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RESUMO

A cartografia pode ser um instrumento valioso ou perigoso em pesquisas e no processo de
tomada de decisdo. Um mapa pode localizar, informar, monitorar e subsidiar a analise, para
citar algumas fung¢des. Contudo, pode também confundir, enganar, dissimular ou
desinformar. Ao cartografar, erros e/ou mentiras ocorrem involuntariamente ou
intencionalmente. Diante disso, o objetivo deste artigo € debater a mentira com mapas na
Geografia da Saude, demonstrando como bases de dados, técnicas e metodologias podem
induzir em erro. Foram utilizadas as bases de dados de casos de leishmaniose visceral
americana (LVA) no estado de S&o Paulo, Brasil, do SINAN (Sistema de Informacg&o de
Agravos de Notificagdo do Ministério da Saude) e do CVE (Centro de Vigilancia
Epidemioldgica da Secretaria de Saude). Estes dados foram georreferenciados e foram
aplicadas técnicas de geoprocessamento. Elaboramos mapas de acordo com a origem dos
dados. Também apresentamos trés métodos distintos para classificacdo na producgdo de
mapas coropléticos em séries temporais, demonstrando como o fendmeno aparece de
forma diferenciada em cada um deles. Nao é nosso objetivo apontar o melhor método, mas
destacar as especificidades, vantagens e limitagbes de cada um, sendo funcdo do
pesquisador adequar as necessidades e o processo de mapeamento as caracteristicas de
cada do fenbmeno ou problema em estudo. No cartografar, o ato de mentir €, muitas vezes,
inevitavel. Nao obstante, o mapeador precisa estabelecer aproximagdes melhores possiveis
da realidade, o que exige bom senso e compreensdo do problema analisado. Propomos
uma leitura critica em que o mapeador deve conhecer o fendmeno estudado e ter critério
cientifico, cartografico e estatistico.

Palavras-chave: Cartografia. Mentira. Dados. leishmaniose visceral americana (LVA).

ABSTRACT

Cartography can be a precious or dangerous instrument in research and decision-maker. A
map can localize, inform, monitor and analyze. Nonetheless, also it can confuse, trick or
dissimulate. In mapping, mistakes or lies occur involuntarily or intentionally. Thus, the aim
of this paper is to debate lies with maps in health geography, demonstrating how database,
techniques, and methodologies can communicate incorrect information. We use the
American visceral leishmaniasis (VL) data in Sdo Paulo state, Brazil. The database is from
SINAN (Brazilian Notifiable Disease Information system) and CVE (Epidemiologic
Surveillance System). We georeferenced these data and applied geoprocessing techniques
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to represent the phenomena. Thereby, we generated different maps to represent data from
different databases. We also present three methods to classify choropleth maps in temporal
series, demonstrating how the phenomena appears in distinct ways. It is not our intention to
point the best method, but highlight the specificities, advantages, and limitations each one.
The researcher has to adapt the needs of the phenomenon and its representations. To lie is,
often, unavoidable. Nevertheless, the mapmaker needs light lies. We propose a critical
reading, where the researcher must know the phenomenon and must have scientific,
cartographic and statistical criteria.

Keywords: Cartography. Lie. Data. American visceral leishmaniasis (VL).

INTRODUCAO

Por cartografia considera-se neste trabalho o processo de mapeamento e elaboracdo de mapasz’,
sejam eles analdgicos ou digitais. Assim, a cartografia coexiste na interseccdo de trés esferas:
ciéncia, técnica e arte (MENEZES; FERNANDES, 2013). E ciéncia, pois funda-se em teorias,
modelos, sistemas e formas de representacdo da Terra e do espaco geogréfico para representar
fenébmenos. E técnica porque contém um conjunto de regras e procedimentos especificos para
representar tais fendmenos. E é arte por ser subjetiva e ter um apelo na estética, tendo o mapeador
liberdade para expressar suas representacdes de acordo com as caracteristicas do fendmeno
analisado e a melhor possibilidade de aproximacao da realidade.

Nessa triade, destacamos o mapeador como personagem responsavel por conhecer minimamente o
fenbmeno, deter e aplicar as técnicas e criar a arte, ou assim o deveria ser. O mapeador é o fazedor
de mapas e esta atividade é de suma importancia, haja vista as consequéncias de se mapear. Um
mapa pode ser um instrumento a ser utilizado a favor das pesquisas, analises e decisfes. Ele é
utilizado para localizar, informar, descrever, orientar, monitorar e denunciar, auxiliando o tomador de
decisbes. Por outro lado, estas a¢bes também podem ser realizadas de maneira contréria, servindo
para confundir, enganar, dissimular ou desinformar. Um mapa é um instrumento tdo valioso quanto
perigoso, dependendo das intenc¢des, usos e dos fins a que se destina. Desta forma salientamos que
0 mapa, longe de ser considerado algo neutro de intengdes e equivocos, se constitui enquanto uma
construcdo, histérica e socialmente determinada e passivel de erros e ideologia. No processo de
mapeamento, nem sempre 0 mapeador tem em mente as vicissitudes inerentes ao processo de se
mapear, tampouco aos perigos a que esta exposto. Algumas situacdes sao inevitaveis. Outras,
devem ser evitadas tanto quanto for possivel. E o que trataremos neste artigo.

Quando fazemos mapas estamos diante de situa¢des que definiremos aqui como mentiras. Fazer
mapas é um ato de mentir, como afirma (MONMONIER, 1991). O autor destaca atos de mentiras no
processo de mapeamento, que podem ser entendidos como: 1) Representacao do espaco geografico,
2) Inconsciéncia do mapeador e 3) Intencionalidade do mapeador. Estes atos ocorrem em quaisquer
fenbmenos a serem representados.

Devemos entender o mapa enquanto um modelo aproximado de representacdo do espaco
geografico, e como um modelo, ele deve simplificar, generalizar e selecionar os elementos que serdo
representados para propiciar uma leitura mais acurada dos fatos. Esse ato de selecdo de variaveis,
elementos e processos que serdo incorporados no mapa, por si s6, ja constitui uma postura do
mapeador. Assim, a forma de representacdo gréfica de variaveis quantitativas e qualitativas, a
estruturacdo de classes de dados e o agrupamento, a escala e a simplificacdo devem ser feitas de
forma consciente.

