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Resumo: O presente estudo objetiva analisar a correlagdo entre os indices de conforto térmico
humano e o numero de internagdes hospitalares por doengas cardiorrespiratoérias e cardiovasculares,
na cidade de S3ao Paulo, no periodo compreendido entre os anos de 2008 e 2020. A pesquisa em
guestdao emprega dados meteoroldgicos, tais como temperatura, umidade relativa, umidade absoluta
e velocidade do vento, obtidos por intermédio da Estacdo do INMET — Mirante de Santana. A pesquisa
utilizou sete indices biometeoroldgicos: Temperatura Efetiva (TE), Humidex (HD), indice de
Desconforto (ID), indice de Desconforto Humano (IDH), Temperatura Efetiva em func3o do vento (TEv),
Temperatura Equivalente Percebida (TEP) e o indice de Temperatura e Umidade (ITU). As internagdes
foram obtidas pelo DATASUS, e estratificadas por faixa etaria. Os resultados obtidos demonstram que
individuos idosos e criancas apresentaram maior sensibilidade a extremos térmicos. O indice TEv
demonstrou as melhores correlagGes para doencgas cardiorrespiratérias, em multiplas faixas etarias,
enquanto o indice TE apresentou baixo desempenho. Os achados reforcam a importancia do
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monitoramento dos indices de desconforto térmico em politicas publicas de saude urbana,
especialmente no contexto das mudangas climaticas.

Palavras-chave: Clima urbano. Variagao térmica. Saude ambiental.

Abstract: This study aims to analyze the correlation between human thermal comfort indices and the
number of hospital admissions for cardiorespiratory and cardiovascular diseases in the city of Sdo
Paulo between 2008 and 2020. The research in question uses meteorological data, such as
temperature, relative humidity, absolute humidity, and wind speed, obtained through the INMET
Station — Mirante de Santana. The research used seven biometeorological indices: Effective
Temperature (ET), Humidex (HD), Discomfort Index (DI), Human Discomfort Index (HDI), Wind-Cooled
Temperature (WCT), Perceived Equivalent Temperature (PET), and Temperature and Humidity Index
(THI). Hospital admissions were obtained from DATASUS and stratified by age group. The results show
that elderly individuals and children were more sensitive to extreme temperatures. The TEv index
showed the best correlations for cardiorespiratory diseases in multiple age groups, while the ET index
performed poorly. The findings reinforce the importance of monitoring thermal discomfort indices in
urban public health policies, especially in the context of climate change.

Keywords: Urban climate. Thermal variation. Environmental health.

Resumen: El presente estudio tiene como objetivo analizar la correlacion entre los indices de confort
térmico humano y el ndmero de hospitalizaciones por enfermedades cardiorrespiratorias y
cardiovasculares en la ciudad de S3ao Paulo, en el periodo comprendido entre los afios 2008 y 2020. La
investigacion en cuestién utiliza datos meteoroldgicos, tales como temperatura, humedad relativa,
humedad absoluta y velocidad del viento, obtenidos a través de la Estacion del INMET - Mirante de
Santana. La investigacion utilizé siete indices biometeoroldgicos: Temperatura efectiva (TE), Humidex
(HD), indice de incomodidad (ID), indice de incomodidad humana (IDH), Temperatura efectiva en
funcién del viento (TEv), Temperatura equivalente percibida (TEP) e indice de temperatura y humedad
(ITU). Las hospitalizaciones se obtuvieron a través del DATASUS y se estratificaron por grupos de edad.
Los resultados obtenidos demuestran que las personas mayores y los nifios mostraron una mayor
sensibilidad a los extremos térmicos. El indice TEv mostré las mejores correlaciones para las
enfermedades cardiorrespiratorias en multiples grupos de edad, mientras que el indice TE presentd
un bajo rendimiento. Los hallazgos refuerzan la importancia de monitorear los indices de malestar
térmico en las politicas publicas de salud urbana, especialmente en el contexto del cambio climatico.
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1. INTRODUCAO

