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RESUMO

A gastroenterite € uma comorbidade que afeta criancas principalmente de paises
pobres e em desenvolvimento, em moradias sem saneamento basico adequado e
com condicoes de higiene precarias, além de habitarem em regides geograficas
com baixo indice pluviométrico, como é o caso da Paraiba localizada na regiao
mais seca do Brasil, o Nordeste. O objetivo deste artigo é analisar
geograficamente os aglomerados espaciais das internacoes por gastroenterite em
criangas menores de cinco anos de idade no estado da Paraiba, de 2010 - 2017.
Trata-se de um estudo ecoldgico, retrospectivo de abordagem quantitativa, cujos
dados utilizados para andlise sao referentes ao nimero de internacdes por
gastroenterite nos municipios da Paraiba, correspondem ao periodo de 2010 a
2017. Baseado no Sistema de Informacao Geogréfica, foi utilizado o método de
estatistica Scan espacial para identificacao de aglomerados significativos através
simulacdo de Monte Carlo, também foram elaborados mapas de Razdo de
Incidéncias Espacial da populacdo sob risco. Os aglomerados espaciais
significativos estavam dispersos na regiao geografica, sendo identificadas areas
de risco no oeste, centro, norte e sudeste do Estado, com maior concentracao nas
mesorregides do Sertao e do Agreste.

Palavras-chave: geoprocessamento; epidemiologia; morbidade infantil; estudos
ecologicos.

ABSTRACT

Gastroenteritis is a comorbidity that affects children mainly from poor and
developing countries, in homes without adequate sanitation and with precarious
hygiene conditions, in addition to living in geographic regions with low rainfall,
as is the case of Paraiba located in the most drought of Brazil, the Northeast. The
objective of this article is to geographically analyze the spatial clusters of
hospitalizations for gastroenteritis in children under five years of age in the state

of Paraiba, from 2010 - 2017. This is an ecological, retrospective study with a
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quantitative approach, whose data used for analysis are referring to the number
of hospitalizations for gastroenteritis in the municipalities of Paraiba,
corresponding to the period from 2010 to 2017. Based on the Geographic
Information System, the spatial Scan statistical method was used to identify
significant clusters through Monte Carlo simulation, were also prepared Spatial
Incidence Ratio maps of the population at risk. Significant spatial clusters were
dispersed in the geographic region, with risk areas being identified in the west,
center, north and southeast of the state, with greater concentration in the Sertao
and Agreste mesoregions.

Keywords: geoprocessing; epidemiology; childhood morbidity; ecological
studies.

Introducao

A gastroenterite infecciosa ou diarreia é uma doenca que poderia ser tratada
no nivel da atencao primaria em saide (APS), pois grande parte das internacoes
hospitalares poderiam ser evitadas (Franca et al., 2017). No entanto, apesar de
serem notodrias as causas desse agravo e as estratégias para prevencao e
tratamento, os nimeros permanecem elevados. Segundo dados da OMS, em
2017, a diarreia foi considerada a segunda maior causa de morte em criancas
menores de cinco anos, com 525 mil mortes e quase 1,7 milhGes de casos por ano,
principalmente nos paises em desenvolvimento (WHO, 2017).

No Brasil, ocorreram mais de 218 mil internacoes por gastroenterite no ano
de 2017, sendo 36% deste total de criancas menores de cinco anos, ou seja, cerca
de 78.920 hospitaliza¢oes. Estes indices vém diminuindo consideravelmente nos
ultimos anos, devida a melhoria das condicoes de vida e de moradia, acesso a
saneamento basico e aos servicos basicos de saude. Na regiao Nordeste do pais,
a diarreia continua sendo a maior causa das internacées em criancas (Ribeiro;
Aratjo Filho; Rocha, 2019). No estado da Paraiba, com a estimativa populacional,
em 2017, de 300.479 criancas menores de cinco anos de idade, foram notificadas
2.253 internagOes por gastroenterite nesta populacido, com uma taxa de 7,23
internacoes/1.000 criancas (DATASUS, 2020).

