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RESUMO

A relagao entre a Geografia e as Politicas Publicas pode ser revelada no momento em
que se analisa a espacializagdo das mesmas no territério, demonstrando que, mesmo no
caso de uma politica publica de escala nacional, seus impactos terdo variacbes em todo o
territério do pais. Nesse sentido, ao buscar a espacializacdo das doencas, o
Geoprocessamento € um instrumento de pesquisa importante em saude, justamente por
possibilitar a analise das alteragdes que ocorrem no ambiente e com a populagdo em
diferentes escalas. Assim, a utilizagdo do Geoprocessamento para a vigilancia e controle
da disseminacdo da COVID-19 contribui para a elaboragado, implementagao e avaliagao
de politicas publicas de saude, sendo possivel mapear, monitorar, reunir e compartilhar
dados da dindmica espacial da doenga para tragar possiveis cenarios e tomar decisbdes
mais adequadas ao bem-estar da populagédo. Nesse contexto, objetivou-se entender como
o Geoprocessamento e informagdes georreferenciadas foram utilizados pelos agentes de
saude para o controle da pandemia de COVID-19 e organizagdo espacial no periodo
estabelecido, além de como o enfoque nos mapas de calor gerados para os boletins
epidemioldgicos puderam fornecer orientagdes sobre as medidas sanitarias necessarias,
em diferentes escalas, para a conten¢ao da circulagcido do virus e prevencio da doenga no
municipio. O recorte espacial e temporal englobou o periodo de margo de 2020 a margo
de 2022 em Foz do Iguagu no Oeste do Parana, tendo como ferramenta o uso de
Geoprocessamento pela Vigilancia Epidemiolégica do municipio. Para além da discusséo,
um dos resultados gerados foi a compilacdo de medidas sanitarias para o controle da
pandemia de acordo com suas escalas geograficas (local, regional e nacional) para
analisar a aplicagdo das politicas publicas de saude, ndo apenas pensando o cenario
pandémico, mas levando em consideracdo a agilidade dessas implementagdes e
localizagdo geografica de Foz do Iguagu, destacando seu posto estratégico como triplice
fronteira. Conclui-se que os geodgrafos podem e devem participar ativamente do
desenvolvimento de politicas publicas, pois a Geografia também pode contribuir
significativamente no processo de formulacéo e implementacgéo de politicas publicas.

Palavras-chave: Vigilancia em Saude. Epidemiologia. Politicas Publicas. Territorializagao.
Cartografia Digital.



ABSTRACT

The relationship between Geography and Public Policies can be revealed when analyzing
their spatialization in the territory, demonstrating that, even in the case of a public policy on
a national scale, its impacts will vary throughout the country. In this sense, when seeking
the spatialization of diseases, Geoprocessing is an important research instrument in
health, precisely because it allows the analysis of changes that occur in the environment
and with the population at different scales. Thus, the use of Geoprocessing for surveillance
and control of the spread of COVID-19 contributes to the elaboration, implementation and
evaluation of public health policies, making it possible to map, monitor, gather and share
data on the spatial dynamics of the disease to outline possible scenarios. and make
decisions more suited to the well-being of the population. In this context, the objective was
to understand how Geoprocessing and georeferenced information were used by health
agents to control the COVID-19 pandemic and spatial organization in the established
period, in addition to how the focus on heat maps generated for epidemiological bulletins
could provide guidance on the necessary health measures, at different scales, to contain
the circulation of the virus and prevent the disease in the municipality. The spatial and
temporal cut encompassed the period from March 2020 to March 2022 in Foz do Iguagu in
Western Parana, using the use of Geoprocessing by the Epidemiological Surveillance of
the municipality as a tool. In addition to the discussion, one of the results generated was
the compilation of health measures to control the pandemic according to their geographic
scales (local, regional and national) to analyze the application of public health policies, not
just thinking about the pandemic scenario, but taking into account the agility of these
implementations and the geographical location of Foz do Iguacgu, highlighting its strategic
position as a triple frontier. It is concluded that geographers can and should actively
participate in the development of public policies, as Geography can also contribute
significantly to the process of formulating and implementing public policies.

Keywords: Health Surveillance. Epidemiology. Public policy. Territorialization. Digital
Cartography.
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1 INTRODUGAO

Politicas publicas, conforme Bueno e Andrade (2019), sdo decisbes e acgodes
voltadas para a resolugao de problemas sociais especificos por parte de agentes estatais.
A relagao presente entre a Geografia e as Politicas Publicas apresenta-se no momento de
analise da espacializagdo dessas mesmas politicas. Assim, o exercicio de reflexdo sobre
a concretizagcao de uma politica publica é refletir sobre todo seu ciclo de formulacao,

implementacao, avaliagao e espacializagao no territorio.

Ou seja, analisar esse ponto corresponde a compreender a distribuicdo espacial de
programas, planos e projetos, bem como analisar as desigualdades regionais oriundas do
impacto de politicas publicas no pais, pois Lima (2008) nos aponta que pelo fato de
incidirem seletivamente no espago geografico, as politicas publicas podem reorganizar e
reconfigurar territorios. E tal fato ocorre porque toda ac¢do sobre o territério contém

intencionalidade, ja que pretende-se atingir um objetivo com uma deciséao.

Dessa maneira, entende-se que € no territério que ocorre a materializacdo de
determinada politica publica, na medida em que ocorrem relagbes de gestdo envolvendo

0 espaco e os atores sociais, assim como de poder e identidade (STEINBERGER, 2013).

Outro conceito relevante e que pode vir a colaborar muito com a discusséo, € o
conceito de escalas, que segundo Serpa (2011), por muitas vezes é ignorado ou deixado
de segundo plano, mas que sempre estd presente ao demonstrar as potenciais
articulagdes de diferentes niveis de governo do pais durante a gestdo de uma politica

publica.

O emprego desses conceitos e seu uso para embasamento das decisdes e agdes
€ amplamente utilizado pelas Politicas Publicas em Saude, principalmente quanto a
“territorializacdo da salude” implementada pelo Sistema Unico de Saude (SUS), que
propde a delimitacdo de territérios administrativos e a compreensao das condi¢cdes de
vida e saude da populagdo para garantir praticas equitativas para atender as

necessidades e problemas de saude de cada territério delimitado.

Portanto, fica evidente a importancia dos estudos sobre territério e sua relagdo com
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a saude publica, pois os servicos de saude estdo em constante dinamismo para atuar na
prevencao e tratamento de doencas. Desse modo, nos estudos que abarcam politicas
publicas e saude entende-se o conceito de territério como fundamental para a operacao
de estratégias para vigiar, controlar, prevenir riscos e agravos para a saude da populagao
em diferentes escalas geograficas, demonstrando como o sistema de saude municipal,
estadual e federal devem se estruturar para oferecer uma cobertura eficaz desses
servigos (PAIM,1994).

A afirmacgéo de Barcellos et. al. (2002) sobre como a doenga € uma manifestagcao
do individuo enquanto a situacdo de saude é a manifestagcdo de um lugar, ilustra a
importancia do emprego das analises espaciais em saude. De forma emblematica, os
elementos utilizados pela Epidemiologia Descritiva em relagdo aos seus estudos sobre a
distribuicdo espacgo-temporal de doengas fornecem os indicios a respeito de
determinantes de doencas, principalmente por demonstrar a distribuicdo espacial dos

fendbmenos de forma mais abrangente e util na produgéo de “informacéo para agao”.

Assim, com o georreferenciamento (espacializar os dados levantados e gerar um
produto cartografico, geralmente mapas) de fendmenos estudados pela Epidemiologia
Descritiva torna possivel detectar a ocorréncia de doengas em diferentes grupos de uma
populagdo e acompanhar sua evolugéao ao longo do tempo, propondo também a melhora
da capacitacdo dos profissionais ao lidarem com o cenario, estabelecendo prioridades
para os programas e servigos de saude e avaliando os resultados das medidas aplicadas
para o controle e prevengdao da doenga em questdo. Ou seja, o Geoprocessamento,
enquanto conjunto de tecnologias responsaveis pela coleta, processamento, analise e
tratamento de dados e informagdes espaciais (ROSA, 2013), demonstra ser uma
ferramenta estratégica para o mapeamento da dindmica espacial de uma doenca

investigada pela Epidemiologia.

Nesse contexto, a pesquisa realizada no periodo de margo de 2020 a margo de
2022 em Foz do Iguagu no Oeste do Parana com o uso de Geoprocessamento pela
Vigilancia Epidemiolégica do municipio, teve como objetivo geral de compreender como a
aplicacdo de informagdes georreferenciadas subsidiaram agbes para o controle da
pandemia de COVID-19 e a (re)organizagao espacial do municipio.
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Figura 1: Mapa de localizagao de Foz do Iguacgu. Elaboragao propria.
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Para tanto utilizou-se a metodologia de Libault (1971), tendo os procedimentos da
pesquisa divididos em quatro etapas: nivel compilatorio, correlatorio, semantico e

normativo.

Na primeira parte da dissertacdo, apresentou-se as bases tedricas da pesquisa
levantadas no nivel compilatdrio, conceituando os termos mais utilizados durante a
discussdo como: territério, escalas, vigilancia em saude e geoprocessamento. Assim
como a compilacdo das medidas sanitarias aplicadas pela Prefeitura Municipal de Foz do
Iguacu em escala local e ordem cronolégica, como sugere-se no nivel correlatério do
método de Libault (1971).

Na segunda parte, com os resultados gerados, evidenciou-se que a compilagéo de
medidas sanitarias para o controle da pandemia de acordo com suas escalas geograficas
(local, regional e nacional) demonstra como os mapeametos favorecem a aplicagao das
politicas publicas de saude, ndo apenas pensando o cenario pandémico, mas levando em

consideracdo a agilidade dessas implementagdes e localizagdo geografica de Foz do
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Iguacu, destacando sua localizag&o estratégica na triplice fronteira.

1.1 JUSTIFICATIVA E ADERENCIA AO ESCOPO DO PROGRAMA

A justificativa para esta pesquisa assenta-se na ideia de que com os resultados
gerados, sera possivel favorecer a aplicagao das politicas publicas de saude em Foz do
Iguacu, destacando seu posto estratégico como triplice fronteira. Também acredita-se ser
um estudo modelo para pesquisas futuras em outras localidades sendo um registro
historico dos erros e acertos tomados durante o periodo para a contencao da circulagao
do virus da COVID-19.

Nesse contexto, a utilizagcdo do Geoprocessamento para a vigilancia e controle da
disseminacdo da COVID-19 possui um potencial enorme para a elaboracao,
implementacdo e avaliagdo de politicas publicas de saude, pois € possivel mapear,
monitorar, reunir e compartilhar dados da dindmica espacial da doencga para tracar
possiveis cenarios e tomar decisdées mais adequadas ao bem-estar da populacdo. Com a
otimizacao dos dados através da organizacédo em bancos de dados geograficos e também
0 processo de interpretagcdo, a possibilidade de controle dos servigos publicos e
planejamento em varios aspectos da educagdo, saude publica e ambiental e etc., &
maximizada, bem como fornece poder de identificar e localizar grupos de risco
socioecondmico que precisam de analises de suas problematicas, favorecendo a

implementacgéo de politicas publicas visando o desenvolvimento.

E possivel considerar que os conceitos da Geografia contribuem na gestdo de
Politicas Publicas, tendo em vista que o espago geografico e seus elementos sdo um
conjunto de possibilidades que podem auxiliar no desenvolvimento de agdes e produgdes
humanas. Mas esse potencial existente se destaca ainda mais quando a analise espacial
enfoca o uso do espaco pela sociedade e identifica as relagcbes que causaram essa

apropriacao e, o que por consequéncia, produz o territorio.

Esse ponto que justamente elucida como o conceito de territério € importante no
ciclo gestdo de uma politica publica. Ao ser levado em consideragdo em conjunto com
determinada escala geografica, pode-se analisar o recorte espacial em que uma politica

publica sera implementada por meio de georreferenciamento; analisar tanto o seu aspecto
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fisico quanto seus atores sociais que exercem relacbes de poder e identidade, re-

construindo o seu territério a cada dia.

Nesse sentido, a tomada decisdes voltadas para a gestao da crise sanitaria oriunda
da pandemia de COVID-19 devem estar pautadas em evidéncias cientificas (biologicas,
espaciais e sociais) que respaldam as medidas mais restritivas que visam minimizar e
evitar os efeitos da doenca e controla-la. Apoiado nessa premissa, o geoprocessamento
permite analises espaciais dos dados sociais e bioldégicos que demonstraram ser
eficientes (até esse momento da pesquisa) para planejar acbes de saude tanto no
mapeamento da doenga no municipio de Foz do Iguagu, quanto ao ser o embasamento
tedrico e material das decisdes por parte da Prefeitura do municipio ao impor as medidas
de restricdes de locomocgao, lockdown e toques de recolher ao permitir que as decisdes
sobre cada medida fosse de acordo com a realidade de cada bairro iguaguense naquele

periodo.

E assim que Bezerra (2020) aponta quais sdo as contribuicdes e a missdo dos
Gedgrafos no ambito das Politicas Publicas: apresentar um bom mapa, depois explica-lo
a partir de teorias geograficas e por fim, propor um subsidio te6rico e metodoldgico para a

tomada de decisao dentro do ciclo de uma politica publica.

Reforca-se, nessa justificativa, a importancia do papel do Geodgrafo para a
organizagdo do territério municipal, pois apoiado em fundamentagdo tedrica sobre o
espaco e suas dinamicas, pode atuar na resolucido de problemas e conflitos que se
estabelecem no espago geografico. Destaca-se esse ponto, ja que na Prefeitura Municipal
de Foz do Iguagu, ndo existem cargos para Geografos, deixando o time de profissionais
responsaveis pela organizagao e planejamento territorial, defasados. A pesquisa também
se justifica pela demonstragdo da importancia do Geoprocessamento para tomada de
decisdes; sendo o mapeamento de dados previamente levantados um fator fundamental
para o ciclo de politicas publicas. Dessa maneira, este trabalho busca evidenciar que sao
pontos que merecem atengdo e investimentos por parte dos gestores e politicos

iguaguenses.
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1.2 PROBLEMA

Desta maneira, considerando o cenario pandémico, pergunta-se: o uso de técnicas
de geoprocessamento na area de Vigilancia da Saude pode subsidiar, em escala local, a
(re)organizacgao do territério municipal a partir da identificagdo e do mapeamento de locais

de risco a saude da populacao?
1.3 HIPOTESE(S)

A hipotese desta pesquisa € que o Geoprocessamento adotado em Foz do Iguagu,
principalmente pelo uso do software de acesso livre QGIS, foi eficiente para organizar as
dindmicas territoriais do municipio, porém, sua aplicabilidade ainda pode ser aperfeicoada
e ter seu potencial explorado. Considera-se que o foco nos mapas de calor gerados pelos
casos ativos no municipio, com o monitoramento da disseminagcdo da pandemia a partir
destes, pode fornecer orientagdes sobre as medidas necessarias para a contencao da
circulagao do virus e prevencao da doenca no periodo entre margco de 2020 a margo de
2022.

1.4 OBJETIVO(S)
1.4.1 Objetivo Geral

O objetivo geral desta pesquisa consistiu em entender como o Geoprocessamento
e informagdes georreferenciadas foram utilizados, em escala local, para o controle da
pandemia de COVID-19 e organizagéo espacial no periodo de margo de 2020 a margo de
2022 em Foz do Iguagu, no Oeste do Parana.

1.4.2 Objetivos Especificos

e Compilar as politicas publicas relacionadas as medidas sanitarias para o controle
da pandemia de COVID-19 implementadas na cidade e suas escalas geograficas
(apontar quais partiram da escala local-municipal, regional-estadual e nacional-
federal);

e Discutir sobre as aplicagbes de SIG para o controle e vigilancia da populagéo e
organizacgao espacial durante a quarentena, a partir dos levantamentos de dados e
mapeamentos para o monitoramento dos numeros dos casos ativos, recuperados e

mortos a partir dos boletins epidemioldgicos €;
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¢ Analisar os mapas elaborados nos boletins, relacionando com as politicas publicas

visando controle da doenca.

1.5 METODOLOGIA

Segundo Oliveira e Riedel (2012), a pesquisa cientifica tem a necessidade de
adotar um método como meio de investigar o seu objeto de estudo, sendo que este
método orientara as etapas que devem ser seguidas e viabilizar a aquisi¢do, analise e

correlacdo dos dados qualitativos e/ou quantitativos coletados.