A correlagdo entre o clima e a saude humana é um tema que tem sido debatido e
investigado ha décadas, sobretudo em centros urbanos com alta densidade populacional e
crescente vulnerabilidade ambiental (Cheng et al., 2019; Peters; Schneider, 2021). Em Sao
Paulo, capital do estado homonimo, alguns fendbmenos climaticos, tais como ondas de calor,
variagOes bruscas de temperatura e umidade, bem como alteragdes na circulagao atmosférica,
apresentam um impacto significativo no bem-estar da populacdo, especialmente entre os

grupos mais sensiveis, como idosos e criancas (Araujo et al., 2020).

O desconforto térmico é uma condicdo associada ao desequilibrio entre a temperatura
corporal e a do ambiente, resultando no agravamento de doencas cardiovasculares e
respiratdrias (Azevedo, 2010; Cheng et al., 2019). Nesse contexto, indices de conforto térmico
(ICT) sao amplamente utilizados para estimar a exposicado humana ao estresse térmico e seus
impactos na saude, conforme evidenciado por diversos estudos biometeoroldgicos nacionais
e internacionais (Khedari et al., 2000; Nedel et al., 2015; Fante et al., 2017). Tais indices, como
a Temperatura Efetiva (TE), o Indice de Desconforto (ID) e o indice de Temperatura e Umidade
(ITU), combinam varidveis como temperatura do ar, velocidade do vento e umidade relativa
e, em certos casos, a radiacdo solar, possibilitando estimar o nivel de conforto ou de estresse

térmico experimentado pela populagao.

Considerando os efeitos sinérgicos entre o desconforto térmico, as condigbes
socioeconOmicas, a poluicdo atmosférica e o envelhecimento populacional, a compreensao
da relagdo entre o ambiente térmico e os indicadores de saude torna-se essencial para a
formulacdo de politicas publicas voltadas a mitigacdo dos impactos climaticos na saude
urbana, principalmente entre as popula¢des mais vulneraveis (Fante et al., 2017; Peters e
Schneider, 2021).

Diante do contexto analisado, o presente estudo objetiva investigar a correlacdo entre
trés indices de conforto térmico humano e as taxas de internacao hospitalar por doencgas
cardiovasculares e cardiorrespiratérias na cidade de Sdo Paulo no periodo de 2008 a 2020. A
delimitacdo do recorte geografico é fundamentada na complexidade climatica e urbana da
capital paulista, evidenciada pela diversidade de microclimas, intensificacdo das ilhas de calor
e expressiva concentracdo populacional (Alvares et al., 2013). O periodo de analise foi definido

em fungao da disponibilidade e consisténcia das séries historicas de dados meteorologicos e
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hospitalares, bem como pela ocorréncia de eventos extremos, como ondas de calor, que
caracterizam as Ultimas décadas na regiao.

O presente estudo também busca preencher lacunas na literatura brasileira sobre
climatologia da salde urbana, ao integrar indices térmicos e dados hospitalares em uma série
temporal de longo prazo. Dessa forma, pretende-se contribuir com evidéncias cientificas
sobre os efeitos térmicos na salde publica da cidade de S3o Paulo, fornecendo subsidios

técnicos para futuros estudos longitudinais e estratégias de mitigacdo em saude ambiental.

2. METODOLOGIA

2.1. Area de estudo e periodo de andlise

O estudo foi conduzido com base em dados meteorolégicos e hospitalares da cidade
de S3o Paulo, abrangendo o periodo de janeiro de 2008 a dezembro de 2020. A estacao
meteoroldgica utilizada foi a A701 - Mirante de Santana (23°29’S, 46°37’W), pertencente ao
Instituto Nacional de Meteorologia (INMET). A escolha dessa estacdo deve-se a sua
representatividade climatica para a cidade de Sdo Paulo, por estar localizada em area central
e livre de barreiras orograficas, o que permite captar de forma consistente as variacdes
atmosféricas predominantes. Apesar da heterogeneidade dos microclimas urbanos, o Mirante
de Santana é amplamente utilizado em estudos climatoldgicos por representar

adequadamente as condi¢cdes médias do clima urbano paulistano.