A permanéncia destas elevadas taxas de incidéncia de gastroenterite em
criancas é observada em regides especificas do pais, a depender da regidao
geografica, e esta associada as condicOes socioeconomicas e ambientais da

populacdo mais pobre e com situacdo de saneamento inadequadas (Larocque;
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Pietroni, 2018). Somando-se a esses fatores, existe a precariedade da assisténcia a
saude, que nao é igualitaria nas microrregioes, evidenciando problemas de
gestao e organizacao dos servicos da atencao basica (Buhler et al., 2014). As A taxa
de gastroenterite infecciosa por ser uma das causas de internacgoes por condicoes
sensiveis a atencao primaria (ICSAP), pode ser considerado um indicador eficaz
para avaliar a satide nesse nivel de atencao (Alfradique et al., 2009), considerando
que a chance de criancas morrerem ou serem hospitalizadas por diarreia ou
gastroenterite, nas microrregioes do pais, € maior nas localizadas no Nordeste.

Isso leva a suposicdo que a distribuicao geografica das internacdes por
gastroenterite nao ocorra de maneira uniforme nas unidades federativas. Dessa
forma, haveria regioes, Estados, ou mesmo municipios com maior risco de
ocorréncia desse evento do que outros dentro de um mesmo espaco geografico,
0 que exige investigacao de cada local de acordo com suas particularidades.

A Saude juntamente com a Geografia e outras areas de conhecimento criaram
ferramentas utilizadas na epidemiologia que podem auxiliar na compreensao da
dindmica espacial da transmissdao de varias doencas, é o geoprocessamento
(Elliott; Wartenberg, 2004). Esse pode ser definido como um conjunto de técnicas
de coleta de dados, processamento e exibicdo de informacoes referenciadas
geograficamente, através de mapas, que propiciam a observacao do eventos de
saude (Rezende et al., 2015). Portanto, tem a capacidade de auxiliar no
planejamento das a¢cbes em satude publica de forma mais direcionada condizentes
as necessidades locais (Santos; Rigotto, 2011).

Uma das técnicas utilizadas no geoprocessamento é o Sistema de Informacao
Geografica (SIG), que consegue representar os fenomenos geograficos por meio
computacional, fazendo uma analise espacial dos dados de saude. Pois, o SIG
coleta os dados, armazena, interpreta e exibe as informacoes referenciadas
geograficamente, fazendo correlacdo com as informacoes geograficas e dados
tabulares e exibindo, ao final os dados de satide por meio de mapas (Mendes et
al., 2015; Rezende et al., 2015).

A andlise espacial tem sido cada vez mais utilizada como método para
avaliar padroes de doencas, tendéncias e relacoes entre eventos de saiade e

determinantes, em um determinado local e numa populacao especifica (Briggs;
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Elliott, 1995; Elliott; Wartenberg, 2004). Ou seja, a analise espacial mostra como a
doenca se distribui espacialmente, dentro de uma determinada regiao geogréafica,
identificando possiveis areas de risco para populacao (Camara et al., 2004).

As informacoes da analise da distribuicao espacial de doencas infecciosas
como a gastroenterite, pode auxiliar os gestores de saiide na tomada de decisoes
nas acoes de saude publica de forma mais direcionada. Estes resultados podem
ser uteis na identificacdo de fatores para intervencoes futuras na reducao mais
eficaz na prevaléncia de gastroenterite em locais onde h4a maiores incidéncias de
casos, como nos Estados do Nordeste do pais. Nesse sentido, o objetivo deste
estudo foi investigar a distribuicao geografica espacial dos casos de internacoes
por gastroenterite em criangas menores de cinco anos na Paraiba, no periodo de

2010 a 2017.

Metodologia

Trata-se de um estudo ecolégico, retrospectivo de abordagem quantitativa,
com foco nas internacOes sensiveis a atencdo primaria por gastroenterite
(diarreia) em criancas menores de cinco anos de idade residentes nos municipios
da Paraiba, no periodo de 2010 a 2017.

