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RESUMO

No limiar de discussdes engendradas dentro da geografia contemporanea, a geografia
médica e da saude apresentam-se como dois ramos da geografia que vem cativando
novos pesquisadores. Percebe-se o aflorar de novas discussfes que vem ganhando
um tom especial dentro da geografia. No entanto, esta sistematizacdo perpassa por
discussbes que devem ser debatidas no intuito de primeiro conseguir a afirmacéo
deste ramo que ndo é novo, porém, andou esquecido durante algum tempo pela
maioria dos gedgrafos brasileiros. O presente estudo procura discutir e demonstrar o
potencial de contribuicdo que a ciéncia geografica detém na construcédo de uma nocao
moderna e holistica de saude. Desta maneira propdem-se a discussao da geografia
médica e da salde, fazendo uma breve explanacdo de conceitos, questdes
metodologicas e potencial de andlise para os geoégrafos que desejam atuar
desenvolver estudos na area da geografia médica e da saude.

Palavras Chaves: Geografia médica e da salde, aspectos tedricos, novas
epistemologias.

ABSTRACT

In the threshold of discussions engendered inside of the contemporary geography, the
medical geography and of the health he/she comes as a branch that comes capturing
new researchers. It is noticed appearing of new discussions that it comes winning a
special tone inside of the geography. However, this systematize prepays for
discussions that they should be debated in the intuit of first to get the statement of this
branch that is not new, even so, he/she walked forgotten for some time by most of the
Brazilian geographers. The present study tries to discuss and to demonstrate the
contribution potential that the geographical science stops in the construction of a
modern notion and holistic of health. This way they intend the discussion of the
medical geography and of the health, making a brief explanation of concepts,
methodological subjects and analysis potential for the geographers that want to act to
develop studies in the area of the medical geography and of the health.

Keywords: Medical geography and of the health, aspects theoretical, new
epistemologies.
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INTRODUCAO

O presente artigo procura discutir e demonstrar o potencial de contribuicdo que a ciéncia
geografica detém na constru¢do de uma nog¢do moderna e holistica de saude. Por meio
de discussédo de alguns conceitos e temas, tém se o interesse em primeiro demonstrar
gue as relacdes entre saude e espaco sao indissociaveis. Isto faz com que o gedgrafo
passa a ter um destaque na discussao de assuntos ligados a saude e sua relacdo com o
espaco.

O estudo das relacdes entre 0 homem e o meio, a que podemos chamar de geografia, é
empreendido por numerosos pensadores desde, pelo menos, a Antigliidade Classica. A
descricdo de lugares, das paisagens e das sociedades humanas nelas instaladas marca -
por exemplo — a historia, de Herddoto. Se definirmos estas obras como geograficas,
talvez pudéssemos definir Dos Ares, das aguas e dos Lugares, de HipGcrates, como a
primeira obra conhecida a tratar de geografia médica e da salde, tal como aponta Peiter
(2005). Porém este rotulo é muito impreciso, ndo podemos identificar estas obras, de
contetdo muito variado e analise pouco sistematica tal como a geografia cientifica a que
conhecemos hoje. A histéria da geografia como ciéncia inicia-se em fins do século XVIII e
inicio do século XIX, quando passa a adquirir certa unidade tematica e sistematizacgao,
talvez pudéssemos integrar esta producao anterior a pré-histéria da geografia.

Os contatos iniciais entre a geografia cientifica e a epidemiologia, ambas ainda sob a
influéncia predominante da tradicdo positivista do século XIX, resultou nos primeiros
trabalhos sistematicos de geografia médica, voltados a descricdo minuciosa da
distribuicdo regional das doencas, empregando amplamente recursos cartograficos.
Resultaram deste contato monumentais atlas de geografia médica da segunda metade
do século XIX, que orientavam obras de saneamento ambiental e, especialmente,
fundamentavam medidas preventivas a serem tomadas pelos exércitos europeus em caso
de ocupacdo militar de territérios insalubres do mundo tropical. Também na segunda
metade do século XIX surgem os tratados de climatologia médica, elaborados com maior
rigor cientifico que procuram correlacionar a ocorréncia das doencas, direta ou
indiretamente, com aspectos da geografia fisica, em especial com as variacdes climaticas
e suas influéncias na saude do homem.