Na geografia da salde isso nao é diferente. Cartografa-se para identificar e monitorar doencas, areas
de risco, alocar recursos, definir estratégias e agfes, definir espacos vulneraveis e susceptiveis,
desigualdades, construir melhores caminhos, promover a acessibilidade (MEADE; EMCH, 2010),
representar realidades vividas, invisibilidades, existéncias, resisténcias, enfim, para prevenir e
promover saude. Assim, na geografia da sadde, o processo de mapeamento se faz intrinseco as

2 Nao faremos distingdo entre carta, planta e mapa. Ao que nos interessa amplamente na Geografia,
adotaremos, para quaisquer formas de representagdo do espaco geografico, o termo mapa.
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decisdes, perpassando todos os atos de aproximacdes e distanciamento da realidade. Deparamo-nos
com auséncia de informacdes, banco de dados inconsistentes, confusdo na origem dos dados a
serem mapeados (notificacdo por residéncia, lugar de notificacdo ou local de provavel infeccao), o
problema de unidade de area modificavel (modifiable areal unit problem), escala, unidades de
agregacao espaco-temporal dos dados, questdes politicas, limitagdo dos recursos, resisténcias, para
citar alguns entraves que, por sua vez, podem ser entendidos como mentiras ou suscita-las.

Nesse sentido, o objetivo deste artigo € discutir a mentira com mapas na geografia da saude,
demonstrando como bases de dados, técnicas e metodologias podem confundir, persuadir, dissimular
e enganar, intencionalmente ou de forma inconsciente. Para isso, tratamos o estudo da
representacao dos casos de leishmaniose visceral americana (LVA) notificados em duas bases de
dados organizadas distintamente: SINAN (Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo) e o
CVE (Centro de Vigilancia Epidemiolédgica "Prof. Alexandre Vranjac”). Os dados dos casos de LVA
foram georreferenciados e aplicou-se técnicas de andlise espacial para representacdo do problema
em discusséo.

Demonstramos as mentiras com mapas sobre dois pilares: i) a escolha de base de dados e ii) os
procedimentos metodoldgicos utilizados. Em i), demonstraremos como a representacéo de diferentes
bases de dados, de um mesmo fendmeno (casos de LVA no mesmo periodo), podem apresentar
produtos espaciais diversos. Em ii) aplicaremos trés métodos distintos para representar uma seérie
temporal, esclarecendo as diferencas entre eles.

N&o é nossa intengcdo apontar o método ideal para representar um fendmeno, mas gerar reflexdes
acerca das inUmeras mentiras geradas no processo de mapeamento, além de iniciar um debate
acerca da suposta neutralidade cientifica do mapa na geografia da salde e a necessidade de uma
leitura critica dos mesmos. Também propomos repensar 0s mapas que temos produzido, partindo
das reflexbes aqui propostas, em que o0 pesquisador deve atentar na origem dos dados, bem como
nas opc¢des metodoldgicas empregadas nesse contexto. Esse é o ponto de partida para mapas com
menos mentiras, detalhando nos estudos as opcdes feitas pelo mapeador que levard a interpretacbes
e andlises promissoras.

Desse modo, este artigo esta organizado em quatro se¢des além desta introducdo. Na primeira, é
apresentado o que queremos dizer com as mentiras com mapas. Na segunda, esbocamos os
materiais e métodos, explanando o que é a LVA, destacando as duas bases de dados analisadas e
demonstrando os procedimentos metodoldgicos e suas mentiras a partir da escolha de métodos. Na
terceira secdo apresentamos os resultados mapeando os casos da doenca por meio de banco de
dados distintos e com a aplicacdo de diferentes métodos. Por fim, na quarta, salientamos os
principais pontos a serem considerados nessa discussao.

A CARTOGRAFIA E A MENTIRA COM MAPAS

Conforme afirma Monmonier (1991), todo principio cartografico envolve mentiras®. Nem sempre essa
mentira se traduz em algo prejudicial, e muitas vezes é inerente ao processo de mapeamento, sendo,
portanto, necessario. Um bom mapa, preciso, acurado, esteticamente bonito, que transmite a
informacdo geogréafica de maneira confiavel e condizente com a realidade, esta repleto de mentiras
(MONMONIER, 1991). Ocorre que, algumas vezes, em alguns mapas, estas séo indevidas. O mesmo
autor faz uma distincdo entre elas, podendo ser pequenas” ou nefastas. Ha que diferencia-las.

Destacamos as origens dos trés grandes grupos de mentiras apontadas ao longo dos capitulos
escritos por Monmonier em seu livro “How to lie with maps”. O primeiro versa sobre o fato de
representarmos o espaco geografico. Qualquer mapa é uma redugdo, um modelo, e ndo constitui a
totalidade. Somente o fato de representarmos a superficie da Terra, que é tridimensional, para uma
forma bidimensional, torna-se uma mentira. Contudo, essa € uma pequena mentira que, por sua vez,
€ necessaria a fungdo do mapa, haja vista a necessidade da representacdo do espago e dos
fendmenos. Nessa vertente também podemos considerar os problemas de distor¢6es dos mapas:
escala cartogréfica (simplificacdo e generalizacdo), projecdo (area, distncias, formas e angulos) e
simbologia (baseados na semiologia gréfica).

® Entendemos como mentiras o fato de ndo ser a realidade, de possuir limitagdes técnicas e erros, intencionais
ou ndo.
4 Tradugdo nossa. White lies: mentiras leves, mentiras pequenas, entre outras.
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No segundo e no terceiro grupo se destaca os erros do mapeador com mentiras, intencionais ou nao,
por ignorancia, ganancia, ideologias ou malicias (MONMONIER, 1991). No segundo grupo 0s erros
sdo o resultado da ignorancia ou falta de supervisdo, desta forma, constituem processos
inconscientes. Cartografar, por ser um processo complexo, agrega caminhos e escolhas o0s quais
podem néao ser conhecidos. Exemplifica-se a escolha dos dados, das técnicas, entre outros. Ja no
terceiro grupo as mentiras sdo intencionais. Tem-se plena consciéncia do erro, mas € a Unica escolha
ou, ainda, é um erro dissimulado ou assumido. Destaca-se mapas com fins politicos-ideolégicos, de
logistica e alocacéo de recursos e de propaganda e marketing, para citar alguns exemplos.

