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Associacao entre os padrdes espaciais da incidéncia de hanseniase em
menores de 15 anos e a condicdo de vida em Manaus!

Marcos Vinicius Costa Fernandes?, Arinte Véras Fontes Esteves®, Daniel Barros de Castro®,
Claudia Benetida dos Santos®
Resumo

Introducdo: A condicdo de vida de uma determinada populagao deve buscar a interagcdo biopsicossocial
para garantir uma vida longa e saudavel. Objetivo: analisar a distribui¢do espacial dos casos novos de
hanseniase em menores de 15 anos e sua relacdo com a condi¢do de vida para o municipio de Manaus,
no periodo de 2009 a 2015. Metodologia: Os dados relacionados a hanseniase foram coletados nas bases
de dados do Sistema de Informagc&o de Agravos de Notificacdes e as informacdes para o indice Adaptado
de Condicdes de Vida, do censo demogréfico de 2010 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica.
Resultados: Observou-se que a populagdo de menores de 15 anos responde por 173 notificagdes, dos
1.878 casos da populacdo geral e que seu coeficiente de incidéncia oscilou, ao longo desses anos, entre
muito alto e alto nivel endémico. Em relacdo as condicGes de vida, os bairros foram classificados em 4
grupos, de acordo com os quartis da distribuicio dos valores dos indices Adaptados de Condigdes de
Vida. A anélise de regressdo linear permitiu verificar uma associagao estatisticamente significativa entre
socioecondmico, casos de abandono de tratamento e a incidéncia de hanseniase. Discussdo: O
conhecimento detalhado do municipio de Manaus, observando a relagdo entre as condi¢des de vida e 0
processo salde-doenca da hanseniase em menores de 15 anos, descreveu a magnitude desse problema
de satde publica. Conclusédo: os fatores socioecondmicos apresentaram influéncia na incidéncia da
hanseniase em Manaus apresentando-se como um desafio para as politicas publicas de saude.

Palavras Chaves: Condi¢do Social. Crianca. Hanseniase. Distribuicdo Espacial da Populagdo.
Iniquidade Social.

Association between spatial patterns of the incidence of leprosy in children under 15 years
and the condition of life in Manaus. Introduction: The life condition of a given population should
seek biopsychosocial interaction to ensure a long and healthy life. Objective: to analyze the spatial
distribution of new cases of leprosy in children under 15 years of age and their relation with the living
condition for the municipality of Manaus, from 2009 to 2015. Methodology: Data related to leprosy
were collected from databases of the Notification of Injury Information System and the information for
the Adapted Index of Living Conditions of the 2010 Brazilian Demographic Census of the Brazilian
Institute of Geography and Statistics. Results: The population of children under 15 years of age responds
to 173 notifications, out of 1,878 cases in the general population, and their incidence coefficient has
fluctuated over the years between very high and high endemic levels. In relation to the living conditions,
the neighborhoods were classified into 4 groups, according to quartiles of the distribution of the values
of the Indices Adapted from Living Conditions. Linear regression analysis identified a statistically
significant association between socioeconomic status, cases of abandonment of treatment and incidence
of leprosy. Discussion: The detailed knowledge of the municipality of Manaus, observing the
relationship between living conditions and the leprosy health-disease process in children under 15,
described the magnitude of this public health problem. Conclusion: socioeconomic factors had an
influence on the incidence of leprosy in Manaus, presenting itself as a challenge for public health
policies.

keywords: Social Condition. Child. Leprosy. Spatial Distribution of Population. Epidemiology. Social
Inequity.
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1. Introducéo

O desenvolvimento humano esta
diretamente ligado a condicdo de vida de uma
determinada populacdo, buscando a interacdo
entre vida longa e saudavel, acesso aos servicos
de saude com conhecimento e padrdo de vida
digno, por ele ultrapassa o viés da economia e
enfatiza os valores culturais, politicos e sociais
que influenciam diretamente na qualidade de
vida humana (ATLAS BRASIL, 2013;
BARATA et al., 2015).

Neste sentido, devemos compreender
as caracteristicas que o individuo com
diagnéstico de  hanseniase  apresenta,
ultrapassando o olhar biol6gico focando
também nas consequéncias psicossociais que a
doenca acarreta, ou seja, aléem do individuo
passar pela tensdo da descoberta da doenca ird
enfrentar o medo, ansiedade, isolamento social
relacionado & falta de conhecimento sobre o
processo salide/doenca (NOGUEIRA;
NOBREGA, 2015; SILVEIRA et al., 2014).

