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RESUMO

A relagao direta entre a saude humana e a qualidade do ambiente refletem os aspectos
sociais de determinada populagao, especialmente em tempos de pandemia. A pesquisa teve
0 objetivo de relacionar casos confirmados de Covid-19 nos municipios maranhenses aos
aspectos socioecondmicos, cobertura do saneamento e saude preventiva. A pesquisa
analisou os municipios do Estado do Maranh&o, para isso foram elaborados mapas tematicos
das variaveis e realizada a analise de correlacdo espacial pelo indice de Moran (Global e
LISA). Esta pesquisa demonstrou que nas regides Norte, Centro e Leste do Maranhao
exibiram os piores indicadores socioecondmicos e a maior concentracdo de casos
confirmados de Covid-19. Em relagdo aos aspectos socioecondémicos, notou-se que a
desigualdade social, da falta de coleta e tratamento de efluentes domésticos e o baixo indice
de Desenvolvimento Humano municipal (IDHm) sdo potenciais difusores da doenga. Além
disso, também ha a correlagao positiva entre os dados de piores indices socioeconémicos e
de saude preventiva no Estado do Maranh&o. Essa analise e contribuira com a aplicagédo de
politicas publicas quanto a saude e a relagdo com a qualidade ambiental e socioeconémica

nas regides mais vulneraveis do Estado do Maranhao.
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ABSTRACT

The direct relationship between human health and environmental quality reflect the social
aspects of a given population, especially in pandemic times. The research aimed to relate
confirmed cases from Covid-19 in Maranhao counties to socioeconomic aspects, sanitation
coverage and preventive health. The research analyzed the municipalities of the State of
Maranhdo. The research analyzed the municipalities of the State of Maranhdo. For that
purpose, thematic maps of the variables were prepared and the spatial correlation analysis
was performed using the Moran Index (Global and LISA).This research showed that in the
Northern, Central and Eastern regions of Maranhdo exhibited the worst socioeconomic
indicators and the highest concentration of confirmed cases of Covid-19.In relation to the
socioeconomic aspects, it is noted that social inequality, lack of collection and treatment of
domestic sewage and low Municipal Human Development Index are potential diffusers of the
disease. In addition, there is also a positive correlation between the data from the lowest

socioeconomic index and preventive health in the state of Maranhdo. This analysis will
contribute to the application of public policies regarding health and the relationship with

environmental and socioeconomic quality in the most vulnerable regions of the State of

Maranhéo.
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INTRODUGAO

A problematica socioambiental é caracterizada pelos conflitos entre desenvolvimento econdmico e a
preservagdo ambiental (FERNANDES e SAMPAIO, 2008). Neste sentido, em tempos de pandemia
nota-se a relagéo direta entre a saude humana e a qualidade do ambiente, tais fatores refletem os
aspectos sociais de determinada populagdo (RIGOTTO e AUGUSTO, 2007). A interface saude e
aspectos 0s socioecondmicos nos ajuda a compreender as fragilidades que a populagdo e o meio
ambientes estdo submetidos, ao passo que também possibilita a visualizagcdo de oportunidades de
investimentos ou areas sub investidas. A promogado da saude ocorre por meio de um complexo
processo condicionado por diferentes fatores, incluindo o ambiente (FRIESTINO; BALDISSERA;
SANTOS, 2020).

A aproximagéo entre a Geografia e a Epidemiologia, segundo Junqueira (2009) teve as discussdes
iniciadas como Hipocrates, o pai da medicina, ao analisar a distribuigdo regional das doengas, a partir,
da aplicagéo dos recursos cartograficos. O mapeamento das epidemias foi dado por John Snow (1854)
devido a epidemia de cdlera no centro de Londres, que provocou 14.600 mortes. Snow realizou esse
estudo cartografico da célera que deu grande contribuicdo do que seria posteriormente denominada
geografia aplicada (BARCELLOS, BUZAI; HANDSCHUMACHER, 2018).

No campo da geografia a analise holistica dos aspectos socioambientais em determinado local é
essencial para a compressao da vulnerabilidade social e ambiental da populagdo como no atual tempo
de pandemia, causada pela Covid-19. A geografia da salude permite concatenar as questbes atuais
relacionadas aos fendmenos de emergéncias patologicas, a difusdo de hospedeiros e agentes
infecciosos ou a produgéo de desigualdades em saude (BARCELLOS, BUZAI; HANDSCHUMACHER,
2018).

