacdo de Spearman para
examinar o grau de associacdo entre as varidveis climaticas e o MP2,5 (varidvel explicativa)
com o numero absoluto de hospitaliza¢Ges diarias por pneumonia (varidvel de desfecho) na
escala episddica no recorte temporal de 2015 a 2019. O critério de sele¢do do episddio para
cada ano foi determinado pelo dia em que ocorreu o pico didrio dos atendimentos,

considerando os seis dias anteriores e posteriores a ocorréncia do evento indesejado.

Para a analise da vulnerabilidade utilizou-se o modelo do Social Vulnerability Index —
SoVI® (CUTTER et al., 2011) — adaptado por Nascimento Junior (2018) para areas urbanas.
Neste aspecto, as informacdes sdo referentes ao Censo Demografico de 2010: Resultados do
Universo por setor censitario da drea urbana de Manaus. Primeiramente, foram definidas 129
variaveis agrupadas em onze categorias que se referem a estrutura etdria; idade; género;
alfabetizacdo; raga/cor; situacdo socioeconémica; estrutura familiar; moradia e propriedade;
gualidade da moradia construida; abastecimento; saneamento; energia e infraestrutura

urbano-ambiental.

Todos os dados demograficos foram padronizados para obtencdo de valores relativos
e em seguida submetidos a aplicacdo do Teste de Multicolinearidade, na qual se admitiram
apenas aquelas variaveis com correlagdes superiores a r>>0,09, obtendo o grupo de 90
varidveis que demonstraram correlacdo satisfatoria para decomposicdo espectral, conforme
o método de Analise de Componentes Principais (ACP). Posteriormente a esse processo, foram
consideradas somente as componentes que possuiram uma contribuicdo percentual
correspondente ao autovalor acumulado de até 50% da varidncia da matriz, com cargas
fatoriais entre -0,5 e 0,5 (CUTTER et al., 2011; NASCIMENTO JUNIOR; SANT’ANNA NETO,
2020; SANTOS, 2023).
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O indice final foi calculado pela média aritmética das componentes principais,
enquanto a determinagdao dos escores da vulnerabilidade foi feita utilizando a medida
estatistica de desvio padrdo. Esse método foi suficiente para estabelecer as classes: muito
baixa, baixa e alta, muito alta. Os modelos estatisticos para a elaboracdo do SoVI®, como o
Teste de Multicolinearidade e a Andlise de Componentes Principais, foram realizados no
software estatistico XLStat®, um complemento de analise de dados para o Microsoft Office
Excel®.

Para a espacializacdo das taxas de morbidade por pneumonia entre os anos de 2015 e
2019, utilizaram-se os dados de CEPs dos pacientes residentes em Manaus, disponiveis na
plataforma do DATASUS. Posteriormente, a partir dos CEPs, os nomes dos bairros foram
extraidos com o auxilio da fungdo SERVICOWEB no programa Microsoft Office Excel®. Todos
os produtos cartograficos (mapeamento de taxas de morbidade por pneumonia distribuidas
por bairro e o mapa sintese de vulnerabilidade social) foram elaborados em um ambiente de

Sistemas de Informacgdes Geograficas, usando o software gratuito QGis® versdo 3.18.

3. DESENVOLVIMENTO

3.1. Arelagao mensal entre os elementos e a pneumonia em Manaus

Na analise mensal, observou-se que as hospitaliza¢des por essa patologia ocorrem com
maior frequéncia entre os meses de marco a junho (acima de 815 casos) (Quadro 1 e 2). Os
meses de abril e maio s3o considerados os mais “problematicos” para o Sistema Unico de
Saude (SUS) de Manaus, chegando a ultrapassar mil casos mensais, o valor maximo de
internacbes mensais foi detectado em abril de 2012 (1.115 casos). Verifica-se uma queda
expressiva nas internacdes mensais a partir de julho, embora exista alguns anos considerados
“atipicos”, como 2013 e 2014. O menor indice de morbidade por pneumonia foi registrado

entre os meses de dezembro e janeiro (abaixo de 372 casos).
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Quadro 1 — Comportamento mensal da quantidade absoluta (n) de hospitalizacGes por pneumonia
(2009 -2019).

Ano

2009
2010

2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019 505 | 351
Fonte: SANTOS (2023).

Quadro 2 — Definicdo dos intervalos de classes baseado na técnica dos Percentis.