Dentro deste contexto, a hanseniase
pode interferir na qualidade de vida da crianga
e no seu desenvolvimento, pelos sinais e
sintomas que vai apresentar. E valido ressaltar
gue o crescimento e desenvolvimento infantil é
caracterizado  por um  conjunto  de
transformacdes biopsicossociais, deixando a
crianga exposta a um modelo de vida social sob
a responsabilidade dos familiares, por ser fragil,
dependente e imaturo (FANTIANO; CIA,
2015; WILSON; HOCKENBERRY, 2014).

Outro fato importante para o
desenvolvimento da crianca € o controle de
doencas e melhores condicGes de vida, essas
medidas se tornam positivas para o alcance da
diminuicdo da morbimortalidade infantil e na
qualidade do crescimento e desenvolvimento.
Uma vez que as doencas e condicBes sociais
precérias geram repercussdes negativas no
ganho de peso e de comprimento da crianga
(SILVA et al., 2014).

A coexisténcia das  doencas
negligenciadas, condi¢des de vida precérias e
pobreza extrema vdo em contramao aos direitos
adquiridos e efetivados historicamente pela
crianga. Programas, estratégias e educacdo em
salde sdo de grande valia para resolucdo deste
problema de saude publica, uma vez que essa
populagdo continua sendo foco de doencas
endémicas contagiosas. Entre 1994 a 2016, a
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deteccdo de casos de hanseniase em menores de
15 anos na Regido Norte do Brasil teve maior
destaque entre demais Regifes brasileiras,
conforme o coeficiente de deteccdo do MS de
2016, dados comprovam a necessidade de
programas de saude efetivos e resolutivos para
0 problema nos locais com altos indices de
notificacdo (BRASIL, 2016).

E vélido destacar que, a hanseniase,
como doenca negligenciada pode comprometer
o0 desenvolvimento e crescimento das criancas
infectadas pelo Bacilo de Hansen, enfrentando
um tratamento clinico rigoroso, com a
necessidade de acompanhamento continuo, pois
0 processo de adoecimento, de acordo com a
classificagdo da doenga, pode gerar
consequéncias biopsicossociais e possiveis
deformidades fisicas quando nédo identificadas
corretamente e tratadas precocemente (SILVA
etal., 2014).

Nesta  perspectiva, é  possivel
identificar a necessidade de se reforgar as agdes
de salde relacionada a hanseniase, e garantir o
diagnostico precoce, a adesdo e o0 ndo abandono
do tratamento por parte dos pacientes,
garantindo a quebra da cadeia de transmisséo e
evitando qualquer tipo de sequela como a
incapacidade fisica (AQUINO et al., 2015). O
objetivo deste trabalho foi analisar a
distribuicdo espacial dos casos novos de
hanseniase em menores de 15 anos e sua relagdo
com a condicdo de vida no periodo de 2009 a
2015.

2. Métodos

Esta pesquisa possui uma abordagem
epidemioldgica de carater analitico do tipo
ecolégico, com unidade de andlise bairros, que
apresenta  objetivos  fundamentais  para
identificacdo de regides de risco (HINO et al.,
2011). O municipio localiza-se na regido Norte
do Brasil. Possui area territorial de 11.401,092
km2, populacdo de 1.802.014 habitantes e
densidade demografica de 158,06
habitantes/lkm2 (IBGE, 2010).

A populacdo de estudo constituiu-se
dos menores de 15 anos residentes em Manaus,
diagnosticados com hanseniase no periodo de
2009 a 2015. Foram incluidos os casos novos de
hanseniase em menores de 15 anos residentes na
area urbana do municipio de Manaus. Foram
excluidos os registros que estavam em branco
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ou preenchidos com "ignorado" e descritos
como erro de diagnostico.

As informagdes foram coletadas nas
fichas de notificacdo epidemiologica do
Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo
(SINAN). E as informacGes sobre a populacéo
da cidade estimadas pelo Instituto brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE).

Para obtencdo da taxa de deteccdo de
casos novos de hanseniase, foram utilizadas as
variaveis idade, bairro de residéncia, modo de
entrada e tipo de alta. Calculadas pela divisdo
do total de casos novos e diagnosticados nos
anos de avaliacdo pelo total da populacdo, no
mesmo local e periodo, multiplicado por 100
mil habitantes.

