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Resumo: As repercussGes das dindmicas dos elementos
atmosféricos no territério sdo deflagradas, fundamentalmente,
pelas formas através das quais o espaco geografico é produzido
pelos grupos sociais. Nesse contexto, o artigo procurou abordar
a relacdo entre o conceito de eventos extremos e vulnerabilidade
a enfermidades respiratorias utilizando-se de estudo exploratério
sobre ondas de frio em Piracicaba — S&o Paulo. Para a sua
identificagdo, foram utilizados cinco indices climaticos
diferentes aplicados aos dados de temperaturas minimas, obtidos
pelo INMET. As ondas de frio detectadas em cada um dos
indices foram correlacionadas (comparativamente) com 0s
dados de internacdo por doengas respiratdrias obtidos no
DataSUS, entre os anos de 1998 e 2014. Os resultados indicam a
ocorréncia de maior nimero de ondas de frio nos meses de
inverno, ocorridas principalmente no periodo da normal
climatoldgica (1961-1990) quando comparada ao periodo
recente (1991-2014). Entre as técnicas comparadas, observou-se
que a quantidade de ondas identificadas é dispar e varia de 72
(CSDI-OMM) a 329 ondas (IPCC) na mesma série historica. Na
andlise da vulnerabilidade, foi identificado que a faixa etéria
mais afetada por enfermidades respiratérias é de 0 a 9 anos e
acima de 80 anos, mais da metade do total de internacdes entre
1998 a 2014 (21.115 internagdes). De modo geral, 0s meses
representativos do inverno, que havia apresentado maior
ocorréncia de ondas de frio, também registraram maior nimero
de internagdes, principalmente o més de julho, com uma média
superior a 200 internagdes. Por fim, os resultados indicam que
ndo é apenas a temperatura (onda de frio) a principal
responsdvel pela deflagracdo de enfermidades respiratorias.
Concluiu-se a necessidade de se abordar os conceitos de eventos
extremos e vulnerabilidade para uma andlise socioespacial da
producdo das doencas respiratorias, onde o0s elementos
climaticos consistem em apenas um fator para a deflagracéo
dessas doencas.
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Abstract: Different ways of geographic space production by
social groups deflagrates different repercussions of climate
dynamics by atmospheric elements. In this context, this article
aims to approach the relationship between extreme events and
vulnerability to respiratory diseases from an exploratory study
of cold waves in Piracicaba — Sdo Paulo - Brazil. Five different
climatic indices were applied to minimum temperature data
from an INMET station. 1998-2014-respiratory diseases
hospitalization data from DataSUS were correlated
comparatively to cold waves given in each technique. Results
indicate increases in cold waves occurrence in winter months,
especially in the climatological normal period (1961-1990) in
comparison to the recent period (1991-2014). Between the
different techniques, the cold waves number is uneven and
varies from 72 cold waves (CSDI-OMM index) to 329 (IPCC
index) in the same period. Vulnerability analysis demonstrated
0-9 and 80+ years old people represents the more affected
public for respiratory diseases, representing more than 50% of
all the hospitalizations (21,115). In general, the winter months
in which presented more cold waves totals also presented more
hospitalizations, especially in July, with more than 200
hospitalizations. The results show that temperature (cold wave)
is not the principal responsible to respiratory diseases
deflagration. There is the need to approach extreme event and
vulnerability concepts to a sociospatial analysis of respiratory
diseases production, in which the climatic elements are only one
factor in the diseases deflagration.

Keywords: Cold waves; Respiratory diseases; vulnerability;
Climatic indices.
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INTRODUCAO

O homem e a maioria dos seres vivos sdo extremamente sensiveis a mudancas e alteragdes no
ambiente em que vivem. De modo intrinseco e indissociavel, a interacdo entre sociedade e natureza revela-se
como um hibrido e assume um papel importante nas condicfes atuais de vida e de bem-estar.