2.2. Dados meteoroldgicos

Os dados meteoroldgicos foram obtidos por meio da estacdo automatica do INMET -
Mirante de Santana (cddigo A701). Foram utilizados dados didrios, posteriormente agregados

para médias mensais, a fim de compatibilizar com as séries de internacdes hospitalares.
Foram analisadas as seguintes variaveis:

eTemperatura média do ar (°C);

e Umidade relativa do ar (%);

e Velocidade média do vento (m/s).
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Os registros incompletos (com auséncia de uma ou mais varidveis no més) foram
excluidos, correspondendo a menos de 2% do total da série, ndo comprometendo a

representatividade temporal do conjunto.

2.3. indices biometeorolégicos utilizados

A fim de averiguar o desconforto térmico, empregaram-se trés indices
biometeoroldgicos, com dados disponiveis de forma continua ao longo da série temporal.
e Temperatura Efetiva (TE): combina temperatura do ar e umidade relativa para estimar

o desconforto térmico percebido;

TE =T — 0.4 (T —10) (1 — UR/100) (1)

eindice de Desconforto (ID): integra temperatura e umidade relativa em uma férmula

empirica amplamente usada em estudos de conforto térmico;

ID =T — (0.55 — 0.0055 UR) (T — 14.5) (2)

eindice de Temperatura e Umidade (ITU): avalia o impacto combinado desses dois
elementos climaticos sobre o corpo humano, sendo um dos indicadores mais aplicados

em estudos tropicais.

ITU =T — 0.55 (1 — UR/100) (T — 14.5) (3)

As equagdes em questdo sdo frequentemente empregadas na literatura
biometeoroldgica em virtude de sua simplicidade operacional e de sua capacidade de
representar o desconforto térmico percebido pelo corpo humano. Isso ocorre porque tais
equacOes integram, de forma combinada, as varidveis de temperatura do ar e umidade
relativa.

A inclusdo das formulas matematicas visa assegurar a reprodutibilidade e a
transparéncia dos resultados obtidos, possibilitando que outros estudos repliquem a
metodologia empregada. A escolha desses indices fundamentou-se em sua sensibilidade as

variacoes climaticas caracteristicas da cidade de S3o Paulo e em sua ampla aplicagdo em
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pesquisas nacionais e internacionais (Fante et al., 2017; Nedel et al., 2015; Khedari et al.,

2000).

2.4. Dados Hospitalares

A coleta de dados das internagdes hospitalares foi realizada por meio do DATASUS
(Tabnet API). Foram consideradas as internacGes mensais referentes as seguintes categorias

da Classificagao Internacional de Doengas (CID-10):
e Doencas cardiovasculares: (100-199)
e Doencas respiratdrias: (JO0-J99)
Os dados foram estratificados por faixa etdria, com foco na populacdo idosa (= 60

anos). O ajuste foi feito com base no total da populagdo idosa estimada pelo IBGE para cada

ano, garantindo a padronizacdo das taxas de internacdo por 100 mil habitantes.

2.5. Anadlise estatistica

® A andlise estatistica foi estruturada em diferentes etapas para aprimoramento da
metodologia empregada na analise dos dados.

e Construcao de séries temporais comparativas entre os indices térmicos e o nimero de
internacgoes;

e Elaboracdo de gréficos de dispersdo com regressdo linear simples para avaliacdo do
sentido e da forca das relagdes;

e Calculo do coeficiente de correlacdo de Pearson (r), com nivel de significancia de p <

0,05.