A Paraiba situa-se na regido Nordeste do Brasil, com uma populacao
estimada pelo IBGE, em 2017, de 4.018.127 milhdes de habitantes, composta por
223 municipios divididos geopoliticamente em quatro mesorregides
denominadas: Zona da Mata, Agreste, Borborema e Sertdo Paraibano,
distribuidos em uma area de 56.469,778 Km2. Apresenta alta vulnerabilidade
socioeconémica tendo o quinto pior Indice de Desenvolvimento Humano do pais
(0,658), com 86,2% do seu territorio dentro do Semiarido brasileiro, regiao
caracterizada por baixo indice pluviométrico e dificuldade no fornecimento de
agua, tendo 89% dos seus municipios com algum tipo de servico de
abastecimento de agua (potavel e nao potavel) e apenas 31% com esgotamento

sanitario (IBGE, 2017).

As informagbes sobre as internagdes foram extraidas do banco de dados

secundarios de dominio ptblico do Departamento de Informacao e Informatica
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do SUS (DATASUS, 2020)- Foi utilizado o Sistema de Internacao Hospitalar (SIH),
de onde foi exportado o banco de dados proveniente da Autorizacao de
Internacao Hospitalar (AIH) reduzida, isto é, aquelas que foram aprovadas e
subsidiadas pela rede SUS. A partir da selecao das ATH de cada ano, os dados
foram baixados e armazenados em arquivos de definicao (DEF) para extracao e
tabulacao das internagoes, de acordo coma a lista brasileira de internagoes por
condicOes sensiveis a aten¢ao primaria, composta por 19 doencas (Classificadas
pelo Coédigo Internacional de Doencas — CID 10), considerando a faixa etéria de
menores de cinco anos de idade residentes nos municipios. Estas internacoes sao
comprovadamente utilizadas como indicador de satide sensivel para avaliacao e
o monitoramento do acesso as acoes e servicos de saude no nivel de atencao
basica (ou atencido primaria) (Alfradique et al.,, 2009), a partir de diretrizes
estabelecidas pelo Plano Nacional de Satide (PNS) segundo a lista do Contrato
Organizativo de Acao Publica da Satde - COAP (BrAIL, 2013). Tal indicador
possibilita avaliar o desempenho de programas direcionado a satide infantil na
atencao primaéria, na regiao estudada.

O indicador de internagdes por causas sensiveis a atencao primaria (ICSAP)
selecionado para este estudo consta na lista do COAP. Dentre os 19 diagnosticos
de internacoes por condi¢oes sensiveis a atencao primaria, foi selecionado para o
estudo o de “Gastroenterite infecciosa e complicaces”, sendo o acometimento
de maior frequéncia relativa com relacdo as ICSAP. Neste estudo utilizou-se o
termo Gastroenterite (diarreia) referentes ao diagnostico de “Gastroenterite
infecciosa e complicacoes”, representando as internacoes por causas sensiveis a
atencao primaria.

Foram utilizados também dados censitarios relativos a populagao infantil
residente em cada municipio, correspondente a faixa etaria menor de cinco anos.
Para as informacoes populacionais, foi consultado o site do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2010). O shapefile dos mapas, ou seja as malhas
digitais com as coordenadas geograficas (latitude e longitude) dos limites
politicos administrativos dos 223 municipios da Paraiba, foram obtidos no site

do IBGE (2010). Ap6s o download dos arquivos vetoriais, estes foram recortados
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para a area de interesse e processados no software R, que forneceu as ferramentas
necessarias a elaboracao dos mapas e calculos de areas.

Foi estudada a variavel da taxa de internagdo por gastroenterite na faixa

etaria entre zero e cinco anos. Para calcular a taxa de internacao por gastroenterite
utilizou-se a razao entre o nimero de internacoes de criancas menores de cinco
anos por grupo de gastroenterite dos residentes na Paraiba e o nimero total de
criancas residentes da mesma faixa etaria, para cada ano no periodo estudado,
multiplicado por mil. A amostra do estudo foi composta dos 223 municipios da
Paraiba entre os anos de 2010 e 2017.
Para a analise estatistica, primeiramente, foi calculada a porcentagem relativa dos
19 diagnosticos das ICSAP e, em seguida foi selecionada a causa mais frente
dentre todas as outras internacoes. Na analise estatistica descritiva foi calculada
a média aritmética, a taxa de incidéncia, a porcentagem relativa dos casos de
gastroenterite e porcentagem de diferenca da taxa gastroenterite entre o ano de
2010 e 2017.