7

Pensando nos erros de um mapa, um mapeador deve ter consciéncia que mapear ndo € uma
atividade simples. A cartografia exige rigor na elaboracao de seus produtos, desde seu o inicio, na
aquisicdo de dados, sistemas de projecdes e coordenadas empregados, na escolha de bases
cartograficas, passando pelo processo de escolha de escalas, simbologias e elementos,
generalizacbes, reducbes, simplificacdes (MENEZES; FERNANDES, 2013). Uma vez que estes
pardmetros ndo sdo atendidos adequadamente as exigéncias do fenémeno (dos quais quer se
conhecer melhor e elaborar analises) e das geometrias, gera-se erros, tornando a informacao
imprecisa e até mesmo perigosa. Também é necessario rigor na comunicagdo para entendimento e
interpretacdo de quem o |é.

Quando os dados ja foram inseridos em um Sistema de Informacgéo Geogréfica (SIG), cabe a escolha
adequada das técnicas a serem aplicadas (FERREIRA, 2014). Ndo é porque os dados sé&o
processados em um software que a informacéo representada é correta. Precisa-se ter clareza dos
parametros, bem como conhecer a realidade do fendmeno para defini-los de maneira eficiente.
Assim, ao se selecionar o nimero ideal de classes (de acordo com o fendmeno, a variacéo e a
distribuicao da frequéncia), deve-se ter em mente 0 que se quer representar, se ha a necessidade de
comparacdo numa série de dados, se o comportamento destes responde ao método selecionado,
entre outros fatores que permitam uma comunicagdo sem ruidos e uma andlise que ndo seja
tendenciosa.

N&o ter conhecimento destes passos é deficiéncia na alfabetizacdo cartografica. Do mesmo modo,
nao manter rigor das técnicas cartograficas quando se sabe, é ser vitima do acaso ou assumir a
malicia em seu uso erréneo.

Também podem ocorrer erros ao se selecionar base de dados. Dados podem ser imprecisos e
duvidosos em suas ocorréncias e na forma como séo notificados. Podem apresentar problemas na
digitacdo, disponibilizacdo e publicacdo, gerar confusdo no momento do tratamento e sua
transformacéo em informacéo, que se ndo percebidas e destacadas pelo mapeador, pode nédo ser
interpretada pelo leitor do mapa.

Especialmente no estudo de doencgas, € comum a notificagdo de casos em municipio onde ndo foram
os locais de provavel infecgdo, assim como também é comum a confuséo entre notificagdo por local
de residéncia e local de notificagdo, sem entender para que serve cada um desses dados. Os dados
geram informac8es completamente diferentes que, se ndo consideradas, sdo grandes mentiras. Em
se tratando do nexo geogréfico das doencas infectocontagiosas, em que o espaco e tempo sao
imprescindiveis para a analise, confundir o local de notificacdo com o de provavel infec¢cdo, ou
mesmo de residéncia, incorre em mentiras. O principio da localizacdo é a chave que permite
compreender processos, extrair o geografico e compreender os determinantes socioambientais.

Ademais, o grande volume de dados e informacdes espaciais e a facilidade de gerar mapas no século
em que vivemos torna a atividade de mapeamento mais complexa, de tal forma que podemos
denominar a fase atual de neocartografia. A nova cartografia vive a globalizacdo e estd apoiada nas
midias e na internet (FREITAS, 2014). Assim, possibilita a democratizagdo das técnicas, da
cartografia e dos mapas. Qualquer pessoa, conhecendo ou ndo padrbes e rigor cartografico, pode
produzir um mapa. Por outro lado, a variedade e qualidade, dos produtos torna muitos deles
guestionaveis, considerando o rigor cientifico, as questfes politicas e os interesses e intengdes.

Dessa forma, o mapa requer critério, rigor e consciéncia em sua criacdo, e também uma interpretacdo
critica em sua leitura. E necessario uma leitura dos mapas a partir de uma cartografia geografica
critica (GIRARDI, 2008), partindo da desconstru¢cdo do mapa (HARLEY, 1989). O mapa precisa ser
lido nas entrelinhas, como em um texto. Precisamos repensar a natureza dos mapas em diferentes
perspectivas, atentando para fendbmenos, para os siléncios e omiss@es, para as contradicées e para
as mentiras (in)conscientes. Desconstruir um mapa se torna uma atividade de desvendar as mentiras,
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diferenciar as necessarias das indevidas. Por isso, essas mentiras devem ser analisadas e evitadas
tanto quanto for possivel.

MATERIAIS E METODOS

O objetivo deste artigo € discutir como se mente com mapas na Geografia da salde, demonstrando
como bases de dados, técnicas e metodologias confundem, persuadem, dissimulam e enganam,
intencionalmente ou de forma inconsciente. Acredita-se que ao expor essas mentiras pode-se
contribuir com a melhoria da qualidade da informacao cartogréafica e das analises feitas por geografos
da saude.

Utilizou-se o estudo dos casos de leishmaniose visceral americana (LVA) no estado de Sdo Paulo
numa perspectiva de analise espacial para exemplificar algumas mentiras possiveis de serem
evitadas. A Figura 1, abaixo, demonstra a localizacdo da area de estudo. S&o apresentadas duas
bases de dados organizadas distintamente: o SINAN (Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificacdo) e o CVE (Centro de Vigilancia Epidemiologica "Prof. Alexandre Vranjac”). Estes dados,
por sua vez, sdo georreferenciados e sé@o elaboradas analises espaciais para representacdo das
mentiras em discussao.

Figuras 1 - Localizac¢&@o da area de estudo
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LEISHMANIOSE VISCERAL AMERICANA: BASES DE DADOS DO SINAN E DO CVE

A leishmaniose visceral (LV) € uma doenca causada pela transmissdo de parasitos por vetores
infectados com protozoarios do género Leishmania (BRASIL, 2014; CDC, 2016). E uma zoonose que
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pode ser fatal quando ndo ha diagnéstico e tratamento adequados (ALVAR; YACTAYO; BERN, 2006;
BRASIL, 2014). No Brasil, € uma doenca endémica, denominada leishmaniose visceral americana
(LVA), considerada grave devido suas altas taxas de letalidade, pela magnitude e sua forte difusédo
espacial (BRASIL, 2013).

Conforme preconiza o Ministério da Saude (BRASIL, 2014), os casos de LVA sdo notificados
compulsoriamente pelos municipios, ou seja, quando ocorre um caso, torna-se obrigatorio sua
notificacdo no Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo. Estes dados estdo disponiveis online na
base de dados nacional do sitio do SINAN <www.datasus.gov.br/>. Os dados s&@o coletados pela
unidade de salde, que investiga e faz o diagnéstico, repassando para as secretarias municipais, que
os consolida nos municipios enviando-os para estados e a uniéo.