Cores Percentis Classes
<15% <372
15% a 35% 373 a451
35% a 65% 452 a 607
65% a 85% 608 a 814
>85% >815

Fonte: Santos (2023).

Portanto, foi identificado que a ocorréncia da pneumonia na cidade de Manaus
apresenta um padrdo sazonal, ou seja, os maiores aumentos periddicos de hospitalizacdes da
doenca ocorrem em determinadas épocas do ano, entre os meses de marco e junho (Figura
4), devido a uma combinacdo de fatores, que pode estar relacionados as variagdes climaticas,
comportamentais e/ou bioldgicas.

As varia¢Oes sazonais do clima podem influenciar diretamente a propagacao de
doencas, por exemplo, doengas como a maldria, transmitida por mosquitos, tendem a ser mais
frequentes em épocas menos chuvosas, onde a umidade do ar e temperatura sdo mais
elevadas, criando um ambiente com condi¢cdes sdo favoraveis para a reproducdo dos

mosquitos vetores (ALMEIDA, 2019).
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Figura 4 — Box plot da taxa mensal da morbidade por pneumonia (2009 - 2019).
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Portanto, fica evidente que as condicdes climaticas e a poluicdo atmosférica atuam
como “fatores de risco” que podem levar a génese ou aumentar o risco de adoecimento e
agravos a saude humana, como a pneumonia. Segundo Besancenot (2001, p. 89) “o Unico
papel do clima que podemos evidenciar, ndo é o de preparar o terreno para a doenca, mas de
fornecer o impulso que, num paciente predisposto, inicia o processo patolégico”.

Diante do exposto, é crucial analisar a ocorréncia da pneumonia e as condigdes
atmosféricas locais, incluindo padrdes climaticos e material particulado fino (MP2,5), em
diferentes escalas: mensal, sazonal, diaria e episdédica. A Figura 5 apresenta a configuracao

mensal dos elementos climaticos e do MP2,5 no periodo de 2009 a 2019.
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Figura 5 — Comportamento mensal dos elementos climaticos e do MP2,5 (2009 — 2019).
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Fonte: Santos (2023).

Em Manaus, a maior ocorréncia de pneumonia (mais de 608 casos) coincide com a
sazonalidade mais chuvosa (entre os meses de dezembro e maio), caracterizada por alta
pluviosidade (> 200 mm), umidade relativa do ar mais alta (superior a 80%) e as temperaturas

do ar um pouco mais amenas (maxima < 31 °C e a minima < 24 °C).

A alta umidade facilita a propagacdo de bactérias e virus causadores de infec¢des
respiratdrias, incluindo a pneumonia. Essa proliferacdo é intensificada pela aglomeracao de
pessoas em locais fechados. Em algumas regides, as épocas chuvosas podem ser
acompanhadas por variacdes bruscas de temperatura, o que enfraquece o sistema
imunolégico e torna as pessoas mais suscetiveis a essas infec¢des. Durante esse periodo, as
concentracées de MP2,5 na atmosfera diminuem consideravelmente para valores médios
inferiores a 15 pg/m3, uma vez que a maior frequéncia da pluviosidade ajuda a remover e/ou
dissolver as particulas no ar, levando-as para o solo. A chuva atua como uma espécie de

“lavagem” natural da atmosfera, reduzindo a concentracdo de impurezas.

Na época de menor precipitacdo em Manaus, que abrange a sazonalidade menos

chuvosa, as temperaturas tendem a ser mais elevadas (maxima > 35 °C e a minima > 26 °C), as
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hospitalizagdes por pneumonia permanecem altas, porém, em situagdes um pouco mais
baixas quando comparada ao periodo da sazonalidade mais chuvosa (entre 452 e 607 casos).
Os meses de alta temperatura do ar coincidem com aqueles de maiores niveis de MP2,5 no ar
(> 25 pug/m3), em razdo da menor frequéncia de chuvas (< 100 mm) e da umidade relativa do
ar menos elevada (< 70%). As hospitaliza¢cdes por esta doenca tornam-se menos frequentes
nos hospitais publicos e conveniados ao SUS na época em que acontece a transicdo da
sazonalidade seca e/ou menos chuvosa para a mais chuvosa (< 372 casos, nos meses de
dezembro e janeiro).