Dessa forma, a organizagao da pesquisa impde a necessidade de sistematizar as
atividades de cada etapa pensada previamente. O método proposto por Libault em 1971
possui a finalidade de resolver tais problemas relacionados as operacdes de analise e
tratamento de dados nas pesquisas em Geografia. De acordo com o proprio autor, essa
metodologia pode ser aplicada tanto aos tratamentos de dados feitos em computador,
como pelos “raciocinios simples e elementares” (LIBAULT, 1971, p. 2). Conforme o
método do autor, temos a definicdo de quatro niveis de uma pesquisa geografica: o nivel
compilatério; o nivel correlatorio; o nivel semantico; o nivel normativo. Tais niveis

preconizam a ordem légica de desenvolvimento da pesquisa (LIBAULT, 1971).

O nivel compilatério corresponde a etapa de aquisicao de dados e compilacédo dos
mesmos. Assim, nesta pesquisa, o nivel corresponde a coleta de dados quantitativos
(numero de casos ativos, recuperados e 6bitos) da pandemia de COVID-19 no periodo de
marco de 2020 a margo de 2022 em Foz do Iguagu, por fontes primarias, bem como a
compilacdo das medidas sanitarias aplicadas no municipio em relacdo a restricido de
circulagcado de pessoas (lockdown e toques de recolher) no mesmo periodo, oriundas da
prefeitura municipal, governo estadual e federal. Este nivel também corresponde ao
levantamento de referéncias bibliograficas (fontes secundarias) para o marco tedérico da
pesquisa, como por exemplo, a reunido de material para embasar as discussdes sobre
territorio e politicas publicas, escalas geograficas e a importédncia de mapeamentos para a

Vigilancia em Saude.

Autores como Castro (2013; 2014), Foucault (2019), Haesbaert (2011), Lotta (2008;
2019), Martinelli (2008), Raffestin (1993), Santos (1994; 2000; 2009), Secchi (2016),
Smith (2002) e Zaidan (2017) embasaram a constru¢do do arcabougo teorico.
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Informacgoes secundarias foram obtidas também a partir dos relatos de experiéncia do
grupo de trabalho GT Covid/Foz, responsaveis pela confecgdo dos produtos cartograficos

utilizados nos boletins epidemioldégicos de Foz do Iguagu.

No nivel correlatorio, Libault (1971) o caracteriza como sendo a listagem das
correlacbes presentes nos dados levantados em diferentes momentos. Portanto, neste
trabalho corresponde a atividade de elencar todos os dados, tanto quantitativos (numeros
da COVID-19) quanto qualitativos (medidas sanitarias), em ordem cronoldgica e em suas
escalas geograficas.

No nivel seméantico, o penultimo, tem-se a reorganizagado da informagao. Assim,
apos realizadas as corregbes e ordenamento cronolégico dos dados, os mesmos foram
organizados em quadros para melhor visualizacdo das datas e demais informacgdes.
Nesse momento, pode ser realizadas correcdes e inclusdo e/ou exclusdo de dados. Para
Libault (1971), no nivel semantico, ha ainda a possibilidade de se aproveitar ou nao, as

informacgdes levantadas nas etapas anteriores.

Para a ultima etapa foi atribuido o nome de nivel normativo, no qual ocorreu a
distribuicdo dos resultados. Nesse momento, para Libault (1971), ocorrem a distribuicao
das “normas” para tudo o que foi levantado anteriormente. Nessa pesquisa, corresponde
ao momento em que as informagdes levantadas e organizadas em quadros foram

analisadas e assim, prosseguir com a discussao.

Apoés a organizacéo das atividades a serem realizadas em cada nivel, a aplicagao
do método de Libault (1971) demonstrou como a sistematizacdo de tais processos é
importante para a clareza de como alcangar os objetivos, tanto geral quanto os

especificos, a fim de responder o problema de pesquisa proposto inicialmente.
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 POLITICAS PUBLICAS E TERRITORIO: CONTRIBUICOES GEOGRAFICAS

2.1.1 Territorializagdo em Politicas Publicas

Como area do conhecimento, a ciéncia das Politicas Publicas, tem inicio com a
publicagdo da obra The Policy Sciences por David Lerner e Harold D. Lasswell em 1951
(SECCHI, 2016). Neste livro, foram atribuidas trés caracteristicas originarias para esta
ciéncia, tais como: normatividade, multidisciplinaridade e foco na resolucdo de problemas
publicos. Assim, como Secchi (2016) reforca, no momento de tomada de decisbes e
analises sobre politicas publicas, é preciso pensar em questbes como: quem ganha com
isso, por que dessa decisao e que diferenga ela faz para a sociedade.

Ainda de acordo com Secchi (2016), a politica publica como conceito pode ser
compreendida a partir do reconhecimento de varios instrumentos que participam do seu
processo de elaboragdo, compondo um ciclo de criacdo. Para explicitar melhor, Lotta
(2008) nos aponta como na literatura de politicas publicas estas sdo compostas por fases
do seu ciclo: agenda, momento de decisdo sobre os assuntos a serem discutidos na
esfera publica; formulagdo, momento qual se especifica as propostas e se elabora um
plano de agao; a implementacdo de uma politica na pratica; e por fim, na avaliagao,
momento de verificagdo dos resultados e impactos comparados com os objetivos

inicialmente estabelecidos.

Ou seja, para Saravia (2006), uma politica publica nada mais € que um fluxo de
decisdes de carater publico que visa manter o equilibrio social ou mesmo introduzir novos
desequilibrios para solucionar o problema identificado. E um sistema de decisées que
visam agdes e omissdes, sejam elas preventivas ou corretivas, buscando transformar a
realidade de um ou mais setores da vida social, definindo estratégias de atuagao e

alocacao de recursos para atingir seus interesses (SARAVIA, 2006).

Mas no contexto dessa pesquisa, uma limitagdo das politicas publicas que deve ser
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notada esta relacionada ao papel reducionista emplacado para os conceitos de espago
geografico e territério que norteiam muitas das decisdes durante o ciclo de uma politica
publica. Steinberger (2006) aponta que o conceito de espago geografico geralmente é
interpretado como um enderec¢o no qual as ideias serdo implementadas, ao contrario de
uma interpretagdo de que € uma categoria ativa, com poder de influéncia tanto nas agdes
quanto nos proprios produtores das mesmas. Barone et. al. (2013) reforcam essa
afirmativa, sugerindo que as politicas publicas “retornem ao territério” como maneira de
superar a limitagdo de perspectivas setoriais, o que gera politicas ineficazes, unilaterais e

produtoras de desigualdades.

O conceito de Politicas Publicas também pode ser definido como um conjunto de
medidas e escolhas feitas pelo governo para resolver problemas ou angustias como
necessidades da comunidade (LOTTA, 2019). O processo envolve alocag&o de recursos e
defini¢cdo de prioridades e implementagao pode ser realizada por meio de leis, programas,
projetos e regulamentos. A participagdo e o engajamento dos cidadaos e das instituicoes
sd0 necessarios. E necessario avalia-lo e monitora-lo para verificar sua eficacia e
impacto. Assim, a qualidade de vida dos cidadaos esta intimamente ligada as diretrizes
das politicas publicas, pois as consequéncias dessas decisdes politicas na vida das
pessoas sao diretas. Seja pela decisdao de nao intervencgao, seja pela decisdao de como ela

se desenrolara ao longo do processo (LOTTA, 2019).

Isso leva ao pressuposto analitico, sugerido por Lotta (2019), de que o ciclo de
politicas publicas é altamente interativo. Assim, é preciso considerar a participagao ativa
de diversos atores e a troca de informagdes e feedback ao longo do processo. Diversos
atores estdo engajados nos processos decisérios que levam a materializagdo das
politicas e esses atores podem estar dentro ou fora das organizagbes (LOTTA, 2019).
Eles podem ser estatais ou n&o estatais, formais ou informais. Atualmente, as politicas
publicas sdo implementadas por grupos multiorganizacionais que interagem na defesa de
diferentes perspectivas e valores. Para analisar a implementacao, por exemplo, é preciso

entender quem sao esses atores e como eles interagem e agem na implementacéo.
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Assim, esbarramos no papel da analise geografica em relag&o as politicas publicas.
Serpa (2011) traz uma indagagao sobre o papel da Geografia frente as Politicas Publicas,
argumentando que as espacializagdes e dindmicas promovidas por elas na vida em
sociedade constituem o cerne dos estudos sobre o espago geografico, pois € uma forma
de interacdo entre sociedade e espaco.

Além dos conceitos de espago geografico e territério, para o autor, conceitos como
escala, regido e lugar “[...] oferecem a oportunidade para a Geografia avangar nessa
discussdo, norteando-se por uma abordagem dialética e cultural para a analise das
Politicas Publicas [...]. Isso da a Geografia também um papel ativo no campo politico [...]”
(SERPA, 2011, p. 46). Haesbaert (2011) elucida que nessas condigbes, as dindmicas do
ciclo das politicas publicas implicam em novas configuragcbes territoriais e de
territorializagdo, propondo novas estratégias de intervengées focadas num lugar

especifico com um publico-alvo bem definido.

Mas para aprofundar esta discussao, é preciso ter atencdo para a diferenciacao
entre espaco e territorio. Para Santos (2000), o territério € anterior ao espago geografico,
que € mais complexo e amplo, compreendido como um sistema indissociavel de objetos
(técnicas materiais criadas pela humanidade) e agdes (a¢des e significados atribuidos aos
objetos criados) que ndo sdo considerados separadamente, mas sim como um quadro
unico no qual a vida se reproduz a partir de suas relagbes. Claude Raffestin (1993), por
outro lado, apresenta uma linha tedrica e conceitual sobre espaco e territério oposta a de
Milton Santos, afirmando que o espaco € anterior ao territério e “dado” como uma matéria-
prima pré-existente a qualquer agdo humana. Assim, a nogéo de territorio implica “ser”
uma dimensao espacial, pois € uma producao social a partir do espaco dado, resultado de
uma acao de apropriacao do espaco, de forma concreta ou abstrata, por parte de um ator
que o “territorializa” (RAFFESTIN, 1993).

Raffestin (1993) compreende o territério como todo e qualquer espago que seja
caracterizado ou definido e delimitado pela presenca de relagcdes de poder, e ainda, o
poder “surge por ocasido da relagao” e “toda relagdo € ponto de surgimento do poder” (p.

54). Sanchez (1992) define poder como a capacidade de intervir no espag¢o e modifica-lo,
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demonstrando que as estratégias e organizagdes de ag¢des de uma politica implica na

necessidade de gerir as relagdes de poderes.

O conceito de “territorialidades”, para Raffestin (1993), é a coexisténcia de varias
relagbes de poder num mesmo espago, de modo em que uma area que abriga tais

territorialidades, pode ser também considerada como varios territorios.

Para melhor compreensao e detalhamento do conceito de territoério, Haesbaert
(2011) aponta trés vertentes basicas: Juridico — Politico, que é um espago delimitado e
controlado, com lécus de poder geralmente por parte do Estado; Cultural, marcado pela
dimensao simbdlica da apropriagdo e valorizagdo de uma territorialidade por um grupo
especifico; e Econdmico, que enfatiza a dimenséao espacial das relagdes econdmicas e da

luta de classes.

E nesse sentido que o territério e a territorialidade mostram-se resultados da
espacialidade humana: sendo um espago onde trabalho foi projetado, energia foi gasta,
informacdes foram transmitidas e que, por consequéncia, revela uma rede de relagdes
marcadas por poder (RAFFESTIN, 1993). Nesse sentido, os territérios encontram-se em

permanente movimento de construgao, desconstrugao e reconstrugao (SAQUET, 2003).

Os quatro niveis de territorialidade apresentados por Saquet (2011) se dividem em:
relagdes sociais de identidade, desigualdade e conflitos; apropriagdo do espago de forma
concreta ou simbdlica pelos grupos sociais; comportamento, objetivos, desejos e
necessidades dos individuos; e as praticas espacgo-temporais realizadas durante a
interagdo entre sociedade e natureza. E para Haesbaert (2011), sdo justamente esses
processos que constituem a territorializagdo: uma organizagao, um grupo ou individuo que
possui raizes profundas com o territério, seja de cunho politico, econdémico, cultural ou

simbodlico.

A partir dessas conceituagoes, temos a nocao clara de que o conceito de territorio
€ um conceito fundamental que permite atribuir significado e entender os fenbmenos que

acontecem no espacgo geografico e que podem ser as motivagdes para que uma politica
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publica seja elaborada e implementada, pois segundo Mello-Théry (2011), toda acgéo

politica possui um componente espacial-territorial em seu cerne.

Ou seja, as politicas publicas envolvem diversos sujeitos e atores que podem
interferir de forma direta e significativa, além de niveis de decisdes em todo o ciclo, sendo
um dos primeiros aspectos que devem ser discutidos para compreender as relagdes de
poderes presentes naquele espago e no proéprio ciclo, uma vez que nao se pode
compreender o conceito de espago geografico e de territorio sem compreender as
relacdes de poderes existentes neles (RAFFESTIN, 1993).

Castro (2013) aponta que nessa discussao, nao se deve deixar de apontar o papel
e agdes do Estado, enquanto instituicdo publica, no territério. Para a autora, o mesmo
possui suas proprias intencionalidades e interesses que se materializam no espacgo a
partir do sistema de agdes. Santos (2009) descreve que as agdes ndo acontecem sem
“‘um objeto, e quando exercida, acaba por se redefinir como agao e por redefinir o objeto”
(p. 95). Dessa maneira, para o autor, a intencionalidade de uma acao sobre o territorio é
percebida nas formas que as coisas, ideias e condutas sdo materializadas no espaco,

expressa nas estratégias, praticas e discursos dos atores, no caso o proprio Estado.

Corréa (1989) aponta que o Estado desempenha esse papel na organizagéo
espacial por meio da construcdo de infraestrutura e regulamentagbes. Seu principal
objetivo deveria ser o de satisfazer a populagao, no entanto, “sua agdo é marcada pelos
conflitos dos diferentes membros da sociedade de classe, bem como da alianca entre
eles” (CORREA, 1989, p. 26). Portanto, é essencial investigar como as politicas publicas
atuam diretamente na produg¢do do espaco, promovendo (re)arranjos nas fragcbes em que

as mesmas sao implementadas (SAQUET, 2010).

As reflexdes interdisciplinares feitas por Mello-Théry (2011) fornecem elementos
para introduzir a Geografia no campo disciplinar da ciéncia das Politicas Publicas, pois as
contribuicdes geograficas sdo elencadas em quatro pontos: na constatacdo de que uma
politica publica gera novas dinadmicas territoriais; na analise critica da atuagao do Estado
em favor dos segmentos de maior poder politico e econémico (a classe dominante); nas
discussoes sobre necessidade de intervengdes estatais nas agdes sociais que repercutem
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no territorio e, por fim; nos estudos que apontam e compreendem que a gestdo espacial e

intervencdes territoriais devem ser ag¢des do Estado.

Outras quatro consideragdes sao feitas pela autora, mas refletindo sobre a ligagéao
entre politicas publicas com o territério: a primeira € que a apropriacdo do espacgo e
territério significa localizar e funcionalizar o reconhecimento e identidade dos agentes
produtores das politicas; a segunda, corresponde ao controle do territério que requer uma
organizagdo espacial em sintonia com os aspectos sociais, politicos, econdmicos e
culturais do mesmo; a terceira, que gerir o espago e as intervengdes territoriais visam
concretizar os interesses e objetivos de sujeitos que possuem poder; e a quarta, que
aponta que uma politica territorial € um conjunto de propostas estratégicas que assumem
formas adequadas dependendo dos interesses de quem controla o poder politico
(MELLO-THERY, 2011).

Nessa mesma linha, Steinberger (2013) defende que a sociedade faz usos
diferentes dos elementos que sdo e estdo dispostos no territorio, de acordo com suas
demandas regionais e locais. Pode-se presumir que, mesmo que uma politica publica
parte do Governo Federal e tenha abrangéncia nacional, ndo fazendo “distingdo” entre as
regides presentes no territorio, seu impacto sera diferente em cada uma delas. Assim é
possivel analisar os impactos dessa politica no recorte espacial onde a mesma é
implementada, bem como acompanhar a ag¢ao direta de atores sociais-politicos-

econdmicos nas relagdes de poder, gestao e identidade.