Para a analise de correlagdo de fatores como salude e aspectos socioambientais sdo utilizados
Sistemas de Informagdes Geografica (SIGs). Essa técnica é utilizada para a vigilancia e monitoramento
de doengas transmitidas por vetores doengas transmissiveis, na saude ambiental, dentre outras
(CLARKE, MCLAFFERTY, TEMPALSKI, 1996). O SIG contribui para a politica e o planejamento, e a
distribuicdo espacial, principalmente de doengas infectocontagiosas e parasitarias (GUIMARAES,
2016).

A relagdo de ambiente e saude no Brasil resulta direta e indiretamente das politicas publicas,
econOmicas e sociais e ndo pode ser considerada independentemente dessas politicas (PELICIONE,
1998). A relagdo entre casos confirmados de Covid-19 e aspectos socioecondmicos no Estado do
Maranhdo devera demostrar a interligacao entre saude ambiental e a saude humana.

Para Lana et al. (2020) a epidemia de SARS-CoV-2, causador da doenga COVID-19, no final de 2019

em Wuhan, na China. Todavia, outra epidemia ja tinha surgido como a SARS que emergiu em Hong
Kong (China), em 2003, com letalidade de aproximadamente 10% e a sindrome respiratéria do Oriente
Médio (MERS) na Arabia Saudita em 2012 com letalidade de cerca de 30%. Ambos fazem parte da
lista de doengas prioritarias para pesquisa e desenvolvimento no contexto de emergéncia.

Este manuscrito tem como objetivo relacionar dados confirmados de Covid-19 nos municipios
maranhenses e aspectos socioecondmicos. A pesquisa esta estruturada em: a) abordagem da
qualidade das aguas e a relagao de casos de Covid-19; b) correlagdo de fatores socioecondmicos e os
casos confirmados de Covid-19; por fim, as considerag¢des finais com base no enfoque tedrico-
metodoldgico e nos resultados obtidos.

METODOLOGIA
Area de Estudo

O Estado do Maranhao possui o maior potencial hidrico dos estados nordestinos, apresentando rios
perenes, bom indice de chuvas, rede lacustre e um extenso litoral (RIOS, 2005). O territério
maranhense apresenta clima tropical e equatorial; relevo composto de planicies de aplainamento a
planicies fluviomarinhas, baixos platdés e chapadas (CPRM, 2013); e a vegetagdo predominante é de
cerrado e floresta amazénica. Os municipios maranhenses estao representados na figura 1 por nome
€ numero.
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Figura 1 — Localizagdo dos municipios maranhenses por nome e numero.