Para representar a qualidade da
vigilancia da hanseniase foram calculados cinco
indicadores operacionais: Propor¢do de casos
novos com diagndstico no ano que iniciaram
tratamento; Propor¢do de casos novos
diagnosticados no ano que houve avaliacdo do
grau de incapacidade fisica; Propor¢do de casos
novos curados no ano gque houve avaliacdo do
grau de incapacidade fisica; Propor¢éo de casos
que abandonaram o tratamento; Proporcdo de
casos com  contatos  intradomiciliares
submetidos a exame.

Na primeira etapa, em relagdo a taxa
de incidéncia da hanseniase, depois de obtidas
as informagdes que constituem as variveis foi
realizada uma andlise descritiva por meio de
distribuicbes de frequéncias, valores médios,
medianos e medidas de dispersdo para dados
epidemioldgicos relacionados a hanseniase. O
programa estatistico utilizado foi o Statistical
Package for Social Sciences (SPSS, 1999),

versdo 19. 0 (NFS-e 3076, licenga no
10101111255).
Os bairros de Manaus foram

classificados segundo a taxa de deteccéo e o
grau de endemicidade, conforme preconizado
pelo MS em 2016: Hiperendémico: >10,00 por
100 mil hab. Muito alto: 5,00 a 9,99 por 100 mil
hab. Alto: 2,50 a 4,99 por 100 mil hab. Médio:
0,50 a 2,49 por 100 mil hab. Baixo: <0,50 por
100 mil hab. (BRASIL, 2016). Estes dados
serviram para construgdo de mapas tematicos
por meio do software Terra View versdo 4.2.2,
de dominio publico.

O IACV foi obtido segundo Analise
Fatorial, por meio da técnica dos Componentes
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Principais. Com o0 auxilio desta técnica
obtivemos as cargas fatoriais que expressaram a
relagdo entre o fator e cada variavel original,
bem como a determinacdo do percentual da
variancia total explicada para cada fator
extraido, em que o critério de selecdo
considerado para a selecdo dos fatores foram os
autovalores maiores que um 1. O IACV passou
pela técnica de agrupamento hierarchical cluster
analysis (JOHNSON; WICHERN, 1998).

Nessa fase, além de realizada uma
analise descritiva das variaveis que compdem o
indicador, os resultados obtidos, segundo
técnica de agrupamento hierarchical cluster
analysis, permitiram que os bairros fossem
agrupados em quatro classes: elevada,
intermedidria, baixa e muito baixa condicdo de
vida, definidas pelos quartis da distribuigdo dos
valores do IACV dos bairros de Manaus
(GUIMARAES et al., 2003). O padrdo de
distribuicdo espacial destas classes esta
visualizado em mapas tematicos construidos
por meio do software Terra View versédo 4.2.2.
A relacéo de dependéncia espacial entre as taxas
de incidéncia de hanseniase dos bairros foi
analisada calculando-se o indice Global de
Moran (SALAME et al., 2016).

Para estudar a possivel associagdo
entre a taxa de incidéncia de hanseniase e a
condicdo de vida nos bairros de Manaus,
controlado pelos indicadores de desempenho da
vigilancia, foram utilizados modelos de
regressdo  linear. Para se avaliar a
multicolinearidade, foi realizado um modelo de
regressdo multiplo do tipo stepwise backward
tendo como desfecho a taxa de incidéncia e,
como variaveis explicativas, 0s cinco
indicadores de desempenho da vigilancia.
Aqueles indicadores que apresentaram
associacdo com o desfecho a um nivel de
significdncia menor ou igual a 0,2 foram
selecionadas para compor 0 modelo de
regressdo multiplo.

Por fim, foi utilizado um modelo de
regressao linear multipla para analisar a relagdo
entre a incidéncia de hanseniase e a condicao de
vida, controlado pelos indicadores de
desempenho da vigilancia. Também foram
analisados modelos de regressdo linear
univariada para avaliar a relagdo entre a
incidéncia de hanseniase em menores de 15
anos e cada um dos indicadores. Foi
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considerado  estatisticamente  significativo
guando a associagdo entre o desfecho e a
variavel explicativa apresentaram um nivel de
significancia menor ou igual a 5%.

