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CAPITULO 22 - GEOPROCESSAMENTO COMO
FERRAMENTA PARA PLANEJAMENTO EM SAUDE

Emilio Prado da Fonseca
Dentista, Especialista em Gestao Publica de Servicos de Satide, Mestre em Odontologia e Doutorando do PPG

em Odontologia da FOP UNICAMP.

Marcelo de Castro Meneghim
Docente do Departamento de Odontologia Social da FOP UNICAMP, Mestre e Doutor em Odontologia So-
cial pela FOA UNESP.

Antonio Carlos Pereira
Mestre e Doutor em Satude Publica pela FSP-USP; Docente do Departamento de Odontologia Social da FOP
UNICAMP.

GUIA DO CAPITULO

Objetivos

Esse capitulo tem o proposito de recuperar o espago como uma categoria imprescindivel de anélise
de situagdes de saude, contribuindo para o planejamento e entendimento do quadro sanitario atual e
suas tendéncias, através da construcdo de novas abordagens voltadas para as praticas de Gestdo em Sad-
de, como identificagdo de areas criticas, distribui¢iao dos pontos de aten¢do em sadde, priorizacao das
acoes e dos recursos humanos e financeiros. Em ultima instincia, subsidiar a tomada de decisdo dos
gestores para a melhoria da qualidade de vida e das condigées de saude, utilizando instrumentos de

geoprocessamento e andlise espacial.

Conteldo Programatico

» Espago Geografico

» Geoprocessamento: Aplicagdes em saude
o Anadlise espacial em saude

« Sistema de Informacio em Saude (SIG)

o Analise espacial em odontologia

« Constru¢ido dos mapas
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o Banco de dados néo graficos e graficos

» Formas de construgéo e analise por mapas
« Componentes dos mapas

« Estatistica espacial

« Consideracdes finais

Leitura Obrigatoria

1)

2)

3)

4)

Moreira RS, Nico LS, Tomita NE. A relagdo entre o espago e a satide bucal coletiva: por uma epide-
miologia georreferenciada. Ciéncia & Satde Coletiva. 2007; 12(1): 275-84.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Satide. Fundagdo Oswaldo Cruz.Aborda-
gens espaciais na saude publica. Brasilia: Ministério da Saude; 2006. v.1, 136p.

Pina MF, Santos SM. Conceitos basicos de sistema de informagédo geografica e cartografia aplicada
a saude. Brasilia: OPAS; 2000. 122p.

Carvalho MS, Santos RS. Anilise de dados espaciais em satde publica: métodos, problemas pers-
pectivas. Cad Saude Publica. 2005; 21(2): 361-78.

Leitura complementar

1)

2)

3)

4)

5)

Borrel LN, Northridge ME, Miller DB, Golembeski CA, Spielman SE, Sclar ED, et al. Oral health
and health care for older adults: a spatial approach for addressing disparities and planning services.
Spec Care Dent. 2006; 26(6): 252-6.

Miiller EPL, Cubas MR, Bastos LC. Georreferenciamento como instrumento de gestdo em unidade
da saude da familia. Ver Bras Enferm. 2010; 63(6): 978-82.

Brasil. Ministério da Satde.Organizagdo Mundial de Satude.Organiza¢do Pan-Americana de Saude.
Rede Interagencial de Informagdes para a Satde. Sistema de informagido geografica e a gestdo da
saude no municipio. Brasilia: Ministério da Saude; [20007]. 25p.

Skaba DA, Carvalho MS, Barcellos C, Martins PC, Terron SL. Geoprocessamento dos dados da
sadde: o tratamento dos enderecos. Cad Saude Publica. 2004; 20(6): 1753-6.

Barcellos C, Ramalho WM, Gracie R, Magalhdes MAFM, Fontes MP, Skaba D. Georreferenciamen-
to de dados de satide na escala submunicipal: algumas experiéncias no Brasil. Epidemiol Serv Sat-
de. 2008; 17(1): 59-70.

Atividades recomendadas:

1) Os mapas sio ferramentas que auxiliam o planejamento em saude para a tomada de decisao.
Faga uma discusséo critica.

2) A partir de um mapa de seu municipio identifique a localizagdo e distribui¢do dos pontos de
atencdo em saude (unidades basicas de saude, ESE unidades especializadas e hospitais). Faga

uma analise da cobertura dos pontos de atencéo.
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1. Conceitos Iniciais: Espaco Geografico

O espago geografico é visto atualmente como um conjunto de elementos sociais, econémicos, cul-
turais e ambientais interrelacionados de forma dindmica (Miranda et al., 2002). A forma como o ‘espaco
geografico humanizado’ é ocupado e utilizado estabelece fluxos de circulagdo de bens e servigos, com
reflexos para a satide dos grupos sociais (Chiesa et al., 2002; Miranda et al., 2002). Assim, é possivel
compreender a distribui¢do das iniquidades em satde, ou seja, uma diferenga na posigdo geografica re-
presenta também uma diferenga na posicdo social (Moreira et al., 2007). Para o planejamento e gestdo
em saude é necessario o entendimento da construgio, ocupagdo do espago geografico e as consequéncias
para a saude da populagdo inserida em um determinado territério (Barcellos et al., 2008).