O territério também representa o terreno para o exercicio da cidadania. Viver
ativamente no territorio € o que define a cidadania, uma vez que € nesse espaco onde
ocorrem as relagdes sociais, de comunidade, solidariedade e poder. E no territério que as
desigualdades sociais se tornam evidentes entre os cidad&os. As condi¢des de vida entre
os residentes de uma mesma cidade sao diferenciadas, fazendo-se sentir a presenca ou
auséncia de servigos publicos e a qualidade destes servigos ser desigual. O exercicio do
direito de ter direitos sera determinado no territério, podendo ser concedido ou negado,
renunciado ou exigido. Esta é a perspectiva a partir da qual podemos compreender o

territdrio na perspectiva “integrativa” de Haesbaert (2004).
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Percebemos que trabalhar com o territério sera fundamental para potencializar as
politicas publicas. Em conclusdo, as acdes decisérias sdo permeadas por relacbes de
poder que envolvem preferéncias e escolhas que carregam certa intencionalidade. Assim,
nao ha neutralidade nesse jogo de tomada de decisdo durante o processo de elaboragéo
de politicas publicas (COSTA, 2001, p. 7).

Em outras palavras, perceberemos a conexao entre geografia e politica a partir da
compreensao da territorializacdo das sociedades. Em outras palavras, a forma como as
sociedades se organizam e se estabelecem em territérios especificos esta diretamente
ligada a politica. Nesse contexto, a dimenséo territorial das relagbes sociais também é
importante porque as interagdes entre individuos e grupos ocorrem dentro de um espacgo
geografico especifico (LINDO, 2011). Portanto, a territorializagdo € uma forma de a
sociedade se organizar dentro do territorio de forma a atender os conflitos de interesses e
modos de vida de todos os seus cidaddos. Ou, como costuma acontecer, dos mais
influentes (LINDO, 2011).

Nesse sentido, segundo Corréa (1987), a gestao territorial era entendida como o
controle da organizagao espacial. Segundo o autor, a gestao territorial € uma pratica de
exercicio do poder que possui uma dimensao espaco-temporal. Ele destaca que, em uma
sociedade de classes, passa a ser a gestdo das diferengas. Em outro trabalho, Corréa
(1992) definiu a gestdo do territério como o conjunto de praticas que visam, no plano
imediato, criar e controlar a organizagao do espago. No entanto, € importante ressaltar
que essa definicdo pode variar de acordo com o contexto e as abordagens tedricas
empregadas. A gestdo do territério € considerada uma faceta da gestdo econdmica,
politica e social. Ela é tanto subordinada quanto condicionante a ele. Esta € a dimensé&o

espacial de todo o processo de gestao.

Segundo o autor (1992), portanto, a gestao territorial visa garantir e até mesmo
criar areas diferenciadas, ou seja, condicbes de produgéo e reprodugao que variam no
espacgo. Isso acontece para garantir a continuidade do processo de acumulagao

capitalista ao mesmo tempo em que garante a reproducgao dos diferentes grupos sociais.

Entdo, ao considerar as novas configuragdes territoriais e de territorializagdo como

produto das dindmicas do ciclo das politicas publicas, as propostas de estratégias de



27

intervencdo e acao focadas nas problematicas de um publico-alvo valorizam as
especificidades de um lugar, reconhecendo o territério como uma categoria de analise e
enfatizando, ndo s6 o peso deste conceito, mas também a da escala local, regional ou
nacional (BRONZO, 2007).

Dessa maneira, no préximo topico elucida-se o conceito de escalas, procurando
enfatizar sua necessidade e importdncia para analisar, compreender e inserir a

problematica do territério no campo das Politicas Publicas.

2.1.2 A Necessidade das Escalas Geograficas

E importante ressaltar que, ao definir um objeto de estudo, a escolha da escala a
ser trabalhada deve ser compativel com o fenbmeno sobre o qual se deseja pesquisar.
Nesse sentido, Castro (2014) afirma que a escala € uma medida escolhida pelo
pesquisador para dar visibilidade ao fenbmeno estudado, pois na Geografia, as escalas
sdo socialmente construidas e a delimitagcdo de uma area a ser analisada parte pelo
pesquisador. Boudon (1991) também nos aponta na mesma diregdo, demonstrando que a
escala é utilizada para recortar a realidade e indicar um campo de referéncia pelo qual o
objeto de estudo é observado. Portanto, podemos definir que escalas sao dimensodes
espaciais, temporais, quantitativas ou analiticas usadas para medir e estudar qualquer

fendbmeno.

Portanto, definir a escala de um fendbmeno é dividir o espacgo e ilustrar uma
realidade concebida pelo estudo em questdo. E uma maneira de dar significado, atribuir
um conjunto de representagdes logicas e coerentes (CASTRO, 2014). Existe também a

diferenciacao entre dois tipos de escalas: escala cartografica e escala geogréfica.

E por que enfatiza-se a importancia da escala? Determinar a escala é essencial
para criar e ler mapas. Assim como nao ha analise de fenbmenos sem esclarecer uma
escala geogréfica. Portanto, € necessario diferenciar a escala cartografica da escala
geografica. As definicbes desses termos estdo intimamente interligados no que
corresponde as caracteristicas do fenébmeno investigado e sua analise, ja que para atingir
o objetivo de uma pesquisa, o nivel de detalhamento da representagdo de um mapa é de

responsabilidade da escala numérica cartografica. Enquanto compreender a dimensao
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espacial do fenbmeno em si, bem como seu alcance temporal, advém da escala

geografica.

As escalas cartografica e geografica ainda se confundem amplamente. Segundo
Castro (2005), essa confusao decorre do raciocinio analégico entre ambos, o que dificulta
a problematizacado do conceito. No entanto, é importante ressaltar que a escala do mapa
atende plenamente as necessidades empiricas da escala geografica. A relagao
inversamente proporcional entre as escalas geografica e cartografica € um dos pontos
que também gera duvidas significativas. No entanto, € importante ressaltar que essa
relacdo é fundamental para garantir a precisdo e a representacdo adequada dos

elementos presentes em um mapa.

Ou seja, quanto maior a area de abrangéncia de um fenbmeno, menor a escala
cartografica adequada para sua representagédo. Por outro lado, quanto menor a area de
ocorréncia de um fendbmeno, maior € a escala do mapa necessario para sua
representacdo; quanto maior a escala cartografica, mais informacdes o mapa apresenta.

Se a escala do mapa for pequena, contera menos informacoes.

Entretanto, a conceituagdo puramente matematica da escala cartografica como
“‘uma fracdo que indica a relacdo entre as medidas reais e as de sua representacio
grafica” (CASTRO, 2005, p.117) n&o é suficiente para refletir sobre certos fenébmenos que
podem ser representados. A compreensao de assuntos como a desigualdade social pode
depender da visualizagdo dos dados em um contexto histérico especifico, integrado com

outras informacgdes e interpretado por meio de uma rede de relagdes.

Ja para compreender melhor o que seriam as escalas geograficas, Moura Junior
(2020) destrincha o conceito a partir da obra de Neil Smith (2002), uma das grandes
referéncias para a producgao tedrica sobre escalas enquanto produtos sociais e politicos
do espaco geografico.

Os pontos centrais da teoria de Neil Smith (2002) sdo: a) escalas geograficas sao
produzidas socialmente a partir de processos de lutas e compromissos a partir das
sociedades locais e instituicbes globais; b) os fenbmenos socioespaciais sempre sao
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multiescalares; c) as escalas geograficas possuem diferencas e uma organizagao
hierarquica, apesar dessa hierarquia nao ser totalmente rigida; d) sao tais diferengas que
proporcionam diferentes significados as escalas: local, regional, nacional e global; 5)
esses mesmos significados diferentes podem ter pontos de convergéncia, mas nao sao

identificados.

Smith (2002) sistematiza as principais escalas e suas caracteristicas,
estabelecendo sete delas: corpo, casa, comunidade, espag¢o urbano, regido, nagéo e
fronteiras globais. Nesta pesquisa serdo trabalhadas apenas trés delas: espag¢o urbano,
correspondente a escala local; a regidao, correspondente a escala regional e; nagao,

correspondente a escala nacional.

A escala nacional é oriunda de cooperagdes politico-militares, guerras ou tratados,
dividida em regides de acordo com questdes econbmicas, ambientais e relagbes de

trabalho; também sofre influéncia da divisdo do mercado mundial.

A escala regional pode ser considerada a mais significativa do ponto de vista de
atuacado dos atores politicos, mas a populagdo pouco se envolve nas decisdes a nivel
regional e estadual de forma direta. Nessa escala, de modo geral, existe a tendéncia de
atuacdo mais incisiva nas questdes cotidianas, se comparada a escala nacional,
relacionados as problematicas dos municipios e cidades da regido (com énfase maior nos

centros de maior porte e fluxo econémico).

E, por fim, a escala local; entendida como a escala da reprodugado social. Inclui o
espaco geografico no qual as atividades cotidianas ocorrem, que também pode ser
entendida a partir do potencial do solo, onde havera ou ndo equipamentos publicos e

infraestruturas como rede de agua ou esgoto, energia elétrica e etc.

A discussdo sobre escalas também abre brecha para a discussao do papel das
representacdes espaciais como norteadoras das politicas publicas ou dos modelos
espaciais que subsidiam os planos para acgbes futuras (SERPA, 2011). Ndo € uma

questdo nova, ja que a problematica da articulagdo de escalas e os recortes espaciais
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durante o ciclo de politicas publicas, como nas etapas de formulagcdo e implementacao,

aparece na obra de Milton Santos (1994).

O autor afirma que o nivel de intencionalidade do governo federal (escala nacional)
e sua abrangéncia de atuagdo ndo s&o as mesmas para os governos estaduais (regional)

€ municipais (local).

Racine, Raffestin e Ruffy em 1983 escrevem um trabalho onde esta questdo é
abordada da perspectiva da escala como “mediadora da acg&o”, tendo seu objetivo de
langar bases para uma politica ativa de organizagao territorial. Nesse sentido, dominar as
escalas geograficas € um elemento prévio de toda agao politica e de formulagdo de
politicas publicas (RACINE, RAFFESTIN, RUFFY, 1983).

Justamente por esses pontos levantados que neste trabalho se faz necessaria a
distincdo das escalas geograficas das medidas sanitarias aplicadas no municipio de Foz
do Iguagu durante a pandemia no combate contra a COVID-19. Compreendendo de qual
esfera (federal, estadual ou municipal) as mesmas partiram, conseguiremos entender
melhor seus impactos tanto na vida cotidiana da populagdo, quanto na organizagao
espacial iguaguense e no numero de casos ativos, recuperados e 6bitos da doenga no

recorte temporal escolhido.

Nos mesmos moldes da discussdo sobre como as escalas podem auxiliar na
avaliacdo dos impactos de medidas sanitarias aplicadas no municipio, o
Geoprocessamento é um forte instrumento para as agdes da Vigilancia em Saude, pois
fornece embasamento necessario para que essas medidas sejam elaboradas em primeiro
lugar. Na proxima segao, aprofunda-se as vantagens da territorializagdo e do

Geoprocessamento para a Vigilancia em Saude.
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2.2 GEOPROCESSAMENTO EM SAUDE

2.2.1 Territorializagdo na Vigilancia em Saude

A Constituigdo Federal brasileira de 1988, em seu artigo sobre saude (Art. 196),
reconheceu o conceito de saude estabelecido pela Organizagcdo Mundial da Saude em
1947, amplamente difundido como a saude sendo um estado de completo de bem-estar
mental e social, e ndo apenas a auséncia de doencga ou enfermidade. Essa definicdo &
reforcada na afirmativa de que a saude € um direito de todos e um dever do Estado,
assegurando politicas publicas voltadas para a promogéo, prote¢ao e recuperagdo da
saude (CONASEMS, 2019).

Um dos conceitos importantes a analisar, € o de Regionalizagdo da Saude, que
pode ser considerada como a busca ou instrumentalizagdo da melhor disposicao e
distribuicdo técnica e espacial dos servigos (CONASEMS, 2019). O objetivo é garantir a
cobertura e o acesso da populagcdo as acbes de saude, com a maxima eficiéncia
institucional e social. Reconhece-se a abordagem sistematizada das a¢des de saude a
partir de sua capacidade de intervencao e impacto no processo dinAmico saude-doenca.
Isso busca diminuir o risco de desenvolvimento e progressao de doengas e problemas de
saude, com o objetivo de alcangar um melhor estado de saude tanto individual quanto
coletivo. Em sintese, a regionalizagdo visa compor “Regides de Saude” com objetivo
funcional de suficiéncia, expresso na maxima oferta e disponibilidade de acdes de saude
para a populagdo de um determinado territério. Essa regionalizagdo € operacionalizada

por meio de uma rede conectada e integrada.

Ao estabelecer um processo de regionalizagéo, € importante considerar a criagao
de uma rede hierarquizada de servicos de saude. Além disso, € preciso considerar a
existéncia de um planejamento regional integrado, garantindo o acesso a todos os niveis
de atencdo com resolutividade e racionalizacdo de recursos em um quadro de

planejamento territorial.

O Conselho Nacional de Saude destaca a importancia do processo de
regionalizagado, afirmando que a garantia do direito a saude requer a organizagado de uma

rede que atenda ao perfil epidemiolégico e integre agbes de promogao, protecgao,
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tratamento e reabilitagcdo, articulando agdes nos niveis local, microrregional, regional,
macro estadual - niveis regional, interestadual e nacional, garantindo a coordenagao da
gestdo descentralizada. Perfis distintos de necessidades requerem agdes e servigos de

saude com composicao diferenciada.

O processo de regionalizagao deve ser dividido em dois momentos ou movimentos.
A regionalizagao dos servigos busca promover a eficiéncia e eficacia na organizagao dos
mesmos. Ou seja, alcancar os objetivos do SUS de universalizagdo, integralidade e
equidade com maior qualidade e menor custo financeiro. Ha também outro processo
implicito de regionalizagdo. Ou melhor, a criagdo de regides de saude a partir das
caracteristicas epidemioldgicas de uma determinada populagao que vive em determinado
espaco e tempo (GUIMARAES, 2005).

Nesse sentido, a vigilancia em saude esta relacionada as praticas e mecanismos
de atencdo, promogao da saude e prevengao de doengas. A vigilancia também integra
outras areas do conhecimento e diferentes temas, como planejamento, epidemiologia,
processos de saude-doencga e condi¢cdes de vida para a analise da situagado de saude das
populagdes, ambiente, territério e trabalho. Assim, a vigilancia é dividida em quatro tipos:

epidemioldgica, ambiental, sanitaria e de saude do trabalhador (BRASIL, 2018).

A instituicdo da Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS) em 12 de junho
de 2018 a partir da Resolugdo n. 588/2018 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
oficializa o documento como norteador do planejamento das agdes de vigilancia em saude
nas esferas de gestdo do Sistema Unico de Saude, apontando responsabilidades,
principios e diretrizes para suas praticas de vigilancia.

No paragrafo 1 do Art. 2° da PNVS, a Vigilancia em Saude é definida como o
processo continuo e sistematico da coleta, consolidacdo e analise dos dados sobre
eventos relacionados a saude para embasar o planejamento e implementacdo de
medidas de saude publica. Essas medidas incluem a regulagéo, intervencédo e atuacgao
em condicionantes e determinantes da saude para a prevencido e controle de riscos,

agravos, doengas, protegdo e promogéo da saude da populagao.
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De acordo com Monken e Barcellos (2005), o termo vigilancia em saude
inicialmente nos remete a palavra vigiar. Do latim “vigilare”, significa observar de forma
atenta, estar sentinela, procurar, cuidar e precaver-se (HOLANDA, 1999). No campo da
saude, a vigilancia esta historicamente ligada aos conceitos de saude e doenga presentes
em cada época e lugar, levando em consideragdes suas praticas de atencdo e cuidado
com os doentes e mecanismos adotados para impedir a disseminacao dessas doencas.
Essas relacbes diferenciavam-se de acordo com a diversidade historica, social,
econbmica e cultural, pois para Meneghel et. al. (2002), a Vigilancia em Saude é uma
pratica social e historica, mesmo se for travestida de neutralidade e objetividade.

Fazendo um resgate histérico das praticas de vigilancia em saude, o isolamento é
uma das praticas de intervengao social mais antigas (SILVA, 2019). Até meados do século
XIX, existiam poucos instrumentos para o controle de doencgas, fazendo com que a saude
publica recorresse ao isolamento e quarentena. Mas com o desenvolvimento de estudos
no campo das doengas infecciosas e da microbiologia, novas medidas mais eficazes de
controle foram surgindo, dentre elas, a vacinagdo. A partir desse momento, a vigilancia é
conceituada com a fungao de observar os contatos de pacientes atingidos pelas “doencgas
pestilenciais” (MONKEN, BARCELLOS, 2005), com o propodsito de detectar os sintomas

logo no inicio e instituir o isolamento do paciente.

Foucault (2019) aponta que na segunda etapa de formacédo da medicina social na
Franca, ja no final do século XVIII, a quarentena mostrou-se uma tecnologia eficaz
formulada para a vigilancia das cidades franceses durante o intenso periodo de
urbanizagao, tendo suas principais intervencdes realizadas nas comunidades e bairros

para exercer controle sobre a disseminacao de doengas durante os anos 1750 a 1780.