Esse projeto seguiu a Resolucdo
466/2012 da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa, do Ministério da Salde, Brasil
(BRASIL, 2012). Aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal do
Amazonas (UFAM), com nimero do Parecer:
1.860.181.

3. Resultados

Os 173 casos novos de hanseniase
notificados em menores de 15 anos, referem que
estes residem em Manaus, e assim, foram
associados aos seus respectivos bairros,
facilitando a andlise de casos por unidade de
estudo. Os 63 bairros foram classificados em
microrregides para melhor compreensao dos
dados encontrados. Destes 41 foram divididas
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em Norte, Sul, Leste e Centro-sul, nos quais foi
registrado pelo menos um caso novo de
hanseniase no periodo do estudo. Nestas areas
os coeficientes variaram de 0,51 a 55,86 casos
por 100 mil hab. classificados entre as taxas de
incidéncia média e hiperendemica. Os 22
bairros restantes, predominaram-se nas zonas
Sul e Oeste, se classificando com taxa de
incidéncia baixa por ndo apresentar casos novos

da doenga.
Tais  resultados  expressam a
heterogeneidade intraurbana existente no

municipio, observa-se que grande parte dos
casos novos de hanseniase em menores de 15
anos estdo dispersos em sete bairros das zonas
Norte, Sul, Leste e Centro-sul sendo
classificados como  hiperendémicos. O
conglomerado de casos novos de hanseniase nos
bairros no periodo de estudo, apontam
diferentes niveis de endemicidade no municipio
de Manaus.

Taxa de incidéncia de hanseniase
em menores de 15 anos
[J 0.0 -| 0.5 (Baixo)

3 0.5 -| 2.5 (Médio)

3 2.5 -] 5.0 (Alto)

B8 5.0 -| 10.0 (Muito alto)

Bl 10.9 e mais (Hiperendémico)

1. Planalto 14, Santa Luzia 27, §do Jorge 40. N. Senhora das Gracas | 53. 540 Jose Operario
2.Ponta Negra 15. Betiinia 28, Chapada 41, Monte das Oliveiras 54, Gilberto Mestrinho
3. Nova Esperanca 16. 8o Lazaro 29, §do Geraldo 42, Armando Mendes 55, Jorge Teixeira

4, Lirio Do Vale 17. Morro da Liberdade |30, DomPedro ] 43, Zumhbi dos Palmares 56. Col. Anténio Aleivo
5. Alvorada 18. Petropolis 31. Col. Oliveira Machado | 44. Tancredo Neves 57. Novo Aleixo

6. Redengio 19. Centro 32. Vila Buriti 45, Crespo 58. Nova Cidade
7.DaPaz 20. N. Sra. Aparecida 33. Mauzinho 44, Distrito Industrial I 39, Puraque gquara

8. Raiz 21. Presidente Vargas | 34. Adriandpolis 47. Tarumd 60. Lago Azul

9. Cachoeirinha 22, §do Raimundo 35, Aleixo 48, Tarumd-Acu 61. Distrito Industrial I
10. Sdo Francisco 23, Cloria 36. Coldnia Santo Antinio |49, Japiim 62, Cidade de Deus
11.Praca 14 de Janeiro | 24. Santo Antdnio 37. Novo Israel 50. Parque 10 de Novembro |63. Cidade Nova.

12, Coroado 25, Vila da Prata 38. Colénia Terra 51, Flores

13. Educandos 26. Santo Agostinho 39, Santa Etelvina 52. Compensa

Figura 1 - Mapa de distribuicéo espacial dos casos novos de hanseniase em menores de 15 anos no municipio de
Manaus no periodo de 2009 a 2015. Fonte: Sistema Nacional de Agravos de Notificagdo — SINAN; IBGE — Censos

Demogréaficos e Contagem Populacional (2010).
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Em relacdo as condicdes de
vulnerabilidade  social, os indicadores
apresentaram correlacgdes significativas entre si,
conforme o valor menor 0,05, este critério nos
transmite quanta evidéncia se tem contra a
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hipétese nula. Os valores dos coeficientes
indicam uma forte (r>=0,8) ou moderada
(r>=0,5 e <=0,8) correlagéo entre os indicadores
conforme mostrado na Tabela 1.

Tabela 1 - Matriz de correlagao das variaveis utilizadas para a construgédo do Indicador Adaptado de Condigdo de

Vida segundo os setores censitarios de Manaus.