A escolha da regressao linear simples deve-se a natureza exploratéria do estudo, cujo
objetivo é identificar tendéncias e dire¢des de associacdo entre as varidveis, sem controle de
multiplos fatores. Embora essa abordagem seja suficiente para um diagndstico inicial,
reconhece-se como limitacdo a auséncia de um modelo multivariado. Essa ampliacdo é
sugerida como extensdo futura, visando incorporar varidveis ambientais adicionais, como

poluicdo atmosférica, radiacao solar e indice de calor urbano.
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3. DESENVOLVIMENTO

A Figura 1 apresenta a série temporal das varidveis mensais de temperatura do ar,
umidade relativa e velocidade do vento, possibilitando a observacdo dos padrées sazonais e
interanuais ao longo dos treze anos analisados. De acordo com Alvares et al. (2013), os dados
demonstram um ciclo climdtico bem definido, caracteristico do clima tropical de altitude
predominante na regido, com verdes quentes e Umidos (de dezembro a margo) e invernos
mais frios e secos (de junho a agosto).

Observa-se, por exemplo, que o verdo de 2014 registrou temperatura média mensal
maxima proxima de 34°C, configurando um episédio de forte desconforto térmico, enquanto
os invernos de 2016 e 2020 apresentaram médias inferiores a 18°C e umidade relativa abaixo
de 60%, condigdes que favorecem o agravamento de doengas sensiveis ao clima. A anadlise da
série temporal permite identificar que os anos com maiores amplitudes térmicas coincidem
com flutuagdes expressivas nas internagdes hospitalares nos meses subsequentes,
evidenciando a importancia de se considerar a instabilidade climatica e seus reflexos sobre a

saude publica.

Figura 1 - Série temporal mensal das variaveis meteoroldgicas em Sao Paulo
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A Figura 2 apresenta a média climatoldgica mensal das varidveis analisadas,
evidenciando o comportamento tipico ao longo do ano da série em questdo. O grafico

demonstra que as maiores temperaturas médias mensais, proximas de 26°C, e os maiores
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valores de umidade relativa, acima de 75%, ocorrem nos meses de verdo (janeiro a mar¢o),
enquanto as menores temperaturas, em torno de 17°C, e os menores indices de umidade
(entre 55% e 60%) sdo observados no inverno, especialmente em julho e agosto. A velocidade
média do vento mantém-se relativamente constante ao longo do ano, com ligeiro aumento
entre agosto e outubro, variando entre 1,5 m/s e 2,0 m/s, o que indica baixa influéncia sazonal
desse parametro. Os resultados obtidos reforgam o padrao climatico sazonal de desconforto
térmico na cidade de S3o Paulo e contribuem para estabelecer um pardmetro de referéncia
na interpretacao dos indices biometeoroldgicos aplicados nas etapas subsequentes do estudo.

A analise integrada das Figuras 1 e 2 é fundamental: enquanto a série temporal (Figura
1) permite identificar episédios extremos e flutuacdes especificas em determinados anos, a
média climatoldgica mensal (Figura 2) fornece uma base sélida para a comparagdo de
anomalias e para o planejamento de a¢cdes em saude publica. A coeréncia entre esses padroes
e a sazonalidade das internac¢des hospitalares, evidenciada nas figuras seguintes, reforca o
papel das varidveis climaticas como moduladores ambientais dos riscos epidemioldgicos urbanos,

sobretudo em populacdes vulneraveis, como a idosa.

Figura 2 - Média climatoldgica mensal das varidveis meteoroldgicas em Sao Paulo
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De acordo com a Figura 3, os indices - Temperatura Efetiva (TE), Indice de Desconforto
(ID) e indice de Temperatura e Umidade (ITU) - apresentam correlagdo significativa com os
ciclos climaticos sazonais, refletindo padrdes térmicos ja observados nas varidveis

meteoroldgicas. Conforme a classificacdo de Fante et al. (2017) e Nedel et al. (2015), valores

@G)@@ Revista Brasileira de Climatologia, Dourados, MS, v. 37, Jul. / Dez. 2025, ISSN 2237-8642 809



de ID acima de 27 e ITU superiores a 80 indicam condicdes de desconforto térmico severo,
enquanto valores de TE entre 42 e 46 correspondem a desconforto moderado.