Tal como aponta Edler, ao final do século XVIII, percebeu-se 0 uso de novas praticas
higienistas que contribuiram para uma melhor na qualidade de vida do homem. Segundo
Edler:

Condi¢gbes naturais podiam ser alteradas diretamente por meio, por
exemplo, de secagem de pantanos ou abertura de clareiras em florestas,
tornando-se tépicos de grande relevancia para os higienistas. Além disso,
o0 conhecimento das leis naturais permitiria que as pessoas discernissem
0s meios de diminuir o impacto da natureza, modificando habitos anti-
higiénicos. Ou, como pregavam os higienistas, conformando-se as regras
de preservacdo da saude. Dois temas centrais para as ciéncias da vida,
em fins do século XVIII, permitiriam o deslanchar do pensamento higienista:
a nogdo de “adaptacdo” e a idéia de que tanto a vida quanto o meio
ambiente tinham uma “historia Edler (2001, p.928)

Estes tratados serdo amplamente referidos por Max. Sorre (1955) na elaborag¢édo de sua
geografia médica. Dessa maneira, esse geografo tem um destaque para sistematizacéo
da geografia médica e da saude.

Na atualidade muito tem se discutido sobre aspectos nosolégicos e das condicbes de
acesso a servicos de saude no Brasil. Esta discussdo ja vem sendo sistematizada de
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diferentes formas e por diversos especialistas tal como Guimaraes (2001), Almeida (2005)
et al. Neste momento, a geografia coloca-se numa importante ciéncia diante desta
discussdo, haja visto que tendéncias mais recentes orientam a estudos voltados para a
gestao territorial, planejamento urbano e regional, em especial o urbano. No entanto, a
saude da populacao diretamente ligada a esses processos, esteve esquecida por parte da
maioria dos geodgrafos, isto €, observado pela incipiente producado cientifica na area da
geografia da satude e médica.

E nitida dentro da geografia brasileira a afirmacdo de algumas areas emergentes tais
como a geografia do turismo. Associada aos avangos tecnoldgicos da sociedade é
observado um aumento significativo dos que trabalham com SIG (Sistema de Informacdes
Geogréficas), a geografia cultural em especial os estudos voltados para territorializacao
de algumas religibes, entre outras.

A geografia da saude e médica, tem tido certa dificuldade em afirmar seu potencial de
estudo, bem como, suas inUmeras areas que permite ao gebgrafo a sistematizar estudos
capazes de orientarem no planejamento e na gestao de servicos de saude.

A discussao de alguns conceitos

As proximidades dos marcos teoricos entre geografia e salde sdo evidentes, porém nao
vem sendo estudado de maneira ndo tdo intensa quanto poderia ser. Esta situacdo vem
da heranca da sua evolucdo dos estudos em Geografia que durante algum tempo foi
sistematizada por estudos descritivos.

Tal como aponta Claval:

A geografia era concebida como uma descri¢cdo racional do mundo. O
objetivo ndo era pdr em evidéncia a légica interna dos fatos espaciais
mas sim descrever o mais exatamente possivel os contornos do real e,
utilizando os dados retrospectivos, seguir a evolucdo das formas da
paisagem e das organizacoes territoriais (1982, p.29).

A nocdo de espaco vem sendo utilizada por longa data nos estudos de saude e em
ciéncias sociais. Desde o0 século XIX e grande parte do século XX, vem sendo
sistematizados estudos nestas areas em que o0 espaco aparece. No entanto, tendo como
embasamento teorico o positivismo, o espaco foi reduzido a dimensdes fisicas e
cartogréficas, segundo Foucalt (1980), o espaco era tratado como o morto, o fixo, o ndo
dialético, imovel. O tempo, ao contrario foi a riqueza, a fecundidade a vida e a dialética.