-45.0
" Nome n® Nome n°®  Nome n® Nome n® Nome ne
’ \ Dom Pedro 1 Maraja do Sena 48 Raposa 91 Sucupira do Riachio 136 Bela \ista do Maranhsio 181
.‘ Duque Bacelar 2 Maranhaozinho 47 Riachaa 92 Tasso Fragoso 137 Benedito Leite 182
Oceano Atlantico Esperantinapolis 3 Mata Roma 48 Ribamar Fiquene 03 Timbiras 138 Bequimo 182
2+ Estreito 4 Matinha 40 Rosario 24 Timon 139 Bernardo do Mearim 184
Feira Nova do Maranh&o 5 Matdes 50 Sambaiba 95 Trizidela do Vale 140 Boa Vista do Gurupi 185
Fernando Fale3o 6 Matées do Norte 51 Santa Filomena do Maranhdo 96 Tufilandia 141 Bom Jardim 186
Formosa da Serra Negra 7 Milagres do Maranhao 52 Santa Helena o7 Tuntum 142 Bom Jesus das Selvas 187
Fortaleza dos Nogueiras 8 Mirader 53 Santa Inés 88 Turiagu 143 Bom Lugar 188
Fortuna a Miranda do Norte 54 Santa Luzia 99 Turilandia 144 Brejo 189
Godofredo Viana 10 Mirinzal 55 Santa Luzia do Parua 100 Tutola 145 Brejo de Arela 190
Gongalves Dias " MoncSio 56 Santa Quitéria do Maranh&o 101 Urbano Santos 146 Buriti 191
Govemnador Archer 12 Montes Altos 57 Santa Rita 102 Vargem Grande 148 Buriti Bravo 192
Governador Edison Lobio 13 Morros 58 Santana do Maranhao 103  Viana 148 Buriticupu 193
Govemador Eugénic Barros 14 Nina Rodrigues 59 Santo Amaro do Maranh3o 104  Vila Nova dos Martirios 149 Burktirana 194
Governader Luiz Rocha 15 Nova Colinas a0 Santo Anténio dos Lopes 105 Vitoria do Mearim 150 Cachosira Grande 195
e © Governador Newton Bello 16 Nova lorque 61 Séo Benedita do Rio Preto 106 Vitorino Freire 151 Cajapio 196
2z - '48) Governador Nunes Freire 17 Nova Olinda do Maranhdo 62 Séo Bento 107  ZeDoca 182 Cajari 197
(1607 98¢ @ m@ (191) Graca Aranha 18 Olho d'Agua das Cunhas 63 S0 Bernardo 108 Acallandia 183 Campestre do Maranhio 198
f K63, mm Grajau 19 Qlinda Nova do Maranhio 84 Sao Domingos do Azeitac 109  Afonsa Cunha 184 Céndido Mendes 199
Guimaries 20 Pago do Lumiar 65 Sao Domingos do Maranhdo 110 Agua Doce do Maranhio 155 Cantanhede 200
Humberto de Campas 21 Palmeirandia a8 Sio Felix de Balsas 111 Alcintara 15  Capinzal doMorte 201
% leatu 22 Paraibana 87 Séo Francisco do Brejia 112 Aldeias Altas 157 Carclina 202
\garape do Meio 23 Parnarama a8 S350 Francisco do Maranhao 113 Altamira do Maranho 158 Carutspera 203
\garape Grande 24 Passagem Franca ] Sa0 Jodo Batista 114 Alto Alegre do Maranhio 150 Cadas 204
Imperatriz 25 Pastos Eons 70 S40 Jodo do Caru 15 Alto Alegre do Pindare 160 Cedral 205
Haipava do Grajai 26 Pauline Neves 71 S0 Jodo do Paraisa 116 Allo Pamaiba 161 Central do Maranhio 208
Hapecuru Miim 27 Paulo Ramos 72 S0 Jode do Soter 117 Amapa do Maranhio 162 Centro do Guilherme 207
tinga do Maranh3o 28 Pedreiras 73 S3e Jode dos Patos 118 Amarante do Maranhso 163 Centro Novo do Maranhao 208
Jatoba 20 Pedro do Rosario 74 S0 José de Ribamar 118 Anajatuba 164 Chapadinha 200
Jenipapo dos Vieiras 30 Penalva 75 S350 José dos Basilios 120 Anapurus 165  Cidelandia 210
Jodo Lishoa 31 Peri Mirim 76 S30 Luis 121 Apicum-Agu 166 Codo 211
Joseiandia a2z Peritoro 77 S0 Luis Gonzaga do Maranhso 122 Araguand 167 Coslho Neto 212
Junce do Maranhao a3 Pindaré-Mirim 78 Sho Mateus do Maranh&o 123 Araioses 188 Colinas 213
Lago da Pedra 24 Pinheiro 79 S30 Padro da Agua Branca 124 Arame 169 Coneeicio do Lago-Acu 214
Lago do Junco 35 Pio 80 S0 Pedro dos Crentes 125 Ararl 170 Coroata 215
Lago Verde 36 Firapemas 81 Sao Raimundo das Mangabeiras 126 Axidd 171 Cururupu 216
Lagoa do Mato a7 Pogio de Pedras 82 S30 Raimundo do Doca Bezera 127 Bacabal 172 Davinoplis 217
Lago dos Rodrigues a8 Porto Franco 83 Sao Roberto 128 Bacabeira 173
= Lagoa Grande do Maranhdo 30 Porto Rico do Maranhdo 34 Sao Vicente Ferrer 129  Bacuri 174
9- Lajeado Novo 40 Presidente Dutra 85 Satubinha 130 Bacurituba 175
Lima Campos I Presidente Juscelino a8 Senador Alexandre Costa 131 Balsas 176
Loreto 2 Presidente Medici 87 Senador La Rocque 132 Bardo de Grajau 177
Luis Domingues e Presidente Samey 88 Serrana do Maranh&o 133 Bamado Corda 178
Magalhdes de Aimeida P Presidents Vargas 89 Sitio Nava 134 Bareirinhas 179
o P e Eetuniale | | | | 45 Primeira Gruz an Sueupira do Norte 133 Belagua 180