Foi calculada a Razao de Incidéncias Espacial (RIE) e utilizada a estatistica
Scan espacial para identificacdo de aglomerados (Lima et al., 2019; Pinto et al,
2019). Para executar o geoprocessamento dos dados foi utilizado o pacote
‘Deluster’do software R versao 4.0.3 (R Core Team, 2020). Os dados nao
apresentaram distribuicao normal (Lilliefors; p < 0,001), motivo pelo qual foi
utilizado para a deteccao dos aglomerados a estatistica Scan espacial (Abrams;
Kleinman; Kulldorff, 2010).

Na analise espacial utiliza-se dados nao espaciais (no caso este estudo sao as
taxas de internacoes por gastroenterite) e dados espaciais (informacoes obtidas
de um espaco geografico que depende da localizacdo dos geo-objetos). Para
entender melhor, cabe antes explicar o que é espaco geografico e geo-objetos.
Espaco geografico é onde ocorrem os fendmenos geograficos localizaveis e
possiveis de serem cartografados, em funcoes das coordenadas, altitude e
posicao relativa. Geo-objetos (ou objetos geograficos) sao entidades distintas e
localizaveis geograficamente que compoem uma determinada regiao geografica

(Goodchild, 1992). No caso deste estudo, a regido geografica corresponde ao
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Estado da Paraiba que contem os geo-objetos, representados pelos 223
municipios.

A Razado de Incidéncias Espacial é considerada uma medida, ou um
indicador utilizado para demonstrar a magnitude do problema em questao e
padronizar as informacoes da populaciao sob risco. A RIE é o quociente entre
incidéncia de um evento observado em uma area e a incidéncia deste mesmo
evento em toda a regiao do estudo, ou seja, é calcular o risco relativo e representar
graficamente em um mapa. O “mapa de risco” trata-se de um dos preceitos da
estatistica, o qual explica que a probabilidade de um fendmeno ocorrido no
passado é semelhante ao risco desse mesmo fenémeno ocorrer no futuro
(Carvalho; Santos, 2005).

Neste estudo foi utilizada a RIE para demonstra a relacao entre a incidéncia
de gastroenterite em cada um dos geo-objetos (223 municipios) em relagdo a uma
incidéncia do mesmo evento em toda uma regido geografica (Paraiba).

Formalmente, a equacao da RIE para um geo-objeto zié dada por (Lima et al.,

2019; Pinto et al., 2019):

X(Z()/G(zl-) "
RIE(Zi) = _—?q X(z,-)/
21 6(z))

Portanto, a RIE corresponde a razao entre a taxa de incidéncia do evento em
um municipio (geo-objeto z;) e a taxa de incidéncia em todo o Estado da Paraiba
(regido geografica (Z) referente a populacao sob risco (Gzi). A interpretacao dos
valores da RIE seguem os seguintes critérios, segundo Lima, Vianna e Moraes
(2019):

1. RIE = 0: Municipios em que nao existe ocorréncia do evento;

2. 0 < RIE < 0,5: Municipios em que h4 eventos e a RIE é inferior a metade da

incidéncia global da area de estudo;

3. 0,5 < RIE < 1: Municipios em que a RIE é superior a metade até o valor da

incidéncia global da area de estudo;
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4. 1 < RIE < 1,5: Municipios em que a RIE é superior a incidéncia global da

area de estudo em menos de 50%;

5. 1,5 < RIE < 2: Municipios em que a RIE é superior a incidéncia global da

area de estudo em mais de 50% até duas vezes aquele valor;

6. RIE > 2: Municipios em que a RIE é duas vezes maior que a incidéncia

global da area de estudo.

A estatistica Scan espacial que utiliza a distribuicao de Poisson discreta para
modelagem espacial dos casos, proposto por Kulldorff e Nagarwalla (1995), foi a
que melhor se adequou a esta pesquisa por usar dados de contagem e conter
grande namero de geo-objetos, seguindo a metodologia proposta por Lima et al.
(2019).