Planejamento em Salde

Secretaria Salde
» Distrito Sanitério ‘._-—"/Ff
- Area de Abrangéncia +———— |nidade Salde
» Microrregiao

. MbduloAsaistonvial Diretoria Regional de Salde

» Consorcio Intermunicipal <——="pjano diretor Regional

« Area - .

¢ Micro area 4———7H0 o .
+ Estrategia Saude da Familia

»  Quarteirdo +

« Area Endémica
+  Imével "‘—-—-——g

« Foco - Controle de Endemias

Figura 1: Usos do territério no planejamento em salde.
Fonte:Barcellos et al., 2008.

Neste sentido, pessoas residentes em um determinado espago geografico (vizinhos mais préximos)
tendem a reproduzir comportamentos semelhantes se comparados com outro espago geografico dos
vizinhos mais distantes (Barcellos e Bastos, 1996; Chiesa et al., 2002). Este é um principio basico nortea-
dor do geoprocessamento e andlise espacial como instrumento para o planejamento de agdes em satde
(Barcellos e Bastos, 1996).

2. Geoprocessamento: Aplicacdes em saide

E uma tecnologia com aplicagdes nas areas de planejamento urbano, logistica, agricultura e geogra-
fia de mercado. Na area da saude o geoprocessamento oferece grandes possibilidades para a pesquisa,
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gerenciamento do sistema de saide, planejamento e a avaliacdo das agoes, baseados na distribuicio
espacial das doengas e agravos (epidemiologia espacial), localizagdo dos servigos e dos riscos (intera-
¢do de pontos fixos e fluxos), identificagdo de aglomerados de doentes e planejamento de sistemas e
acoes de saude (Barcellos e Ramalho, 2002; Elliot e Wartenberg, 2004; Guagliardo, 2004; Higgis, 2004;
Carvalho e Santos, 2005). Oferece para pesquisadores e técnicosnovos métodos para o manejo da in-
formagédo para o planejamento em saude (tomada de decisdo), e constituindo-se em uma poderosa
ferramenta para a conexao entre satide e ambiente(Scholten e Lepper, 1991; Briggis e Elliot, 1995; Moo-
re e Carpenter, 1999; Werneck, 2008). Além disso, é utilizado como instrumento integrador de diversos
bancos de dados de diferentes tipos e institui¢des, facilitando a compreensdo do fendmeno em estudo
em toda sua complexidade (Camara e Monteiro, 2001). Também melhora as possibilidades da descri-
¢do e andlise espacial das doencas em grandes conjuntos de dados referenciados geograficamente
(Skaba et al., 2004;Werneck, 2008). A capacidade de executar multiplos questionamentos sobre o con-
junto de dados, juntamente com o uso de alta resolucédo grafica, tem facilitado grandemente a obtengéo
e interpretacio das informagdes em satide (Carvalho, 1997; Odoi et al., 2005; Araujo et al., 2008; Perei-
ra et al,, 2009), ou seja, a informagao (fidedigna) auxilia a redugdo de incertezas para a tomada de de-
cisdo com o foco na saude.

As técnicas de geoprocessamento vém sendo utilizadas cada vez mais no planejamento, moni-
toramento e avaliacdo das a¢des de satude, além de constituir numa importante ferramenta para
analise das relagdes entre o ambiente e eventos relacionados a satde, identificando regies e grupos
sob alto risco de adoecer, como também no planejamento de agdes de prevengdo e controle de
doencas novas ou reemergentes (Snow, 1990; Antunes et al., 2002; Tomazelli et al., 2003; Horner e
Mascarenhas, 2007).

O geoprocessamento de eventos em saude é importante para identificagdo e avaliagao de riscos a
saude coletiva (Carvalho, 1997).

3. Analise espacial em saide

A moderna tecnologia de analise de dados, baseada na distribui¢do espacial de doengas e agravos,
vem sendo cada vez mais valorizada na gestdo dos sistemas de saude (Brasil, 2000). Em diversos mo-
mentos, tem sido apontada a necessidade de assegurar apoio aos gestores do Sistema Unico de Saude
(SUS) para a organizagdo das informagoes sobre a situacdo de satde através de sistemas informatizados
(Brasil, 2000). Este modelo permite analisar o estado de satide da populagio e os servigos de satide ofer-
tados, a partir de sua localizacio espacial (Brasil, 2000).