Fonte: Autores (2020)
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A area do territério maranhense é de 331.937 km?, e a populacao estimada de 7.075.181 habitantes e
densidade demografica de 19,8 hab/km? (IBGE, 2019). O rendimento médio do maranhense foi de R$
636,00, conforme o IBGE. Outros dados socioecondmicos como indice de Desenvolvimento Humano
(IDH), foi de 0,639, considerado baixo. A esperanca de vida ao nascer estimada é de cerca de 71 anos,
sendo uma das menores do pais. Neste sentido, a taxa de analfabetismo da populagao apresentava o
maior percentual do pais, em 2019, ou seja, 16,6% da populacdo do estado com 25 anos ou mais de
idade, segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua, desenvolvida pelo
IBGE (2019).

Estimador de Kernel (Mapa de Calor)

Nesta pesquisa os casos confirmados de Covid-19 foram representados pelo Kernel. Para Almeida
(2017) esse estimador é uma técnica exploratéria que serve para analisar o comportamento de pontos
e estimar a intensidade pontual do processo em toda area de estudo. O estimador de densidade kernel
desenha uma vizinhanga circular ao redor de cada ponto da amostra, correspondendo ao raio de
influéncia, e entado é aplicada uma fungdo matematica de 1, na posigdo do ponto, a 0, na fronteira da
vizinhanga (SOUZA et al., 2013). O valor para a célula é a soma dos valores kernel sobrepostos, e
divididos pela area de cada raio de pesquisa. E um método muito Gtil e de facil interpretagdo para o
conhecimento da distribuicdo de eventos de primeira ordem.

Indice de Moran (Global e Lisa)

A andlise exploratéria de dados geoespaciais associados a feicdes de area foi baseada no indice de
Moran. O indice de Moran Global indica que -1 o agrupamento de valores dissimilares; 0 ndo é
autocorrelagéo; +1 indica agrupamento de valores semelhantes. A andlise local das variaveis foi dada
pelo Moran Local Indicators of Spatial Association (LISA), com a aplicagdo do k-neighbord (vizinhos
mais proximos) que € um método ndo paramétrico de andlise. Os padrdes de distribuicdo dos
indicadores foram examinados em menor escala por meio do Moran local (LISA), produzindo um valor
especifico para cada municipio, permitindo a visualizagao de agrupamentos de municipios com valores
similares para os indicadores selecionados.

Nessa correlagao local, os tipos “Alto-Alto” demostra elevados casos confirmados de Covid-19 e
elevado indicador (saneamento, fatores socioeconémico e percentual de médicos por habitantes);
seguido de “Baixo-Baixo”, “Alto-Baixo” e “Baixo-Alto”, nos mapas tematico estao apenas as analises
com nivel de significAncia p<0,05. Para a aplicacdo dessas analises foi utilizado o software GeoDA e o
QGIS. A analise exploratdria pelo indice de Moran Global e LISA se deu como o proposto por Nunes
(2013) e Luzardo, Castafieda Filho e Rubim (2017).

Temadtica em analise

As variaveis foram descritas nos mapas tematicos, utilizando o método corocromaticos apresentam
dados geograficos e utilizam diferencas de cor na implantagdo zonal (ARCHELA e THERY,2008) com
auxilio do software QGIS 2.18 Las Palmas. Para compreender a tematica foram utilizados alguns
indicadores que estédo descritos abaixo.

Qualidade e quantidade da agua e saneamento basico

Os dados relacionando a qualidade dos corpos hidricos e de demanda bioquimica de oxigénio (DBO),
que corresponde a quantidade de oxigénio consumido na degradagdo da matéria organica no meio
aquatico por processos biolégicos, sendo expresso em miligramas por litro (mg/L). Esses dados foram
disponibilizados pela Agéncia Nacional das Aguas (ANA) e os dados do indice de Seguranga Hidrica
no Plano Nacional de Seguranca Hidrica. Os dados de saneamento foram retirados do Atlas do Esgoto.