O estudo de Santos (2023a, 2023b) analisou a sazonalidade do clima e do MP2,5 em
relacdo as internacdes por pneumonia na metrépole manauara, utilizando o método de
correlacdo de Spearman, na qual obteve resultados satisfatdrios que apontaram uma relacao
negativa entre o MP2,5 e as temperaturas do ar com as internagdes de pacientes infantis. Isso
sugere que as internacdes por essa doenca podem estar mais relacionadas as condicGes
climaticas, particularmente a umidade relativa do ar, do que a exposicdo ao MP2,5 na
atmosfera urbana.

Os achados encontrados nesta pesquisa também corroboram com o estudo recente
das autoras Aleixo e Lima (2023) que evidenciou o aumento sazonal dos atendimentos
hospitalares por doencas respiratdrias na sazonalidade mais chuvosa e Umida da cidade de
Manaus e, no caso do MP2,5, a relacdo foi inversamente proporcional.

Desta maneira, a Tabela 2 mostra os resultados dessas correlacdes entre as variaveis,
com uma defasagem de trés dias anteriores em relagdo ao pico de hospitaliza¢des didrias por
pneumonia. Ressalta-se que defasagens (lags) de 2, 5 e 7 dias foram testadas, mas ndo
mostraram resultados significativos, assim como a auséncia de associacdo com significancia

estatistica para a andlise sem a defasagem.
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Tabela 2- Correlagao de Spearman entre os elementos climaticos e o MP2,5 com as internagdes por
pneumonia das analises episédicas entre 2015 e 2019.

Variaveis 2015 2016 2017 2018 2019
Precipitagdo (mm) 0,726** 0,491 0,382 0,151 0,056
Temp. Maxima (°C) -0,220 -0,242 -0,224 0,823** 0,164
Temp. Minima (°C) -0,624**  -0,693** -0,374 -0,019 -0,073

Umidade relativa do ar (%) 0,229 0,337 -0,055 -0,494 -0,018
MP2,5 (ug/m?3) -0,508 -0,117 -0,006 0,579 -0,515

Nota: (**) Valor estatisticamente significante dentro de nivel de significancia de p< 0,01.

Fonte: Elaborado pelos autores (2022).

Dos resultados das correla¢des dos episddios: a) Correlagdo moderada e positiva entre
a precipitacdo pluvial e os casos diarios no ano de 2015 (r= 0,726 e p= 0,011); b) Duas
correlagdes moderadas e negativas entre a temperatura minima e os casos diarios no ano de
2015 (r= -0,624 e p= 0,040) e de 2016 (r= -0,693 e p=0,026) e c) Correlagdo forte e positiva
entre a temperatura maxima e os casos didrios em 2018 (r= 0,823 e p= 0,003).

E importante ressaltar que o estudo foi realizado com um conjunto limitado de
variaveis. Apesar de existirem outras varidveis que poderiam ser analisadas na relacao entre
casos de enfermidades e fatores ambientais, principalmente de forma combinada com os
materiais particulados, optamos por utilizar apenas as que foram disponibilizadas. A escolha

foi motivada pela dificuldade de acesso a outros dados relevantes para a pesquisa.

3.3. Andlise do ritmo climatico e a pneumonia

Posteriormente a aplicagcdo do teste estatistico de Spearman, as “anadlises ritmicas”
foram realizadas para os anos que apresentaram correlagdes satisfatérias, como 2015 e 2018
(Figura 6 e 7). A analise ritmica possibilitou a identificacdo dos sistemas meteoroldgicos
atuantes nos dias que antecederam e sucederam o pico de hospitalizacdes didrias por
pneumonia. Também permitiu a compreensdo do comportamento das outras variaveis
ambientais (elementos climaticos e MP2,5) influenciadas pelos sistemas que modelam a

circulagao atmosférica regional.
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Figura 6 - Ritmo diario dos elementos climaticos e do MP2,5 com os casos diadrios de pneumonia no

periodo de 08 a 21 de abril de 2015.
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Figura 7 - Ritmo diario dos elementos climaticos e do MP2,5 com os casos diarios de pneumonia no

periodo de 24 de maio a 05 de junho de 2018.
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Em abril de 2015, os dias 14 e 15 registraram o maior nimero de internagdes didrias
por pneumonia, com 39 casos em cada. Neste episédio, o nimero de internagdes variou entre

19 e 39 casos/dia, com uma média de 29 casos (desvio padrio de 6,2).