Isto se faz necessario porque os gestores locais tornam-se vulneraveis apressdes por solu¢oes dos
problemas relacionados a satde (Brasil, 2000). A construgdo dessa forma de olhar a satde - espaciali-
zando as informacdes - é trabalhosa e exige investimento, principalmente em capacitagdo de técnicos
(Barros et al., 2009). O uso dos mapas para o planejamento e gestdo em saide, pouco ou nada significam
se utilizados apenas em momentos de “crise” ou de forma pontual. Portanto, é necessario um processo
de desenvolvimento técnico e operacional continuo dos sistemas de informagoes.

A Analise espacial em saude refere-se ao uso de métodos quantitativos em estudos no qual o objeto

de interesse ¢ definido geograficamente, como a analise da distribuigdo espacial da ocorréncia de doen-
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cas e sua relagdo com os servicos de saude, visando identificar padrdes espaciais de morbidade ou mor-
talidade e fatores associados, descrever processos de difusdo de doengas e gerar conhecimentos sobre
etiologia de doengas, sua predicdo e controle (Carvalho e Santos, 2005; Werneck, 2008). A analise da
distribui¢do das doengas é comumente feita por meio de trés pilares: pessoas, tempo, espago (Moore e
Carpenter, 1999; Werneck, 2008).

Os métodos para analise espacial podem ser divididos em trés grupos: visualiza¢do, analise explo-
ratoria de dados e modelagem (Moore e Carpenter, 1999; Werneck, 2008). No método da visualizacio,
o mapeamento de eventos de saude é a ferramenta primdria, podendo variar desde uma simples distri-
buig¢do pontual de incidéncia de doencas ou evento, até superposi¢des complexas de mapas de incidéncia
de doenga. Essa forma de andlise pode ser empregada para analisar a distribui¢do de profissionais ou
unidades de satide (Barros et al., 2009).

A andlise espacial constitui uma poderosa ferramenta de apoio a decisio em saude (Werneck,
2008).

Sem CD
Sem informacéo

Até 1.500 hab/CD
Bl De 1.500 a 5.000 hab/CD
Il Acima de 5.000 hab/CD

Figura 2. Distribuigdo dos cirurgides-dentistas pelos municipios
do estado da Bahia, segundo dados do CRO-BA, 2007

Figura 2; Exemplo da técnica de visualizagéo: Distribuicdo de dentistas pelo estado da Bahia em 2007.
Fonte: Barros et al., 2009.

As técnicas exploratdrias possuem a forma de graficos e outras sdo de natureza cartografica. Ao
aprofundar o conhecimento das distintas realidades das areas, durante a apropriagdo do territdrio, é
possivel ajustd-las ao planejamento e gestdo dos servigos de satide oferecidos a populagio inserida em
um determinado territério (Miiller et al., 2010). Cabe ressaltar que, pela diversidade brasileira, o uso da
ferramenta de geoprocessamento de informagdes de interesse para satide nem sempre é possivel no es-
paco interno de uma unidade de saude (Miiller et al., 2010).
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Figura 3; Exemplo da técnica exploratéria; Geocodificagdo de criangas menores de um ano em uma unidade de sau-

de de Curitiba.
Fonte: Miiller et al., 2010.

Ja a modelagem é utilizada para testar uma hipétese ou estimar relagdes, como a incidéncia de uma
determinada doenca e varidveis ambientais e/ou sociais (Pddua et al., 2006). De forma simplificada a
técnica da modelagem permite a conexdo entre diferentes bancos de dados e diferentes informagoes.

Localzagho das crisngas entre § e 12 anos e seus niveis de plumbemia (n = 853)

Figura 4:Exemplo da técnica de Modelagem: Localizagéo de criangas com intoxicagao por chumbo na cidade de Bau-
ru entre 2002 e 2003.
Fonte: Padua et al., 2006.
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Na drea da satide, com o foco no planejamento e avaliacdo de agdes, as técnicas de analise espacial
estdo sendo empregada com maior intensidade para a conexdo com variaveis sociais e a identificacdo de
padrdes de desigualdades (Oliveira et al., 2008; Teixeira et al., 2014).

O planejamento de acdes de satde deve ser centrado em critérios de risco espaciais, ambientais e
sociodemograficos que sdo localizados e quantificados (Miiller et al., 2010).