No estado de Sao Paulo, além dos dados disponiveis no SINAN, encontramos uma base de dados de
LVA disponivel pelo servico do Centro de Vigilancia Epidemiolégica (CVE)
(www.cve.saude.sp.gov.br). Contudo, os dados variam quanto aos locais de notificacdes por
municipio. Se atentarmos para a fonte dos dados, ambos, SINAN e CVE, fazem parte do Sistema
Nacional de Agravos de Notificagcdo, mas, ha divergéncia no local de notificacdo dos casos.

No caso do SINAN, quando os dados séo tabulados para estatisticas, ha a opcao de escolher os
notificados por municipio de residéncia do paciente, por municipio de notificacdo (onde a unidade de
saude que notificou a doenca esta localizada), e ainda por provavel local de infeccdo (municipio onde
provavelmente ocorreu a interacdo com o patégeno) tendo como fonte o Ministério da Salude/SVS
SINAN Net. Ja no caso dos dados disponiveis pelo CVE, que faz parte do SINAN, divulgam os casos,
ja agrupados, apenas por LPI (Local de Provavel Infecgéo).

Se considerarmos o histérico epidemioldgico do estado de Sao Paulo, conhecermos o fendmeno de
estudo, e quisermos mapear a ocorréncia da doenca, sabemos que é mais coerente que se trabalhe
com os dados do CVE. A base de dados do SINAN Net apresenta incongruéncias, como duplicados e
erros de digitacdo. Ao selecionar a opcao de casos notificados por municipio de residéncia pode ser
que o paciente tenha sido infectado em outro municipio diferente de onde reside. De outro modo, ao
selecionar a op¢ao de municipio de notificacdo, pode ser que o caso tenha ocorrido no municipio de
residéncia do paciente, porém notificado em outro. No atual periodo de extrema fluidez em que
vivemos, é confuso e incerto escolher entre essas duas opc¢des, dependendo do objetivo que se quer
mapear, pois ambas apresentarao dividas quanto o verdadeiro local de ocorréncia. Por isso, quando
h& a opcdo de se escolher uma base que disponha de LPI para mapear ocorréncia de infeccéo, €
uma alternativa, pois nela se investigam caracteristicas epidemiolégicas e o histérico da doenca e do
caso, buscando aproximagbes e maior confiabilidade. Todavia, as vezes, esta op¢do ndo esta
disponivel. Por outro lado, quando se mapeia por municipio de notificagdo, entende-se que nesse
municipio a pessoa obteve 0s servicos médicos necessarios para identificagdo e tratamento da
doenga, evidenciando a centralidade de servicos de salde e profissionais. Vale ressaltar que,
algumas vezes, o0 mapeador pode ndo estar interessado nos dados, ou saber o que estas
informacdes significam, gerando produtos cartogréficos sem dar importancia a origem e confiabilidade
facilmente disponiveis.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS QUE MENTEM: METODOS DE CLASSIFICACAO

Uma vez que os dados foram inseridos em um Sistema de Informacdo Geografica®, as mentiras se
tornam mais robustas conforme a escolha dos procedimentos metodoldgicos. Isto posto,
exemplificaremos como os métodos selecionados para elaboracdo de mapas de circulos
proporcionais e mapas coropléticos mentem.

A forma de representacéo e o fatiamento das classes dos dados modificam a forma de visualizagéo,
andlise e interpretacao de um conjunto de dados, confundindo e prejudicando comparag¢des no tempo
e no espaco em analises de uma doenca.

Convencionalmente os dados absolutos devem somente ser representados com circulos
proporcionais, pois ndo séo relativizados, ndo permitindo representar relagbes. Entende-se que a
transcricdo grafica para valores absolutos seja a variagao de tamanho (quanto maior alguma coisa,

5 ! .-z . . . . ~ . .

Definiu-se SIG pois é a forma mais utilizada nos dias atuais, mas qualquer método aplicado em um SIG poderia
ser realizado manualmente, ainda que com limitagbes de processamento, porém chegando aos mesmos
resultados.
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maior é o simbolo), ndo permitindo agrupar por classes, que convenciona e compara fenédmenos de
intensidade semelhante. Os dados relativos devem ser apresentados em mapas coropléticos
(BERTIN, 1980)

Existem muitos métodos para se definir o nimero de classes em mapas. A estatistica considera o
namero ideal de classes na distribuicdo de frequéncia de dados, contudo, na elaboracdo de mapas,
cabe reflexdo, sensatez e critério para se selecionar o método que melhor se ajustar ao fendmeno e
aos objetivos da pesquisa. Cada fendbmeno apresentara um comportamento, portanto, compete ao
pesquisador escolher aquele que julgar mais adequado.

Entre os métodos mais notdrios utilizados para classificacdo e construgdo de legenda de mapas,
sobretudo em Sistemas de Informacdo Geogréfica, destaca-se: i) método manual; ii) método de
intervalos definidos; iii) Método de intervalos iguais; iv) método quantil; v) método de quebras naturais
(Jenks); vi) método de intervalos geométricos e; vii) método desvio padrdo. Existem métodos (como o
de Sturges) que ndo estdo contemplados no default dos softwares, mas que também podem ser
calculados.

No i) método manual, como o nome j& o descreve, os dados séo distribuidos conforme o pesquisador
interpreta o fendmeno e dispde os valores. Pode-se definir manualmente a quebra de classes e o
alcance que for apropriado (ESRI, 2016), ndo havendo necessidade em fixar mesmo intervalo,
valores ou frequéncia dos dados. E 0 método que permite maior liberdade, levando a dois extremos:
0 mapeador pode manipular os dados de forma favoravel, entendendo as necessidades e ajustes ao
fenbmeno proposto, produzindo um mapa preciso, ou forca-los a representar uma realidade
inventada, ou seja, uma mentira, criando rétulos favoraveis aos seus objetivos.

O ii) método de intervalo definido estabelece um tamanho de intervalo especifico para uma série de
classes com um mesmo valor de alcance, tendo o nimero de classes em funcéo disso (ESRI, 2012).
De forma semelhante, o iii) método de intervalos iguais, baseia-se no fatiamento da série de dados da
variavel em classes de valores com larguras iguais, ou seja, divide o alcance dos valores nos
mesmos tamanhos subdivididos (FERREIRA, 2014). Considera-se a amplitude dos dados e se
escolhe o nimero de classes, tendo a quebra dos dados como consequéncia. Em i), todo intervalo
definido tera intervalos iguais, mas os intervalos iguais em iii) ndo séo definidos, ou seja, no primeiro,
define-se o tamanho do alcance dos dados, e em decorréncia se terd o nimero de classes, enquanto
que no segundo, define-se o nimero das classes, desconhecendo, a priori, qual sera o tamanho do
alcance. Todo intervalo definido é intervalo igual, mas o intervalo igual néo é intervalo definido.