Assim, de acordo com o autor, a quarentena constituiu-se na distribuicéo,
isolamento e individualizagdo dos cidadaos para vigia-los, controlando e registrando o
estado de saude de cada um, além de contabilizar o numero de vivos e mortos, e “fixar,
assim, a sociedade em um espac¢o esquadrinhado, dividido, inspecionado, percorrido por
um olhar permanente e controlado por um registro” (FOUCAULT, 2019, p. 157). Essa
medicalizagdo da cidade teve sua importancia explicada em trés razdes: foi da medicina

urbana francesa que se teve origem da medicina cientifica do século XIX e o uso do meio
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como objeto de estudo para as nogdes de salubridade e insalubridade, que tornaram-se
referéncias para as anadlises de saude, assim como o surgimento da nogao de higiene
publica; tal nogdo passou a legitimar o controle sobre o espaco, fosse de forma cientifica
ou politica (FOUCAULT, 2019).

Em relagcdo ao Brasil, apdés a chegada da familia imperial em 1808 em solo
brasileiro e a abertura dos portos maritimos, o termo vigilancia aparece no decreto de
propostas para medidas de isolamento e controle sanitario dos portos e “da conservagéao
da saude publica; devendo haver todo o zelo, cuidado e vigilancia, em que ela nao
perigue por contagio, (...)” (BRASIL, 2005).

Alguns anos depois, em 1963, o epidemiologista norte-americano, Alexander
Langmuir, conceituou vigilancia em saude como a observagdo continua da distribuicao e
tendéncia da incidéncia de doencas por meio de coleta e avaliacdo de informes de
morbidade e mortalidade, além da regulagdo da distribuicdo de informagdes levantadas.
Essa perspectiva de vigilancia baseada na analise, producdo e disseminagdo de
informagdes, deixava a cargo das proprias autoridades sanitarias a responsabilidade de

deciséo e operacionalizagao das medidas de controle pensadas (WALDMAN, 1993).

No ano seguinte, em 1964, o epidemiologista tcheco, Karel Raska, prop6s o termo
“‘epidemioldgica” ao conceito de vigilancia, sendo oficializada por meio da criagdo da
Unidade de Vigilancia Epidemioldgica da Divisdo de Doengas Transmissiveis da OMS em
1965. Seu argumento era que a vigilancia deveria ser conduzida pelo respeito as
caracteristicas singulares de cada doenga, o que aumentaria o embasamento cientifico

para seu controle e mitigacdo (WALDMAN, 1993).

Na XX| Assembleia Mundial da Saude que ocorreu em 1968, promoveu-se a
discussédo da aplicagéo da vigilancia no campo da saude publica que resultou numa visao
mais abrangente desse instrumento, n&o apenas utilizando-as para doencgas

transmissiveis, mas também em outros eventos relacionados a saude (WALDMAN, 1993).

No Brasil, o debate sobre a construgdo de uma vigilancia em saude no pais iniciou-

se na década de 1990, no momento em que varios distritos sanitarios buscava organizar
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seus esforgcos e definir suas praticas de saude, articulando a epidemiologia, o

planejamento e organizagéo de servigos prestados (TEIXEIRA et. al., 2000).

Paim (1994) discorre como, em face das limitagbes impostas pelos modelos
assistenciais vigentes no Brasil daquele periodo, uma das vertentes do debate concebia a
vigilancia em saude como um modelo assistencial alternativo; um conjunto de praticas
sanitarias que utiliza-se de tecnologias diferentes para intervir sobre os problemas de
saude, danos, riscos e determinantes e enfatizar os casos que necessitam de
acompanhamento continuo. Além de articular as agcdes de promog¢ao da saude, prevengao

€ recuperagao, enquanto atua intersetorialmente no territério.

A partir dessa definicdo, a vigilancia em saude fundamentada em diferentes
disciplinas (TEIXEIRA et. al., 2000), busca o entendimento das desigualdades sociais
para intervir no processo de adoecimento das populagdes, compreendendo que é a
relacdo dindmica dos aspectos socioambientais de uma populagdo em um territério que
indica suas necessidades de cuidado a saude. Essa interdisciplinaridade inerente a
vigilancia em saude propicia ao campo da saude publica a chance de pensar e realizar
medidas que levam em considerag¢do cada realidade social, onde os acontecimentos que
impactam a qualidade de vida das populagcbes sdo gerados a partir das interagdes e
situacoes diversas (TEIXEIRA et. al., 2000).

Para Lima et. al. (2020), o territério € o l6cus onde os determinantes sociais da
saude (DSS) interagem, de modo que influenciam nas dinamicas dos fenébmenos da
saude e na vida dos individuos, assim, o ponto de partida para o processo de
planejamento da vigilancia em saude € a territorializagdo do sistema municipal de saude,
num modelo assistencial em coeréncia com a proposta de distritos sanitarios. Ou seja, é o
ato de reconhecimento e esquadrinhamento do territério municipal a partir da relagao
entre as condicbes de vida, acesso as agdes e servicos de saude. O objetivo da
territorializagcao é permitir que se definam prioridades em termos de problemas e grupos a
serem focados (TEIXEIRA et. al., 2000).

A valorizagao dessas técnicas apontam para novos subsidios para o planejamento

e avaliacdo das acoes realizadas, baseando-se na analise da distribuicdo espacial das
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doengas (BARCELLOS, BASTOS, 1996), que acontece pela coleta e sistematizagcédo de
dados demogréficos, epidemiolégicos, socioecondmicos, politico-culturais e ambientais
que, posteriormente, sdo especializados para a elaboracdo de mapas tematicos do
municipio que representam as dinamicas entre esses itens no recorte espago-temporal
estudado (TEIXEIRA et. al., 2000).

Monken e Barcellos (2005) demonstram como o conhecimento geografico é
importante em momentos de calamidade publica, pois sdo os conceitos da Geografia que
auxiliam nas estratégias empregadas, considerando o espago como um elemento
fundamental na explicacdo de fenbmenos em saude. Nessa linha, a producdo de mapas e
outros produtos cartograficos sdo ferramentas de andlise da situacdo em saude que
fornecem elementos para subsidiar as agbes de vigilancia (REGINATO et. al., 2020) ao
dinamizar a atualizagdo de analise dos dados epidemiolégicos por meio dos mapas,
possibilitar a otimizagdo do processo de trabalho dos profissionais e na compreensao
mais agil dos problemas de saude da populagéo, avaliar os programas de vigilancia local

e identificar as desigualdades no territorio para uma melhor redistribuicdo de recursos.

Dessa maneira, a distribuicdo espacial dos casos de uma doenga nos municipios é
alicerce para estudos sobre a transmissibilidade da mesma, permitindo que os
profissionais tenham acesso rapido as informagdes para vigiar os casos ativos, do mesmo
jeito que cria condigbes para apontar a necessidade de descentralizagao dos tratamentos

ao mostrar onde a populagao € mais atingida (REGINATO et. al., 2020).

A epidemiologia considera fundamental a analise da distribuigdo das doencgas e
seus determinantes nas populacdes, no espagco e no tempo. As questbes primarias

envolvidas sdo: Quem adoeceu? Onde ocorreu a doenca? Quando ocorreu a doenga?

Nesse sentido, o método epidemiolégico e a epidemiologia descritiva tiveram
fundamentos definidos pelas investigacées sobre as epidemias de cdlera ocorridas em
Londres em 1849 e 1854. Com o objetivo de realizar um levantamento dos casos
registrados, o Dr. John Snow realizou o0 mapeamento e a partir do seu croqui, percebeu a
associagao entre as ocorréncias da doenga com o consumo de agua a partir de um pogo
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localizado na Broad Street e procurou demonstrar uma associagao entre as mortes por

célera e o abastecimento de agua por diferentes estagcdes publicas de bombeamento.

Duas empresas de agua concorrentes forneciam agua encanada para as
residéncias de Londres: a Lambeth Company e a Southwark and Vauxhall Company. Uma
das empresas, Lambeth, costumava tirar agua do rio Tamisa antes que o esgoto de
Londres entrasse nele. A agua foi extraida por outra empresa além desse ponto. Esta foi a
grande oportunidade para determinar se a agua contaminada com esgoto causava colera.
Quando Snow obteve uma lista das mortes por colera na cidade, ele se comprometeu a

descobrir quais casas usavam agua de qual empresa.

Os resultados foram conclusivos: 37 mortes ocorreram em 10.000 domicilios
abastecidos pela Lambeth Company. Em contraste, entre 10 mil casas fornecidas pela
Southwark and Vauxhall Company houve 315 mortes. Portanto, ao longo de seu exaustivo
trabalho de coleta e interpretacdo de dados, Snow constréi gradualmente um dos
aspectos mais cruciais de seu método: ele busca entender os fatos em seus aspectos
mais intimos, para entdo formular uma possivel explicacdo causal para eles. Assim,

identificou-se a origem da epidemia mesmo sem conhecer seu agente etioldgico.

O mesmo ordenou que a area fosse lacrada, impedindo que a epidemia se
alastrasse ainda mais. O trabalho de Snow serviu como evidéncia empirica para a
hipétese que, anos mais tarde, veio a ser comprovada: a coélera é transmitida pelo

consumo de agua contaminada por dejetos humanos (INPE, 2006).

Figura 2: Mapa de Londres com ocorréncias de colera (pontos) e pogos de agua (cruzes) em 1854,
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Fonte: INPE, 2006.

Snow (INPE, 2006) recorrentemente é utilizado como referéncia por seu trabalho
de mapeamento, demonstrando como o processo saude-doenca pode ser melhor
compreendido se inserido num contexto espacial. Assim, Gondim e Monken (2009)
elucidam que os resultados de estudos da epidemiologia descritiva ou as informagdes
produzidas pelos servigos prestados pela vigilancia, sdo expressas em boletins e informes
de saude, orientando as acdes de assisténcia, prevencio e controle de doengas. Outras
aplicacdes dos estudos descritivos correspondem a analise das tendéncias
epidemiologicas, para a construgdo de cenarios com base no comportamento espacgo-

temporal da doencga para identificar os grupos de risco e mais vulneraveis.

Portanto, esse seria o objetivo maior da epidemiologia descritiva: delinear os perfis
epidemiologicos das populagdes para possibilitar as intervengbes de acordo com a
frequéncia e distribuicdo desses eventos; as variaveis utilizadas para os estudos s&o

ligadas ao tempo, como data de inicio dos sintomas, data de recuperagcédo ou 6bito, os
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meses de maior ocorréncia de casos, e variaveis espaciais, como enderecos,
caracteristicas socioambientais e dos individuos, como sexo, idade, renda, estilo de vida e
etc (GONDIM, MONKEN, 2009).

Assim, para Teixeira et. al. (2000), a territorializacdo em saude € uma metodologia
capaz de causar mudancgas no modelo assistencial e nas praticas sanitarias vigentes no
sistema de saude, ja que desenha novas configuragdes locais e regionais, baseando-se
no esquadrinhamento do territério e nas analises sucessivas da realidade para a

producao social da saude.

E como forma de ilustrar esse esquadrinhamento do territério, além da
espacializagdo dos dados sobre a realidade da populagao, os produtos cartograficos séo
fundamentais para a analise de qualquer politica publica que exerca impacto sobre o
espaco geografico. Nesse sentido, o Geoprocessamento € capaz de levantar e tratar os
dados a fim de gerar mapas que podem subsidiar decisdes de acordo com os interesses e

objetivos dos agentes produtores de politicas publicas, como discutido no tépico a seguir.

2.2.2 A Importancia do Geoprocessamento para a Vigilancia em Saude

De termo usado (praticamente) de forma exclusiva no Brasil, 0 geoprocessamento
se popularizou durante a década de 1980 com o surgimento e evolugdo dos
computadores e bancos de dados (BONGIOLO, 2010). Com o objetivo de manipular os
dados levantados e relaciona-los com atributos espaciais, 0 mesmo surge como um
campo do conhecimento responsavel pela utilizagdo de um SIG (Sistema de Informagao
Geografica) capaz de estruturar um campo de dados geograficos e gerar produtos
cartograficos (SILVA, 2019). Rosa (2013) aponta que o geoprocessamento € como um
conjunto de tecnologias que se destina a coletar e tratar informagdes espaciais, assim

como desenvolver novos sistemas para essa atividade.

Pérez-Machado (2014) afirma que o geoprocessamento integra o processo de
(re)conhecimento do territorio, levando o autor afirmar que o geoprocessamento nao é

somente um conjunto de ferramentas associado a Geografia Humana ou Fisica, mas sim
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uma pecga fundamental para estruturar metodologias geograficas que vao enfrentar

problemas concretos da sociedade ao propor uma visao sistémica dos dados levantados.

Nessa mesma linha, Zaidan (2017) traz a definigdo de que o geoprocessamento é
tanto um conjunto de técnicas quanto de métodos tedricos e computacionais, 0 que em
poucas palavras poderia ser aplicado aos estudos que trabalham com a cartografia digital,
processamento de imagens e com os sistemas de informacdes geograficas (SIG). Essas
atividades sao distintas, mas ainda se correlacionam, pois podem utilizar as mesmas

caracteristicas de hardware, porém com um software diferente (ZAIDAN, 2017).

Isso pode ser exemplificado pela seguinte situagdo: um dos softwares de SIG mais
populares € o ArcGIS Desktop, o qual possui um grande leque de ferramentas para
processamento de dados geoespaciais que armazenam, tratam e espacializam os dados
coletados e inseridos no programa. No entanto, por ser um software de cddigo fechado, o
valor para adquirir o produto acaba inviabilizando seu uso se o or¢gamento a disposi¢cao
nao for alto. Por outro lado, o software livre de codigo aberto, QGis, tornou-se outro SIG
influente por ser de acesso gratuito, garantindo ferramentas de processamento muito
semelhantes as do ArcGIS. Ambos os SIG podem ser utilizados para mapeamento,

sensoriamento remoto, constru¢cao de bases de dados geograficos e assim por diante.

A definicdo de Sistema de Informagdo Geografica por Fitz (2008) € de sistemas
estruturados por conjunto de programas computacionais que coletam, armazenam e
manipulam dados para georreferencia-los de acordo com um sistema de coordenadas
especifico. Nesse ponto, Moura (2000) esclarece que os dados coletados por um SIG sao
espacializaveis, mas nao significa que absolutamente todas as informagdes ali contidas

sejam geograficas.

Ou em outras palavras, o SIG tem como objetivo ser um instrumento para diversas
areas do conhecimento que vao usufruir de suas ferramentas para integrar seus dados
em uma unica base, como por exemplo, uma lista variada de informagdes sobre muitos
aspectos de uma regido. E também funcdo de um SIG permitir a entrada de dados de
maneiras diferentes, de fontes diferentes, e combina-los para gerar relatérios,

documentos graficos e produtos cartograficos (FITZ, 2008).
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Em resumo, um SIG é capaz de cruzar dados fundamentais sobre um municipio,
estado ou pais como suas caracteristicas ou fendbmenos que podem auxiliar na
elaboragao, implementacéo e na avaliacdo de politicas publicas que estdo no processo de

tomada de decisdes legais, administrativas e econémicas.

Mas €& importante ressaltar que os interesses sobre o uso de dados
georreferenciados em um SIG voltado para politicas publicas implica numa série de
consideragdes relevantes. Por se tratar de softwares que possuem banco de dados,
geralmente dados sobre a populagdo, podem ser encontrados enderegos, nomes,
informacdes sensiveis e outras caracteristicas pessoais como condi¢cdo de saude, renda e
vida em geral. E por isso que manusear esse tipo de informagao requer confidencialidade

e cuidado por parte do gestor responsavel.

O reconhecimento do territério e a organizagéo das politicas publicas de saude séo
potencializados pelos recursos técnicos disponibilizados pelos SIG e pela cartografia
digital. Ao adotar o territério como uma categoria importante para esses processos, pode-
se visualizar de forma clara a complexidade inerente a relagdo entre a sociedade e o

espaco ocupado por meio dos mapas elaborados utilizando os dados georreferenciados.

Um método da cartografia frequentemente utilizado para a elaboragao de mapas
que subsidiam tomadas de decisdes que busca compreender a dindmica populacional,
como por exemplo a mortalidade ou densidade demografica, € o método coroplético. A
partir de Martinelli (2008), entende-se que os mapas coropléticos sdo representagdes
adequadas para estudos da area da Geografia da Populagédo, porque para o autor,
“variacgdes relativas no tempo encontram, por sua vez, segura representacdo quando se
faz corresponder aos agrupamentos de dados, positivos se opondo aos negativos, duas
ordens visuais opostas” (MARTINELLI, 2008, p. 6).