A estatistica Scan espacial localiza os aglomerados espaciais por meio de
algoritmos computacionais graficos, utiliza a razao de maxima verossimilhanca
fazendo uma varredura por toda a regiao para encontrar areas com eventos mais
significativos, ou seja, maior chance de acontecer. O método faz a associacao da
informacao da area com um tnico ponto dentro de um geo-objeto, chamado de
centroide, que denota o namero de casos do evento associado ao tamanho da
populacdo sob risco (que ndao deve ultrapassar 50%). Para cada centroide é
testada a significancia de 5% dos aglomerados utilizando o teste de simulacao de
Monte Carlo, técnica estatistica de analise de sequéncia numérica aleatoria
repetida para obter uma distribuicdo de probabilidade desconhecidas (Hu;
Wang, 2015)

A hipétese nula é que a gastroenterite infantil tem distribuicao aleatoria pelos
municipios da Paraiba (Abrams; Kleinman; Kulldorff, 2010). Foram analisados os
percentuais 0,09%, 0,1%, 0,3%, 0,5%, 0,7%, 1%, 3% e 5% da populacdo sob risco
nos mapas de estatistica Scan espacial, para cada ano (Sa et al., 2020).

Para aproximar a realidade epidemioldgica da estatistica de Scan espacial
foram comparados visualmente os mapas com as percentagens da populacao sob
risco com o mapa da RIE, com o objetivo de fornecer uma analise mais consistente
(Holmes, Moraes, Vianna, 2015), sendo selecionado o mapa Scan que possua mais
semelhancas com o mapa da RIE para cada ano, considerando as especificidades
dos pressupostos e da geracao de resultados do método (Sa et al., 2020). Os
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aglomerados espaciais sao identificados nos mapas pelos pontos vermelhos que
representam os centroides (Kulldorff; Nagarwalla, 1995). Para todos os
aglomerados espaciais foram considerados os municipios com RIE acima da
incidéncia total do Estado (1,99).

Dentre os métodos de estatistica espacial, o Scan demonstra resultados
melhores quando utilizado em locais com altas incidéncias do evento e possui
melhor capacidade de controle da probabilidade de erro do tipo I (Costa;

Assuncao, 2003; Thomas; Carlin, 2003).

Previamente a andlise dos dados, desenvolveu-se um processo de
qualificacdo e correcao de possiveis erros e inconsisténcias nos registros. Foram
identificados dados faltantes, mas que nao ultrapassaram 10% dos casos,
portanto considerou-se que a auséncia de informacao estaria relacionada ao
proprio comportamento da variavel ou as subnotificacgoes.

Os aspectos éticos estabelecidos pela Resolucao do Conselho Nacional de
Saude n°466/12 e n° 510/7, que regulamentam a pesquisa envolvendo seres
humanos, foram respeitados. Os dados apresentados neste estudo sao
secundarios e provenientes de sistemas de informacoes publicos, de modo que

nao foi submetido ao conselho de Etica em Pesquisa.

Resultados

O estudo permitiu verificar a ocorréncia dos casos e a visualizacdo da
distribuicao espacial das internacoes por gastroenterite entre criancas com menos
de cinco anos no estado da PB nos anos de 2010 a 2017.

Na Paraiba, foram notificadas em média 5.926 internacdes por condicoes
sensiveis a atencao primaria, sendo 3.901 internacdes por “gastroenterite
infecciosa e complicacoes”, correspondendo a 55,2% do total de internagoes, no
periodo de 2010 a 2017. Ao longo do periodo de estudo de oito anos, a taxa média
de gastroenterite foi de 12 internacdes por mil criancas menores de cinco anos.
Houve diminuicdo relativa de 63,7% da taxa média de internacao por
gastroenterite, passando de 19,9 casos em 2010, para 7,23 casos por mil criancas

em 2017 (Tabela 1).
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Tabela 1. Incidéncia por mil habitantes das internaces por gastroenterite
relacionada as internacoes por condicOes sensiveis a atencao primaria entre as
criancas menores de cinco anos, Paraiba, 2010 - 2017.