No iv) método quantil, cada classe contém aproximadamente o mesmo numero de unidades
geograficas incluidas. Por este método quatro classes é intitulado método quantil, cinco classes,
quintil; seis classes, sextil. N&o é recomendavel utilizar classes inferiores a quartil e superior a sextil
(FERREIRA, 2014). Neste método ndo ha classes vazias, tampouco classes com muitas ou poucas
feicdes geogréaficas. O método atribui um mesmo nimero de valores de dados para cada classe
(ESRI, 2016). Por agrupar a mesma quantidade de feicbes, dados muito diferentes podem cair em
uma mesma classe, pois ndo considera a quebra, logo, modificar a quantidade de classes pode ser
um mecanismo de ajuste.

Os quatro métodos supracitados (i, ii, iii e iv) sofrem interferéncias diretas do pesquisador. Isso ocorre
quando este escolhe o alcance das classes ou quando escolhe a quantidade de unidades de
observacbes que serdo incluidas em cada classe (FERREIRA, 2014). Os proximos métodos
apresentados, v, vi e vii, podem eliminar, em partes, essa interferéncia subjetiva nos dados.

O v) método quebras naturais (Jenks), ou Natural Breaks Jenks, faz agrupamentos naturais dos
dados. O método agrupa os valores similares e maximiza as diferengas entre as classes, tendo os
limites estabelecidos onde ha diferencas consideraveis entre os valores dos dados (ESRI, 2016). A
identificacdo desses limites é feita a partir de uma ordenacéo crescente dos valores da variavel em
um diagrama de frequéncia de valores, tendo a quantidade de classes e o tamanho dos intervalos
definidos posteriormente a construgédo do diagrama (FERREIRA, 2014). A vista disso, considera a
semelhanca entre os valores, respeitando o escalonamento dos dados®. Contudo, n&o é indicado
para comparar varios mapas criados a partir de informacdes distintas.

De forma paralela, o vi) método intervalo geométrico cria quebras de classes baseado em uma série
geométrica. O coeficiente desse classificador pode mudar uma vez para otimizar o alcance das

® Considera-se os gaps entre os dados.
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classes, até o seu inverso. Os intervalos geométricos sdo criados ao minimizar a soma dos
quadrados do numero de elementos de cada classe, garantindo que cada alcance delas tenha
aproximadamente o0 mesmo nimero de valores e que a mudanca entre os intervalos seja consistente.
Este método é uma combinacédo entre os métodos iii), iv) e v) (ESRI, 2016).

Ja o vii) método desvio padréo calcula o valor médio e o desvio padrdo dos dados. O desvio padrao
(z) mostra, para cada valor da distribuicdo, o seu afastamento em relagdo a média aritmética, ou

seja, é possivel saber o quao diferente é cada valor individual em relacéo a tendéncia central de toda
a distribuicdo (FERREIRA, 2014). O método separa as classes em iguais alcances que sdo a
proporcao do desvio padrdo, normalmente em intervalos de 1, ¥, 1/3, ¥ do desvio padrao, utilizando
valores médios e o desvio padrdao da média. O quadro 1 demonstra sinteticamente os métodos
apresentados, suas vantagens, limitacdes e exemplos de representacdes.

Quadro 1 - Métodos de classificacdo de mapas

podem cair na

Numero de | Quebra entre as Vantagens Limitacdes Exemplos
Classes classes
i) método Flexivel. Alcance igual ou | Flexibilidade ao Interferéncia Representaca
manual diferente. mapeatr, direta do o de qualquer
Liberdade para permitindo pesquisador. fenbmeno.
— escolher o arranjos Gera
||| momento da necessarios | desconfiangas
quebra. para adequacao e incertezas
as exigéncias guanto
do fendbmeno. confiabilidade
das
informacdes
geradas.
ii) método Fixa. Alcances iguais, Mapa Interferéncia Comparacdes
intervalos Baseadas em funcao da harmdnico, com subjetiva do entre mapas
definidos no tamanho escolha do namero de pesquisador. com dados
do valor do | intervalo definido | classes iguais. Pode nédo conhecidos,
intervalo (alcance). Permite que se representar o por exemplo,
RN definido. defina o valor | escalonamento | temperatura.
do alcance natural da série Possibilita
quando se de dados. uma andlise
conhece o Possibilidade de série
fenbmeno. de existir temporal.
Comparacdes classes nulas.
em séries Dados muito
temporais diferentes
podem cair na
mesma classe.
iii) método Flexivel. A Alcances iguais Mapa Interferéncia Comparacdes
intervalos escolha do em funcéo do harmdnico, com subjetiva do entre mapas
iguais namero de ndmero de namero de pesquisador. com dados
classes classes classes iguais. Pode néo conhecidos,
= define a escolhido. Comparacdes representar o por exemplo,
i guebra, com em séries escalonamento | temperatura.
alcances temporais natural da série Possibilita
iguais (mas de dados. uma andlise
nao Possibilidade de série
definidos de existir temporal.
diretamente) classes nulas.
Dados muito
diferentes

Hygeia 13 (26): 211 - 225, Dez/2017

pagina 218




Mentiras com mapas na geografia da saude: métodos de classificagao

e o0 caso da base de dados de LVA do SINAN e do CVE

Patricia Sayuri Silvestre Matsumoto
Rafael de Castro Catéo
Raul Borges Guimaraes

mesma classe.
iv) método | Fixa: quatro Alcances Mapa Interferéncia Dados
guantil (quartil), diferentes. harmonico. Nao subjetiva do distribuidos
cinco Modifica-se em deixa classes pesquisador. linearmente
H (quintil) ou funcéo do sem dados, ou Pode néo
444 seis (sextil). numero de com muitos representar o
unidades dados, ou escalonamento
geogréficas vazias, pois natural da série
incluidas. Cada elas tém de dados.
classe tera aproximadamen Dados muito
aproximadament | te as mesmas diferentes
e amesma guantidades de | podem cair na
guantidade de dados. mesma classe
dados. —isso é,
minimizado
moldando o
ndmero de
classes dentro
do
recomendavel.