S c S
é 8| 2 2 g| % g 3|
Variveis § § 'g' E Lﬁ % '-8| EI
s £ & § £ S 8
2 & < 3 e 2 g
= »
Média_Moradores 1
Criancas_5a 0,670* 1
Rend_ins 0,816* 0,761* 1
Analfabeto 0,720* 0,948* 0,794* 1
Sem_Esg_san 0,340* 0,618* 0,258* 0,622* 1
Sem_abstec_ agua 0,105  0,593* 0,13 0,593* 0,739* 1
Né&o_idosos 0,544* 0,819* 0,497* 0,734* 0,544* 0,434* 1
Analf 10 14 0,567* 0,853* 0,682* 0,902* 0,613* 0,601* 0,602* 1

LEGENDA: *p<0,05

Fonte: IBGE — Censos Demogréficos e Contagem Populacional (2010).Na busca dos dados relacionados aos
componentes principais, foram considerados dois fatores para composi¢do do IACV, os quais apresentam um fator
da variancia cumulativo de 0,8455 das varidveis analisadas. A tabela 3 apresenta as cargas fatoriais de cada variavel
utilizadas para compor o indice e seus percentuais de contribuicdo. O fator 1, denominado IACV_socioeconémico,
foi composto por variaveis que representavam a dimensédo socioeconémica. O fator 2, composto por variaveis que
representam a dimensdo de saneamento, o qual, foi denominado de IACV_sanemanento.

Tabela 2 - Carga fatorial das variaveis utilizadas para
a construcdo do Indicador Adaptado de Condicdo de
Vida e seus respectivos Uniqueness.

Carga fatorial

Variaveis Uniqueness
fator 1 fator 2
Média_Moradores 0.9098 - 0.1704
Criancas_ba 0.7747 - 0.0598
Rend_ins 0.9504 - 0.0945
Analfabeto 0.7981 - 0.0441
Sem_Esg_san - 0.8585  0.2124
Sem_abstec_agua - 0.9432  0.1077
Nao_idosos 0.6091 - 0.3616
Analf 10 14 0.6700 - 0.1853

Fonte: IBGE — Censos Demograficos e Contagem
Populacional (2010).

A Figura 2 sintetiza as caracteristicas
da reproducdo social em Manaus, as quais
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foram encontradas através do mapa tematico
com a distribuicdo espacial das condigdes de
vida nos bairros. Em razdo das correlagdes
significativas entre as variveis, considerou-se a
existéncia de dois fatores para a composicao do
IACV, quando se procedeu a analise fatorial. A
dimenséo do IACV saneamento foi mais intensa
que a da dimensdo socioecondmica, na qual
reflete a influéncia do saneamento basico, na
qualidade, bem como as condicGes de vida nos
bairros.

A andlise de regressdo linear
univariada permitiu verificar uma associacao
positiva e estatisticamente significativa entre o
coeficiente de incidéncia de hanseniase em
menores de 15 anos, nNOS c€asoS noOvoS
informados com diagndstico no ano que
iniciaram tratamento (2009-2015) e o IACV -
saneamento. Por outro lado, ndo houve
associacdo estatisticamente significativa entre o
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IACV — socioecondmico, casos de abandono de
tratamento e a incidéncia de hanseniase.
Conforme Tabela 3, a analise de
regressdo linear multipla permitiu verificar uma
associagdo  positiva e  estatisticamente
significativa (p<0,05) entre o coeficiente de
incidéncia de hanseniase em menores de 15
anos e o IACV-SE. O modelo resultante
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apresentou um intervalo de confianga de 95%.
A aplicagdo da andlise de regressdo linear
multipla mostrou que a média dos coeficientes
de deteccdo da hanseniase nos setores
pertencentes a categoria de muito baixa e baixa
condi¢do de vida é maior que os das demais
categorias (p < 0,05).

IACV-socioecondmico [63]
__ Elevada condicdo de vida [16]
__ Intermididria condicdo de vida [18]
I Baixa condicdo de vida [16]

Bl Muito baixa condigdo de vida [15]

IACV-saneamento [63]

___ Elevada condicao de vida [16]
L Intermidiaria condigdo de vida [16]
T Baixa condigdo de vida [16]

Bl Muito baixa condigdo de vida [15]

Figura 2 - Mapa de distribuicdo espacial das condicdes de vida no municipio de Manaus; A-dimenséo
socioecondmica; B- dimensdo saneamento. Fonte: IBGE — Censos Demogréaficos e Contagem Populacional

(2010).