Na série analisada, os picos de ID préximos de 32 e de TE em torno de 50 foram
registrados nos verdes de 2014 e 2019, correspondendo aos periodos mais criticos de calor e
maior risco potencial a saude humana. Por outro lado, os invernos de 2011 e 2016
apresentaram valores minimos de ID (=22) e TE (=40), indicando condi¢Ges de conforto
térmico mais elevadas e temperaturas amenas.

Essas oscilagdes reforcam a sensibilidade dos indices biometeoroldgicos para captar
extremos climaticos, o que os torna ferramentas eficazes na avaliacdo do impacto térmico
sobre a saude humana. A integracdo das varidveis temperatura, umidade e vento na
formulacdo dos indices proporciona uma representacdo mais fiel das condicbes
experimentadas pelo corpo humano, sendo fundamentais para o planejamento urbano e a

gestdo de riscos climaticos em saude publica.

Figura 3 - indices de Conforto Térmico em S3o Paulo
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A Figura 4 apresenta a evolugdo mensal das internag¢des por doencas respiratdrias em
idosos (60+), sobreposta aos valores dos indices térmicos (TE, ID e ITU). Foi identificada uma
inversao notavel entre os maximos de internagdes e os picos dos indices térmicos, indicando
gue, quanto menor o conforto térmico, maior o numero de hospitalizacGes por essas doencas.

A tendéncia se acentuou nos meses de inverno, sobretudo nos anos de 2010, 2016 e 2020,
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guando a associacdo de temperaturas baixas e umidade reduzida coincidiu com elevacdes

expressivas nas internagdes hospitalares.

Observa-se, entretanto, que o pico registrado em 2020 pode estar parcialmente
associado ao inicio da pandemia de COVID-19, que provocou um aumento abrupto nas
internagdes respiratdrias, potencialmente sobrepondo-se ao efeito climatico esperado. Essa

limitacdo deve ser considerada na interpretacdo dos resultados para esse periodo.

Esses indicadores corroboram a literatura biometeoroldgica, que aponta que o ar frio
e seco pode desencadear crises respiratérias agudas, promover inflamacdo das vias aéreas e
facilitar infecgbes virais e bacterianas (Azevedo, 2010; Cheng et al., 2019). Tal condicdo se
manifesta de forma mais intensa e grave no grupo etdrio dos idosos, que frequentemente
apresentam doencas respiratérias cronicas, tais como asma, bronquite crénica e doenca
pulmonar obstrutiva cronica (DPOC). Nessas patologias, a fungao pulmonar ja se encontra
comprometida, e a exposicdo a condicdes térmicas desfavordveis pode resultar em
descompensacao clinica, com consequente necessidade de internagao hospitalar.

Ademais, nos periodos de baixas temperaturas, além do aumento dos materiais
particulados suspensos na atmosfera, observa-se uma reducdo da ventilacdo natural nos
ambientes residenciais, bem como um acréscimo na exposi¢ao a poluentes internos, tais como
a fumaca de cozinha e os acaros, o que contribui para o agravamento dos sintomas
respiratorios (Araujo et al.,, 2020). A combinacdo desses fatores, associada ao
enfraquecimento do sistema imunolégico decorrente do envelhecimento, resulta em uma

populacdo idosa altamente vulnerdvel as variacdes térmicas intensas.
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Figura 4 - Internacdes Respiratdrias (60+) e Indices Térmicos

500} — Internacdes Respiratérias (60+)
TE
ID

-== ITU

400

3001

200+

100+

Internagdes por Doengas Respiratorias {60+ anos)

____________ ——— o ——— e e m R e, P

2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020

A Figura 5 exibe um padrdo similar ao observado na Figura 4, porém referente a
internagdes por doengas cardiovasculares. Além disso, identificou-se uma correlagao negativa
entre os indices de conforto térmico e a taxa de internagdes, com elevacGes consistentes nos
meses frios. Conforme observado no estudo, os anos de (2011, 2016 e 2020), demonstraram
os maiores volumes de hospitalizacGes cardiovasculares em idosos, coincidindo com os
menores valores de (TE, ID e ITU).