v) método Fixa, Alcances Representa o Ha limitagbes | Representaca
natural definida diferentes. escalonamento para 0 de um
breaks apos a Considera as natural da série comparagbes | fendbmeno em
(Jenks) construgdo agrupacodes de dados, entre mapas um mapa

do diagrama naturais dos agrupando-os (séries (sem séries
11 de dados, quanto a temporais) com temporais).
444 frequéncia maximizando as semelhanca. dados muito
dos dados. diferencas entre diferentes.
as classes.
vi) método Fixa, Alcances Cria um Pode ndo Dados
intervalos definida diferentes. equilibrio entre representar a continuos.
geomeétrico apos a Baseado na série | as mudancas realidade dos
S construcao geomeétrica. ressaltadas nos dados,
do diagrama Muda os valores centrais | modificando-se
de coeficientes para e nos valores para suavizar
l_ frequéncia otimizar o extremos as quebras
dos dados. alcance das
classes
vii) método Fixa. Os Alcances Método que Como esta Representaca
desvio limites de diferentes. melhor focado no o de
padréo cada classe Baseado na considera a desvio padrdo, | fendbmenos e
séo as distancia até a distribuicdo néo representa | modificacbes
_ propor¢cdes | média de toda a estatistica da os valores dos que variam
l_ do desvio série de dados. | variavel. Mostra | dados, mas os | em relacdo a
padrao dos as distorcbes calculos de média.
valores dos locacionais de | média e desvio
dados algumas padrao deles.
unidades
espaciais em
relagdo a média
regional.

O pesquisador, ao classificar um dado, precisa escolher um desses métodos, ou pode apresentar
uma combinacédo de dois ou mais destes. Nao obstante, qualquer alteracdo ou combinagdo, sera
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considerada a escolha do método manual’. E importante destacar que os softwares disponiveis na
entrada de dados, geralmente definem um método padréo (default)8 para a entrada de dados. Se o
mapeador ndo o alterar, pode gerar um mapa com um método que ndo seja adequado a
representacao do fenémeno.

Por fim, uma dltima mentira relativa a organizagdo de classes é a questdo do valor zero para dados
agregados. O mapeamento de fendmenos relativos a saude, especialmente das doencas infecto-
parasitarias, tem como objetivo analisar, entre outras coisas, a sua distribuicdo espacial, extensao,
intensidade, localizagdo e os determinantes que incidem sobre ela. Se inserirmos na legenda uma
classe que mistura o valor zero (auséncia do fendbmeno ou do seu registro), com valores positivos
(ocorréncia do fendmeno e seu registro), estar-se-a4 mentindo quanto a sua espacialidade. A classe
com o valor zero deve ser separada das outras, uma vez que auséncia de determinando fenédmeno
em uma dada area, por si sO, possui uma natureza distinta, podendo ser um ‘siléncio epidemiolégico’
(falta de identificacdo ou registro) ou falta de condicbes (locais e de conexdo) que permitam o
surgimento autoctone da doenca. Desta forma, ao se misturar valores positivos com o zero
comprometeremos a analise.

RESULTADOS

A partir dos dados do SINAN (Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo) e do CVE (Centro
de Vigilancia Epidemiolégica "Prof. Alexandre Vranjac”), elaboramos mapas que representam os
casos de leishmaniose visceral americana (LVA) de forma absoluta e de forma relativa, Figura 2 e 3,
respectivamente. Casos absolutos requerem representagdes em circulos proporcionais. Ja os dados
relativos, valores, pressupfem a variavel representada em mapas coropléticos. Para isso, as
relativizamos em taxas de incidéncia média por triénios (nimero de casos de LVA por 100 mil
habitantes considerando o censo IBGE de 2010) para que se adequassem a esse tipo de
representacao.

Demonstramos diferentes formas para representar o fenébmeno dos casos de LVA, ressaltando as
diferencas em se mapear dados notificados por municipio de notificacdo ou por residéncia e por Local
de Provavel Infeccao (LPI) (Figura 2). Também demonstramos como a selecdo do método de
classificag@o pode interferir no resultado do mapeamento (Figura 3).

As questbes supracitadas, referentes aos dados e ao método de classificagcdo, elucidam as mentiras
com mapas e o poder que eles tém. Para demonstrar como um mesmo dado (casos de LVA no
mesmo periodo) pode ser diferente conforme a fonte, os separamos por municipio de notificacdo
(SINAN) (Figura 2 A), por municipios de residéncia (SINAN) (Figura 2 B) e por LPI (CVE) (Figura 2 C).
Verifica-se que os casos de LVA em (A) estao distribuidos no estado de Sao Paulo em quase todas
as direcdes, exceto no sudoeste do estado. Sdo 115 municipios que notificaram casos por municipio
de notificacdo (17,82%) em relacdo ao total do estado (645 municipios). De maneira anéloga,
conforme se verifica em B), os casos de LVA por municipio de residéncia estao distribuidos préximos
as mesmas areas que os de A), mas somam 235 municipios (34,43%). As notificagdes por municipio
de residéncia (B) aparecem em maior frequéncia comparados aos municipios por notificacdo (A).
Também podemos interpretar que em (A) estdo os centros de salde que recebem as pessoas,
principalmente nas cidades que centralizam sistemas de salde como Presidente Prudente, Marilia,
Bauru, Aragatuba, Ribeirdo Preto, entre outras.

Se fizermos uma sobreposicdo, por analise booleana, dos municipios que notificaram casos de LVA
por residéncia e por notificacdo no mesmo periodo (D), verificamos que sdo quase todos o0s
municipios de (A), com excec¢do de Catanduva, que apresenta casos por notificacdo, porém nao por
residéncia (E). Por outro lado, ha 120 municipios que notificaram LVA por residéncia, mas que nao
por municipio de notificagdo (F). Assim, podemos verificar diferenca do banco de dados do SINAN
para estas duas condi¢des. Os dados notificados por municipios de notificacao sao superiores em 96
casos (17.8%) do total de notificados (537 casos). Isso quer dizer que as informacdes da notificacdo
s&@0 mais preenchidas por municipio de residéncia do que por municipio de notificacéao.

" Exceto na escolha do intervalo geomeétrico, que é considerado uma combinac&o entre os métodos: iii) Intervalos
iguais, iv) quantil e v) quebras naturais.