Socioeconémico

Os dados referentes ao Produto Interno Bruto (PIB) per capita foram disponibilizados pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica. Além disso, foram utilizados o indice de Desenvolvimento Humano
(IDH), proposto em 1947, dentro do Programa das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento (PNUD). O
PNUD estabelece trés niveis de qualidade para o desenvolvimento humano: IDH baixo, para valores
entre 0 e 0,5; IDH médio, para valores entre 0,5 e 0,8; IDH alto, para valores entre 0,8 e 1,0. Ademais,
o Gini também foi aplicado, que € uma medida estatistica de desigualdade, muito usada para indicar o
grau de concentracéo de renda de uma regido.
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Saude

Os casos confirmados de Covid-19 (Sars-Cov-2) foram disponibilizados pela secretaria Estadual de
Saude do Maranhao dados do dia 31 de julho, periodo que a quantidade de casos apresentou queda
no Estado. Além disso, foram analisados o numero de médicos por habitante, conforme dados do IBGE
(2019).

RESULTADOS E DISCUSSOES
A dgua e a Covid-19

O Estado do Maranhao apresentou casos elevados de Covid-19, como demostrado na figura 2A pela
concentracdo de casos (MARANHAO, 2020). A maior concentracdo desses casos ocorreu na parte
Centro e Norte do estado. Com destaque para Sao Luis, capital do estado, como mais de 16 mil casos
confirmados e 1.138 6bitos; e 0 municipio de Imperatriz, segundo maior do estado, com mais de 4 mil
casos confirmados e 226 6bitos, na data de coleta dos dados para esta pesquisa.

Figura 2 — Casos confirmados de Covid-19 e qualidade da agua dos corpos hidricos (A) e indice de
Seguranga Hidrica e qualidade das aguas dos corpos hidricos (B).

CASOS CONFIRMADOS DE COVID-19 E QUALIDADE DA AGUA iNDICE DE SEGURANGA HIDRICA E QUALIDADE DA AGUA
47°30W 45°0'W 42°30W
| g | | A47°30W 45“|0‘W 42“110W

<=50
50-250
250 - 500

— Otima
Boa
Razodvel

Legenda
ndice de Seguranga Hidrica  Qualidade da Agua

e R 500 - 1000 0 75 150 km { Minime — Otima
1000 - 1500 i Baixo Boa
1500 - 2000 N Medio - Razoavel
Fonts: Agancia M Alto m— RUIM
200010 £ o s (s 0181 . il
2500 - 5000 3 aximo
> 5000 ! ! I

Fonte: Autores (2020).

Essas areas também foram as que apresentaram a qualidade da agua entre razoavel e ruim. A
qualidade da agua e a falta de saneamento basico esta relacionada a proliferacdo de doencas de
veiculagdo hidrica. No Maranhdo em 2018 foram internadas 42.188 pessoas com doengas de
veiculagéo hidrica, sendo 91 ébitos (TRATABRASIL, 2020). Para Silva e Fonseca (2018) os dados de
qualidade da agua ainda sao incipientes e Santos e Leal (2013) destacou que os instrumentos de
gerenciamento dos recursos hidricos estéo no estagio inicial.
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Por conseguinte, a falta de gerenciamento desses cursos d’agua, indica que a agua podera ser um
vetor de doengas que sdo transmitidas pela falta de higiene pessoal e doméstica, deficiéncia no
abastecimento, contato com a agua contaminada, vetores aquaticos (animais e pescados) e
disseminagao de agua contaminada. Conforme a Organizagdo Mundial de Saude (2020) embora seja
possivel a presencga do virus da COVID-19 na agua de beber nao tratada, ele ainda nao foi detectado
nessas fontes de agua. Conforme a Fundacdo Nacional da Saude (FUNASA, 2010) as doengas
relacionadas ao saneamento ambiental inadequado s&o: doengas de transmissao feco-oral (diarreia,
febre entérica, hepatite A), doencas transmitidas por inseto vetor (dengue, febre amarela, leishmaniose,
filariose linfatica, malaria e doenga de chagas), doencgas transmitidas através do contato com a agua
(esquistossomose e leptospirose), doencas relacionadas com a higiene (doengas dos olhos, tracoma,
conjutivites, doengas de pele e micoses superficies), geo-helmintos e teniase (helmintiases) e teniase.