Um mapa coroplético € elaborado a partir da intensidade e matiz das cores
escolhidas para representar a progressdo da variavel mapeada. Geralmente, a

progressao representa variaveis quantitativas, mas é possivel também apresentar
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variaveis ordenadas como “forte, médio e fraco”. Basicamente, o mapa apresenta as
cores mais claras e/ou frias (menor concentragdo, menor quantidade) até as mais escuras
e/ou quentes (maior concentragcdo, maior quantidade) e sdo elaborados a partir de dados
sobre valores representados por, geralmente, subdivisbes politico-administrativas como

estados, municipios e bairros.

Por exemplo, no mapa apresentado a seguir, elaborado pela Vigilancia
Epidemiolégica de Foz do Iguagu em setembro de 2020, podemos interpretar que as
cores frias, azul e verde, representam uma quantidade menor de casos ativos em
determinados bairros, enquanto as cores quentes, amarelo, laranja e vermelho,
representam os valores de médio a alto, o que significa que existia uma maior

concentragédo de casos ativos em outros bairros especificos.

Figura 3: Exemplo de mapa de calor no método coroplético feito pela Vigilancia Epidemiolégica de Foz do
Iguagu (2020).
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O exemplo utilizado de mapa de calor € uma ilustragdo compreendida como um
produto cartografico ao passo que evidencia a distribuicdo espacial de um fenémeno,
como a COVID-19, em relagao as taxas populacionais e a ocupacao do territorio, pois, por
meio do método coroplético, sdo fornecidas bases materiais para auxiliar no ciclo de
politicas publicas de saude e de planejamento urbano também.

Assim, nesta pesquisa, a localizagao e o uso de SIG foram compreendidos como
uma alternativa para a integragdo dos quatro tipos de vigilancia, sendo coerente com o

conceito de vigilancia em saude de base territorial, em vista que os determinantes a
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saude geralmente s&do passiveis de localizacdo e especializagdo. Para Barcellos et. al.
(1998), os SIG vém sendo utilizados como ferramentas para a consolidagcédo e analise de
grandes bases de dados de saude e ambiente, o que da a possibilidade de melhorar a

identificacdo de grupos de risco e o planejamento de agdes de vigilancia.

Esse contexto fortalece as praticas de vigilancia em saude ao incorporar o uso dos
SIG aos métodos epidemioldgicos, pois auxiliam no planejamento de acdes e servigos
para a mitigagdo e controle de uma doenga com grande dinamica espacial,
proporcionando o monitoramento em tempo real da evolugao dos casos, da contaminagao
e das areas de risco por meio dos mapeamentos (MATSUMOTO et. al.,, 2020). Os
produtos cartograficos resultantes de mapeamentos servem de alerta para as medidas
necessarias para o controle do cenario representado ali, o que faz com que a informacéao
contida neles dependa de decisdes politicas por parte dos agentes de politicas publicas e
dos agentes de saude (MATSUMOTO et. al., 2020).

A vista disso, a analise a partir do territorio torna-se um instrumento eficaz para o
planejamento e de estratégias e propostas de agdes, destacando como a escala local
representada pelos municipios, comunidades e outros ambientes institucionais (escolas e
locais de trabalho) assume um patamar importante de atuagcdo para a promogao e
cuidado da saude. Contudo, ndo se deve deixar de apontar que a implementacdo de
politicas publicas de saude deve levar em consideragdo as especificidades de cada
territorio, pois anunciar praticas de promog¢ao da saude por meio de programas setoriais
“para todos” pode ser um erro (MONKEN, BARCELLOS, 2005).

Isso explica o interesse das secretarias municipais de saude ao adotarem o uso de
técnicas de geoprocessamento e SIG para o esquadrinhamento dos municipios, uma vez
que, além de monitorar os individuos doentes para estabelecer intervencgdes diferenciadas
e seletivas de acordo com cada caso, se enquadram nas diretrizes do SUS.

Portanto, o geoprocessamento oferece uma capacidade de leitura do espago que
concede a visualizagdo e manipulagdo dos dados que foram georreferenciados e tornam-
se capazes de transcrever a realidade a fim de contribuir com a tomada de decisbes
dentro da esfera publica (STASSUN, 2009). S6 que a partir do momento que a
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administragdo publica utiliza o geoprocessamento na gestdo dos meios de vida da
populagado, seja em politicas de saude, educagdo ou saude, 0 mesmo passa a ter uma
nocdo ampliada para determinar as caracteristicas e a evolucdo espacial e temporal de
um fendmeno geografico em conjunto com os fendbmenos humanos (PIROLI, 2010). Dado
isso, 0 ato de reconhecer o territorio torna-se pilar fundamental para o ciclo das politicas

publicas de saude.

O estudo da variagdo espacial dos eventos fornece um diagndstico comparativo
que pode ser utilizado para indicar os riscos aos quais a populacao esta exposta, rastrear
a disseminacao de problemas de saude, fornecer subsidios para explicagbes causais,
definir prioridades de intervengdo e avaliar o impacto das intervengdes (HINO, et. al.,
2006). Os métodos de analise espacial sdo divididos da seguinte forma (HINO, et. al,,
2006):

e \Visualizacdo € a principal ferramenta para mapeamento de eventos de
saude, pois varia desde a distribuicdo pontual de eventos até sobreposicoes
complexas de mapas de incidéncia de doencas, que descrevem a
distribuicdo de certas variaveis de interesse.

e A analise exploratoria de dados €& empregada para descrever padrdes
espaciais e relacionamentos entre mapas. Algumas técnicas exploratérias
assumirdo a forma de graficos, como histogramas, diagramas de dispersao,
entre outros. Outras serédo de natureza cartografica.

e A modelagem é empregada quando se pretende testar formalmente uma
hipdétese ou estimar relagbes. Por exemplo, a correlagcdo entre uma

determinada doenca e variaveis ambientais.

A aplicagcdo do SIG na pesquisa em saude oferece grandes possibilidades. Isso
permite que os pesquisadores apliqguem novos métodos para gerenciar suas informagoes
espaciais, tornando-se uma ferramenta poderosa para conectar saude e meio ambiente.
Entretanto, a avaliagdo do pesquisador € imprescindivel. Segundo a REF, ndo existe um

mecanismo automatico de interpretacao dos resultados construidos.



46

A abordagem de técnicas de dados precisa ser conciliada, apesar do fato de que o
SIG pode ser usado como um ambiente de consolidagédo e andlise de grandes bancos de
dados sobre meio ambiente e saude. Isso implica na adequacao entre bases de dados e
base cartografica. Ter informagdes de enderecgo precisas e um GIS eficiente para localizar
eventos com precisdo € fundamental. Isso possibilita a analise do padréo de distribuigcao
desses eventos. As informacbdes sobre a difusdo espacial e temporal da doenga, se
localizaveis, fornecem elementos para a construgdo de uma cadeia explicativa para os
problemas do territorio. Além disso, aumentam a capacidade de orientar acdes
intersetoriais especificas, fornecendo subsidios para a tomada de decisdes.

Um dos exemplos mais recentes de grande difusdo do uso de Geoprocessamento
€ mapas no campo das politicas publicas de saude, enquanto ferramentas para analise e
estudos de fendmenos envolvendo a saude da populacéo, € a pandemia de COVID-19.
Diversas entidades, tanto privadas quanto publicas, utilizam das técnicas de
geoprocessamento para georreferenciar dados e criar mapas que evidenciam as
informagdes transmitidas por meio dos estudos realizados. Assim, na proxima segao, tem-
se um breve panorama do histérico da pandemia de COVID-19 no Brasil e como ela
afetou, principalmente, Foz do Iguagcu no Parana; além de discutir o uso de técnicas de
geoprocessamento e emprego de mapas de calor nos boletins gerados pela Vigilancia

Epidemioldgica do municipio.

3 DISCUSSAO

3.1 APANDEMIA DE COVID-19 COMO FENOMENO GEOGRAFICO

O termo “pandemia” refere-se a uma tendéncia epidemioldgica (MATTA, et. al.,
2021). Isso indica que varios surtos estdo (ou podem) ocorrer ocorrendo simultaneamente
e espalhados por toda parte. No entanto, esses surtos ndo sao idénticos. Cada um deles
pode ter intensidades, caracteristicas e formas de dano muito distintas. Eles estabelecem
relagdes com condigdes socioecondmicas, culturais, ambientais, coletivas ou mesmo
individuais. Uma pandemia pode até se tornar um evento em escala global, como o caso
da COVID-19, no entanto, em escala global, isso nao significa que seja um fendmeno

universal e homogéneo.
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A doenca respiratoria causada pelo virus SARS-CoV-2, denominada COVID-19 (do
inglés “corona virus disease 2019”), recebe essa nomenclatura por causa de sua
morfologia que se assemelha a uma coroa (figura 2). A familia dos coronavirus acomete
diferentes espécies de animais e seres humanos, geralmente responsaveis por resfriados
comuns nos invernos. No entanto, historicamente ja tivemos registros de pandemias
causadas por outros tipos de coronavirus perigosos como, por exemplo, a SARS (SARS-
CoV-1) em 2002 e a MERS (MERS-CoV) em 2012 (VELAVAN; MEYER, 2020).

Figura 4: Morfologia do SARS-CoV-2, Corona Virus Disease 2019 (SANAR, 2020).

Fonte: SANAR, 2020.

Em 31 de dezembro de 2019, foram identificados 27 casos de pneumonia de
etiologia desconhecida na cidade de Wuhan, na China. Em 7 de janeiro de 2020, o Centro
Chinés de Controle e Prevencao de Doencgas (CCDC) identificou o agente causador da
doenga e em 9 de janeiro de 2020, a Organizagao Mundial da Saude (OMS) confirmou a
circulagdo desse novo coronavirus, sendo que a primeira sequéncia do virus publicada
por pesquisadores chineses no dia seguinte. O primeiro caso fora do territério chinés foi
confirmado em 16 de janeiro no Japao. Ja cinco dias depois, em 21 de janeiro, os Estados

Unidos reportavam seu primeiro caso (BRASIL, 2020).

N&o houve consenso quanto a declaragdo do surto como Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional (ESPII) apds a primeira reunido convocada pela

OMS em 23 de janeiro de 2020, mas em 30 de janeiro, a OMS declarou que a epidemia
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era uma emergéncia internacional (PHEIC), ou seja, o nivel de alerta maximo emitido pela
entidade em seu Regulamento Sanitario Internacional, pois diversos paises ja
confirmavam casos importados da doenca. Até 29 de fevereiro de 2020, mais de 85 mil
casos confirmados foram relatados em todo o mundo, mas a declaracao oficial da algada
de emergéncia internacional para o nivel de pandemia deu-se em 11 de margo de 2020,

dada a presencga do virus em praticamente todos os continentes (BRASIL, 2020).

Uma operagado para resgatar pessoas de varios paises que estavam em Wuhan
estava em andamento desde janeiro de ano, inclusive do Brasil, mas em fevereiro o
Carnaval transcorreu sem interrupgdes e o Brasil registrou movimentagdo recorde de
pessoas nas principais cidades carnavalescas. O pais detectou seu primeiro caso na
quarta-feira de cinzas, 26 de fevereiro de 2020. Um individuo de 61 anos, branco, que
passou de uma viagem a ltalia e chegou a cidade de S&o Paulo. A primeira morte
confirmada foi de uma mulher de 57 anos, internada em um hospital municipal da cidade
de Sao Paulo no dia 12 de margo (BRASIL, 2020).

No dia 18 de marco de ano, com a confirmacao das primeiras mortes, a Camara
dos Deputados aprovou um decreto legislativo para reconhecer o estado de calamidade
publica no pais. Isso permitiu a expansido das despesas no enfrentamento da pandemia.
No dia 3 de mar¢o do mesmo ano, o ministro da Saude, Luiz Henrique Mandetta, tentou
se alinhar as recomendagbdes da OMS. Ele enfatizou a importancia das medidas de
quarentena e distanciamento social. Até entdo, o portal do ministério era referéncia de
dados epidemiolégicos e informagdes confiaveis. Numa época em que noticias falsas se
espalhavam nas redes sociais, isso se tornou ainda mais crucial. Entretanto, a adesao do
ministro ao discurso da OMS gerou conflitos com o presidente brasileiro Jair Bolsonaro.
Desde a chegada do virus, o ex-presidente vinha minimizando a gravidade da doencga e

afirmando que a economia nao poderia parar para conter uma possivel epidemia no pais.

A partir de margco de ano, no estado de Sio Paulo, o virus espalhou-se pelo
territorio brasileiro e, em dois meses, a relagdo de numero de casos por habitante ja era
alta em alguns estados, como Rio de Janeiro, Ceara, Sdo Paulo, se comparado ao
restante do pais (BRASIL, 2020). De acordo com Matsumoto et. al. (2020), a velocidade
de propagacédo de uma doenga é avaliada pelo seu numero basico de reprodugéo, sendo

definido pela média de casos secundarios gerados por um caso primario. Os autores
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apontam que ainda em 2020, as estimativas iniciais da velocidade de propagacgédo da
COVID-19 eram de 1,6 a 4,1. Em comparacdo com a epidemia de Influenza H1N1 em
2009, sua velocidade era entre 1,3 e 1,8, com uma taxa de 643 casos por 100 mil no
Estado do Parana (o estado com maior notificagédo), ficando entre 50 e 70/100 mil nos
demais estados do Sudeste.

As intervengdes formais foram decretadas pelo Ministério da Saude (MS) em 3 de
fevereiro de 2020, por meio da portaria n° 188, que declarou emergéncia de saude publica
de importancia nacional (art. 1°) e estabeleceu o Centro de Operagcdes de Emergéncias
em Saude Publica como mecanismo de gestao nacional para responder a crise sanitaria
no pais (art. 2°) (BRASIL, 2020).

Para frear o rapido contagio e a propagacgéo do virus, a estratégia adotada pelas
autoridades em saude publica foi uma série de medidas adotadas em varios paises até
entdo: uso de mascaras, higienizagado das maos e o distanciamento social (PIRES, 2020).
O distanciamento social aplicado consistiu na redugdo de contato e da circulacdo de
pessoas, dando énfase no termo “quarentena”, que se popularizou e marcou o periodo
em questdo. Entretanto, essa medida desagradou muitos setores do governo federal que
temiam impactos negativos na economia do pais. Em contrapartida, o distanciamento
social teve significativa ades&do por parte dos governadores e prefeitos, mesmo com a
retérica do chefe do executivo, no caso, o ex-presidente Jair Bolsonaro, que desdenhava

da gravidade da pandemia em varias situagoes.

Além disso, alguns setores do governo insistiam no tratamento precoce da doenca
que se concentrava na hidroxicloroquina, um medicamento usado para tratar a malaria. A
postura negacionista foi alinhada com a narrativa do presidente dos Estados Unidos,
Donald Trump, que nao apenas minimizou o impacto da Covid-19 em seu pais, mas

também acusou a China e a OMS de ocultar dados e colocar em risco a saude global.

Até entdo ministro, Mandetta e sua equipe, com suas coletivas de imprensa e
agbes diarias, parecem ter incomodado as liderangas politicas do governo. Inclusive o
Presidente da Republica, por desviar as atengbes das discussdes politicas para sua
agenda econd6mica. No dia 16 de abril, os conflitos decorrentes dos pedidos do presidente

para que o Ministério da Saude reforcasse a recomendacdo de medicamentos
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comprovadamente ineficazes para o tratamento e indicassem o isolamento vertical
levaram a demissdo do ministro. No entanto, a decisdo foi amplamente criticada pela
comunidade cientifica e pela populagdo, que defendeu a importancia de seguir as
orientagdes da Organizagdo Mundial da Saude. No dia seguinte, Nelson Teich, médico
oncologista com experiéncia na rede privada de saude, assumiu o cargo de ministro da
Saude. Ele também se recusou a assinar o protocolo da hidroxicloroquina e, cerca de um

més depois, deixou o ministério.

Em meio a uma pandemia, a substituicdo frequente de Ministros da Saude era
bastante preocupante e gerava uma sensagéao de incerteza quanto a resposta brasileira a
pandemia. Apds ser nomeado ministro interino em 16 de maio, Eduardo Pazuello, general
da ativa especializado em logistica que havia comandado com sucesso a Operagao
Acolhida para imigrantes venezuelanos na regido norte do pais e ja atuava como
secretario-executivo do MS, emitiu nota recomendando o uso de hidroxicloroquina para
casos leves apenas quatro dias depois, dando aos médicos autoridade para prescrevé-la

mediante assinatura de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (BRASIL, 2020).