Silva, Ribeiro e Santana (2014) ressaltam que o organismo humano esta inserido na atmosfera, numa
complexidade de interacbes em estado permanente de confrontagdo para a manutencdo das suas funcdes
vitais. Essa relacdo se da, principalmente, a partir do equilibrio entre a producdo e a perda de calor em
resposta as mudancas dos estados quimico e fisico da atmosfera.

A interacdo atmosfera-superficie torna-se um elemento chave para o entendimento e correlacdo da
influéncia do meio ambiente com o organismo humano. Condigdes especificas de temperatura, umidade,
pressdo, ventos, precipitacdo e a propria poluicdo atmosférica sdo elementos que interferem direta e
indiretamente nas condicdes de salde e funcionamento do organismo humano.

Ainda que ndo possam ser considerados como fatores Gnicos das condigdes de saude humana, o0s
elementos atmosféricos, quando associados as caracteristicas fisicas, biol6gicas, psicolégicas e culturais,
particulares de cada individuo, podem agravar e auxiliar no desencadeamento de doencas e enfermidades
cardiovasculares (BRAGA et al. 2007; NOGUEIRA, 2009; FREITAS et al. 2013; MURARA, 2009 e 2012);
respiratorias (SOUZA e SANT’ANNA NETO, 2008; SOUZA, 2008; ARAUJO, 2014), e infecciosas de
veiculagdo hidrica (ALEIXO, 2012).

Em especifico as doencas relacionadas aos problemas respiratorios, foco desta pesquisa, Tortora
(2000) apud Souza (2008, p. 59) relembra que as enfermidades respiratérias mais comuns sdo cancer de
pulmdo, a asma, a bronquite, o enfisema, a pneumonia, a tuberculose (TB), a sindrome da angustia
respiratoria (SAR) do recém-nascido, a insuficiéncia respiratéria, a sindrome da morte subita do infante
(SMSI), o resfriado comum e a influenza, a embolia pulmonar e 0 edema pulmonar.

Miranda et al. (1995) apud Sette e Ribeiro (2011, p.44) ressaltam que esses agravos e doengas
respiratorias agudas e crdnicas ocorrem principalmente durante os meses de inverno em Sao Paulo. Segundo
as autoras, os atributos climaticos que mais geram essas condicdes sdo a queda da temperatura e da umidade
do ar no inverno, a maior amplitude térmica diaria, pouca insolagdo, oscilagGes bruscas de temperatura,
guando da aproximacdo e passagem de frentes frias e reducdo da dispersdo dos poluentes (SETTE e
RIBEIRO, 2011, p.45). No entanto, apesar das temperaturas e baixa umidade do ar serem fundamentais
nestas ocorréncias, deve-se considerar que ha uma interacdo de fatores que permitem tal conjuntura (Figura
1).

De acordo com Miranda (1995) apud Sette e Ribeiro (2011, p. 44) fatores como clima, tempo e
formas do espaco, 0 uso e ocupacdo do solo, caracteristicas do organismo dos individuos (homem, mulher,
adulto, crianca, idoso) e as condi¢des de vida sdo alguns dos elementos que interagem e contribuem para as
incidéncias de enfermidades de cunho respiratorio. Assim, é necessario compreender como os elementos
atmosféricos impactam os diferentes grupos a fim de que seja possivel se precaver sobre tais incidéncias
gerando, por exemplo, medidas adaptativas que garantam a todas as mesmas condic¢des de qualidade de vida
em relagdo, principalmente, aos eventos climaticos extremos.

Em especifico as doengas respiratdrias, a influéncia dos elementos atmosféricos na saude ndo ocorre
instantaneamente. Suas especificidades compreendem a exposi¢do de individuos em situagfes alarmantes
como, por exemplo, dias/noites com temperaturas abaixo/acima do habitual por uma sequéncia determinada
de dias. Ao partir deste pressuposto, definir a partir de qual o limiar os elementos atmosféricos e,
especialmente, as temperaturas passam a ser um risco a populacdo ndo é tarefa facil, pois ha diferentes
técnicas, indices e conceituagdes adotados na climatologia a fim de definir o que é confortavel ou ndo a
salide publica e aos grupos sociais, em funcdo das condigdes culturais e ambientais.