No caso de 2020, parte desse aumento pode refletir efeitos indiretos da pandemia
sobre a saude cardiovascular da populacdo idosa, sem que se descarte a contribuicdo dos
fatores térmicos identificados.

A consequéncia do frio sobre o sistema cardiovascular € um tema amplamente
debatido e documentado. Em baixas temperaturas, o corpo responde com vasoconstricdo
periférica para preservar o calor interno, o que resulta em aumento da pressao arterial,
sobrecarga cardiaca e maior risco de eventos agudos, como infarto do miocardio, acidente
vascular cerebral (AVC) e arritmias. Essas respostas sdo particularmente criticas em idosos
com cardiopatias pré-existentes ou mobilidade reduzida (Peters; Schneider, 2021; Rique et al.,
2002). Da mesma forma, o frio pode ocasionar em reducdo da pratica de atividades fisicas e
aumento do isolamento social, ambos fatores que favorecem para o agravamento da saude

cardiovascular.
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Figura 5 - Internacdes Cardiovasculares (60+) e indices Térmicos
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A figura 6 apresenta a correlacdo entre os indices térmicos (TE, ID e ITU) e a taxa de
internacdes mensais por doencas respiratérias em idosos, aplicando graficos de dispersao com
regressao linear. A analise dos dados revela uma correlacdo negativa e consistente entre os
valores dos indices de conforto térmico e o crescimento no numero de internacdes

hospitalares.

A analise estatistica demonstra que o indice de Desconforto (ID) apresenta a maior
correlacdo negativa (r = -0,47) entre os trés, indicando sensibilidade superior a variacdo de
temperatura e umidade parametros criticos para o sistema respiratério. Além disso, o (ITU)
também demonstrou associacdo significativa (r = -0,46), sugerindo que mesmo pequenas
oscilagdes nos niveis médios de temperatura e umidade relativa podem representar riscos
clinicos relevantes a essa populacdo vulneravel.

Esse padrdo estatistico mostra um mecanismo bem evidenciado: condicGes de frio e
baixa umidade favorecem inflamacao das vias aéreas, aumentam a viscosidade do muco
respiratorio, facilitam infeccGes virais e bacterianas e comprometem a capacidade de defesa
ciliar, especialmente em idosos e pacientes com comorbidades. Ademais, tais condicdes
também agravam quadros cronicos de asma, bronquite e DPOC, muitas vezes resultando em
internacdo (Azevedo, 2010; Cheng et al., 2019).

A analise dos dados apresenta que, mesmo na auséncia de um modelo multivariado,
os indices biometeoroldgicos simples apresentam-se como bons preditores univariados de

risco respiratdrio, validando, portanto, sua aplicagao em politicas publicas. A linearidade das
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regressdes e o agrupamento denso de dados reforcam a robustez dos resultados, com p-

valores altamente significativos (< 0,001).

Figura 6 — Dispersdo entre os indices térmicos (TE, ID e ITU) e as internacdes respiratdrias
em idosos (60+) na cidade de S3do Paulo (2008-2020), apresentando correlagdo negativa
significativa (TE =-0,45; ID =-0,47; ITU = —-0,46; p < 0,001).
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A Figura 7, que apresenta uma estrutura similar, demonstra a dispersao entre os
mesmos indices térmicos e as internagdes por doencgas cardiovasculares. De acordo com os
resultados alcancados, foi identificada uma correlagdo negativa significativa, com os indices
(ID) e (ITU) apresentando coeficientes de correlagao de (r = -0,50), indicando alta significancia
estatistica (p < 0,001).