AlDS-related mortality in micro-regions of Brazil, 1998-2007

159¢ 2000 | 200

2002 2003 2004

2005 2004 2007
AlDS-ralated mostakiy rales per 100,000 inhabitants
] 0.00- 150
| 151 - 300
il 301600
H .01 - 12.00
i} > 1208
Highways

Figura 5: Identificando padrdes de desigualdades regionais taxa de mortalidade da AIDS no Brasil entre 1999 e 2007.
Fonte: Teixeira et al., 2014.
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4. Sistema de Informacao Geografica (SIG)

Os Sistemas de Informacdo Geografica (SIG) é uma tecnologia capaz de armazenar, organizar, re-
cuperar e modificar informagdes sobre a distribuicdo espacial de dados localizaveis na superficie da
terra. Os programas possuem capacidade de manipular dados graficos (mapas) e relaciona-los aos dados
néo-graficos (Burrough e McDonnell, 1998; Pina e Santos, 2000; Silva, 2003). Os SIG tém sido aponta-
dos como instrumentos de integracdo de dados ambientais e sociais com dados de satide, permitindo
melhor caracterizagdo e quantificagdo da exposi¢do, seus possiveis determinantes e os agravos a saude
(Pina e Santos, 2000; Silva, 2003).

E um método utilizado na saude publica, entretanto, vém despertando o interesse dos profissionais da
area devido a informacdes inovadoras que estas ferramentas podem oferecer (Silva, 2003). Esta ferramenta
também tem sido util para o planejamento de recursos humanos e avaliar a distribui¢do de profissionais de
saude por area ou cidades, e ainda, através de programas para atrair profissionais para regides onde a deman-
da ¢ baixa, assim como avaliar a acessibilidade de individuos a assisténcia em saude (Krause et al., 2005).

1970

1980

A

B

Distribution
Low
L] N
I tigh
— A inboewintes A

Figura 6: Distribui¢do de Dentistas no estado do Mississippi, EUA entre 1970 e 2000.
Fonte:Krause et al., 2005.

A complexidade dos fatores sociais que se relacionam aos problemas de satide requer anilises e
medidas cada vez mais cuidadosas. A unido das ferramentas para explicar o processo saude-doenga nas
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diferentes populagdes fortalece o planejamento de agdes para o monitoramento dos vulneraveis e mais
expostos a riscos. Dessa maneira, os servicos de saude podem atuar alterando a frequéncia, a distribui-
¢do dos agravos a saude e até mesmo a desigualdade entre setores sociais, repercutindo na qualidade de
vida das populagdes (Campos et al., 2009).

O SIG é uma forma de organizagio, consolidagio e andlise de bases de dados espaciais sobre saude
e ambiente (Campos et al., 2009).

e THE O0K T 00K TEZ 000 764 (00 mE

Figura 7: Distribui¢@o de idosos chefes de familia por setor censitario em Botucatu (SP) entre 2001 e 2002.
Fonte: Campos et al., 2009.

5. Exemplo: Analise espacial e Geoprocessamento em Odontologia

O uso dos sistemas computacionais para a analise da distribuicdo espacial das doengas na Odonto-
logia é uma tecnologia nova e potencial para a investigacdo em satide bucal. Os estudos sdo recentes e
tém demonstrado resultados importantes para o planejamento em satide bucal (Borrel et al., 2006).

As principais possibilidades de estudar a distribui¢do espacial em Odontologia, com o foco no pla-
nejamento, ¢ analisar o perfil de distribui¢do de eventos/agravos bucais como carie dentéria, condi¢des
gengivais, cancer de boca, trauma dental, edentulismo em idosos, distribui¢cdo de profissionais e sua re-
lagdo com dreas de privagio social em dois niveis, individual e coletiva, por meio de analises multiniveis
e um SIG (White et al., 2000; Susi e Mascarenhas, 2002; Moysés et al., 2008; Chiang et al., 2010; Pereira
et al,, 2010; Kruger et al., 2011; Moreira et al., 2011).
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]

Figura B: Distribuicio da cane om criangas de 12 anos peles bairos de Piracicaba (SP)
Fonte: Peseira et al, 2010

Figura 8: Distribui¢do da carie em criangas de 12 anos pelos bairros de Piracicaba (SP).
Fonte: Pereira et al., 2010

Aspectos geograficos podem estar relacionados de diferentes formas com aspectos da satide bucal
da populagio. Dentre estes, podemos apontar a prdopria condicio de satide bucal, a localizac¢do de servi-
¢os de atengdo odontoldgica e as formas de acesso a esses servicos (locomogio e transporte), a localiza-
¢do de equipamentos sociais (escolas, centros comunitdrios e areas de lazer), a infra-estrutura local
como provedora de condigées minimas de bem-estar para a popula¢do (saneamento basico, energia
elétrica, moradias adequadas e seguranca publica) e toda a rede de suporte social (Moreira et al., 2007).
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Figura 9: Analise das concentragdes de Flior endémico em Londrina (PR).
Fonte: Ross, 2013.
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Fig- 1. Proporcidn de puestos de venta que comercralizan sal con fhior

Figura 10: Mapa da comercializag&o de sal Fluoretado em Truijillo (Peru).
Fonte: Arana, 2006.