Nos dias 12 e 13 de abril, que antecederam o pico diario de internacdes, a cidade
vivenciou um tempo chuvoso e umido, com alta nebulosidade. Com isso, as temperaturas do
ar ficaram um pouco mais amenas e os niveis de MP2,5 ficaram mais atenuados no ar. O dia
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13 de abril ganhou destaque pela maior precipitacao pluvial, totalizando 19 mm, juntamente
com o registro mais alto de umidade relativa do ar, alcangcando 88 %. Como resultado, as
temperaturas mdximas e minimas obtiveram seus valores mais baixos, com 27,3 °C e 22,5 °C,
respectivamente, assim como os niveis de MP2,5 que atingiram o minimo de 11,3 pg/m3,

devido a purificacdo do ar atmosférico.

Durante o pico diario de internagdes (14 e 15/04), as temperaturas e os niveis de MP2,5
aumentaram significativamente na atmosfera. Nos dias 08 e 19/04, os valores desse
determinado material particulado fino ultrapassaram os limites seguros estabelecidos pela
OMS no periodo de 24 horas, fixado em 15 pg/m?® (WHO, 2021). Portanto, observou-se que a
flutuacdo considerdvel dos padrdes climaticos pode ter contribuido para o crescimento no

nimero de casos de pneumonia.

No episédio em questdo, a intensidade da velocidade dos ventos permaneceu baixa,
em torno de 2,0 m/s. Os principais sistemas atmosféricos atuantes foram a Linha de
Instabilidade (LI), a ZCIT por 7 dias, seguida pela ZCAS no inicio do episddio por 3 dias

consecutivos (08 e 10/04) e a Alta da Bolivia (AB) que atuou somente no dia 10 de abril.

Em 2018, os dias 30 de maio e 5 de junho registraram os maiores picos de
atendimentos hospitalares por pneumonia, ambos registraram 30 casos por dia. O dia 30 de
maio exibiu a umidade relativa do ar mais elevada (94,5%), a temperatura maxima do ar mais
baixa (29,1 °C), assim como uma queda expressiva nas concentracdes de MP2,5 no ar (4,2
ng/m3). lIsso ocorreu porque, nos dias anteriores, predominaram tipos de tempo chuvosos e
umidos, com registros pluviométricos e higrométricos, superando o valor de 30 mm e 80%,
respectivamente. As condi¢cOes atmosféricas mencionadas podem ter um efeito purificador
no ar, removendo gases toxicos e particulas suspensas. Por isso, as concentra¢des de MP2,5
ndo excederam o valor de 10 pg/m?3 nestes dias.

Por outro lado, no dia 05 de junho, no segundo pico de atendimentos por pneumonia,
aconteceu o maior acumulado de pluviosidade didria com 37,4 mm. No entanto, as condicbes
climaticas nos dias antecedentes (01 a 04/06) contrastam com aquelas observadas durante o
primeiro pico de internagdes (24 a 29/05). Houve uma escassez de chuvas, o que resultou em
uma reducdo da umidade relativa do ar, isso levou a um aumento na temperatura maxima
para 33 °C e a minima para 26 °C, por conseguinte, as concentracdes de MP2,5 aumentaram,

alcancando um valor maximo de 15,2 pug/m3. Desse modo, constatou-se uma variacdo
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repentina das condi¢Ges climdticas na cidade de Manaus, o que aumenta o risco do
acometimento de pneumonia entre a populagao.

No quadro geral, o episédio mostrou uma variagao interdidria entre 10 e 30
atendimentos e o valor médio de 22 internagées/dia (desvio padrdo = 6,6). A velocidade dos
ventos mostrou-se quase uniforme, mantendo-se em torno de 1,0 m/s. Em relacdo a
circulacdo atmosférica regional, dois sistemas atmosféricos importantes estiveram ativos: os
Sistemas Convectivos, presentes por 7 dias, e a Massa Equatorial Continental (Mec) por 6 dias.