Esse resultado mostra que o desconforto térmico, principalmente em ambientes frios
e secos, também exerce influéncia importante sobre o sistema cardiovascular. A
vasoconstricdo induzida pelo frio aumenta a resisténcia vascular periférica, eleva a pressao
arterial e exige maior esforco do miocardio, podendo precipitar infartos agudos do miocardio,
acidentes vasculares cerebrais e descompensacdes em quadros de insuficiéncia cardiaca
(Peters e Schneider, 2021).

A sensibilidade do (ITU) nesse contexto pode estar associada ao fato de que esse indice
pondera temperatura e umidade relativa, captando o impacto combinado sobre a regulacao
térmica do corpo e sobre a resposta autonémica cardiovascular. Isso reforca a necessidade de
se incluir tais indices em sistemas de vigilancia em saude urbana, particularmente durante os

meses frios.
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A forma dos graficos de dispersdao também aponta para boas associacdes lineares, com
boa distribuicdo dos dados ao longo da reta de tendéncia, o que contribui para a confianga

preditiva dos modelos simples baseados em indices térmicos.

Figura 7 - Dispersdo entre os indices térmicos (TE, ID e ITU) e as interna¢des cardiovasculares
em idosos (60+) na cidade de S3do Paulo (2008-2020), apresentando correlagdo negativa
significativa (/D = —0,50; ITU = —0,50; p < 0,001).
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Tabela 1 - Coeficientes de correlagdo de Pearson (r) entre os indices térmicos (TE, ID e ITU) e as internagGes
hospitalares mensais por doengas respiratdrias e cardiovasculares em idosos (60+), na cidade de Sdo Paulo,

entre 2008 e 2020.
Cid (Doenga) indice Coeficiente r p-valor
Respiratdria TE -0.45 <0.001
Respiratdria ID -0.47 <0.001
Respiratdria ITU -0.46 <0.001
Cardiovascular TE -0.44 <0.001
Cardiovascular ID -0.50 <0.001
Cardiovascular ITU -0.50 <0.001

A Tabela 1 apresenta os coeficientes de correlacdo de Pearson (r) entre os principais
indices, sendo Temperatura Efetiva (TE), indice de Desconforto (ID) e indice de Temperatura
e Umidade (ITU) e as interna¢cdes mensais por doencas cardiovasculares e respiratdrias em
idosos (60+), entre os anos de 2008 e 2020, na cidade de S3ao Paulo. Em sua totalidade, os
coeficientes demonstraram valor negativo e foram estatisticamente significativos (p < 0,001)

apresentando uma relagdo inversa entre o conforto térmico e numero de internagGes
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hospitalares. O ID apresentou a maior quantidade de internagdes. Se tratando das doencas
respiratdrias, o indice de Desconforto (ID) demonstrou a maior correlagdo negativa (r = -0,47),
seguido pelo Indice de Temperatura e Umidade (ITU) (r = -0,46) e subsequente pela
Temperatura Efetiva (TE) (r = -0,45). Isso sugere que esses indices sdo capazes de captar a
influéncia das condicdes atmosféricas na incidéncia de agravos respiratérios. Essa hipotese
estd alinhada a estudos que demonstram como o ar frio e seco pode desencadear crises
respiratdrias, agravar doencas crénicas, como asma, bronquite crénica e doenca pulmonar
obstrutiva cronica (DPOC), e favorecer a propagacao de infec¢Bes virais e bacterianas em

populacdes vulneraveis (Azevedo, 2010; Cheng et al., 2019; Araujo et al., 2020).

Se tratando das doencas cardiovasculares, o pardmetro observado foi similar, com
destaque para os indices (ID) e (ITU), que apresentaram coeficientes de (-0,50). Esse achado
reforca que o desconforto térmico, especialmente o frio intenso e a baixa umidade relativa,
afeta de forma negativa a saude cardiovascular dos idosos em especial. Esse efeitos podem
ser explicados por mecanismos fisiolégicos e bem conhecidos: a exposi¢ao ao frio provoca
vasoconstricdo periférica, aumento da pressdao arterial e maior sobrecarga cardiaca,
favorecendo o desencadeamento de infartos, arritmias e acidentes vasculares cerebrais
(Peters e Schneider, 2021; Rique et al., 2002). A consisténcia das correla¢cdes observadas
sugere que os indices (ID) e (ITU) sdo eficazes para prever riscos a saude, e portanto
adequados como instrumentos de monitoramento em saude urbana.