A fluoretagdo da dgua de abastecimento publico contribui para a redugdo da prevaléncia da cérie
(Brasil, 2011; Alves et al., 2012). Entretanto, o emprego dessa tecnologia requer o controle da sua utili-
zagdo (Alves et al,, 2012). Os mapas podem auxiliar a identificagdo de dreas ndo cobertas e contribuir

para o planejamento de estratégias de vigilancia em satde bucal (Morgan e Treasure, 2003).

Musicipion do Extedo de 580 Paiks, Brasll, com Rusretachs inciada & cobschra fos anos 1580, 1500 ¢ 2000

L B byt S gt e = | 709

Figura 11: Cobertura da Fluoretag&o das aguas de abastecimento publico entre municipios do estado de S&o Paulo
entre 1980 e 2000.
Fonte: Alves et al., 2012
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6. Construcao dos mapas

Com o avango tecnoldgico, a construgdo de mapas e anélise espacial de informacdes de saiade é
realizada por programas computacionais especificos pagos ou disponibilizados de forma gratuita.
Atualmente, existe um grande numero de softwares (aplicativos) de dominio publico que podem ser
instalados em computadores pessoais. Também sio disponibilizados tutoriais capazes de proporcio-
nar o aprendizado do uso dos programas. Isto aproxima o uso do geoprocessamento por profissio-
nais e servicos de saude. Entretanto, muitos desses aplicativos ndo possuem versdo em Portugués

(quadro 1).

Antes de construir um mapa tematico vocé deve ter em mente que o mapa é uma forma de comu-

nicacdo. Portanto, vocé deve saber:

1-  Qual informagio quer passar com o mapa? Para quem vou informar?
2 - Quais dados vao ser necessarios?

3-  Onde e como conseguir os dados corretos?

4 -  Como montar os dados corretamente? (Brasil, 2007a).

Quadro1: Principais programas de geoprocessamento utilizados para construgdo de mapas e analise espacial.

Aplicative Sistema Licengn | Carscteristicas DesenvilvedorPais
DIVA-GES Windows / Java Giratuite | Geoprocessamento CIP/ Peru

gvslG Java Aberio | Geoprocessamento GVA / Espanha

ILWIS Windows Aberio | Greoprocessamento ¢ PDI ITC / Hotanda

JGRASS Java Aberin | Geoprocessamento {uDIG plug-in) UITH / Itatia

JUMP Java Aberio | Toolkit Creoprocessamento Vivid Solutions / Canadd
hosme Java Aberio | (Geoprocessamento SALG | Espanha
MapWindow Windows Aberio | Geoprocesaaments Utah Water Ressarch / ELA
MySOL Windows/Linux/MacOS/BSD | Aberto | Sisterna Gerenciador de Banco de Dados MySOQLAB [ Suécia / EUA
FWTools Windows/Linux/Mac (5 Aberto | Geoprocessamens AS & CRS [ Canadi
OpendUMP Java Aberto | Geoprocessamento JPP [ Intemacional
ChebhasCAD Java Aberio  |CAD(d ho assistide por computador) Franga

OrbisGIS Java ) Aberio | Geoprocessamento Franga

Paraview WindowsLinuaMacOS/BSD  |Abero | Visualizagdo 3D ¢ interpalagio Kitware / EUA

Posadils Windows/Linux/MacOS/BSD  |Aberio  |SGDE (Armazenar dados espaciais) RR / Canadd

Cuantum GIS Windows/Linux MacOS Aberio | Geoprocessamento (médulos do GRASS) EUA

SAGA Windows/Linux Aberio | (Geoprocessaments LiH fAEemanha

SavGIs Windows Grtuite | Creoprocessamento ¢ SGDI IRD [ Franca

Gieolla Windows/Linux/MacOS/BSD | Aberio | Andlise Espacial / Geoprocessamento GeoDa Center / ASL f ELIA
Arcliis Windows/LinueMacOSBED | Pago Anilise Espacial / Groprocessamento |ESEI/EUA

SatScan Windows/Linux/MacOS/BSD  |Gratite |Andlise Espacial / Andlise Espaco-Temporal CDNC Harvard [ LISA
Maplnfa Windows Pago Geoprocessamento ELA

Termaview Windows/Linux Aberto | Visualizagdo [ Geoprocessamento INPE ! Bras:il

Cabe ressaltar que os programas nao sdo de uso exclusivo da area da saude, o que requer conheci-
mentos de cartografia, computagio, geografia, demografia, entre outras areas do conhecimento. Na area
da saude os principais programas que estdo sendo utilizados com aplicagdes praticas para os servigos de
saude sao: TerraView, Quantum GIS, ArcGis, SaTScan, GeoDa.