A qualidade ruim das aguas dos corpos hidricos se deu pelo fato que conforme o relatério da Trata
Brasil (PAINEL DO SANEAMENTO, 2020), no Maranhao 86,2% da populagdo maranhense nao tem
coleta e tratamento de esgoto. As solugdes individuais (fossa) foram utilizadas por 15% da populagao.
Esse dado é preocupante, pois, Casanova et al. (2009) alertou para um possivel surto de SARS, que
ressurgiria devido a agua contaminada com os residuos fecais de individuos infectados podem ser um
veiculo para transmissdo. Ademais, ndo podemos ignorar a presenga de outros possiveis
contaminantes presentes nas aguas sem tratamento adequado, como: nanoparticulas, farmacos,
pesticidas, produtos de higiene, cosméticos, nanoplasticos, etc., que podem estar interagindo entre si,
criando condi¢des de elevada toxicidade ou mesmo de favorecimento de manutencao e diversificagédo
de virus (ZHOU et al. 2003).

Outro fator preocupante no Maranhao foi a seguranga hidrica, considerada baixa em grande parte do
territério maranhense, na figura 2B. A seguranca hidrica é dada pela quantidade e qualidade suficientes
para atender as necessidades humanas e econdmicas e a conservagao dos ecossistemas aquaticos,
com um nivel aceitavel de risco relacionado a secas e cheias. Para Melo e Johnsson (2017), em tempos
de mudancgas ambientais globais, o conceito de “segurancga hidrica” tem surgido como forma de orientar
a gestao dos recursos hidricos. Esses autores, destacaram ainda que a segurancga hidrica alerta para
a disponibilidade de agua para os usos multiplos que atenda as expectativas da sociedade, além de
protegé-la contra os efeitos negativos dos eventos hidrolégicos extremos.

Na figura 3.1A, demostrou que 73% (163) dos municipios maranhenses tém de 80 a 100% da
populacdo sem coleta e tratamento de esgotos. Ao aplicar o Moran Global entre casos confirmados e
coleta e tratamento de esgoto nos municipios o resultado foi de -0,03, com variaveis dissimilares. Para
o indice LISA, a classificacao Alta-Alta foi encontrada em nove municipios, ou seja, foram elevados o
numero de casos de Covid-19 e de percentual da populagdo sem coleta e tratamento de esgotos (Figura
3.1B). A precéria condigdo ambiental dos rios brasileiros e a exclusdo hidrica deixa milhares de
pessoas sem acesso a agua de qualidade e causa impacto aos ecossistemas exigindo mudangas
efetivas de atitude em relagéo a agua e a vida.

A falta de coleta e tratamento de esgoto foi constatada na concentragdo de DBO nos corpos hidricos
sd0 maiores nos maiores municipios, como S&o Luis, Imperatriz, Acailandia e Balsas, que
apresentaram 16.055, 4.594 e 2.817 casos confirmados, nesta ordem. Dentre os municipios analisados
vinte exibiram mais de 1.000 Kg DBO/dia, sobretudo, na capital, na qual as concentragbes desse
indicador foram cerca de 17 mil kg/DBO/dia. A falta de saneamento basico na llha de S&o Luis, foi
demonstrada por Silva et al., (2014) na pesquisa que detectou alto estado tréfico e mas condicdes de
para a vida aquatica do Rio Anil e afluentes. Para Barcelos e Quitério (2006) a analise da saude
ambiental € considerada um fator indispensavel para o controle social, para definir as
necessidades e subsidiar a formulagdo de politicas publicas.
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Figura 3 — Indicadores (A) e anadlise de correlagao com os casos de Covid-19 (B)
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Aspectos socioeconémicos e a Covid-19

O indice de desenvolvimento humano municipal (IDHM) no Maranh&o é baixo, conforme figura 3.2A,
0s municipios com esse indicador baixo foram: Fernando Falc&o, Jenipapo dos Vieiras e Maraja do
Sena. Nesses municipios a expectativa de vida € menor que 69 anos. No que diz respeito aos aspectos
socioecondmicos, a oferta irregular ou desqualificada de recursos hidricos e de saneamento, deve
acarretar a piora dos rendimentos médios por familia e, por conseguinte, um comprometimento maior
da renda mensal em busca de satisfazer-se dos recursos vitais fundamentais. Para os negoécios e
investimentos, mesmo que de pequenas e médias empresas familiares ou informais, a baixa qualidade
na oferta dos servigos hidricos basicos, deve acarretar desestimulos, gerando o ciclo basico de prisdo
na baixa renda e dependéncia estatal (ROLNIK e KLINK, 2011).