O espaco cada vez mais vem afirmando sua importancia. Nas palavras de Corréa (2003),
este torna se um conceito chave para a geografia, no entanto, ndo podemos ignorar o seu
uso cada vez mais comum para outras ciéncias. De acordo com Corréa:

Eis o espaco geogréfico, a morada do Homem. Absoluto, relativo,
concebido como planicie isotrépica, representado através de matrizes e
grafos, descrito através de diversas metaforas, reflexo e condi¢édo social,
experienciado de diversos modos, rico em simbolismos e campo de lutas,
0 espaco geografico é multidimensional (CORREA, 2003, p. 44).

s

O espago é no registro da Geografia, mais do que um mero recipiente local de
caracteristicas fisicas e humanizadas, transformando-se em lugar quando articula
relacdes informacionais de pertencimento, exclusdo, ou anomia, quando adquire,
inequivocamente, um significado.

N&o se descarta a utilidade da cartografia, bem como das analises fisicas do espaco para
os estudos de geografia médica e da saude. Isto ocorre porque a geografia pode
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contribuir para a um aprofundamento dos estudos que relacionam ambiente e saude
através do uso de mapas e analise espacial para definir condigbes de representatividade
de pontos de amostragem, na elaboracéo de critérios para o estabelecimento de regifes
ou unidades espaciais de analise, modos e processos de difusdo espacial de um evento
de saude, lugar e modos de vida dos individuos numa combinacdo de escalas espaciais.

Os estudos espaciais no campo da saude vém recuperando sua importancia, e, a
literatura Cientifica vem resgatando o espaco para analises das necessidades e das
desigualdades sociais da saude.

A andlise feita por Milton Santos permite compreender o espa¢o como uma totalidade, ou
seja, instancia da sociedade, um objeto complexo e fecundo de informacdes. Desta
maneira teorizacbes realizadas pelo autor colocam o espaco geografico como
indispensavel para a compreensao da sociedade, ou seja, “um fato social, um fator social
e uma Instancia social’(Santos (2002, p.163).

As analises em saude tém utilizado o espaco através de diferentes abordagens, resultado
da concepcéao diversificada do préprio conceito de espaco. Talvez por isso, 0 uso do
espaco como categoria de andlise permita mais que a identificacdo de fatores causais, 0
estabelecimento do contexto social e ambiental em que se processam os fendmenos que
influenciam na qualidade da saude.

O espaco é sempre 0 momento, aquele no qual as formas da paisagem se agregam 0s
homens, as relagdes sociais; modificam-se os significados das formas e seus valores.
N&o ha espaco sem construcdo humana, sem vida e relagdes sociais. Em conseqiiéncia,
ndo had como se falar do espaco como atributo, substrato onde simplesmente
aconteceriam coisas. O espaco é entendido como conforme apresenta Santos (2004, p 83)
"um conjunto indissociavel de sistemas de objetos e de sistemas de a¢bes”.

Dentro dos seus varios conceitos, a geografia traz em evidencia o conceito de regido e
seu subsidio para os estudos em saude. No planejamento e gestdo dos servicos de saude
em uma determinada area, tal conceito é imprescindivel. A regido, neste caso, pode tanto
ser concebida como uma realidade concreta, construida ao longo de sua histéria, como
ser objeto de criacdo intelectual a partir de parametros estatisticos que a caracteriza em
funcao de objetivos preestabelecidos Corréa (1986).

Uma regido, segundo a concepcdo de Vidal de La Blache, corresponde a uma relagcéo
entre a sua populacdo e o ambiente, o que lhe confere singularidade Corréa (1986). A
concepcgao da regido como area homogénea "baseia-se na delimitacdo de um territorio a
partir da uniformidade de certas caracteristicas”, em detrimento de outras, onde o0s
critérios e objetivos de trabalho indicardo as varidveis a serem utilizadas para
regionalizagéo, tal como aponta Piquet et al.(1986).

Tal orientacdo pressupde a abordagem de micro unidades homogéneas interdependes.
Esta comp8e um mosaico de dados, que podem ser agrupados e analisados num
conjunto de variaveis, tais como perfis socioecondmico e administrativo. Nos estudos de
saude publica o conceito de regido esteve associado a identificacdo de vetores de
proliferacdo de doencas, recentemente o termo é abordado para estabelecer limites
administrativos, que auxilia na implantacéo de politicas publicas.