4. Discusséo

Por ser a hanseniase uma das doengas
negligenciadas entre a dengue, doenga de
Chagas, leishmaniose, malaria,
esquistossomose e tuberculose, 0 Ministério da
Saude (2016) alerta sua relagdo com a pobreza
e sua inclusdo no grupo de doencas que tendem

CS6

a ter alta incidéncia em regides, onde as
populagdes estdo mais expostas a situacBes de
precérias condi¢bes de vida, em decorréncia
também de sua resposta imunoldgica deficitaria
(FARIAS, 2014; FERNANDES et al., 2017).
Partindo desse pressuposto o estudo dos
indicadores sobre as condi¢cBes de vida dos
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bairros de Manaus favoreceu a observacédo do
mapeamento das condi¢Oes socioecondmicas
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que contribuiram para identificar a dispersdo da
hanseniase.

Tabela 3- Associacdo entre a taxa de incidéncia de hanseniase em menores de 15 anos e 0 IACV.

Modelo Univariado

Modelo Mdltiplo

Fator Coef. p valor IC 95% Coef. p valor IC 95%
IACV-SE 1,01 0,155 0,996; 1,024 10.125 0.031 1.001; 1.024
IACV-SA 1,012 0 1,005; 1,019 - - -

P. Diag. 1.100 0 1,066; 1,135 1.099 0.000 1.070; 1.130
P. Aband 1.183 0.266 0,879; 1,592 - - -

IACV-SE- indice de condicéo de vida dimensdo socioecondmica

IACV-SA- indice de condicédo de vida dimensdo saneamento

P. Diag - Prop de casos novos com diagnostico no ano que iniciaram tratamento
P. Aband - Prop de casos que abandonaram o tratamento

IC 95% - Intervalo de confianga de 95%

Fonte: Sistema Nacional de Agravos de Notificagdo — SINAN; IBGE — Censos Demogréaficos e Contagem

Populacional (2010).

Souza (2011), mostra em seu estudo,
0 mapeamento da incidéncia da dengue no
municipio de Manaus, considerada também
uma doenca negligenciada de paises em
desenvolvimento. Em consondncia com 0s
resultados da hanseniase, seus resultados
também demonstraram altos indices também
nas zonas Norte, Sul e Leste da cidade,
influenciadas também com as precérias
condigdes de vida, infraestrutura inadequada,
ocupagdo irregular e 0  crescimento
populacional desordenado.

Em outros municipios do Brasil
estudos foram realizados, cujo objetivo estava
voltado para a construgdo de IACV, e assim,
identificar os fatores que influenciam na
desigualdade social entre a sociedade e sua
relagdo com saude, mortalidade, doencas e
qualidade de vida das pessoas, e apesar de
possuirem uma metodologia semelhante, a
escolha dos indicadores vai de encontro com a
realidade social e economia de cada regido e
unidade de federacdo (FARIAS, 2014; HINO,
2007; TORRES et al., 2013).

Guimardes et al. (2003) foi utilizado
neste estudo como marco tedrico para a escolha
da construcéo dos indicadores que compuseram
0 IACV sendo adaptado de acordo com a
realidade regional do municipio de Manaus. Os
indicadores socioeconémicos utilizados para a
construgdo do IACV neste estudo permitiram a

CS7

estratificacdo dos bairros do municipio de
Manaus em niveis, segundo a qualidade da
condicdo de vida, discriminando os bairros com
maior risco de transmissdo da hanseniase.

O saneamento baésico ineficaz pode
ser resultado de uma expansdo urbana sem
planejamento 0 que ocasiona efeitos nocivos
para a saude da populagdo. A concepcdo da
ligagdo entre a ocupacdo desordenada e nao
programada com dificuldade de estruturacéo do
sistema de saneamento bésico da cidade, pode
ser um dos fatores condicionantes para a
proliferacdo de doengas causando agravo a
saude (SILVA et al.,, 2010). Dentro deste
contexto, Aguiar et al. (2014) apontam também
que a relagdo da falta de saneamento basico é
um dos fatores que favorecem a vulnerabilidade
social para agravos a saude, proporcionado o
aparecimento de doencas negligenciadas.