Ano Gastroenterite ICSAP (n) Gastroenterite Taxa de Gastroenterite

(n) (%)
2010 6.718 10.591 63,4 19,9
2011 4.564 7.022 57,6 13,7
2012 4.032 6.491 62,1 12,3
2013 3.772 6.514 57,9 11,7
2014 3.905 7.077 55,2 12,3
2015 2.767 5.715 48,4 8,9
2016 3.280 5.983 54,8 10,7
2017 2.172 5.108 42,5 7,2

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

* a) Gastro (n): nimero de casos de gastroenterite; b) ICSAP(n): nimero de internagdes por
condicdes sensiveis a atencao primaéria; ¢) %: porcentagem relativa de gastroenterite com relacio
a ICSAP; d) Taxa de casos de gastroenterite por mil habitantes.

Na Figura 1 é possivel observar os mapas da RIE e da estatistica Scan das
gastroenterites na Paraiba, no ano de 2010. A RIE variou entre 0 e 5,99, e seu maior
registro ocorreu em um municipio localizado no Sertao, ao noroeste do Estado
(Uiradna). Na Paraiba, 213 (95,5%) municipios tiveram RIE diferente de zero,
sendo 29 municipios com RIE > 2 distribuidos com heterogeneidade na regiao
geografica. A estatistica de Scan espacial identificou 51 municipios (geo-objetos)
significativos (valor-p<0,05), chamados de aglomerados espaciais. Observou-se
que os aglomerados espaciais estao distribuidos por todas as mesorregioes, com
concentracdo maior no Sertdo (18 centroides) e Agreste (21 centroides)
paraibanos.

No ano de 2011, a RIE variou de zero a 7,14, sendo este valor observado no
municipio o Sertao paraibano (Brejo dos Santos), ao noroeste do Estado. Dos 223
municipios, 203 (91%) apresentaram uma RIE diferente de zero, destes, apenas

19 municipios evidenciaram uma RIE > 2 (Figura 3). A estatistica de Scan espacial
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identificou 27 aglomerados espaciais dispersos, com maior concentragao ao oeste
e ao leste do Estado, principalmente na mesorregiao do Sertao com 19 centroides

(Figura 1).
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Figura 1. a) e b) Razao de Incidéncias Espacial para o ano de 2010 e 2011; ¢) e d)
Estatistica Scan das gastroenterites na Paraiba no ano de 2010 e 2011.
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7°S

8°S

Figura 2. a) e b) Razao de Incidéncias Espacial para o ano de 2012 e 2013; ¢) e d)
Estatistica Scan das gastroenterites na Paraiba no ano de 2012 e 2013.

A RIE de 2012 variou de zero a 7,59, sendo este valor encontrado no
municipio de Catolé do Rocha, Sertao paraibano. O valor da RIE foi diferente de
zero em 191 municipios (85,7%) e foi maior ou igual a dois em 24 municipios. No
mapa Scan de 2012, foram detectados 32 aglomerados espaciais dispersos por
todo o Estado, mais concentrado ao oeste e ao leste, com 19 centroides no Sertao,
seis e quatro no Agreste e na Mata paraibana, respectivamente (Figura 2).

O valor da RIE de 2013 variou de zero a 10,76. O municipio com maior RIE
esté localizado no Sertao paraibano (Lastro), ao noroeste do Estado. A RIE foi
diferente de zero em 87,4% dos municipios e foi maior ou igual a dois em 28 geo-
objetos. No mapa Scan de 2013, foram detectados 37 aglomerados espaciais
distribuidos por todo o espaco geografico, sendo 17 centroides no Sertao, 11

centroides no Agreste, oito centroides na Borborema e um na Mata (Figura 2).
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No ano de 2014, a RIE variou de zero a 11,11, sendo o maior registro no
municipio de Belém do Brejo da Cruz, no Sertao Paraibano. Dos 223 municipios,
202 municipios (90%) tiveram a RIE com valores diferentes de zero. A RIE = 2
ocorreu em 21 geo-objetos. No mapa Scan de 2014, foram detectados 38
aglomerados espaciais distribuidos por toda regidao geografica, sendo mais
concentrados nas regioes do Sertao (20 centroides), Agreste (09 centroides) e
Borborema (09 centroides) (Figura 3).