A intensificacdo dos fluxos de trocas entre regides impede que estas sejam vistas como
autbnomas. Para se estudar uma regido deve-se compreender as relagbes, formas,
funcdes, organizagbes e estruturas, que envolvem necessariamente a inter-relacdo das
forcas presentes em diferentes escalas: local, regional, nacional e global (Santos 1988).
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O lugar permite a compreensao da escala macro espacial para a micro, no momento em
gue se percebe as nuances especificas do lugar. Isto numa sociedade tida como global,
em que os ditames sdo impostos de cima para baixo, fazem com que algumas
caracteristicas sejam corrompidas pela influéncia externa. A analise do lugar nos estudos
acerca da saude permite a evidéncia de indicadores de um determinado territorio, bem
como, as implicagcbes ambientais que podem ocorrer em funcdo de uma nova dindmica
demografica. Os limites da utilizacdo desta abordagem encontram-se nas suas proprias
premissas, que, por considerar as singularidades do processo de producdo de doencas,
restringe seus resultados as condicdes especificas de cada lugar, ndo sendo
reprodutiveis em outras condi¢es socio-ambientais.

Diante na NOB (Norma Operacional Basica) 96, apontada nas diretrizes do SUS (Sistema
Unico de Saude), coloca os niveis de gestdo a que estdo submetidos Estados e
Municipios, de modo que, o processo de gestdo possa atender as caracteristicas
peculiares a cada situagéo, ou seja, o lugar. A progressiva transformacéo do meio natural
em meio cientifico-técnico-informacional, agravado pelos meios de producao, tal como
aponta Santos (1985, 1994), aumenta a desarmonia na relacdo homem-meio, e, entre 0s
proprios homens. As deterioracdes do espaco, das condi¢cdes de vida, da saude e do
bem-estar eles forcam a convergéncia profissional de objetivos e enfoques.

A mobilidade espacial é considerada de grande relevancia, de acordo com Becker:

Os deslocamentos de populacbes em contextos variados e envolvendo
ao longo do tempo escalas espaciais diferenciadas conferiram
complexidade crescente ao conceito de mobilidade como expressédo de
organizacbes sociais, situacdes conjunturais e relacbes de trabalho
particulares (1995, p. 319).

Para a geografia médica da salude, o conceito de mobilidade espacial expressar o
deslocamento do individuo em relagdo a um atendimento, isto decorre de uma escala
espaco-temporal pequena, a nivel local. A mobilidade do individuo na obtencdo de um
atendimento médico pode ser associada ao meio de transporte utilizado por ele, desta
maneira ressalta-se a importancia dos meios de transportes publicos e o beneficio que
estes podem trazer ao cidadéo.

A mobilidade espacial esta associada a processo produtivo, uma vez que, as localizacdes
vao ser definidas pela mobilidade do capital. Corréa (1997) argumenta que as redes estao
ligadas aos processos produtivos, o que caracteriza a formacao das redes territorialmente
ligada a reproducéo do capital. A localizagdo de unidades de atendimento a servigos de
salude pode influenciar nesta dindmica. Isto decorre do fato de que, nem sempre se
consegue uma o6tima equidade na distribuicdo das unidades de servicos de saude, uma
vez que, politicas publicas em saude levam em conta fatores variaveis na elaboragéo do
planejamento de da construcdo de tais unidades. Esta no¢cdo vem sendo abordada pela
Pesquisadora da Universidade do Minho, Paula Cristina Remoaldo, acerca dos estudos
em geografia médica e da salude uma producéo cientifica sobre mobilidade espacial,
(Remoaldo 2003).

Em geral, os estudos sobre mobilidade espacial sdo associados a processo migratorios,
enfatizando os deslocamentos populacionais em suas diferentes acepg¢des. Outro
conceito de grande valia nos estudos em geografia da saude, porém de dificil
conceituacao € o de acessibilidade.

Tal como aponta Remoaldo:

A acessibilidade aos cuidados de saulde constitui um conceito muito
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complexo, multidimensional, de certo modo até movedico, encerrando
vérias vertentes, que, quase nunca, sdo consideradas nos trabalhos que
tém sido realizados desde, essencialmente, os anos oitenta do século XX
(2001, p.2).