As acbes coletivas no MS praticamente cessaram e parte significativa da equipe
técnica, que ja havia atuado em outras emergéncias importantes como o surto de Zika,
deixou o departamento. O general foi nomeado oficialmente para o cargo em 16 de
setembro de 2020 e foi demitido em maio de 2021 numa época em que deixou o0 cargo
com 278.229 ébitos e 11.483.370 casos de COVID-19, sem assinar encomendas com 0s
laboratdrios Pfizer, Johnson&Johnson e Sinovac para vacinas , além de ter minimizado os
pedidos a Covax, da Organizagdo Mundial de Saude. Sob Pazuello, o Ministério da Saude
apresentou 10 planos diferentes para distribuicdo de vacinas nos Estados e descumpriu
todos (TAHAN; LIMA, 2021).

A dificuldade de coordenacao nacional e a falta de lideranga para apontar um
caminho coerente para o enfrentamento do virus em larga escala e para o dialogo
federativo no Brasil resultou em responsabilidades praticas de governadores e prefeitos.
Isso tem estimulado a supervalorizagdo da fragmentagao politica em um momento em
que se impde a afirmagdo de um amplo pacto nacional para o enfrentamento da crise

sanitaria e humanitaria.
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N&o ficou de fora dessa discuss&o todas as dificuldades e desafios enfrentados
pelas autoridades em saude publica que a pandemia trouxe. As notificagcbes de casos de
uma doenga sao um dos recursos principais na conducdo de medidas para a contencao
da mesma, no entanto, visto o impasse tecnologico, econémico e social, além da grande
extensao territorial do pais, atrasos e perdas de dados foram percebidos durante os
primeiros meses de pandemia no Brasil, principalmente as relacionadas aos boletins das
prefeituras e o registro das mesmas nos sistemas oficiais como e-SUS Notifica e
DATASUS (BASSO, 2020).

Essa tendéncia de subnotificagdo dos casos demonstrou como o governo brasileiro
teve dificuldade em gerir as informacdes da COVID-19 ainda no inicio de 2020, nao
possuindo os dados exatos dos numeros de casos fossem eles confirmados, suspeitos ou
em observacdo (BASSO, 2020). Em um estudo feito por pesquisadores da USP (COVID-
19 BRASIL-USP), os autores apontavam que naquele momento, a subnotificacao
chegava a 90% dos casos confirmados, isso levando em consideragao a variagdo da taxa
de mortalidade no mesmo periodo. A subnotificagdo dificultou a tomada de decisdo e
acao por parte de pesquisadores e autoridades publicas envolvidas na gestdo das
medidas necessarias para a contencao da pandemia, isso porque 0os numeros exatos e
estimados da doenga auxiliam a gestao publica de saude a apontar as areas de maior

vulnerabilidade em municipios, estados e no pais.

Assim, a dindmica espacial da COVID-19 pode ser analisada a partir das diferentes
escalas geograficas. A nivel regional, pode-se analisar as ocorréncias nos varios
municipios de um estado, enquanto na escala local, a observacdo da distribuicdo dos
casos no municipio pode ser acompanhada a partir da localizacdo da residéncia dos

pacientes confirmados e casos suspeitos (FERREIRA et al. 2020).

Para Lima et. al. (2022), a pandemia tornou explicita a necessidade de preparo dos
sistemas de saude de todas as partes do mundo para o acompanhamento das dinamicas
e padrbes espaco-temporais da COVID-19. Os autores apontam que o espaco geografico
e a escala geografica de atuagao da doenca s&o tdo importantes quanto o fenbmeno em

Si.
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Para aprofundar o enfoque na relevancia da escala local na dindmica espacial da
pandemia de COVID-19, o préximo tépico € dedicado para demonstrar o panorama do
periodo de pandemia em Foz do Iguagu e o emprego de mapas de calor gerados pela
Vigilancia Epidemioldgica nas decisdes e medidas sanitarias implementadas no municipio

com o objetivo de combater a transmissao do virus.

3.1.1 Panorama da Pandemia de COVID-19 em Foz do Iguagu

A cidade de Foz do Iguacu, localizada no oeste do Parana, faz parte de uma regiao
conhecida como triplice fronteira, sendo suas divisas com as cidades de Ciudad del Este
(Paraguai) e Puerto Iguazu (Argentina) (Figura 5). Segundo o ultimo censo do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2022, a populagdo da cidade é de
285.415 pessoas. Segundo informagdes obtidas no site do mesmo instituto, cidade

abrange uma area territorial de 618.057 km?.

Figura 5: Mapa da area comercial de aglomeragao urbana da Triplice Fronteira do Iguagu.
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A primeira medida tomada pela Prefeitura Municipal de Foz do Iguagu/PMFI, em
marco de 2020, foi capacitar os profissionais de saude da rede municipal para o
enfrentamento ao COVID-19 por meio de treinamentos a partir da data de 12 de margo do
mesmo ano. Seis dias apos o anuncio, em 18 de marcgo, € confirmado o primeiro caso de
COVID-19 no municipio, tratava-se de uma mulher de 33 anos que apresentou o0s
sintomas durante o retornou de viagem da Europa. No dia seguinte, em 19 de marcgo, é
publicado o Decreto n° 27.980/20 decretando situagdo de emergéncia. Ja no final do
mesmo més, € decretado situagdo de calamidade até 31 de dezembro de 2020 (decreto
n° 28.000). No entanto, um més depois dos primeiros decretos, em 26/04/2020 &

confirmado o primeiro 6bito causado pelo virus.

Nas primeiras semanas de pandemia, a quarentena tornou-se uma
obrigatoriedade, ja que o isolamento domiciliar € uma das ferramentas mais confiaveis
para compreender a atividade do virus e sua transmissdo. Associado ao isolamento, o
Aeroporto Internacional de Foz do Iguagu, as atragdes turisticas e comércios também

foram fechados temporariamente (DVE, 2020).

O fechamento das Pontes Internacionais que fazem fronteira com a Argentina
(Ponte da Fraternidade fechada em 16/03/2020) e Paraguai (Ponte da Amizade em
18/03/2020) foi um marco histérico importantissimo, que ressaltou ainda mais a gravidade
da pandemia e deu o ponto inicial para uma série de mudancgas na rotina da populagao
iguaguense. De acordo com Fontana e Cividini (2022), ndo existiu outro registro de
fechamento das pontes desde suas construcbes que impossibilitaram o acesso aos

paises vizinhos.

Com o aumento do numero de casos ativos e o primeiro 6bito, a PMFI| percebeu a
necessidade de medidas mais rigidas para controlar e diminuir a transmissao comunitaria
do virus. A imposi¢cdo do uso de mascaras, tanto na rua quanto em ambientes fechados, o
uso de alcool em gel e numero restrito de pessoas por estabelecimento para evitar

aglomeracgdes foram medidas tomadas para dificultar a circulagdo da COVID-19.

De acordo com Murillo et. al (2020), para fornecer um acompanhamento integral da
evolugao dos casos suspeitos, confirmados e descartados no municipio de Foz do Iguacgu,
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além de auxiliar nas demandas de combate e controle gerados pela crise sanitaria da
pandemia de COVID-19, foi criado um grupo de trabalho composto por uma equipe
multidisciplinar de servidores publicos e académicos do ensino superior para atuar na

rede local de saude intitulado “GT Covid/Foz”.

O grupo de trabalho foi organizado e dividido em trés eixos formados: 1) Gestao e
Planejamento em Saude (G&PS); 2) Epidemiologia (EPI) e; 3) Comunicagao e Educagao
em Saude (C&ES). Desses eixos, os eixos de gestdo e planejamento, bem como
epidemiologia, sdo os que ficaram responsaveis pelas atividades que embasaram a
producao de produtos cartograficos para os boletins epidemiolégicos da Vigilancia

Epidemiolégica iguaguense (MURILLO et. al, 2020).

De forma mais detalhada, o eixo formativo de Gestado e Planejamento em Saude
realizava o reconhecimento do territério, tanto em relagdo aos indices sanitarios quanto
aos sociais para um diagndstico situacional de saude, além do manejo das ferramentas
institucionais como o e-SUS, Notifica Covid-19, Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) e banco de dados do Sistema Unico de Saude (DATASUS), por
exemplo (MURILLO et. al, 2020). Esse eixo também ficou responsavel pela elaboragao e
emissao dos certificados de cumprimento de quarentena e isolamento domiciliar dos

pacientes.

Murillo et. al (2020), elucida que nesse eixo G&PS, o diagndstico situacional de
saude nesse contexto era fundamental para compreender o potencial do SUS local em
relacdo as articulagdes das tarefas de prevencado e cuidado dos pacientes. Assim, os
autores expdéem que o trabalho dos profissionais de saude deve partir de uma
compreensao holistica das problematicas e necessidades dos individuos e grupos sociais
presentes no territorio. Com esse embasamento, pode-se estabelecer prioridades para os
usuarios inseridos no grupo de risco, como idosos, criangas, gestantes e pessoas com

histérico de comorbidades.

O segundo eixo que deve ser apontado, o de Epidemiologia (EPI), foi responsavel
tanto pela revisdo, correcdo e tabulagdo dos dados encaminhados pelos dispositivos
sanitarios, no caso os prontuarios de notificagdo da doenga (MURILLO et. al, 2020), para

em seguida, realizar a notificagcdo compulséria dos casos nas bases nacionais, como a



55

Notifica Covid-19. A partir da notificacdo, pode-se realizar as analises estatistica e
epidemioldgica dos casos suspeitos, confirmados e descartados para entdo ser possivel
georreferencia-los. A elaboragdo de produtos cartograficos a partir do
georreferenciamento demonstra a espacializagcdo dos pontos de concentracdo de
contagio no municipio, sendo um forte instrumento para a visualizagdo dos dados
contidos nos Boletins Epidemiolégicos gerados por este eixo de acordo com as
orientacdes técnicas da Secretaria da Saude do Estado do Parana e da Secretaria

Municipal de Saude de Foz do Iguagu.
O primeiro registro de tentativa de georreferenciamento pela Vigilancia
Epidemiolégica é datado de 15/04/2020 a partir da sobreposi¢cao de pontos de ocorréncias

de casos ativos naquele periodo sobre uma base cartografica do Google Maps.

Figura 6: Primeiro georreferenciamento feito pela Vigilancia Epidemiolégica de Foz do Iguagu (2020).
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Georreferenciamento dos casos confirmados da COVID-19 em
15/04/2020 em Foz do Iguagu/PR
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Fonte: DVE, 2020.

No dia seguinte, 16/04/2020, a imagem passa a ser veiculada pela Radio Rede
Comunicagéo lguaguense em suas redes sociais, Entretanto, a recep¢gdo da mesma foi
negativa por parte de alguns internautas que questionaram a suposta “necessidade de
expor as pessoas”, insinuando que um mapa de casos ativos pudesse trazer mais
maleficios que as possibilidades positivas de gestdo, organizacdo e prevencédo da
doenca. Com esses comentarios, a radio entrou em contato com Roberto Doldan, gerente

técnico da Vigilancia Epidemiolégica, que emitiu uma nota de esclarecimento (a seguir):

A distribuigdo de casos da Covid-19 por localidade geografica chama-se
georreferenciamento e é uma das ferramentas fundamentais da epidemiologia
descritiva, que é aquela que procura estudar a distribuicdo da frequéncia de
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determinado evento relacionado a saude com relagdo a populagdo, espacgo e
tempo. E uma ferramenta amplamente utilizada pelos paises, estados e
municipios que estdo sofrendo com a pandemia de Covid-19, principalmente para
determinar a extensdo da doenga. O objetivo de expor esta ferramenta a
populagdo em momento nenhum foi onde provocar alarme ou expor pessoas
doentes, mas sim, identificar caracteristicas ou fatores de risco nas localidades e
tentar modifica-los através de esforgos preventivos, tais como projetos para
deteccdo precoce da doenga. [...] A Vigilancia Epidemiologica de Foz do Iguagu é
formada por profissionais altamente capacitados e comprometidos, que utilizam
todos os instrumentos disponiveis para monitoramento da situagcdo, sempre
norteados pelas orientagées da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e Ministério
da Saude (MS) e a divulgagao dos indicadores ocorre sempre se forma clara e
transparente, cumprindo desta forma, o seu papel junto a comunidade (RCI, 2020).

Esse episddio reforca a discussdo trazida no tdpico anterior, que os mapas sao
uma forma de ler o mundo que trata de dados sensiveis a populagcdo e merecem ter o
devido cuidado e atengdo ao manejar as informagdes e georreferencia-las. Pode-se fazer
uma comparagao entre a primeira tentativa de georreferenciamento e os outros mapas
confeccionados ao longo dos meses, demonstrando que mais conceitos e simbolos da
Cartografia foram utilizados (escala, rosa norte, legenda, titulo), tendo uma melhora
consideravel tanto na espacializagdo dos dados quanto na clareza da mensagem

transmitida.
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Figura 7: Exemplo de mapa de calor elaborado pela Vigilancia Epidemioldgica de Foz do Iguagu (2020).
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O objetivo das atuagbes do eixo EPI foi de disponibilizar dados fiéis sobre o
comportamento epidemiolégico da COVID-19 (MURILLO et. al, 2020), visando
estabelecer beneficios no auxilio de tomada de decisbes institucionais do Departamento
de Vigilancia Epidemiologica e permitir que a comunidade pudesse se manter informada e
atualizada sobre os coeficientes de mortalidade, contagio e ocupagédo dos leitos

hospitalares de Foz do Iguacu.
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Compreender a dinamica espacial do alcance e transmissdo da COVID-19 no
territério iguaguense se mostrou necessario, principalmente, para a prevengdo e
assisténcia nas regides com maior concentragdo de casos ativos da doengca (MURILLO
et. al, 2020). Ou seja, o comportamento epidemiolégico de uma doenga com alta
capacidade de transmissao como a COVID-19 é o que pode sustentar e justificar normas
municipais mais rigidas como a restricido de deslocamentos visando a quarentena da
populacdo por meio de toques de recolher, horarios especificos de funcionamento de
atividades comerciais e de servicos, bem como o préprio lockdown na tentativa de exercer

0 controle sobre a propagacao do virus.

No entanto, como apontam os autores, a maior dificuldade para o eixo EPI foi
evidenciado na qualidade dos preenchimentos das fichas de notificagdo encaminhadas ao
DVE de Foz do Iguagu, ja que por serem varios dispositivos sanitarios como UBS, UPAS,
Hospitais e etc. que encaminharam esses prontuarios, muitas notificacbes eram

inconsistentes no grau de apuragao dos casos ali retratados (MURILLO et. al, 2020).

Para trazer a resolugdo desse empecilho, foram divulgadas campanhas de
conscientizagdo sobre o preenchimento das notificacbes de casos feitas pelos
profissionais de saude, nesse ponto, o eixo de Comunicacdao e Educagdo em Saude
demonstrou uma articulagdo positiva, trazendo bons resultados de comprovacao dos
casos registrados nos prontuarios posteriormente as campanhas realizadas (MURILLO et.
al, 2020).

E foi nesse cenario de inicio de pandemia que as primeiras restrigdes voltadas para
a organizagao espacial em quarentena aconteceram. Em 22/06/2020, praticamente trés
meses apos a confirmagao do primeiro caso, por meio do decreto n° 28.238, foram
publicados os critérios para classificar o estado de alerta e bloqueios regionais por meio
dos mapas de calor gerados pela Vigilancia Epidemiolégica de Foz do Iguagu; neste
decreto foram apontadas trés estados de alerta: amarelo, indicando que naquela regiao
deveria se intensificar a fiscalizacdo e campanhas educativas voltadas para prevenir a
transmissao do virus; laranja, indicando que as atividades comerciais deveriam ser
encerradas até as 19 horas da noite; e vermelho, apontando a necessidade de lockdown
(PMFI, 2020).
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A partir dessa mesma data, de final de junho até final de julho de 2020, bairros
como Jardim Ipé, Cidade Nova, Morumbi e Campos do Iguagu sofreram restricbes de
deslocamento e toques de recolher de acordo com os resultados do georreferenciamento

de casos ativos na cidade durante aquele periodo.

Apds levantamentos feitos nos sites da Agéncia Municipal de Noticias e de Leis
Municipais, contabilizou-se 17 decretos publicados que utilizaram dos mapas de calor dos
boletins epidemiologicos para direcionar a decisdo dos bloqueios regionais, como define a
prépria PMFI. Nesses documentos, foram utilizados 22 mapas de calor, tanto do municipio
quanto dos bairros em questdo. A seguir, como exemplo, apresenta-se dois mapas
anexados no decreto de n° 28.232 sobre a restricdo de deslocamento no bairro Campos
do Iguagu em 23/07/2020 (PMFI, 2020).