O valor da RIE de 2015 variou de zero a 12,98, sendo os maiores valores
localizados em municipios ao noroeste do estado (Sertao Paraibano). Totalizando
198 municipios (88,8%) com valores diferentes de zero. A RIE = 2 ocorreu em 24

geo-objetos. No mapa Scan de 2015, foram detectados 29 aglomerados espaciais,
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sendo agrupamentos de geo-objetos concentrados nas mesorregioes do Sertao (13
centroides), Borborema (seis centroides) e Agreste (nove centroides) paraibanos

(Figura 3).
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Figura 4. a) e b) Razao de Incidéncias Espacial para o ano de 2016 e 2017; ¢) e d)
Estatistica Scan das gastroenterites na Paraiba no ano de 2016 e 2017.

Na figura 4 estdao representados os mapas da RIE e da estatistica Scan
espacial do ano de 2016. Neste ano, a RIE variou de zero a 9,56, sendo este valor
atribuido ao municipio de Uiratina localizado ao noroeste do estado, Sertao
Paraibano, valores acima de zero ocorreram em 193 municipios, correspondendo
a 86,5% de toda a regiao geografica e, valor da RIE = 2 ocorreu em 30 geo-objetos.
A estatistica de Scan espacial identificou 34 aglomerados espaciais distribuidos
pelo espaco geografico, sendo 17 centroides na mesorregiao do Sertao, nove no

Agreste e seis na Borborema (Figura 4).

Revista Espaco & Geografia, v. 25, no. 1, 2022.
https://periodicos.unb.br/index.php/espacoegeografia/index

—



126
GOMES, A. N.

O valor da RIE de 2017 variou de zero a 17,7. Este maior valor ocorreu em
Brejo doa Santos, municipio localizado ao noroeste, Sertao Paraibano. Na regiao
geografica, 84% (187) dos municipios tiveram valores da RIE > 0, sendo 37 com
RIE = 2. No mapa Scan de 2017 foram detectados 36 aglomerados espaciais
concentrados nas mesorregioes do Sertao (18 centroides), do Agreste (nove

centroides) e da Borborema (oito centroides) (Figura 4).

Discussao

As internacbes por gastroenterite em criancas menores de cinco anos,
analisadas no periodo de 2010 a 2017, ndo ocorreram de maneira aleatéria na
Paraiba, a distribuicao das areas consideradas de risco elevado foi diferenciada
entre as mesorregioes da Paraiba. Foram identificados grandes aglomerados
espaciais persistentes, considerados de areas de risco, especialmente no Sertao e
no Agreste paraibano. Nesse mesmo contexto, o municipio de Caapora, na Mata
Paraibana (sudoeste) foi detectado como area de risco elevado persistente.

O método de estatistica de Scan espacial utilizado obteve bons resultados na
deteccao dos aglomerados significativos, pois a grande maioria coincidiu com os
valores de alta Razao de Incidéncias Espacial, pois revelaram que os municipios
com valores elevados eram areas de risco de transmissao de gastroenterite. Este
achado responde as especificidades de pressupostos e de gerar melhores
resultados com o método de estatistica de Scan espacial (Moraes; Nogueira;
Souza, 2014; Pinto et al., 2019)

Fuckner (2015) analisou os episodios diarreicos na populaciao de 74
municipios do Semiarido, localizados nos Estados da Paraiba e do Rio Grande do
Norte, e encontrou indicios de associacao entre os periodos chuvosos e a
qualidade da agua com o aumento de casos de diarreia, principalmente apos
longos periodos sem chuvas e sem abastecimento continuo de agua. Estes
achados podem justificar as areas de risco identificadas no estudo por estarem
localizadas na regiao do Semiarido, caracterizada por periodos de baixo indice
pluviométrico e dificuldade de acesso a 4gua de boa qualidade para consumo.
Os problemas ambientais e de saude estdo intrinsecamente interligados. Os

estados com maior quantidade de municipios no semiarido possuem os maiores
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percentuais de locais em situacdo de necessidade de ac¢oes sociais e de satde a
(SOUZA et al., 2020) e, a quase totalidade dos municipios com um baixo indice
de desenvolvimento de satde (Damasceno, Khan, Lima, 2018).