O predominio de individuos com
baixa escolaridade demonstra uma importante
condicdo no processo social e para educagéo em
salde, pois a educacdo representa um fator
importante relacionado ao aspecto cultural de
uma escolha de vida saudavel. Esses dados vao
em concordancia com outras literaturas, que
analisaram a relacdo da baixa escolaridade nas
populagbes com maior proporcdo de
analfabetos e sua vulnerabilidade para
adoecimento, possivelmente ligada tambem a
sua percepcdo da doenca. Salientando a
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importancia da elaboracdo de atividades
educativas que visem a promog¢do da saude e
prevengdo  de  doengas (BARBOSA;
ALMEIDA; SANTOS, 2012; FERREIRA, et
al., 2016).

Podemos afirmar que, a educacéo para
essas camadas populacionais mais vulneraveis
precisa de maior atencdo, ja que ha necessidade
de prepara-los a partir da educagdo em saude
para as mudangas que tem ocorrido no mundo,
no contexto do processo salde/doenca. A partir
deste pressuposto, esta populacdo reconhecera
estilo de vida compativel com a satide por meio
do emponderamento e como consequéncia a
prevencédo de agravos a salde.

Através do conhecimento adquirido
na educacéo, o individuo passa a agir com senso
critico e reflexivo, este fato é de extrema
importancia para a busca de uma melhor
qualidade de vida, refletindo na melhoria das
moradias e da salde, intervindo sobre suas
proprias vidas, uma vez que o nivel cultural
auxilia na estratégia de prevencédo de agravos e
promogdo em saude (ANDRADE, 2014,
MOREIRA et al., 2014). Pereira et al. (2014)
afirmam que os profissionais de saude assumem
0 desafio de executar agBes educativas,
incentivando as pessoas a ado¢do de um novo
estilo de vida e assim priorizando a vida com a
salde, prevenindo assim 0S agravos e suas
complicacdes.

Em Manaus os profissionais de salde
responsaveis pela promocdo da salde e
prevencdo de agravos se encontram nos Seus
quatro Distritos de Saude (DISA): Distrito Sul,
Distrito Norte, Distrito Oeste, Distrito Leste.
Neste contexto a atencdo primaria a sadde deve
atuar nos territérios de sua abrangéncia,
proporcionando atencao integral a populagdo. E
valido ressaltar que as condic¢des de trabalho das
equipes de Saude da Familia sdo determinantes
para o seu processo de trabalho. Sendo assim, a
falta de materiais de insumo e infraestrutura
inadequada das Unidades Bésicas de Saude
pode colaborar com a fragilidade no servico de
salde em areas que muitas vezes sdo marcados
pelas condigoes de vulnerabilidade
socioecondmicas (SIMOES, 2014).

Com relagdo a renda, podemos
observar sua distribuicdo heterogénea em
Manaus, pois grande parcela vive com
rendimento mensal de 0 a 2 salarios minimos,
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sugerindo assim uma precéria insercdo no
mercado de trabalho, fato que influenciara
diretamente em seu modo de viver a vida.
Chiavegatto Filho et al. (2015), em seu estudo,
analisaram os determinantes que facilitam o uso
do servigo de salde em S&o Paulo, e em sua
analise pode-se observar que as caracteristicas
do local de residéncia, como rede de esgoto,
bens  matérias, energia elétrica  ndo
apresentaram uma limitagdo para 0 uso de
servicos médicos, mas por outro lado a
aquisicdo de planos de salde privados foi
determinante para 0 acesso ao servico de salde
e medicina especializada.

Diante deste resultado, é possivel
inferir que a situacdo econbmica pode
influenciar negativamente para a busca de
praticas preventivas de doencas e na promocao
da salde, bem como a busca para servicos
medicos especializados. Um outro estudo
relacionado a condi¢bes de vida na regido
metropolitana do Rio de Janeiro, identificou que
a populacdo com precarias condi¢des de vida e
situacdo de salde desfavoravel, moram em
habitacdes insalubres, com renda insatisfatdria
e baixa escolaridade, além do pouco acesso aos
servicos medicos (FARIAS, 2014).