O Ministério da Saude disponibiliza uma série de manuais para a capacitacéo e atualizagdo para
técnicos da drea da saide(Brasil, 2006; Brasil, 2007a; Brasil, 2007b). Estes manuais foram disponibiliza-
dos pelo Ministério da Satde e funcionam como tutoriais que permitem o autoaprendizado de forma
gradual e com uma linguagem acessivel para os técnicos de satude. Entretanto, sdo necessarios recursos
e conhecimentos bésicos em informatica.
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“O cendrio atual do geoprocessamento em satde, no Brasil, é extremamente favoravel para a estruturagao de
uma rede de capacitacdo de profissionais para o manuseio das ferramentas disponiveis e aprimoramento das
abordagens do espago nas analises de saude. Varios centros de pesquisa tém se dedicado a aplicagdo de téc-
nicas de andlise espacial em satde (Brasil, 2007a)”. Além do uso de softwares de dominio publico favorece a
aproximacdo dos profissionais da satide com o geoprocessamento tornando a tarefa de constru¢io dos mapas

de facil compreensio, execugio e aceitabilidade. (Brasil, 2007a).
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Figura 12: Volume 1 da Série de capacitagdo em geoprocessamento em salde do Ministério da Saude.
Fonte: Brasil, 2006.

De forma simplificada um mapa é o resultado da unido de um banco de dados ndo graficos com
uma base cartografica de dados graficos (Brasil, 2007a; Brasil, 2007b).

7. Banco de dados nao graficos e graficos

O banco de dados denominado “ndo grafico” é composto por dados atributivos contendo variaveis
que se pretende analisar (Pina e Santos, 2000; Brasil, 2006; Brasil, 2007a).
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Bairro Cidade Estado
Vila Resende piracicaba |sp
Algodoal piracicaba |sp
Piracicamirim piracicaba |[sp
Caxambu piracicaba |[sp
Cecap piracicaba |sp
Parque Piracicaba piracicaba |[sp
Vila Sonia piracicaba |[sp
Campestre piracicaba |[sp
Mario Dedini piracicaba |[sp
Vila Cristina piracicaba |[sp
Agua Branca piracicaba |[sp
Estagao Paulista piracicaba |[sp
Jupia piracicaba |sp
Independencia piracicaba |[sp
Pompeia piracicaba |[sp
Monte Alegre piracicaba |sp
Santa Rosa piracicaba |[sp
Centro piracicaba |[sp
Santa Terezinha piracicaba |[sp

Figura 13: Exemplo de base n&o gréafica de alguns bairros de Piracicaba (SP) listados em planilha do Excel.

Paralelamente ¢ feita a construgdo da base de dados “graficos” contento dados geograficos de uma
base cartografica digital da area dos dados nao graficos. O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) disponibiliza a maior parte das bases cartograficas digitais do Brasil (Pina e Santos, 2000; Brasil,
2006; Brasil, 2007a).

Figura 14: Exemplo de base cartogréfico digital dos bairros do municipio de Piracicaba (SP) disponibilizada pelo IBGE.

A ligagio entre as duas bases é feita por um cddigo comum ou “chave primaria” que deve ser uma
variavel presente nas duas bases. Cada plano de informagio gerado é chamado layer (camada) e que
contem uma série de variaveis que representam um tema ou classe de informacdo como: local, més da
coleta, resultado (Brasil, 2006; Brasil, 2007a).
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Figura 15: Unido da base grafica e néo grafica dos bairros selecionados de Piracicaba (SP).

O armazenamento dos dados pode ser feito através do modelo vetorial ou matricial que também é
chamado de raster (Pina e Santos, 2000; Brasil, 2006; Brasil, 2007a).

8. Formas de construcao e analise por mapas

Existem dois modelos de armazenamento dos mapas por raster ou vetor. No modelo raster a area
em estudo é dividida em células formando uma grade regular (matriz). Essas células sio também cha-
madas de pixel (Picture cell). Ja no modelo vetorial qualquer elemento da superficie terrestre é repre-
sentado por pares de coordenadas, que marcam pontos existentes. As demais formas (linha se poligo-
nos) sdo formadas por derivacdes desses pontos (Brasil, 2006).

As informagdes espaciais podem ser representadas por pontos, linhas ou poligonos (Brasil, 2006;
Brasil, 2007a). Para cada tipo de construgdo existem técnicas de andlise espaciais especificas (Bailey,
2001; Brasil, 2007b). Quando no estudo, os dados serdo analisados em dreas (poligonos), é necessario
definir qual o tamanho da unidade espacial de satide serd utilizada, isto ¢, qual sera o nivel de agregacdo
dos dados brutos (quadra, bairro, setor censitario, municipio microrregiao, macrorregido, estado, entre
outras). Para que o mapa seja gerado é necessario que a variavel de ligacdo seja compativel entre as bases
(Brasil, 2006; Brasil, 2007a), ou seja, se os dados ndo graficos foram armazenados por bairro os dados
graficos devem ser compostos também por bairros (Brasil, 2000; Brasil, 2007). A partir desses mapas ¢
possivel planejar estratégias e alocar recursos humanos e materiais necessarios através da visualiza¢do
dos dados (Bailey, 2001; Brasil, 2007b).
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Figura 16: Exemplo da visualizag&o da distribuicao por area de alguns bairros de Piracicaba (SP).