Em vista disso, baseado nos resultados das correlagdes de Spearman e na andlise
ritmica, seguem abaixo alguns apontamentos para elucidar a associacdo entre os
componentes ambientais e a morbidade hospitalar didria da pneumonia em Manaus:

a) Nos primeiros dias do episddio de 2015, as condi¢des térmicas estavam elevadas,
juntamente com os niveis de MP2,5. Logo depois, nos trés dias antecedentes do pico de
morbidade diaria, observou-se um aumento dos indices pluviométricos e higrométricos, isso
resultou em uma queda na temperatura do ar e na presenca do particulado na atmosfera. Por
isso, evidencia-se uma correlacdo moderada e direta com a precipitacdo pluvial e,
inversamente proporcional, com o elemento climatico da temperatura minima do ar.

b) Em contraste, durante o segundo pico de 2018 (05 de junho), apds os primeiros dias
chuvosos e Umidos, pelo menos trés ou cinco dias antes do aumento maximo nas internacdes
diarias, houve uma queda consideravel nos indices de precipitagdao pluvial e umidade relativa
do ar, ao passo que as temperaturas estavam altas. Dessa forma, estabeleceu-se uma relagao
direta e robusta entre a temperatura maxima e as internagdes diarias da pneumonia.

c) A andlise dos dados revelou que as maiores ocorréncias de hospitalizacdes por essa
doenca estavam relacionadas as condig¢des climaticas dos dias anteriores, porém, ndo existiu
um padrdo Unico que contribuisse para o aumento dos atendimentos.

Durante o periodo de chuvas abundantes, as mudancas repentinas de temperatura sdo
frequentes, o que pode causar estresse no corpo e o enfraquecimento temporario do sistema
imunolégico. Essas variacdes térmicas prejudicam o funcionamento dos cilios na filtragem do
ar respirado, o que acarreta o aumento do risco de exposi¢do a agentes infecciosos causadores

de pneumonia e outras infec¢des respiratérias. Consequentemente, facilita-se a transmissao
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desses agentes entre os individuos. As flutuagdes térmicas e higrométricas podem favorecer
a sobrevivéncia e a disseminagdo de determinados patégenos respiratérios (FIOCRUZ, 2013).

Posteriormente a andlise das imagens de satélites meteorolégicos durante os
episddios selecionados, identificou-se a presenca de seis sistemas atmosféricos importantes
na regido: Alta da Bolivia (AB); Sistemas Convectivos; Linha de Instabilidade (LI); Massa
Equatorial Continental (mEC); Zona de Convergéncia Intertropical (ZCIT) e Zona de
Convergéncia do Atlantico Sul (ZCAS). Entre os principais sistemas meteorolégicos, destacam-
se os Sistemas Convectivos, a qual foram os mais ativos no decorrer dos episdédios, com uma
participacdo de 30%. Em seguida, a ZCIT contribuiu com 26%, a mEC respondendo por 19% e

a AB foi o sistema menos ativo (1%), detectado somente no episddio de 2015 (Figura 8).

Figura 8 — Distribuicdo percentual dos sistemas atmosféricos nos episédios de 2015 a 2019.
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Fonte: INPE/CPTEC (2020); Elaborada pelos autores (2022).

Conclui-se que a presenca de sistemas precipitantes antecedeu os dias com maior
morbidade diaria por pneumonia, no entanto, ndo se identificou um padrdo predominante de
um ou mais sistemas atmosféricos, por isso, ndo se pode presumir que estejam diretamente
relacionados.

E importante considerar que esses sistemas atmosféricos s3o responsdveis pelos
elevados indices de chuvas na regidao amazonica. Isso significa que os dias anteriores aos picos

de pneumonia provavelmente apresentaram tipos de tempo chuvosos, Umidos e nublados,
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com temperaturas um pouco mais amenas. Essa combinagao de fatores pode ter influenciado

no aumento de casos de pneumonia.

Esses tipos de tempo chuvosos e Umidos contribuem para um aumento nas
hospitalizagdes por sindrome respiratdria aguda, pois as pessoas tendem a permanecer por
mais tempo em locais fechados, o que pode levar em uma maior concentracdo de individuos
em espacos limitados, como transporte publico, escolas e escritdrios, com isso a ventilacao
em ambientes internos é reduzida, criando assim condi¢des ideais para a proliferacdo e a
concentracdo de patdgenos no ar. Isso, por sua vez, aumenta o risco de transmissdo de virus

e bactérias, incluindo a pneumonia viral e o pneumococo (BRASIL, 2020).

3.3. Espacializacao das interna¢oes e vulnerabilidade social por

pneumonia em Manaus

O processo saude-doenca de um individuo ou uma coletividade sdo condicionados e
determinados por uma série de fatores complexos e inter-relacionados e, nem sempre existe
uma relacdo linear e direta, é imprescindivel ressaltar também que ndo sdo apenas
determinados por elementos biolégicos, genéticos e climaticos, mas também sao modulados

e influenciados por elementos sociais, econdmicos e culturais.