Remoaldo (1999-2003), Tomé (1997), expbes a problemética da acessibilidade
aos cuidados de saude nos seus trabalhos. Fundamentam-se, sobretudo, nos
aspectos econémicos, na oferta de servicos de salude e na capacidade fisica de
atender as unidades de saude. Também para grande parte dos autores (idem), a
palavra acessibilidade aparece relacionada com a nocédo de continuidade dos
cuidados de saude, podendo a acessibilidade ser considerada como um requisito
imprescindivel para que possa haver uma continuidade nos cuidados de saude.
Acessibilidade: num contexto de “as pessoas que precisam recebem cuidados”.

As pessoas na populacdo, em risco usam 0s servicos de salude com taxas de
utilizagdo “proporcionais e apropriadas a sua atual necessidade de cuidados”
(acessibilidade organizacional). A acessibilidade pode ainda ter outra componente:
resultar da relacéo entre a localizacdo dos bens e a localizac&o dos clientes, tendo
em conta os recursos dos disponiveis, a existéncia de transportes privado e/ou
publico tempo e distancia de viagem e custo (acessibilidade geografica).

O geodgrafo e a saude

Em todas as sociedades existe a idéia de que a doenca € um fendmeno
gque ameaca o individuo ou a sociedade no seu conjunto. Trata-se de um
fenbmeno biolégico e ao mesmo tempo social, que se desenha, antes de
tudo, como uma rede organizada de sinais e sintomas que requerem uma
acdo (Remoaldo 1993).

A geografia médica e da saude constitui-se numa area de pesquisa interdisciplinar, uma
vez que, converge para sistematizacdo de estudos que utiliza de infamacfes variadas,
tais como, economia, sociologia, saude publica, da propria medicina entre outras.

Segundo Remoaldo:

Quem investiga em geografia da salde desde logo constata o atraso que
durante muitas décadas se fez sentir na conceitualiza¢cdo do seu objeto
de estudo e nos seus campos de interesse, comparativamente com o seu
desenvolvimento empirico (2002.p, 3).

A geografia da saude constituiu, assim, numa area da geografia que tem tido dificuldade
em se afirmar e em cativar elementos para sua investigagdo. Sera que os geografos tém
alguma incapacidade em lidar com os termos técnicos médicos usados nos estudos de
saude? Ou sera porgue se trata de uma abordagem, para a qual muitos tém opinado e
poucos conseguem encontrar solu¢cdes? Como é o caso da acessibilidade aos cuidados
de salde e a eficiéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), ou seja, participar ativamente
dos 6rgédos de planejamento e gestao de servigos em saude.

Por seu turno, os geégrafos da salde estdo convictos de que podem desempenhar um
papel especifico nas ciéncias da salde. Isto advém de aspectos metodoldgicos inerentes
a ciéncia geograéfica, tais como, a abordagem da dindmica espacial ou da sua capacidade
para representar espacialmente (cartografar), da sua habilidade para analisar
simultaneamente a dimensé&o dinamica e espacial de fenbmenos como epidemias.

O campo da saude para o geografo, contitui-se assim numa area fecunda de analises a
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serem engendradas.Isto ocorre mediante a forma como tal a salde expressar a realidade
da sociedade,ou seja, as varidveis que podem ser estabelecidas tais como a grau de
morbilidade da populacéo, diferencas socioespaciais e sua influéncias.

Ressalva-se, que, algumas ciéncias tem tido maior destaque na sistematizacdo de
estudos em saude, entre elas podemos citar a sociologia e a economia.

Numa abordagem pautada na sociologia Gilberto Freyre, este que, abordou questdes
relacionadas ao clima tropical do Brasil, os aspectos de cunho sécio-cultural e histérico
para analisar a situacdo da saude. Freyre (1983) aponta a urbanizacdo e a
industrializacdo como causa para o agravamento dos problemas médicos sanitarios no
Brasil.