Em relacdo a andlise da média de
habitantes por dormitério foi visto a
aglomeracdo de pessoas por domicilio,
podendo-se estar relacionado com a migracao
de pessoas de outras regides formando areas de
invasdo nos bairros de Manaus. Waldman
(2015) ressalta que este fato geralmente esta
relacionado ao crescimento populacional e a
desorganizada expansdo dos centros urbanos,
por sua vez aumenta a complexidade dos
problemas de saude relacionados as doengas
transmissiveis por vetores e através do
ambiente. Sendo assim, é fundamental registrar
que o contato intimo e prolongado por
influéncia da superpopulacdo somado com a
pobreza e vulnerabilidade social favorece a
transmissdo da hanseniase e de outras doencas
transmitidas atraves de goticulas e aerossois
(MOREIRA et al., 2016).

A aglomeracdo de pessoas representa
um fator de risco para a transmissdo da
hanseniase, observa-se que a densidade
populacional elevada, agravada pelas condi¢Ges
precarias de moradia, aumenta a frequéncia do
contato intimo entre o portador do bacilo e seus
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comunicantes, facilitando o processo endémico
da doenca. Vale ressaltar que, os portadores
multibacilares ndo  tratados s&o  o0s
disseminadores da doenca por via respiratoria
através de goticulas, sendo assim a
superpopulacéo em residéncias somado com ma
ventilacdo favorecem a contaminacao (LIMA et
al., 2014; NASCIMENTO; MACIAL,;
ALCHIERI, 2014).

Este panorama de condigdes precérias
de moradia surgiu a partir da expansdo urbana
de Manaus e decorréncia da migracdo das
populagdes dos 61 municipios do Estado para a
capital do Amazonas em busca de emprego na
Zona Franca implantada em 1967 e sem opgdes
de moradias essas populacGes se instalaram as
margens de igarapés da cidade sem
infraestrutura e saneamento (BELMIRO et al.,
2018).

Na dimensdo da proporgdo de
criangas menores de 5 anos e ndo idosos abaixo
de 60 anos, mostraram uma forte correlacdo
com a situagdo das condicGes de vida da
populacédo e vulnerabilidade para doenga. Uma
vez que, as criancas e idosos possuem
caracteristicas imunitarias deficitarias devido a
fatores como desnutricdo, imunizacgdo, idade,
deficiéncia de nutrientes e vitaminas, essas
peculiaridades estdo diretamente relacionadas
com o panorama de maior predisposicdo a
doencas (UNASUS, 2014). Devido a
complexidade da hanseniase, alguns estudos
relatam a suscetibilidade e imunidade como um
dos fatores para transmissdo da doenca
(BARATA et al., 2015; BRASIL, 2016).

O panorama atual apresentado no
estudo direciona 0 reconhecimento da
desigualdade social nos bairros de Manaus, 0
qual facilitou a construcdo do IACV, tornando
um fator importante para o mapeamento da
vulnerabilidade social e econbémica no
municipio, podendo assim, serem observados
com maior visibilidade as condic¢Ges de vida dos
bairros e seu perfil socioeconémico, bem como
a desigualdade na distribuicdo da renda.

A estratificacdo dos bairros, segundo
0 IACV, teve um papel fundamental neste
estudo, para a visualizacdo da realidade social
de Manaus. Os bairros com melhores condicdes
de vida destacaram-se pela baixa incidéncia da
doenca, entretanto a situacdo € inversa nos
locais com baixa e muita baixa condicGes de
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vida. Dentro deste contexto, fica nitida a relacdo
direta com o padrdo de distribuicdo de novos
casos de hanseniase em menores de 15 anos e as
condicdes de vida em Manaus.

5. Concluséao

A concepcdo a partir da utilizagcdo do
espaco geografico foi fundamental para mapear
0S casos hovos de hanseniase e a
vulnerabilidade social dos bairros de Manaus e
alcancar os resultados desta pesquisa. Ficou
nitido que, o processo adoecer por meio da
hanseniase, tem relagdo com as condigdes de
vida da populagdo em estudo. Observa-se que
0s bairros com maior incidéncia de casos em
menores de 15 anos sdo 0s que apresentam
precarias condi¢bes de vida. Sendo assim,
pudemos identificar areas criticas dos casos de
hanseniase, abrindo a possibilidade de alertar
aos Orgdos competentes e alimentar possiveis
acOes de salide no municipio, tornando-se assim
indispensavel o controle epidemioldgico de
casos novos em menores de 15 anos para
erradicacdo da doenca.
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