80 ArcGIS define 0 método Natural Breaks Jenks como método default e o QGIS define o método intervalos
iguais.
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Ja os dados representados em C) sdo o quantitativo de LVA por municipios por LPI. Isso quer dizer
que o CVE faz uma investigacdo epidemioldgica buscando os locais mais provaveis de infeccdo do
paciente, considerando o municipio de residéncia, onde o0 paciente esteve que poderia ter se
infectado e quais os locais endémicos para a doenga. Segundo essa investigacdo, ha casos nas
direcbes noroeste e oeste do estado, e ndo em todo o estado como aponta o SINAN (quando se
mapeia por municipio de residéncia ou notificacédo), representando 80 municipios com notificacao
(12.4%) no estado. (C) indica onde o paciente, de fato, se infectou com LVA. De tal maneira, estes
dados sdo os mais coerentes e a melhor forma de se representar espacialmente a ocorréncia da
doenca no estado de S&o Paulo.

Fazendo uma andlise de (A), (B) e (C), poderiamos dizer que a combinacao dos trés demonstra que
os principais centros de descoberta e atendimento para LVA estdo em (A), mas que quase todos os
locais do estado (onde vivem as pessoas) se infectam a doenca (B), e que a doenca tem sido
endémica na por¢éo proxima as notificacdes de (C).

Figuras 2 - Dados de casos de LVA no estado de Sao Paulo. Em A) e em B) a fonte de dados é o
SINAN e em C) a fonte de dados é o CVE. Em D), em E) e em F) s&o apresentadas sele¢fes por
analises booleanas
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Notificados por municipios de notificacdo e por municipio de notificacdo mas ndo apresentaram municipio de residéncia mas ndo apresentaram
municipio de residéncia notificacdo por municipio de residéncia notificacdio por municipio de notificacéo.

Org. MATSUMOTO, P.S. S. et al, 2017.
Fonte: SINAN Nete CVE.

Escolhemos para representar os diferentes métodos de classificagdo a base de dados de LVA do
CVE. Queremos demonstrar que a escolha de métodos em séries temporais pode influenciar nas
mentiras dos mapas tanto quanto as bases de dados, representando situacbes extremamente
diferentes em cada uma das representacoes.

Elegemos trés métodos de classificacdo para exemplificar o mesmo fenbmeno em uma série
histérica: A) quebras naturais, B) intervalos iguais e C) manual (Figura 3).

Séries temporais, qualquer que seja a natureza dos dados, sao dificeis de serem representadas, pois
irdo sempre modificar os valores maximos e minimos dos dados em um recorte (nesse caso, 0
periodo definido sdo cinco triénios), alterando as legendas entre uma e outra representacgao.
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Figuras 3 - Diferentes métodos de classificacdo dos casos de LVA
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Diante disso, destacamos que no método quebras naturais, em A), cada um dos triénios apresentou
um comportamento de dados e, como esse método considera o escalonamento dos valores,
agregando-os conforme a similaridade e maximizando as diferencas na quebra, cada triénio vai
apresentar um alcance diferente e uma legenda baseada em seu histograma individual. Em A)i) a
segunda classe do primeiro triénio teve incidéncia média de 1 a 2; j& no segundo triénio, A)ii), na
segunda classe esse valor sobe para 1 a 7. Ao compararmos as duas escalas, identificamos que nos
dois triénios, A)i e A)ii, estas classes ndo sdo correspondentes. Vale ressaltar que isso se intensifica
nas classes mais dispares, por exemplo, A)i comparado com A)v, em que 0s maiores valores do
primeiro totalizam 31 e os maiores do segundo 285; contudo, em uma primeira interpretacéo visual,
considerando a intensidade das classes, se ndo atentarmos para a escala, ambas teriam 0s mesmos
pesos. Por representar essa limitacdo na diferenciacdo dos dados com valores muito diferentes, esse
método ndo é indicado para se comparar séries temporais, mas quando se considera cada triénio
individualmente € um método que responde bem, uma vez que fatia os valores baseando-se no
comportamento da variavel. Ao assumir o problema de diferenciacdo entre as séries e utilizar esse
método para analises comparativas, jamais se podera inserir apenas uma legenda. Cada conjunto de
dados deve ter legenda prépria baseada nas classes geradas para cada periodo.

Outro método frequentemente utilizado para classificacdo de dados é a divisdo das classes por
intervalos iguais (Figura 3 - B). Este método quebra os dados, independentemente da quantidade de
dados, em mesmos alcances. Nao obstante, por fatiar em alcances iguais, valores muito diferentes
podem entrar na mesma classe, ou mesmo existir classes nulas, exempli gratia, a quarta classe em
B)i, que vai de 13 a 19, e ndo possui henhuma representacdo espacial. Dessa forma, mascara-se
alguns dados. Portanto, visualmente, as representa¢cdes podem ser limitadas, além de tornar-se dificil
a comparacao entre as séries temporais, como no primeiro método apresentado (A)i).

Em C) (Figura 3), aplicamos uma combinacdo de métodos para adequacdo do fendmeno.
Consideramos o triénio que tinha o valor mais alto de incidéncia média de LVA para servir de base
para moldar os demais, comparando-os em uma mesma escala. Sendo assim, escolhemos o0 método
de intervalos iguais e definimos os alcances de acordo com C)v, tendo todos os outros as mesmas
quebras de classes para igualar as escalas de comparagao.

De acordo com (C), esse procedimento é interessante, pois podemos pensar em um valor que é
considerado méaximo para todo o periodo analisado, ou seja, em um triénio com poucos casos, 0
quanto ele representa comparado ao total do que ja foi registrado historicamente? Por outro lado, se
considerarmos grandes diferencas entre os valores, espacialmente estes dados podem nao ser
representados pelas classes, por exemplo, um triénio em que houve epidemia, destoando das outras
representacdes da série que sdo mais estaveis; nessa situagao, seria inviavel apresentar tal andlise,
pois as classes sumiriam em funcdo do comportamento dos dados muito diferentes.

DISCUSSAO

Apresentamos aqui a questdo da origem de dados e trés tipos de métodos de classificacdo que
podem modificar completamente as analises e interpretacdes. Nao € nosso objetivo apontar qual é o
melhor método para cada fendbmeno, mas apontar vantagens e limitacdes encontradas, de modo a
informar as diferencas existentes entre as vastas op¢cfes metodol6gicas, especialmente no contexto
da neocartografia.

Demonstramos neste artigo diversas formas de se mentir por meio de mapas. O mapa, de modo
geral, traz implicito uma maior ou menor aproximacao da realidade. Essa mentira vem desde as
bases de dados, passando pelos métodos de escolha, até sua representacdo final, efeito de
interpretacdes.