Neste sentido, o estado de saude e doenca das populacdes é resultado de complexas
interacOes entre as pessoas e seus diferentes contextos politicos-econdmicos-sociais e as
caracteristicas singulares de cada localidade no interior das cidades. Fatores como condicdes
de vida, acesso a servicos sociais de saude, infraestrutura, ambiente de trabalho, educacdo e
renda, além de aspectos culturais e sociais, influenciam diretamente o bem-estar e a saude da
populacdo, como Albuquerque e Silva (2014, p. 962) descrevem que “[...] a doenga ocorre de
modo diferente nas diferentes sociedades, nas diferentes classes e estratos de classes sociais,
apesar das semelhancas bioldgicas entre os corpos dos seres humanos que as compdem.”

A exclusdo e segregacdo socioespacial nos centros urbanos fazem com que
determinados lugares sejam mais propicios a génese e ao agravamento de patologias. O
aumento da vulnerabilidade social pode causar um maior potencial de impactos negativos,
guando ocorre um evento indesejado, principalmente para as popula¢des mais discriminadas

no espaco urbano.
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Por isso, a autora Cutter (2011) argumenta que, embora os modelos biofisicos de
vulnerabilidade sejam importantes, é fundamental incorporar os elementos sociais na analise.
Isso significa considerar as condig¢des individuais das pessoas e dos lugares, que representam
as “fraquezas” ou “deficiéncias” que tornam os individuos e comunidades mais susceptiveis a
sofrer danos ou impactos adversos quando expostos a um risco. A andlise da vulnerabilidade
social é essencial para entender a capacidade de resposta, recuperacdo e adaptagdo de

diferentes grupos diante de eventos e situacdes de risco.

Na cidade de Manaus, Almeida (2019) expbs que as altas taxas de maldria estao
intimamente ligadas as areas que possuem servigos precdrios de saneamento ambiental,
enquanto uma pesquisa recente realizada por Aleixo e Lima (2022) constatou que os bairros
caracterizados por uma vulnerabilidade social muito alta registraram o maior indice de casos

de COVID-19.

Diante do exposto, é importante realizar uma andlise abrangente que considere tanto
a taxa de morbidade hospitalar quanto a vulnerabilidade social, visando identificar as areas
com maior probabilidade de manifestacdo de pneumonia em Manaus. Além disso, é
necessario avaliar as caracteristicas socioecondmicas e ambientais da populagao local, uma
vez que esses fatores podem influenciar na mitigacdo ou maximizacdo dos impactos causados
por eventos adversos.

Inicialmente, é importante ressaltar que a distribuicdao geografica das taxas de
morbidade por pneumonia segue a divisao oficial dos 63 bairros na area urbana de Manaus,
organizados em seis zonas administrativas, conforme o Plano Diretor Urbano e Ambiental do
Municipio de Manaus, previsto na Lei Complementar N°2 de 16 de janeiro de 2014, e
conforme o mapeamento realizado pelo Instituto Municipal de Planejamento Urbano -
IMPLURB (MANAUS, 2021).

A partir da observacdo da Figura 9, constata-se que os bairros Praca 14 de Janeiro (43)
e Cachoeirinha (6), situados na Zona Sul de Manaus, demonstraram as maiores taxas de
morbidade por pneumonia, com 364,3 e 705,1 internagdes por 10 mil habitantes no periodo

de 2015 a 2019.
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Figura 9 — Manaus/AM: Taxa de Morbidade por Pneumonia (2015 — 2019).

60°7'12"W 60°1'48"W 59°56'24"W 59°510"W

TAXA DE MORBIDADE POR
PNEUMONIA (2015 - 2019)

3°0'0"S

Taxa de Morbidade
(1.000 habitantes)
[12,5-67,3

[ 167,4-126,4 ya
[]126,5-210,0
B 210,1 - 364,2
M 364,3 - 705,1

3°60"S

_ SRC: SIRGAS 2000 - EPSG: 4674.
" Fonte: IBGE (2018); DATASUS (2019).
Elaboragéo: Autora (2023).

0 2,5 5 km
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Ademais, embora apresentem indices um pouco inferiores em comparagao as taxas
dos bairros mencionados anteriormente, existem outras localidades de Manaus que
necessitam de um nivel maior de preocupacdo, de gestdo e planejamento de tomada de
decisOes preventivas a saude publica, como os bairros Santa Etelvina (48) e Lago Azul (28),
ambos estdo localizados na Zona Norte; o bairro Centro (7) na Zona Sul e os bairros Ponta
Negra (42) e Taruma (59) na Zona Oeste de Manaus, tais areas mostraram taxas de internacao
por pneumonia entre 210,1 a 364,2 internag¢des por 10 mil habitantes.