Figura 8: Mapa de Calor de casos ativos em Foz do Iguagu (2020).
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Figura 9: Mapa de Calor de casos ativos no bairro Campos do Iguagu
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Em 21/09/2020 foi publicado o decreto n° 28.550 que suspendeu as praticas de
Estado de Alerta e os bloqueios regionais em Foz do Iguagu, encerrando o periodo de
quarentena no municipio. Entre setembro de 2020 a fevereiro de 2021, somente o
governo estadual publicou decretos de toques de recolher enquanto a PMFI apenas se
pronunciou novamente em 26/02/2021, quando langou o decreto n° 28.999 que definia
toque de recolher das 20 horas até 5 (cinco) horas, suspensao das aulas presenciais e
funcionamento de servigos, influenciado pelo decreto do governo federal n° 6.983 com
vigéncia até 08/03/2021. No més seguinte outro decreto de toque de recolher foi
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publicado, n° 29.039 em 15/03/2021, mas dessa vez a partir das 18 (dezoito) horas da

noite de sabado até as 5 (cinco) horas da manha de segunda-feira (PMFI, 2021).

Os decretos de toque de recolher so6 voltaram a se repetir a partir de maio de 2021,
quando, no intervalo de duas semanas, a PMFI declarou dois decretos para as datas
15/05 e 22/05, sendo ambos a partir das 18 (dezoito) horas de sabado até as 5 (cinco)
horas de segunda-feira (PMFI, 2021).

A seguir, apresenta-se o quadro 1 com a lista de decretos disponibilizadas pela
PMFI no site “Leis Municipais”, inseridas na categoria “COVID-19” e que estao
relacionadas a organizagdo espacial durante o periodo de margo de 2020 a margo de
2022 correspondente a escala local. A triagem foi realizada inserindo palavras-chave no
buscador do proprio site, termos como COVID-19, isolamento, circulagdo e alertas

vermelho/laranja/amarelo foram utilizados.

Quadro 1: Lista de decretos da prefeitura municipal relacionados com a organizagao espacial do municipio
de Foz do Iguagu.

LISTA DE DECRETOS (PMFI)

Decreto Descrigao Data

Decreto n° 27.980 Situacédo de Emergéncia 19/03/2020

Suspenséo de transporte

Decreto n° 27.986 e e . 21/03/2020
publico, comércio e servigos
Decreto n° 28.000 Calamidade Pdblica ate 31/03/2020
dezembro
Decreto n° 28.026 Normas para reabertura 09/04/2020

Decreto n° 28.238 Critérios para Estado de Alerta 22/06/2020

Decreto n° 28.234 Restricdo no bairro Jardim Ipé 22/06/2020

Decreto n° 28.239 Restricao no bairro Cidade Nova 25/06/2020

Decreto n° 28.254 Lockdown nos bairros Morumbi 29/06/2020
e Portal da Foz

Decreto n° 28.306 Restricdo no bairro Morumbi 17/07/2020




(prorrogado)

Decreto n° 28.318

Restrigdo nos bairros
Panorama, Porto Meira e Trés
Lagoas

18/07/2020

Decreto n° 28.332

Restricdo no bairro Campos do
Iguagu

23/07/2020

Decreto n° 28.356

Restrigdo no bairro Trés Lagoas
(revogado)

28/07/2020

Decreto n° 28.357

Restrigdo no bairro Cidade Nova
(revogado)

28/07/2020

Decreto n° 28.494

Estado de alerta vermelho nos
bairros Jardim Lancaster e
Parque Imperatriz

04/09/2020

Decreto n° 28.498

Estado de alerta vermelho no
bairro Campos do Iguagu

07/09/2020

Decreto n° 28.499

Estado de alerta vermelho no
bairro Porto Meira

07/09/2020

Decreto n° 28.500

Estado de alerta vermelho nos
bairros Maracana e Centro

07/09/2020

Decreto n° 28.533

Estado de alerta vermelho nos
bairros Itaipu “C”, Vila "C” Velha
e Vila “C” Nova

16/09/2020

Decreto n° 28.550

Suspensao dos Estados de
alertas e bloqueios regionais no
municipio

21/09/2020

Decreto n° 28.980

Toque de recolher das 23h até
5h por duas semanas

21/02/2021

Decreto n° 29.039

Toque de recolher das 18h de
sabado até 5h de segunda-feira

15/03/2021

Decreto n° 29.199

Toque de recolher das 18h de
sabado até 5h de segunda-feira

15/05/2021

Decreto n° 29.199

Toque de recolher das 18h de

22/05/2021

64
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sabado até 5h de segunda-feira

Fonte: Leis Municipais - PMFI, 2020.
Conforme o quadro 1, os decretos de medidas restritivas, seja de locomogao por
meio de lockdown ou toque de recolher, foram de fato encerrados em maio de 2021. A
partir dessa data, somente decretos relacionados as medidas de uso facultativos de
mascaras, horarios de funcionamento e capacidade de publico dos estabelecimentos
foram publicados.

No quadro 2 foram compilados os decretos oriundos do Governo Estadual do
Parana, disponiveis na pagina de Transparéncia de Legislacdo do Enfrentamento ao
COVID-19, que corresponde a escala regional, pois afetaram n&o apenas Foz do Iguagu,

mas todos os municipios do Estado.

Quadro 2: Lista de decretos do Governo do Estado do Parana relacionados com a organizagéo espacial do
municipio de Foz do Iguagu.

LISTA DE DECRETOS (GOV-PR)

Decreto Descrigcéo Data

Medidas para enfrentamento da
Decreto n° 4230 emergéncia de saude publica no 16/03/20
Estado do Parana

Instituicdo do Comité de Gestao
Decreto n° 4259 de Crise para o COVID-19 no 18/03/20
Estado do Parana

Critérios para a habilitacao de
Decreto n° 4261 laboratorios interessados no 18/03/20
Sistema Nacional de Laboratérios

de Saude Publica — SISLAB

Decreto n° 4263 Plano de monitoramento de 18/03/20
fronteiras e divisas

Situagcédo de emergéncia em todo

Decreto n° 4298 s
o territorio paranaense

19/03/20

Decreto n° 4319 Estado de calamidade publica 23/03/20




Decreto n° 4320

Suspenséao de aulas presenciais
em escolas estaduais publicas e
privadas e em universidades
publicas

23/03/20

Decreto n° 4626

Situacado de emergéncia hidrica
no Estado do Parana pelo
periodo de 180 dias

07/05/20

Decreto n° 4692

Uso geral e obrigatdrio de
mascaras de protecao facial
enquanto perdurar o estado de
calamidade publica

25/05/20

Decreto n° 4885

Restrigcdo de horario e
modalidade de atendimento

19/06/20

Decreto n° 4886

Restricao, pelo prazo de quatorze
dias, a fim de coibir aglomeracdes
entre as 22 horas e 06 horas

19/06/20

Fonte: Leis Municipais - PMFI, 2020.
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Foi realizada uma triagem prévia a compilagdo, fazendo com que a reunidao dos

decretos no quadro 2 apenas englobasse os decretos que de alguma forma influenciaram

na organizagado espacial dos municipios e tivessem relagdo com as datas dos decretos

implementados pela PMFI.

O quadro 3 reuniu as medidas (leis, portarias e decretos) publicadas pelo Governo

Federal, ou seja, medidas de escala nacional, que afetaram todo o territorio brasileiro.

Tais medidas de escala nacional foram reunidas apods triagem seguindo 0os mesmos

parametros utilizados nas triagens realizadas para as medidas de escala regional e local.
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Quadro 3: Lista de medidas do Governo Federal relacionados com a organizagao espacial do municipio de

Foz do Iguagu.

Decreto

LISTA DE MEDIDAS (GOV-BR)

Descricao

Data

Portaria n°® 188

Emergéncia em Saude Publica
de importancia Nacional (ESPIN)

03/02/20

Lei n°® 13.979

Medidas para enfrentamento da
emergéncia de saude publica de
importancia internacional

07/02/20

Portaria n° 356

Regulamentacéo e
operacionalizacao do disposto
na Lei n® 13.979

11/03/20

Decreto n® 10.277

Comité de Crise para
Supervisao e Monitoramento dos
Impactos da Covid-19

16/03/20

Portaria n°® 343

Substituicdo das aulas
presenciais por aulas em meios
digitais

17/03/20

Resolugao n° 5.875

Medidas para enfrentamento da
emergéncia de saude publica de
importancia internacional no
ambito do servigo de transporte
rodoviario interestadual e
internacional de passageiros

17/03/20

Portaria n° 356

Atuacéao dos alunos dos cursos
da area de saude no combate a
pandemia de COVID-19

20/03/20

Portaria n°® 454

Estado de transmissao
comunitaria de COVID-19 em
todo o territério nacional

20/03/20

Portaria n° 467

Acobes de Telemedicina em
carater excepcional e temporario

20/03/20

Decreto n° 10.659

Comité de Coordenacgao

25/03/20
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Nacional para Enfrentamento da
Pandemia da Covid-19

Restricdo excepcional e
temporaria de entrada no Pais
de estrangeiros, conforme
recomendacgao da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéaria -
Anvisa

Portaria n® 149 27/03/20

Centro Operacional Aduaneiro
de Gestao da Crise gerada pela
Portaria n° 601 Pandemia da Doenca pelo 27/03/20
Coronavirus 2019 (Cogec-Covid-

19)

Restricdo excepcional e
Portaria n°® 204 temporaria de entrada no Pais
de estrangeiros, de qualquer
nacionalidade por via terrestre

29/04/20

Portaria n° 478 Reabe”A“:i:: d:°”te da 14/10/20

Avaliacao do cenario
epidemioldgico de Covid-19 e as
Portaria n® 2.928 condicdes para o cumprimento 26/10/21
do isolamento ou da quarentena

de viajantes e embarcacdes

Medidas excepcionais e
Portaria n° 660 temporarias para entrada no 27/11/21
pais

Fonte: Leis Municipais - PMFI, 2020.

Em outubro de 2020, ao se retomar as atividades comerciais e pela reabertura da
Ponte da Amizade, a PMFI elaborou um protocolo de medidas sanitarias mais rigidas para
minimizar o possivel aumento do numero de casos de COVID-19, tanto no Brasil quanto
no Paraguai, e evitar o colapso dos sistemas de saude de Foz do Iguagu e Cidade do
Leste. Diferente do Paraguai, a Argentina s6 reabriu a Ponte da Fraternidade em
01/10/2021, pois ainda em 2020 o governo argentino recusou a reabertura dado altas

taxas de contaminagdo nos paises vizinhos. O que logo se mostrou uma decisao
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acertada, visto que ja na semana seguinte houve um aumento de 42% dos casos
confirmados, superando a marca de novos casos em relacdo as cidades de Sado Paulo e
Rio de Janeiro, em propor¢ao ao numero de habitantes (74,4 contaminados a cada 100
mil habitantes locais) (FONTANA, CIVIDINI, 2022).

Dada essa consequéncia, mais leitos de enfermaria e UTI tiveram que ser
providenciados e recursos foram pedidos ao Governo Federal para serem investidos no
melhoramento das infraestruturas no ambito da saude no municipio. Com essa ascensao
rapida dos casos ativos logo nos meses finais de 2020, a Cémara dos Vereadores
aprovou a Lei Ordinaria n° 4.923, de 9 de novembro de 2020, que suspendeu as

comemoracgoes de Carnaval em 2021 e a mesma foi mantida em 2022.

A vacinagdo contra a COVID-19 teve inicio em 20/01/2021 em Foz do Iguagu, de
forma gradual, pois ainda néo existiam doses suficientes para imunizar toda a populacéo.
O primeiro grupo prioritario vacinado foram os profissionais e trabalhadores da saude. O
segundo grupo prioritario foram os idosos, comegando por aqueles de mais idade e
reduzindo a faixa etaria de acordo com a quantidade de vacinas recebidas; conforme o
limite de idade ia abaixando, mais uma parcela da populagdo era englobada na faixa
etaria. As faixas etarias e os grupos a receberam a vacina eram indicados pelo Governo
Estadual de acordo com o numero de doses disponiveis naquele momento. Até marco de
2022, Foz do Iguagu tinha 92,1% da populagdo vacinada com ao menos uma dose e
83,5% foi imunizada com as duas doses. Receberam a dose de refor¢o apenas 32,2% da
populagéo (ITAIPU FM 105,7, 2022).

O ano de 2020 com certeza foi conturbado para a populacdo mundial. Para Foz do
Iguacu, este ano representou o ano mais mortal da histéria do municipio, ja que os obitos
relacionados a doenga em 2020 representaram um aumento significativo em relagéo a
anos anteriores (FONTANA, CIVIDINI, 2022). Segundo o Portal da Transparéncia,
plataforma gerida pela Associacdo Nacional dos Registradores de Pessoas Naturais
(Arpen-Brasil), o numero de ébitos registrados pelos cartérios de Foz do Iguagu totalizou
1.991 em 2020, um aumento de 15,9% em relacdo ao ano anterior, sendo que a variagao
média anual até o ano de 2019 era de 2,4% (H2FOZ, 2021). Mas de fato, os periodos
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com maiores registros de obitos foram os meses de fevereiro e margo de 2021 (H2FOZ,
2021).

Mesmo ja tendo se passado trés anos e seis meses da declaragdo do inicio da
pandemia de COVID-19 e a OMS ter decretado o fim oficial da mesma em 05 de maio de
2023, Foz do Iguagu ainda luta contra o virus e se mantém informada pelos Boletins
Epidemiolégicos, monitorando os casos ativos e tomando medidas para evitar que o
numero de O&bitos aumente. Se atendo ao recorte temporal desta pesquisa, até
31/03/2022, foram registrados 74.150 casos registrados da doenga desde o inicio da
pandemia, sendo que 72.823 pessoas ja estavam recuperadas. No total, foram 1.252
mortes pela doenca no municipio desde o inicio da pandemia até a data do ultimo boletim
de margo de 2022 (DVE, 2022).

4 CONSIDERAGOES FINAIS

A utilizagdo dos mapas gerados para a Vigilancia Epidemiolégica de Foz do Iguagu
proporcionou um conjunto de agdes que proporcionaram nao somente o conhecimento do
comportamento do virus da COVID-19, como a deteccdo e prevencdo de modo que foi

possivel recomendar e adotar as medidas de prevengao e controle da doenga ou agravos.

E fundamental que o servico publico incorpore geotecnologias e pessoal
capacitado em seu processo de trabalho para atender a essa demanda. Essas
ferramentas e profissionais podem atender a essa demanda de forma confiavel e rapida. A
variavel locacional € crucial na gestado publica. Uma analise espacial eficiente é crucial,
pois cerca de 85% de toda a informagao de gestao esta de alguma forma relacionada com
o0 espaco geografico (ASSUMPCAOQ, 2001). Além disso, os recursos financeiros investidos

Sao0 escassos e, portanto, requerem alocacao precisa.

Portanto, percebe-se que as informagdes e os mapas gerados sao ferramentas
importantes para o planejamento, organizagao e operacionalizagdo da gestdo publica,
principalmente nos servigos de saude. Informar a populagdo de forma clara e segura é
uma fungdo de extrema importancia nos dias atuais, principalmente considerando a

grande quantidade de informacdes falsas que circulam.
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A capacidade de leitura de um mapa é fundamental para o acesso da populacéo a
infformacdo e para o desenvolvimento de habilidades interpretativas sobre essa
informacgédo, principalmente para grupos sociais desfavorecidos (LINDO, 2011). Assim,
investir em programas de educagdo que promovam o ensino dessa habilidade é
fundamental. Isso pode interferir na alocacdo de recursos — por meio de processos
participativos e até mesmo de pressao popular, e alternativamente, fortalecer o controle

social e a fiscalizagdo das a¢des governamentais.

Os exemplos dos boletins epidemiolégicos da COVID-19 em Foz do Iguagu
permitem questionar a importancia do uso de informacdes sistematizadas, como mapas,

para auxiliar na elaboracéo e analise de politicas publicas.

Assim, tornam-se legitimas as seguintes indagacdes: Que procedimentos
metodoldgicos podem auxiliar na desafiadora tarefa de identificar e analisar as dindmicas
espaciais das doengas? E na formulagao de politicas publicas? A ciéncia geografica pode
oferecer uma perspectiva espacial e territorial para a analise das politicas publicas,
ajudando a compreender as desigualdades regionais e urbanas, os impactos
socioambientais das intervengdes governamentais e as dinamicas territoriais que

influenciam na implementacéo e criaram essas politicas, mas ndo sao respostas simples.