Apesar de os coeficientes ndo alcancarem valores considerados expressivos em termos
absolutos (acima de +0,7), suas grandezas sdo epidemiologicamente relevantes, dado que
envolvem séries mensais agregadas ao longo de 13 anos de estudo. O fato de os resultados
apresentaram alta significancia estatistica (p < 0,001) reforca sua robustez e confiabilidade.
Em sintese, a (Tabela 1) valida a hipétese central do estudo: o desconforto térmico atua como
fator agravante das condicGes respiratérias e cardiovasculares entre idosos, e seus efeitos
podem ser monitorados com precisdo por meio de indices biometeoroldgicos simples, de facil
implementacdo. Essa observacdo traz implicacGes importantes para o planejamento urbano e
para politicas publicas em saldde, especialmente em um cenario de envelhecimento

populacional e crescente variabilidade climatica em grandes centros urbanos.

Embora os resultados apresentem consisténcia estatistica e relevancia epidemiolégica,

o estudo em questdo possui limitacdes metodolégicas que devem ser consideradas. O
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emprego de médias mensais pode atenuar flutuagdes de curta duracdo, tais como eventos
extremos de temperatura ou umidade, que exercem impacto imediato sobre a saude da
populacdo idosa. Ademais, a analise univariada restringe a interpretacao causal, uma vez que
nao contempla possiveis interagdes entre varidveis ambientais, socioeconOmicas e
demograficas. A auséncia de uma abordagem multivariada ou de técnicas de analise
geoespacial também limita a identificacdo de padrbes espaciais e a compreensao mais
abrangente da influéncia do ambiente urbano sobre os indicadores de saude. Dentre os
aspectos mencionados, é possivel identificar oportunidades para o aprimoramento

metodolégico em pesquisas futuras, especialmente.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados alcangados neste estudo confirmam a importancia e necessidade da
climatologia aplicada a saude publica, especialmente em um cenario de envelhecimento
populacional e aumento da variabilidade climdtica em ambientes urbanos. A andlise dos
indices de conforto térmico na cidade de Sdo Paulo entre 2008 e 2020 mostrou indicam
possivel relacdo estatisticamente significativa entre condicdes de desconforto térmico, em
especial as associadas ao frio e a baixa umidade relativa, e 0 aumento da taxa de internacbes
por doengas cardiovasculares e respiratdrias na populagdo idosa.

A coeréncia das correlagées observadas, em particular com os indices (ID) e (ITU),
evidencia o potencial de utilizagao dessas varidveis como ferramentas de monitoramento e
previsdo de riscos a saude em grandes cidades. A insercdo desses indices em sistemas de
controle epidemiolégico e em plataformas de alerta climatico pode contribuir para a
prevengao de agravos a saude em populagdes vulneraveis, além de respaldar agdes de gestao
integradas entre setores da salde, assisténcia social e planejamento urbano.

O presente estudo também abre caminho para pesquisas futuras que incluam modelos
multivariados e a incorporacdo de outras variaveis ambientais, como qualidade do ar, poluicdo
e ilhas de calor urbano, ampliando a abrangéncia geografica para diferentes regides
brasileiras. A integracdo entre dados meteoroldgicos, indicadores de saude e varidveis
socioespaciais é essencial para o desenvolvimento de politicas publicas voltadas a adaptacao

climatica e a protecdo da populacdo idosa frente as mudancgas ambientais em curso.
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Sob uma perspectiva tedrica e metodolégica, o estudo destaca a importancia da
climatologia da saude como um campo estratégico para a prevengao de riscos e a promogao

de resiliéncia socioambiental em contextos urbanos.
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