O IDHm refletiu a desigualdade social da populagao maranhense (Figura 3.3A), dado que 72% (157)
dos municipios, a desigualdade maior foi encontrada nos municipios de Santa Quitéria do Maranhéao
(0,99), Afonso Cunha e Aldeias Altas, com 0,97. Os municipios que apresentaram classificagdo Alta —
Alta (vermelho), pelo Lisa, foram os localizados na parte Leste (Figura 3.3 B), conforme os mapas de
oferta de agua, de saneamento e de qualidade dos servigos, tratam-se do agrupamento de municipios
de maior inseguranga hidrica e oferta agua de qualidade.

A desigualdade social € um aspecto marcante no Maranhao, especialmente, na parte Leste do Estado.
Nessa regido, Silva, Santos e Vieira (2017), destacaram que nos municipios de Caxias, Codé e Timon,
merecem atengao especial do poder publico, devido as condigdes socioambientais e socioecondmicos.
Trata-se da populagdo sem tratamento adequado da agua e saneamento, além de baixa seguranga
nos servigos prestados.

Para a desigualdade em relagdo aos casos confirmados, nota-se dois padroes especificos de
comportamento. O primeiro, é confirmado no eixo de municipios de menor desigualdade que vai do Sul
e Noroeste do estado, com indice “Baixo — Baixo” em azul, no mapa 3.3B. Para Moutinho (2020) a
Covid-19 ao se instalar nas areas mais pobres, onde falta agua para lavar as maos e onde as pessoas
tém que se arriscar e descumprir o isolamento social para conseguir alguma renda para manter a
sobrevivéncia de sua familia. Conforme o mesmo autor, as desigualdades sociais se mostram como
fatores determinantes no processo salde-adoecimento da populagdo brasileira. Ja o segundo aspecto
esta relacionado a lentiddo com que as areas menos desenvolvidas apresentam em receber apoio
estatal.

Apesar do maior PIB per capita do Maranhao que foi encontrado no municipio de Sdo Antbnio dos
Lopes, com mais de R$ 100.000,00 (Figura 3.4 A), o indice de GINI ainda representa um elevado nivel
de desigualdade e o IDH permanece em 0,566 conforme a média do estado (2.5 A). Neste municipio,
ainda, esta localizado o Complexo Termelétrico Parnaiba, um dos maiores complexos de geracgéo de
energia a gas natural da América Latina, com 1,4 GW de capacidade instalada. E notavel, portanto,
que os maiores salarios e rendimentos do complexo, nao reflete diretamente em melhoria geral para a
populagao, mas sim, para cargos e empregos muito especificos.

Algo semelhante ocorre com o municipio de Balsas que apresenta elevado PIB per capita, com baixo
IDH (Figura 2.4 A). Para esse indicador a analise de correlagéo pelo LISA, demostrou categorias Alta-
Alta, sobretudo, para os municipios de Imperatriz e Balsa (Figura 2.4 B). O primeiro municipio
estimulado pelos servigos, com PIB de R$ 3.335.822,3 (x1000); e o segundo pelo agronegdécio, em
especial, a soja com area destinada em 157.657 hectares. Soma-se que, ao aplicar o Moran Global
entre casos confirmados e PIB nos municipios, o resultado foi de -0.05. Relativamente, a maior
concentracdo de casos, pelo indice LISA, ocorre justamente nas areas de maior renda e melhor
seguranca na oferta de recursos hidricos, mesmo que a baixa qualidade de vida e a desigualdade
permanegam consistentes nessas mesmas areas.