Nas bases de dados, demonstramos como a escolha dos dados pode enganar. Um mesmo
fendmeno, casos de leishmaniose visceral americana (LVA), é representado de forma diferente em
uma base de dados de notificacdo nacional (SINAN - Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo) e em uma base estadual (CVE - Centro de Vigilancia Epidemiolégica "Prof. Alexandre
Vranjac”). Ainda, demonstramos como a base nacional que apresenta os mesmos dados pode ter
representacdes espaciais diferentes, uma vez que o dado é representado por municipio de residéncia
do paciente ou por local de notificacdo da doenca. Diante disso, ao utilizar os dados mapeados por
municipio de residéncia, estariamos desconsiderando que a pessoa pode ter contraido a doenca no
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local de trabalho®, em um municipio préximo, ou de passagem. Por outro lado, se notificados por local
de notificacdo, a pessoa poderia estar somente de passagem no local, mas té-la contraido no
municipio de residéncia.

Nos dias atuais, em que tempo e espaco foram encurtados e as pessoas circulam constantemente, é
dificil fazer estas dedugdes sem uma investigacdo epidemiolégica. Por isso, os dados notificados por
LPI podem ser mais adequados para se mapear a ocorréncia de doencas. Nada obstante, dificilmente
0 pesquisador se depara com dados disponiveis por LPI.

Queremos destacar que ndo se trata de indicar que os dados em (A), (B) ou (C) estdo errados,
apenas que representam origem de notificacao diferente em cada uma de suas aprecia¢gdes. Quando
fazemos uso destes, pode ocorrer falsas interpretacdes que constituem limitacdes no processo de
interpretacdo e comunicacdo de um mapa. Por isso, devemos explicitar e entender como estao
dispostos os bancos de dados, conhecer o fenbmeno e descrever todo o processo de construcao,
bem como definir muito claramente os objetivos da elaboracdo de um produto cartografico.

Uma vez definida a base de dados, os métodos para elaboragdo dos mapas também podem enganar
facilmente. Apresentamos como os métodos selecionados modificam a informacgao espacial. Quando
h& compara¢bes em uma série temporal, o problema do método se intensifica, haja vista as diferentes
escalas temporais entre os periodos representados.

N&o foi apresentado neste trabalho, mas mapas construidos por interpolagdes também sdo mentiras.
Partindo de dados pontuais, por exemplo, total de casos uma doenca, ou amostragens de uma
variavel regionalizada, a malha criada sob uma superficie de interpolagdo estima ou prediz
fendmenos que ndo foram encontrados em todo o espago, baseando-se na informagao pontual de
entrada que extrapola essas informagfes para toda a area de estudo. Isso € uma mentira. Nessas
analises normalmente sao definidos parametros de disténcia e se o fenébmeno nao for profundamente
conhecido, as mentiras sdo intensificadas. Esconde-se um pouco a seletividade espacial em
detrimento da analise de intensidade.

Quase sempre, em Sistemas de Informacdo Geografica disponiveis, as opc¢des de entrada e saida de
dados padrdes (default), produzem uma série de mentiras, pois o software néo é capaz de identificar
as caracteristicas dos dados apresentados. Entende-os como nimeros e ndo como casos de uma
doenca especifica que apresenta determinado comportamento.

Diante da banalizacdo da informacdo, das técnicas e da producdo de mapaslo, vivemos uma
esquizofrenia ontolégica da producdo cartografica, que também pode ser lida como um reflexo
urgente da necessidade de se repensar a natureza dos mapas de diferentes perspectivas (HARLEY,
1989). No século XXI, o que estamos produzindo cartograficamente? Temos feito mapas para ver ou
mapas para pensar?

Este trabalho traz algumas reflexfes sobre as muitas mentiras com mapas. A interferéncia do
pesquisador, direta ou subjetiva, leva a constru¢do de produtos cartogréficos poderosos, podendo
informar, guiar, ensinar ou enganar, confundir e dissimular, seja por desconhecimento da origem dos
dados, por falta de opcdes ao obté-los, nos procedimentos metodoldgicos, enfim na producdo de
mapas, por ignorancia ou ainda por malicia.

Assim, propomos uma leitura da cartografia geografica critica (GIRARD, 2008), em que o mapeador
deve conhecer o fendmeno de estudo e ter critério cientifico, cartografico e estatistico. Deveria
justificar a fonte e origem dos dados com atencdo especial, porque, ao selecionar uma base de
dados, tem que conhecé-la profundamente. A referéncia bem especificada é o ponto de partida para
mapas com menos mentiras. Também deve ter senso para definir os parametros e métodos mais
sensivel aos fenébmenos e aquilo que se quer comparar.

Posterior a construgdo do mapa, a visualizagdo e a interpretacdo, ou seja, a etapa pos-mapa, vai
depender da qualidade do produto gerado. Para o gedégrafo o mapa nao é o fim, mas o meio,
instrumento de andlise, por isso, uma boa leitura depende de um bom mapa. E um bom mapa,
elaborado com menos mentiras, levard a interpretacdes e analises promissoras. Uma exceléncia
gréfica d4 o melhor nimero de ideias em pouco tempo e com o0 menor espaco, com substancia,

% |sso também ocorre quando os dados sdo mapeados por endereco, local de residéncia.

19 N&o entendemos banalizacdo do mapeamento como algo ruim. Democratizar as técnicas € uma excelente
conquista. Todavia, depende do para que essas informagfes séo utilizadas. Uma pesquisa cientifica pressupde
rigor e critérios para a producgdo das informacdes.
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estatistica e desenho, transformando ideias complexas de forma comunicavel, com claridade,
precisdo e eficiéncia (TUFTE, 2001). Pois, embora um mapa nao seja a realidade propriamente dita,
ele ajuda a criar uma realidade diferente (HARLEY, 1989), uma realidade com melhores
delineamentos.

Assim, tentamos esbocar a necessidade de se ler as entrelinhas dos mapas, que comeca desde a
escolha de uma base de dados e passa pelas técnicas que serdo representadas nele. Precisamos
produzir mapas que possam ser lidos nas entrelinhas (como nas margens de um texto), e assim
descobrir os siléncios e as contradigbes que modificam a aparéncia de uma imagem (HARLEY,
1989). Precisamos descobrir as mentiras subjetivas e especialmente as mentiras intencionais. O que
devemos eliminar é o erro consciente. Isso jamais deve existir! Evitar o0 autoengano. Isso ocorre com
a pratica, experiéncia e avanco do autoconhecimento. Isso seria uma maneira particular de olhar para
o0 mundo (HARLEY, 1989).
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