A explicacdo para alguns setores censitarios serem mais afetadas pelo acometimento
de doencas respiratorias, particularmente a pneumonia, sera mais bem compreendida através
da utilizacdo do SoVI®, um mapa sintese de vulnerabilidade social (Figura 10). Portanto, as

analises do Mapa 2 e Mapa 3 permitiram as principais elucidacdes:
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Figura 10 — Aplicagdo do SoVI® em Manaus — Amazonas.
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Fonte: IBGE (2010, 2018); Elaborada pelos autores (2023).

A primeira é que, embora os bairros Cachoeirinha e Praca 14 de Janeiro, Centro e Ponta
Negra apresentem baixa vulnerabilidade social, os dois primeiros demonstraram maior risco
ao acometimento de pneumonia na metrépole manauara, exigindo acdes preventivas.
Conforme o resultado do SoVI®, nesses respectivos locais, de modo majoritario, o perfil da
populacdo residente é de cor/raca branca, mais escolarizadas com uma idade superior a 60
anos e rendimentos mensais entre 5 e 10 saldrios-minimos em ambos os géneros e, também,
possuem domicilios particulares permanentes do tipo apartamento.

Desta maneira, entende-se que este perfil de grupo e/ou individuo esta em uma
posicdo mais favoravel para enfrentamento de desafios relativos a saude, pois, geralmente,
tém melhor acesso a educagdo, emprego estavel e ambientes seguros e saudaveis, com acesso
ao saneamento bdsico adequado e menor exposi¢cdo a poluentes ambientais no interior de
suas residéncias, além de melhor acesso aos servicos sociais de saude, incluindo exames de

rotina, medicamentos, tratamento de doengas e cuidados médicos preventivos.
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Apesar de dispor de recursos destinados a promover o bem-estar e a qualidade de vida,
sdo nessas areas, onde as taxas de morbidade por pneumonia sdo mais elevadas. Isso pode
estar associado a concentragao de pessoas com 60 anos ou mais, especialmente nos bairros
Ponta Negra e Centro. Este Ultimo possui uma relevancia histérica e cultural para Manaus,
pois, representa um marco no inicio do desenvolvimento urbano da cidade. E fundamental
destacar que os idosos sao um dos grupos populacionais mais vulnerdveis ao acometimento
de doencas respiratérias e, também, de fatores ambientais, como as mudancas nos tipos de
tempo e a exposicao a poluicdo do ar em areas urbanas (Aleixo, 2014; Emergéncia Climatica

em Cidades Amazonicas, 2022).

Devido ao processo de envelhecimento natural dos érgaos e tecidos, os idosos tém
uma maior propensdo a desenvolver problemas respiratérios. Isso ocorre porque ha uma
diminuicdo da elasticidade dos pulmdes e reducdo da mobilidade e/ou forga da caixa toracica,
o que torna a respira¢do mais dificil e assim compromete eficiéncia da tosse. Também ha uma
reducdo na capacidade de regeneracdo dos danos nos pulmdes ocasionados por infecgdes ou
inflamacao, o sistema imunoldgico fica enfraquecido, tornando-os mais suscetiveis a infeccdes
respiratodrias, como a bronquite e a pneumonia, bem como a exposicao a fatores ambientais
prejudiciais ao longo da vida, como a poluicdo atmosférica, fumaca de tabaco e produtos

qguimicos (FRANCISCO et al., 2006).

A segunda elucidacdo remete que os bairros Santa Etelvina, Lago Azul e Taruma sdo
outras areas potencialmente de risco para ocorréncia da pneumonia, porém, se diferenciam
dos bairros mencionados anteriormente por apresentar vulnerabilidade social nas categorias
moderada a muito alta. Conforme o produto cartografico do SoVI®, pode-se constatar que a
populacdo predominante nesses locais é de cor/raca parda que, geralmente, recebe
mensalmente a metade e/ou um saldrio-minimo, sdo0 menos escolarizadas e com moradias
particulares, alugadas e cedidas do tipo casa, que podem ter seis ou mais moradores.