Saude e a Covid-19

A pandemia demostrou a deficiéncia na saude no estado, no qual a maior concentragao de médicos
por mil habitantes foi de apenas 3,5 (Figura 3.5 A). No Maranh&o a média é de 0,8 médico por mil
habitantes. A menor quantidade de médicos por mil habitantes foi encontrada em Concei¢ao do Lago
Acu (0,1), Governador Newton Belo (0,2) e Anapurus (0,3). Para os casos confirmados de Covid-19
esses municipios tiveram 146, 403 e 646 casos, respetivamente. Ao aplicar o Moran Global entre casos
confirmados e PIB nos municipios o resultado foi de - 0.05. Relacionando os dados, as areas e
agrupamentos com melhores indices de oferta de servicos é aquela que apresenta a maior
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concentracdo de médicos por mil habitantes, contabilizando rede publica e privada. Para Silveira e
Pinheiro (2014), os indices de médico por habitante sdo sempre mais favoraveis nas regides
economicamente mais privilegiadas, apontando uma relagdo estreita entre assisténcia médica e
concentracao de capital.

Para Lana et al (2020) a chegada do novo virus colocou a prova a estrutura de vigilancia existente no
pais, principalmente, com a redugado de investimentos no Sistema Unico de Saude (SUS). O Brasil, ja
que foi protagonista na epidemia de Zika, que é transmitido pela picada do mosquito do género Aedes
que se prolifera em locais sem saneamento basico (QUEIROZ; SILVA; HELLER, 2020).

Ha necessidade de saude preventiva e saneamento é essencial para as doengas gripais como a Covid-
19. Conforme relatos o virus surgiu no final de 2019 na China, mas esse virus ja circula entre a
populacdo como encontrado por em Belém — PA, neste periodo os autores Nobre et al. (2014)
recomendaram o monitoramento de sua circulagéo entre a populagéo da regido norte para que fosse
erados dados epidemiolégicos com o objetivo de diminuir os riscos de infecgao por CoVh. O Sar-Cov-
2 (Covid-19) é um virus que causa complicagbes respiratorias de leve a grave e elevada infectividade
e patogenicidade, devido a sua alta transmissibilidade e falta de controle foi considerada uma pandemia
pela Organiza¢cao Mundial da Saude (OMS).

A complexidade da incidéncia de casos de Covid-19 no estado do Maranhao se manifesta em diferentes
escalas espaciais, impondo assim desafios analiticos r para o planejamento de politicas publicas devido
a falta de dados de qualidade ambiental e socioeconémicos.

CONCLUSAO

O estudo demonstrou que a qualidade da agua e a falta de coleta e tratamento de esgoto podem estar
diretamente relacionadas a proliferacdo da Covid-19 entre a populacdo maranhense, pois uma das
medidas preventivas é a higiene. Como a debilidade do saneamento é notada em grande parte do
estado, o grau de vulnerabilidade é ampliado para o caso estudado. Em relagdo aos aspectos
socioecondmicos, notou-se que a maior influéncia da desigualdade, da falta de tratamento do
saneamento basico e o baixo IDH s&o potenciais difusores da doenga — ndo somente da Covid-19, mas
dos desafios da saude em geral. Sdo os desafios em geral que somados a pandemia, agravam a
condigdo cotidiana da populacéo.

Os dados apresentados, contudo, também confirmam a influéncia global e irrestrita da doencga, uma
vez que os préprios municipios com melhores indices socioeconémicos foram os que apresentaram
maiores indices de contaminac&o até o momento — o que ndo significa afirmar que as areas mais pobres
estejam sob menor risco da doenga. Presume-se que se trata de cidades com menores integragdes
regionais e que permaneceram mais isoladas nos picos pandémicos. Se o relativo isolamento destas
cidades as tornou mais imunes a pandemia, ndo se pode dizer o mesmo para as solugbes do baixo
desenvolvimento local. E de extrema importancia, alids, a busca pela integragdo regional e as
correlagdes sociais para a melhoria dos indices econdmicos e sociais. Trata-se de um nitido paradoxo
entre o isolamento da pandemia e o isolamento econdémico.

Enquanto isso, continua havendo o menor nimero de médicos, verificavel em areas de maiores
desigualdades, piores IDHm e piores indices na prestacdo e seguranga dos servigos hidricos.
Acreditamos que somente um largo investimento em saneamento, educagéo e progressao dos indices
econOmicos € que garantiriam melhores condi¢des para o enfrentamento de situagbes de crises
semelhantes a estas. Concluimos, neste sentido, que a analise das correlacdes espaciais pelo indice
de Moran se mostra como uma ferramenta Util para a identificagao das relagdes nas areas analisadas,
suas lacunas sdcio espaciais e de identificagao de areas de riscos.
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