De maneira geral, esses aglomerados persistentes deveriam ser monitorados
pela vigilancia dos municipios e do Estado, pois segundo podem ser indicios da
persisténcia precaria dos servicos de saneamento béasico e de acoes basicas de
saude locais, ou ainda dos fatores socioambientais e climaticos da regiao (Rufino
et al., 2016). A pobreza e suas ligagdoes com a 4gua, saneamento, higiene e moradia
inadequadas estao bem estabelecidas como um importante fator de risco para
diarreia infantil (Dunn; Johnson, 2018). Associado a estes fatores, existe as
barreiras dos servicos da atenc¢ao basica de saade, que refletem no agravamento
de internacoes sensiveis como a gastroenterite (Buhler et al., 2014)

A Paraiba possui 92% dos seus municipios localizados dentro do semiarido.
A populacao do semiarido que convive com problemas cronicos e histéricos se
configura em uma situacao de desigualdade social, pobreza disseminada e de
vulnerabilidade agravada por uma situacao ambiental dificil, em um periodo de
surgimento de novos desafios e de transformacOes produtivas e climéaticas
(Buainain; Garcia, 2013). Os problemas ambientais e de saade estdo
intrinsecamente interligados. Os estados com maior quantidade de municipios
no semiarido possuem os maiores percentuais de localidades em situacao de
necessidade de acbes para territério saudavel, em um indice que envolve
indicadores sociais e de satide nessa regiao (Petersen et al., 2020) e a quase
totalidade dos municipios com um baixo indice de desenvolvimento de saude
(Damasceno; Khan; Lima, 2018).

No Brasil, a estatistica de Scan espacial foi utilizada em pesquisas como
técnica para detectar aglomerados de gastroenterite ou de diarreia, apesar de ter
sido utilizada no estudo de outros agravos como doencas congénitas,
tuberculose, dengue e hanseniase (Freitas; Duarte; Garcia, 2017; Gili et al., 2016;
Melo; Melo; Moraes, 2016; Si; Nogueira; Moraes, 2015). Outros estudos
utilizaram a analise espacial com outro método como abordagem epidemiologica
eficiente na identificacao de areas de risco de diarreia ou de gastroenterite, em

paises menos desenvolvidos onde os eventos sdo frequentes, confirmando a
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utilidade e eficacia deste da analise espacial na deteccao de aglomerados em areas
de risco. Como o estudo realizado por Dunn e Johnson (2018) que identificaram
as areas de risco elevado dos casos de diarreia em criancas no oeste da Africa.
Outros investigaram os mesmos eventos na Etiopia, em Gana e na Tanzania
(Bogale et al., 2017; Edwin; Azage, 2017; Osei; Stein, 2017). Todos relataram a
importancia dos resultados na identificacio geografica das areas de risco
naqueles locais para que os gestores da saude publica tomem iniciativas de

prevencao e reducao da diarreia.

Conclusao

As areas de risco persistentes no Sertao e no Agreste, locais geograficamente
distantes de centros urbanos, em areas remotas, sao regioes que possuem areas
mais vulneraveis e com dificuldade de acesso aos servicos de satude, falta de agua
potavel, além de possuirem baixo indice pluviométrico, o que piora as condi¢oes
de higiene pessoal da populacao e contribui para o adoecimento.

Este estudo tém implica¢cdes importantes sobre as condi¢coes de saide locais,
pois os aglomerados espaciais de gastroenterite infantil estavam concentrados no
Sertdo e no Agreste paraibanos considerados historicamente, como locais
desassistidos. Essas informacoes sao relevantes para os gestores de saude publica
com a finalidade de planejar politicas eficazes para reduzir a gastroenterite
infantil nestas areas.

Contribuicoes dos autores: Gomes AN, Soares RS, Vianna RPT e Moraes RM
contribuiram para a concepc¢ao e desenho do trabalho, para a aquisicao, analise e
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