No caso de dados por pontos, a constru¢do do banco de dados néo grafico é realizada por meio do
sistema de coordenadas (latitude/longitude ou X/Y) e, posteriormente, ao georreferenciamento dos
pontos de controle na superficie terrestre pelo cruzamento das coordenadas de latitude e longitude (po-
sicionamento) ou da localizacdo geografica dos pontos através de um enderego vélido (Pina e Santos,
2000; Brasil, 2006; Brasil, 2007a).

Em seguida se estabelece o relacionamento entre a base grafica e nao gréfica.

Figura 17: Exemplo de base n&o grafica com os enderegos de algumas Unidades de Satde do municipio de Piracica-

Unidade Enderego Cidade | Estado |CEP
CRAB. Cecap Rua Melvin Jones, 91 Piracicaba |SP 13421-520
CRAB. Mario Dedini Rua Nadir Eraldo Stela, 137 Piracicaba |SP 13412-304
CRAB. Piracicamirim Rua Gongalves Dias, 70 Piracicaba |SF 13418-520
ICRAB. Santa Terezinha Rua Nicolau Zem, 220 Piracicaba |SP 13411-059
CRAB. Vila Cristina Av. Raposo Tavares, 1851 Piracicaba |SP 13401-542
CRAB. Vila Rezende Rua Santo Estevio, 394 Piracicaba |SP 13405-249
CRAB. Vila Sonia Rua Jodo Zem, 751 Piracicaba_|SP 13408-196
PSF 1° de Maio Rua Augusto Gomes da Silva, 40 Piracicaba |SP 13423-T04
PSF Boa Esperanga 1l R Cupuagu, 340 Piracicaba |SP 13420036
PSF Bosque dos Lenheiros | | Rua das Seringueiras, 33 Piracicaba |SP 13412-526
Esr Campestre Av. Laranjal Paulista_ 4090 Piracicaba |SP 13401-630
PSF Cecap Alameda Melvin Jones, 55 Piracicaba |SP 13421-520
PSFIAA T Rua Jodo Pedro Corréa, 810 Piracicaba |SP 13411-142
PSF liapud | Rua Garga, 493 Piracicaba |SP 13402-055
PSF Jaragui | Rua Prof. Mariano da Costa, 380 Piracicaba |SP 13403015
PSF Jardim Oriente Av Luis Pereira Leite, 2351 Piracicaba |SP 13426-239
Esr Jardim Vitdria Av. Conchas, o° 550 Piracicaba_|SP 13402-000
PSF Kobayat Libano Av. Frei Francisco Antonio Perin, 987 Piracicaba |SP 13402-127
PSF Mirio Dedini 11 Rua Francisca Tagero Barbosa, 55 Piracicaba |SP 13412-355
PSF Parque Orlanda Rua Jorge Anéfalos, 350 Piracicaba |SP 13408-255
PSF Siio Jorge Rua Mococa, 180 Piracicaba |SP 13413-012
PSF Siio José Av. dos Patriotas, 1233 Piracicaba |SP 13403-060
PSF T 1 Rua ProfessorCarlos Brasiliense Pinto, 405 | Piracicaba | SP 13401-480
PSF Vila Fati |Rua Jodio Alves de Almeida, 355 Piracicaba |SP 13412-080

ba (SP). Fonte:www.saude.piracicaba.sp.gov.br/goto/store/categorias.aspx?SID=8dbe1f2233a9552¢-

2784180c2556052b&id=19&mid=162
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Uma das formas alternativas frequentemente utilizadas para a localizagdo geografica de um ponto
¢ através do Codigo de Enderecamento Postal (CEP). Porém, ao adotar o CEP como estratégia de loca-
lizagdo a precisdo ficara parcialmente comprometida. Na drea da saude esta estratégia é amplamente
utilizada, apesar das criticas (Barcellos e Ramalho, 2002; Skaba et al., 2004; Carvalho e Santos, 2005).

Figura 18: Base cartogréfica digital por ruas do municipio de Piracicaba (SP).

Para a andlise de um problema de saude, o investigador deve refletir sobre os dados que possui e
também ter conhecimentos sobre elementos conceituais e praticos que o auxiliem no calculo e interpre-
tacdo de varidveis socioecondmicas e ambientais, além de indicadores e taxas que irdo nortear a tomada
de decisio (Brasil, 2007a).