A primeira vista, parece evidente que os gedgrafos podem e devem participar
ativamente do desenvolvimento de politicas publicas. A Geografia, com seu acumulo de
conhecimentos e formulagdes conceituais sobre espaco e territdrio, possui conceitos e
ferramentas para isso. Além dos conceitos acumulados de territorio, a geografia também
pode contribuir significativamente ao esclarecer que mudar a escala geografica para
analisar as desigualdades sociais envolve compreender a realidade de outra forma.
Portanto, aumenta a complexidade exigida no processo de formulagdo e implementagao
de politicas publicas (LINDO, 2011).

Ao final deste trabalho, reitera-se que todas as ideias apresentadas até aqui
contribuem para o debate geografico sobre politicas publicas voltadas para a vigilancia
em saude. No entanto, € importante destacar que ainda ha muito a ser discutido e
aprofundado sobre esse tema, considerando a complexidade das questbes sociais,

ambientais e territoriais envolvidas.
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Espera-se também que este trabalho estimule a produ¢do de novos estudos
relacionados, incluindo a produgdo de material cartografico proprio para expor as
diferengas entre politicas publicas e como estdo associadas a escalas geograficas, ja que
para garantir a unidade estratégica, algumas politicas publicas devem ser concebidas em
escala nacional, mas, por outro lado, a diversidade dos territérios também exige a
elaboragao de politicas de escala local para garantir as necessidades e especificidades

de cada lugar.



73

REFERENCIAS

ASSUMPCAO, A. Recado aos Prefeitos: Como arrecadar mais com a Geoinformacao.
InfoGEO, Curitiba, v.3, n.17, p.40-45, jan./fev. 2001.

BASSO, M. Subnotificagao Dificulta Combate a Covid-19 no Brasil. Made for minds,
2020.

BARCELLOS, C.; BASTOS, F. I. Geoprocessamento, ambiente e saude: uma uniao
possivel? Caderno de Saude Publica. Rio de Janeiro, 1996.

BARCELLOQOS, C. et al. Inter-relacionamento de dados ambientais e de saude: analise de
risco a saude aplicada ao abastecimento de agua no Rio de Janeiro utilizando Sistemas
de Informagdes Geograficas. Caderno de Saude publica. Rio de Janeiro, 1998.

BARCELLOQOS, C. et. al. Organizagao espacial: saude e qualidade de vida: analise espacial
e uso de indicadores na avaliagao de situacdes de saude. Inf. Epidemiol. Sus, 2002.

BARONE, L. A. et. al. Politicas publicas de desenvolvimento territorial rural no Brasil: o
caso do Territério Rural do Pontal do Paranapanema/SP. Revista NEAGRO, 2013.

BEZERRA, A. C. V. A Geografia da Saude frente a crise da pandemia de COVID-19.

Caderno Prudentino de Geografia, Dossié “Conjuntura no Brasil: retrocessos sociais e
acdes de resisténcia, 2020.

BONGIOLO, R. S. Uso de Sistemas de Informacao Geografica na Saude Publica. Revista
Olhar Cientifico, 2010.

BOUDON, P. De I'architecture a I'épisttémologie. Le probléme de I’échelle. Paris:
PUF,
1991.

BRASIL. Diretrizes operacionais dos Pactos pela Vida, em Defesa do SUS e de
Gestao. Brasilia: Ministério da Saude, 2006.

BRASIL. Legislagdao COVID-19. 2020. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/Portaria/quadro_portaria.htm

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Vigilancia em Saude, Resolugéao n.
588/2018. 2018.

BRASIL. Painel Coronavirus. 2022. Disponivel em: https://covid.saude.gov.br/

BRASIL. Secretaria de Vigilancia em Saude. CBVE - Curso Basico de Vigiléncia
Epidemiolégica. Brasilia: Ministério da Saude, 2005.



74

BRONZO, C. Territério como categoria de analise e como unidade de intervenc&o nas
politicas publicas. Em: FAHEL, M; NEVES, J. A. B. (org.), Gestao e avaliagao de
politicas sociais no Brasil. Belo Horizonte: PUC Minas, 2007.

BUENO, P. H. C.; ANDRADE, C. S. P. Territério e politicas publicas em uma abordagem
geografica. Caminhos de Geografia, 2019.

CASTRO, I. E. Espagos da Democracia: para a agenda da geografia politica
contemporéanea. Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, Faperj, 2013.

CASTRO, I. E. Escala e pesquisa na geografia. Problema ou solugdo? Espago Aberto,
PPGG - UFRJ, 2014.

CORREA, R. L. O espago urbano. Sao Paulo: Atica, 1989.

COVID-19 BRASIL-USP. Analise Subnotificagao. Faculdade de Medicina de S&o José
do Rio Preto, 2020.

CONASEMS. Regionalizagao da Saude: Posicionamento e Orientagdes. Brasilia, 2019.

CONTE, C. H. Génese e dinamica das aglomeragodes urbanas de fronteira:
Uruguaiana e Paso de los Libres, Corumba, Puerto Suarez e Puerto Quijarro, Foz do
Iguagu, Ciudad del Este, Hernandarias, Presidente Franco e Puerto Iguazu. Tese
(Doutorado em Geografia) - Universidade Estadual de Londrina, Centro de Ciéncias
Exatas, Programa de Pés-Graduagao em Geografia, 2017.

COSTA, A. B. Exclusées sociais. Lisboa: Gradativa, 2001.

DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA. Boletins Epidemiolégicos.
DVE. Disponivel em: https://www.amn.foz.br/posts/?dt=novo-boletim-
eFBVSINxejlrcTVrVmo2a3R2TEp5Z2z09

FERREIRA, R. V. et. al. Covid-19 na Regido de Saude Triangulo Sul, MG: uma
perspectiva cartografica. Hygeia Edigao Especial: Covid-19, 2020.

FITZ, P. R. Geoprocessamento sem complic,acdo. Sdo Paulo: Oficina de Textos, 2008.

FONTANA, B. E. S.; CIVIDINI, F. R. Saude na fronteira em tempos de pandemia: analise
da midia em Foz do Iguagu-PR. Revista Contribuciones a las Ciencias Sociales, 2021.

FOUCAULT, M. Microfisica do poder. Organizagao e tradugao de Roberto Machado. 9.
ed. Rio de Janeiro e Sao Paulo: Paz e Terra, 2019.

GIL, I. C. Territorialidade e desenvolvimento contemporaneo. Revista Nera, 2004.



75

GONDIM, G. M. M.; MONKEN, M. Territorializacdo em Saude. Dicionario da Educagao
Profissional em Saude. Fundacdo Oswaldo Cruz, 2009.

Governo do Estado do Parana. TRANSPARENCIA - Enfrentamento ao Coronavirus -
Legislagao. 2020. Disponivel em:

https://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha/Pagina/ TRANSPARENCIA-Enfrentamento-
ao-Coronavirus-Legislacao

GUIMARAES, R. B. Regifes de salde e escalas geograficas. Cadernos de Saude
Publica, Rio de Janeiro, v. 21, n. 4, p. 1017-1025, 2005.

HAESBAERT, R. O mito da desterritorializagao: do "fim dos territérios" a
multiterritorialidade. 6. ed. Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, 2011.

HINO, P. et. al. GEOPROCESSAMENTO APLICADO A AREA DA SAUDE. Revista
Latino-americana de Enfermagem, 2006.

HOLANDA, B. A. Dicionario Aurélio da Lingua Portuguesa. 3.ed. Rio de Janeiro: Nova
Fronteira, 1976.

H2FOZ. Obitos em Cartorios apontam 2020 como o ano mais mortal da histéria de
Foz do Iguagu. 2021. Disponivel em: https://www.h2foz.com.br/saude/obitos-em-
cartorios-apontam-2020-como-o-ano-mais-mortal-da-historia-de-foz-do-iguacu/

INPE. SPRING: Anadlise Geografica. 2019.

ITAIPU FM 105,7. Nao vacinados ou com esquema incompleto representam 72% das
mortes por Covid em janeiro em Foz do Iguagu. 2022. Disponivel em:
https://itaipufm.com.br/noticias_detalhes?ID=Mzg5MA

Legislagdao Municipal de Foz do Iguagu. Decretos para a pandemia de COVID-19.
Disponivel em: https://leismunicipais.com.br/prefeitura/pr/foz-do-iguacu

LIBAULT, A. Os Quatro Niveis da Pesquisa Geografica. Métodos em Questao, Sao
Paulo, IGEO/USP, 1971.

LIMA, |. G. Territério de Politicas Publicas. Segundo seminario do Projeto Rio
Democracia - caderno de textos. Observatorio de Favelas: RJ, 2008.

LIMA, S. V. M. A. et. al. The use of geoprocessing to strengthen the epidemiological
surveillance of covid-19. Rev Bras Enferm, 2022.

LINDO, P. V. F. Geografia e politica de assisténcia social: territérios, escalas e
representacdes cartograficas para politicas publicas. Sdo Paulo: Cultura Académica,
2011.

LOTTA, G. Agentes de Implementagao: um olhar para as politicas publicas. ABCP -
Associagao Brasileira de Ciéncia Politica, Campinas: ABCP, 2008.



76

LOTTA, G. A politica como ela é: contribuicbes dos estudos sobre implementacao para a
analise de politicas publicas. Em: LOTTA, G. (org.), Teoria e analises sobre
implantagao de politicas publicas no Brasil. Brasilia: Enap, 2019.

MARTINELLI, M. Mapas de geografia e cartografia tematica. Sdo Paulo, Contexto,
2008.

MATTA, G. C. et. al. A Covid-19 no Brasil e as Varias Faces da Pandemia - apresentacao.
Em: Os impactos sociais da Covid-19 no Brasil: populagées vulnerabilizadas e
respostas a pandemia / organizado por Gustavo Corréa Matta, et al. — Rio de Janeiro:
Editora Fiocruz, 2021.

MATSUMOTO, P. S. S. et. al. Mapeamento de Covid-19 e Isolamento Social: ferramentas
de monitoramento e Vigilancia em Saude Publica. Hygeia Edigao Especial: Covid-19,
2020.

MELLO-THERY, N. A. Politica (e acéo) Publica, Territério e o papel da Geografia. Revista
da ANPEGE, 2011.

MENEGHEL, S. N. et. al. Cadernos de Exercicios de Epidemiologia. Canoas: Ulbra,
2002.

MONKEN, M.; BARCELLOS, C. Vigilancia em saude e territério, possibilidades tedricas e
metodoldgicas. Cadernos de Saude Publica. Rio de Janeiro, 2005.

MOURA, A. C. M. Contribuic6es Metodoldgicas do Geoprocessamento a Geografia.
Programa de P6s-Graduagado em Geografia. Universidade Federal de Minas Gerais, 2000.

MOURA JUNIOR, F. T. O Conceito de Escala Geografica e a Formagao Inicial de
Professores de Geografia. Dissertagcao - Programa de Pés-graduagao em Geografia da
Universidade Federal de Goias, Jatai, 2020.

MULLER, P. La produccion de las politicas publicas. INNOVAR - Revista de ciencias
administrativas y sociales. Colombia, 1998.

MURILLO, R. S. G. et. al. Atuagao do sanitarista em municipio brasileiro de triplice-
fronteira: Covid-19 como emergéncia de saude coletiva. Revista de Saude Publica do
Parana, 2020.

OLIVEIRA, T. A.; RIEDEL, P. S. Os Quatro Niveis da Pesquisa Geografica Aplicados a
Organizagao e Sistematizagao de Atividades Envolvidas na Compartimentagao de
Terrenos. REVISTA GEONORTE, Edicao Especial, 2012.

PAIM, J. S. Recursos humanos em saude no Brasil: problemas cronicos e desafios
agudos. S&o0 Paulo: Faculdade de Saude Publica - Universidade de Sao Paulo, 1994.



77

PEDROSA, M. C. N. A vigilancia a saude na perspectiva de combinag¢ao de planos de
informagao das vigilancias através de geoprocessamento. Recife, 2008.

PEREZ-MACHADO, R. P. Os novos enfoques da geografia como apoio das tecnologias
da informacao geografica. Revista do Departamento de Geografia, 2014.

PIRES, R. R. C. Os efeitos sobre grupos sociais e territérios vulnerabilizados das medidas
de enfrentamento a crise sanitaria da covid-19: propostas para o aperfeicoamento da
acao publica: Nota Técnica. IPEA. Brasilia, DF: 2020.

PIROLI, E. L. Introdugao ao geoprocessamento. Ourinhos: Unesp-Campus
Experimental de Ourinhos, 2010.

QGIS. Topology. 2019.

RACINE, J. B.; RAFFESTIN, C.; RUFFY, V. Escala e acao, contribuicbes para uma
interpretacdo do mecanismo de escala na pratica da Geografia. Revista Brasileira de
Geografia, 1983.

RAFFESTIN, C. Por uma Geografia do poder. Séo Paulo: Atica, 1993.

RCI. Rede Comunicadora Iguassu. Confira os casos de Coronavirus em Foz do
Iguagu. 16/04/2020. Disponivel em: http://semprerci.com.br/2020/04/confira-os-casos-de-
coronavirus-por-regiao-de-foz-do-iguacu-2/

REGINATO, V. S. C. et. al. Colegao de mapas temporais como auxilio na representacao
da difusdo da COVID-19 no Estado de Santa Catarina —Historico entre 12/03/2020 e
11/05/2020. Metodologias e Aprendizado, 2020.

ROSA, R. Introdugao ao Geoprocessamento. Universidade Federal de Uberlandia -
Instituto de Geografia, 2013.

SANCHEZ, J. E. Geografia Politica. Madrid: Editorial Sintesis. S.A, 1992.

SANTOS, M. Metamorfoses do Espago Habitado. 3% ed. Sdo Paulo: Editora HUCITEC,
1994.

SANTOS, M. O espaco do cidadao. Sdo Paulo: Nobel, 2000.

SANTOS, M. A natureza do espacgo. 22 ed. Sdo Paulo: Editora HUCITEC, 2009.



78

SAQUET, M. A. Os tempos e os territorios da colonizagao italiana. Porto Alegre: EST
edi¢des, 2003.

SAQUET, M. A. Abordagens e concepg¢oes de territério. 22 ed. Sdo Paulo: Expresséo
Popular, 2010.

SAQUET, M. A. Abordagens e concepgodes de territorio e territorialidade. Revista
Geografica de América Central, 2011.

SARAVIA, E. Introducéo a teoria da Politica Publica. Em: SARAVIA, E.; FERRAREZI, E.
(org.), Politicas publicas. Brasilia: ENAP, 2006.

SECCHI, L. Analise de politicas publicas: diagndstico de problemas, recomendacgéao de
solugdes. Sado Paulo: Cengage Learning, 2016.

SERPA, A. Politicas publicas e o papel da geografia. Revista da ANPEGE, 2011.

SILVA, |. C. Geoprocessamento e biopolitica: vigilancia espacial por meio do
Sistema Unico de Saude. 2019. 61 f. Trabalho de Conclus&o de Curso (Graduagéo em
Geografia - Bacharel) — Universidade Federal da Integragao Latino-Americana, Foz do
Iguacgu, 2019.

SMITH, N. Geografia, diferenga e as politicas da escala. Terra Livre, 2002.

SMITH, N. Uneven development: nature, capital and the production of space. Oxford:
Basil Backwell, 1984.

STASSUN, C. C. S. Geoprocessamento como pratica biopolitica de governo
municipal: desenho de um dispositivo. Dissertacdo (mestrado em Psicologia) -
Universidade Federal de Santa Catarina, Florianopolis, 2009.

STEINBERGER, M (org.). Territorio, ambiente e politicas publicas espaciais. Brasilia:
Paralelo 15 e LGE, 2006.

STEINBERGER, M. Territério, Estado e politicas publicas espaciais. Brasilia: Ler
Editora, 2013.

TAHAN, L.; LIMA, L. Eduardo Pazuello pede demissao. Revista Eletronica Metrépoles,
2021.

TEIXEIRA, C. F. et. al. SUS, modelos assistenciais e Vigilancia da Saude. ROZENFELD,
S. (Org). Fundamentos da Vigilancia Sanitaria. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2000.



79

UNILA. Linha do tempo com as a¢des implementadas contra a COVID-19. Portal UNILA,
2020. Disponivel em: https://portal.unila.edu.br/informes-coronavirus/acoes

VELAVAN, T. P.; MEYER, C. G. The COVID-19 epidemic. Tropical Medicine and
International Health, 2020.

WALDMAN E. A. As concepgdes de vigilancia como instrumento de saude publica e a
implantacdo do SUS. SEMINARIO NACIONAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA,
1992, Brasilia, DF. Anais. Brasilia: FUNASA, 1993.

ZAIDAN, R.T. Geoprocessamento Conceitos e Definicoes. Revista de Geografia —
PPGEO - UFJF. Juiz de Fora, 2017.