A economia, tendo como seu ramo a demografia tem apresentado varios estudos em
economia da saude. Esses estudos tém levado em consideracdo temas tais como
fecundidade, expectativa de vida, tipologia socioecondmica e suas implicacdes nas
condi¢des de acesso a servigos de saude, distribuicdo geograficas de servicos de saude,
desigualdade social sobre os servicos de salide, entre outros®. Destaca-se a producao
cientifica apresentada nos eventos realizados pela ABEP (Associacdo Brasileira de
Estudos Populacionais), bem como, alguns departamentos de economia de algumas
universidades federais. Destaca-se com relativa producéo cientifica 0 CEDEPLAR (Centro
de Desenvolvimento de Planejamento Regional da Universidade Federal de Minas
Gerais), este que apresentado dissertacfes e teses em economia da saude, além de
pesquisas desenvolvidas no mesmo departamento.

A FIOCRUZ (Fundacdo Oswaldo Cruz) caracteriza-se como um importante centro de
estudos da saude. Este centro é referéncia nacional e até mesmo mundial em algumas
pesquisas. Possuiu ampla tradicdo em estudos relacionados a medicina tropical, bem
como a demais ramos relacionado a saude, exemplo saude publica, epidemiologia, entre
outras. Abriga uma equipe interdisciplinar no seu quadro de pesquisadores, formada por
médicos, sociblogos, bidlogos, e demais pesquisadores que tem a saude como objeto de
estudo.

Outra fonte importante de dados esta disponivel junto ao IBGE(Instituo Brasileiro de
Geografia e Estatistica), que produz relatérios a nivel nacional referente a salde da
populacdo brasileira. Estes dados sdo disponibilizados para pesquisa caracterizando

assim uma rica fonte de pesquisa.

Na geografia, segundo Guimardes (2001), no encontro da AGB( Associagdo dos
Geodgrafos Brasileiros), realizado em Julho de 2000, em Floriandpolis em Santa Catarina,
foi promovida uma mesa redonda em que foi privilegiou a discussdo da Geografia e
Saude.

Destacam-se estudos de autores, antes esta fase, ndo s6 de gedgrafos como também de
economistas, socitlogos, médicos que ja tinham em seus estudos a preocupacdo da
anélise da saude em detrimento ao seu espaco.

A geografia médica e da salde, algumas possibilidades

A geografia médica e da saude pressupde a um ramo de estudo fecundo para a geografia
tal como foi apontado acima, no entanto alguns aspectos devem ser relevados para a

2 Sobre os estudos apresentados consultar publicaces da ABEP (Associacdo Brasileira de
Estudos Populacionais) disponiveis no site www.abep.br, e CEDEPLAR, textos para discussao,
disponiveis site www.cedeplar.br.
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afirmacdo desta area. Em principio € necessario a introducdo da disciplina geografia
médica e da saude nos curriculos dos cursos de geografia, tanto no bacharelado quanto
na licenciatura. Para a docéncia em geografia na concepg¢éo do autor, a ciéncia tem o
potencial de fazer com que o educando apreender o espaco ao qual ele esta inserido,
desta maneira pode ser considerada uma ciéncia de uso social de grande valia.

Varias sdo as possibilidades de investigacdo em geografia médica e da saude, o
investigador pode elaborar estudos que vdo desde a disseminacdo de epidemias tais
como a dengue, tuberculose, entre outras. Este tipo de estudo é desenvolvido em alguns
departamentos de geografias

Cabe ressalvar que este ramo de estudo necessita que o investigador se depare com a
discusséo de conceitos oriundos de outras ciéncias tais como medicina, ciéncias socias,
epidemiologia, entre outras. Esses conceitos sdo complexos e devido a um atraso
epistemolégico em geografia da médica e da salde, os gedgrafos tem muito que
incorporar a suas referencias epistemolégica e metodoldgica conceitos tais como de
doenca, patologia, acesso e utilizacdo de servicos, aspectos de morbilidade da populacao.

Destaca-se o Instituto de Geografia da Universidade Federal de Uberlandia, que criou
sobre a tutela do Professor Samuel Lima o laboratério de geografia médica, outro
pesquisador que se destaca no mesmo departamento € o professor Julio César Ramires.
Neste mesmo departamento foi criando com um periédico de destaque HYGEA, revista
brasileira de Geografia Médica e da Saude com publicacdo de pesquisadores de varios
areas e departamentos gque se dedicam a investigacao dos aspectos da saude.