Figura 19: Cruzamento da base n&o grafica (localizago geografica das unidades de salde) com a base gréfica digital
por ruas de Piracicaba (SP).

Assim, o resultado do cruzamento entre dados graficos de uma determinada area (base cartografica) e dados
ndo graficas da mesma area (pontos ou areas) ou de alguma andlise espacial s3o os chamados mapas teméticos.

O uso dos mapas para o planejamento de a¢des em dreas rurais ou remotas pode ser comprometido devido
a dificuldade de se encontrar bases cartograficas digitais que abranjam estas regides. Uma alternativa seria a

construgao de mapas a partir de bases cartograficas impressas em formato de papel (Brasil, 2007b).
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9. Componentes dos Mapas

Para a elaboracdo dos mapas tematicos de forma correta sdo necessarios conhecimentos de carto-
grafia e ser criativo porque existem muitos recursos que podem contribuir para a estética do mapa
(Dent, 1996). Todos os mapas sdo representagdes. Nao é possivel apresentar as caracteristicas da regido
no seu tamanho real nem é possivel mostrar todos os elementos da drea estudada (como exemplo, pré-
dios, vegetagdes, casas).Portanto, um mapa é um modelo da Terra em uma escala reduzida (Dent, 1996;
Brasil, 2006; Brasil, 2007a).

Mesmo na drea da satide, alguns detalhes sdo omitidos para tornar as caracteristicas mais importan-
tes de determinados elementos da drea mais aparente conforme o que se pretende mapear (Dent,1996).

Assim como tabelas, os mapas devem ser construidos para que sejam auto-explicativos, ou seja, um
grande numero de informagdes diferentes pode tornar o mapa confuso e de dificil interpretagio, mas tam-
bém ndo se deveria apresentar informag¢des muito limitadas a ponto de nio propiciar uma andlise adequada.

Existem varios tipos de mapas e os mais utilizados na area da satde sio mapas temadticos coropléti-
cos (com gradacédo de cor), onde sdo inseridas informag¢des quantitativas e qualitativas com associagdo
da gradacio da cor mais fraca para a mais forte (Dent, 1996; Brasil, 2007a).

Nio se pode esquecer que os mapas sio uma forma de comunica¢do usando varios dispositivos
visuais (Center for Disease Control and Prevention - CDC, 2012). Junto com equilibrio, composigio e
o uso eficaz de espago em branco, tornam-se recursos muitas vezes utilizados para melhorar a comuni-
cagdo através de mapas (Dent, 1996; CDC, 2012). Os principais elementos do mapa sdo: titulo, escala,
legenda, seta de direcdo (Norte), local, projecdo, borda, créditos, além do mapa em si (CDC, 2012).

Pravalanos =3
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Figura 20: Distribuicao do edentulismo em idosos residentes em Gana (Africa). Exemplo dos principais componentes
do mapa temaético.
Fonte: Hewlett et al., 2015.
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No exemplo acima é possivel identificar o que esta sendo representado (titulo), local, escala, legen-
da, seta de dire¢ao (Norte), 0 mapa em si e a gradagdo de cor indicando melhor para o pior (Hewlett et
al,, 2015). Mesmo que nem todos os elementos estejam presentes como borda, créditos e projecio, tor-
na-se possivel interpretar as informagdes contidas no mapa.

Um detalhe importante na constru¢do dos mapas é a padroniza¢do da legenda porque um mapa
tematico pode gerar diferentes padroes espaciais dependendo do tipo de informagio que sera inserida
na legenda do mapa (Dent, 1996; Brasil, 2006).

Algumas revistas cientificas ndo publicam em colorido. Alternativamente podem ser construidos mapas te-

maticos com gradagdo de cor em tons de cinza como mostrado em varios exemplos anteriores (Brasil, 2006).

10. Estatistica espacial

Além dos mapas tematicos existem pressupostos estatisticos nas abordagens espaciais que podem
ser utilizados para o aprofundamento da analise espacial (Bailey, 2001; Brasil, 2007b).

As técnicas estatisticas ampliam as analises de modo a permitira realizagdo de inferéncias e de testes
de hipoteses geradas pelos profissionais e pesquisadores da area da satide para responder questdes sobre
a distribuigdo de eventos (Bailey, 2001; Brasil, 2007b).

11. Consideracoes finais

No contexto brasileiro o geoprocessamento e a aplicagdo de tecnologias inovadoras favorecem a
utilizacio de ferramentas disponiveis que potencializam o planejamento do setor saude baseado em uma
abordagem espacial. Esse cenario envolve a apropriagdo de tecnologias disponiveis e de estratégias que
fortalecem a gestao diferenciada e moderna com o foco na tomada de decisdao em satde.
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