Além disso, verifica-se a precariedade do saneamento basico dos domicilios nessas
areas, como a forma de abastecimento de dgua através da chuva armazenada em cisterna, o
banheiro de uso exclusivo ou sanitario e esgotamento via fossa rudimentar, também chamada
de “fossa negra”, o entorno das moradias com esgoto a céu aberto, acumulo de lixo etc. O
acesso precario ou até a falta de servicos basicos de infraestrutura urbana sdo procedentes da

guantidade significativa de favelas e comunidades urbanas nesses bairros, considerada uma
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forma importante de vulnerabilidade a saide humana.

Desse modo, as pessoas em situacdo de privagdo socioeconOmica muitas vezes
enfrentam desafios na recuperacdo das patologias existentes. A vulnerabilidade a saude é
ampliada por fatores ligados a baixa qualidade do ambiente construtivo e interno das
residéncias, a exposicdo a ambientes poluidos, saneamento bdsico inadequado, falta de
acesso a servicos de saude, assim como a dificuldade em obter cuidados médicos adequados
e a caréncia de informacdes de salude, isso pode resultar em maior risco de desenvolvimento
de problemas de saude, como doencas infecciosas, problemas respiratérios, doencas
transmitidas pela agua e outras condi¢des de saude adversas.

Um fator relevante de contribuicdo que potencializa o risco de adoecimento é a
presenca expressiva da populacdo infantil nessas areas, visto que se constitui como um dos
grupos vulneraveis que, geralmente, enfrenta o maior risco de asma, alergias, infeccbes
respiratdrias e complicacdes graves de saude, como gripes, bronquiolite e pneumonia,
ocasionando sintomas de tosse, congestdao nasal e dificuldade em respirar (Emergéncia
Climatica em Cidades Amazonicas, 2022).

Para além dos condicionantes e determinantes econdmicos e culturais, outros
componentes ambientais, como mofo, poeira, fumaca, fuligem, poluicdo atmosférica e até
mesmo os diferentes tipos de tempo podem impactar a saude respiratéria das criancgas. Isso
acontece devido o sistema imunolégico ainda estd em desenvolvimento, o que significa que
seus pulmdes e os mecanismos de defesas respiratéorias podem ndo funcionar tdo

eficientemente quanto dos adultos.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo evidenciou que existe um aumento significativo na quantidade de
hospitalizagcdes por pneumonia na época da sazonalidade mais chuvosa e Umida de Manaus.
No entanto, ndo foi encontrado uma relacdo estatisticamente significativa entre o MP2,5 e as
internagdes no periodo analisado.

Com o ritmo diario foi verificado que os picos diarios por essa doenca foram
condicionados pelos elementos climaticos nos dias anteriores ao evento adverso, porém, ndao

mostrou um padrado Unico. Cabe salientar que nos dias que antecederam a morbidade diaria
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mais elevada, o tipo de tempo predominante é o chuvoso com alta nebulosidade e as

temperaturas amenas para a realidade climatica analisada.

O trabalho preocupou-se em nao direcionar a analise em uma vertente determinista
e/ou modelo explicativo unicausal da doenca, é importante enfatizar que a pneumonia pode
ser causada por diferentes agentes infecciosos, contudo, existem elementos ambientais,
individuais e sociais, como idade, histérico médico, riqueza material, infraestrutura e
acessibilidade aos servigos sociais de saude, qualidade do material construido e o seu entorno,

gue desempenham um papel significativo na vulnerabilidade a doenca.

A andlise espacial revelou uma forte associagao entre a vulnerabilidade social e a
ocorréncia de pneumonia na cidade de Manaus, especificamente para a populacdo infantil, as
disparidades socioecon6micas e ambientais podem intensificar o risco de adoecimento e

agravos a saude.

Portanto, embora a época chuvosa possa criar condi¢gdes favoraveis para o aumento
das infec¢des respiratdrias, a producdo social da doenga enfatiza que o estado de salde e a
doenca das popula¢des ndo sdo apenas resultado de fatores etioldgicos ou bioldgicos, mas
sdo moldadas pelas condi¢des sociais em que as pessoas vivem e estdo expostas de maneira
diferenciada a polui¢dao do ar e ao ritmo climatico, como evidenciado em Manaus. Essa
perspectiva tem implicacdes importantes para a formulacdo de politicas de salde e a busca
por uma abordagem mais equitativa e justa para promover o bem-estar e saude de todos os

cidaddos, principalmente dos grupos mais marginalizados.
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