Na Universidade Estadual de Sdo Paulo, campus Presidente Prudente destaca se o
professor Raul Borges Guimaraes, que tem produzido e orientado varias monografias,
dissertacbes e teses em geografia médica e da salde. O mesmo tem como objeto de
estudo politicas publicas em salde sob uma analise geografica, além de ser pesquisador
de um importante centro de estudo o CEMESPP (Centro de Estudos do Mapeamento da
Exclusdo Social para Politicas Publicas), que conta com a participacdo de varios
profissionais que se interessam pelo estudo da salde. Mostrando desta forma o potencial
interdisciplinar que podemos ter nos estudo em geografia médica e da saude.

No periodo atual destacam-se as analises a serem desenvolvidas em questbes
pertinentes ao modo de vida da sociedade e suas implicagcbes na salude, Remoaldo
(2003). A mesma autora desenvolve estudos voltados para questbes subjacentes a
acesso e utilizagdo de servigos de saude relevando aspectos tais como acesso funcional,
fisico e econdbmico da populagédo que afluem destes servicos bem como a mobilidade da
populacéo.

Destaca-se no sentindo de realizar uma geografia mais social, uma vertente de analise
qgue diz respeito as DSTs (doengas sexualmente transmissiveis), com isso se poderia
estabelecer um meta de reduzir o risco de contaminagdo destas moléstias que séo
associadas a problemas como falta de informagdo quanto aos risco de contagios, bem
como a relacdo socioespacial dos grupos de pessoas contaminadas, analisando questfes
tais como perfil demogréafico, condi¢cbes de vida, entre outros, ou seja, por meio uma
abordagem holistica.

Um ramo de estudo que ja vem sendo analisado por alguns gedégrafos brasileiros séao
analises pertinentes a estudos voltados a mapeamento de acidentes violéncias, neste
topico podemos citar o professor Jan Bituon da Universidade Federal de Pernambuco e a
Professora Marcia Siqueira da Universidade Estadual de Londrina.
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Diante de sucessivas alteragbes no quadro de doencas que assolou e assola a
humanidade, tal como aponta Almeida (2005), passamos por um estagio de alteragcao no
quadro de doenca. E nitido que doencas tais como colera, tuberculose, entre outras, que
dizimaram milhGes de pessoas ao longo da historia se mostram controladas pelos
avancos da ciéncia e da revolugdo médico sanitaria. No entanto € observado um novo
perfil de doencas que ataca a populacdo mundial, em especial os paises desenvolvidos.
Segundo Almeida:

Nos paises desenvolvidos que passaram pela transicdo epidemiolégica
os grandes problemas de salde enfrentados pela populacdo séo
principalmente: o cancer, os problemas do sistema neuroldgicos e dos
aparelhos circulatério, digestivo e geniturinario. Além dessas doencas
nao-transmissiveis, ha ainda os problemas de salde por causas externas,
como por exemplo, os homicidios e os acidentes de transito (2005, p.406).

CONCLUSOES

E nesta premissa que se orientam os estudos em geografia médica e da saude, com a
preocupacao de propiciar a uma melhor planejamento e gestdo em salde. Desta maneira
€ necessaria a incorporacdo de novos conceitos e metodologias para a geografia bem
como, a geografia se mostrar como uma ciéncia capaz de atuar com discernimento e
astucia diante dos problemas que abarcam a saude da sociedade contemporanea.

No Brasil, visto que a tradicdo da Geografia Médica e da Salude ser muito recente e serem
exiguos os trabalhos desenvolvidos, ainda estamos a dar os primeiros passos neste
dominio. Assim, depois das investigacdes se terem direcionado preferencialmente para as
guestdes da acessibilidade aos cuidados de saude (has suas diversas vertentes) e para a
disseminacdo de algumas epidemias, comecamos a dar 0S primeiros passos nas
guestdes do envelhecimento, da heranca cultural e noutras vertentes da Educacéo para a
Saude. O futuro dira se estas novas tematicas terdo podera cativar novos Gedgrafos
brasileiros.
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