Ainda hoje ndo ha um consenso sobre estas defini¢cGes, uma vez que a utilizacdo de diferentes indices
e técnicas pode resultar em grandes diferencas de interpretagdo sobre os eventos climaticos extremos e a
influéncia na saude humana.
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Figura 1: InteracBes entre os fatores ambientais e as doencas respiratorias cronicas. Fonte: Adaptado de
Miranda et al. 1995, apud Sette e Ribeiro (2011, p. 44).

Acredita-se que considerar que a sazonalidade climatica possui uma dinamica prépria (tanto nos seus
padrdes quanto nas suas excepcionalidades), e que os sujeitos se relacionam com estas dindmicas de forma
diferenciada no espaco (sendo mais ou menos vulneraveis), complexifica a relacdo entre os elementos do
clima e os seus niveis de influéncia na satde humana (SANT’ANNA NETO, 2001, 2008, 2011; SOUZA,
2008; ALEIXO, 2012).

Dessa forma, o artigo explora e relaciona os conceitos de evento extremo e vulnerabilidade atraves
do estudo de caso das ondas de frio em Piracicaba (SP). Em detrimento as particularidades das diferentes
metodologias analiticas sobre ondas de frio, objetivou-se analisar e comparar os indices climaticos que mais
se adequam a verificabilidade da vulnerabilidade da populacdo a episodios extremos. Neste caso, buscou-se
relacionar os eventos de ondas de frio aos dados de internacdo mensal por enfermidades respiratorias entre os
anos de 1998 a 2014.

EVENTOS EXTREMOS E VULNERABILIDADE
Eventos Extremos

Existe uma vasta literatura, sobretudo nas ciéncias que abordam o fenbémeno climético, que se
relacionam com os eventos extremos. N&o é o objetivo do trabalho a realizagdo de uma reviséo bibliogréafica
exaustiva em busca de definigdes, mas sim partir da relagdo de algumas dessas definicbes para uma
abordagem geografica das ondas de frio.

Os eventos extremos, de forma geral, sdo considerados como anomalias ou desvios que flutuam em
torno de um padrdo médio. Constituem-se em fenbmenos que se manifestam de forma diferente do seu
padrdo habitual, sobretudo estatisticamente, ou mesmo acima dos desvios padrdes positivos e negativos
utilizados para mensurar os elementos climaticos (ARMOND, 2014). Pode-se aplicar este pressuposto aos
estudos de temperatura, nos quais se utiliza de medidas de tendéncia central, de frequéncia e de intensidade
para gerar indices de identificacdo de grandes ondas de calor ou de frio.

No ambito da climatologia, Monteiro e Carvalho (2013) esclarecem que ha uma diferenca
fundamental na interpretacdo e utilizacdo de indices climaticos. Alguns deles sdo utilizados na identificagdo
da relacdo direta entre os elementos climaticos e a salde e bem-estar dos seres humanos. A énfase é dada ao
conforto/desconforto térmico e suas implicagdes com o organismo humano. S&o conhecidos como os indices
bioclimaticos. Podem-se citar, neste caso, os indices de desconforto de Thom e o Heat index, a partir do qual
sdo identificados niveis de perigo ao bem-estar e a salde.
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Numa segunda vertente analitica, e diferente da anterior, os chamados indices climéaticos pautam-se
em valores de referéncia (quantitativos) para definir os critérios de excepcionalidade. A questdo da influéncia
na salde ocorre indiretamente neste caso, pois se constata apenas o aumento/diminuicdo dos extremos
térmicos que podem deflagrar situacdes negativas em relacdo a salde publica. No entanto, esses indices
pautam-se apenas na mensuragdo e quantificacdo dos eventos climaticos de temperaturas extremas.

Segundo o Instituto Portugués do Mar e Atmosfera, as técnicas utilizadas para a definicdo do que
pode ser considerado extremo esta mais relacionada com o estudo e analise da variabilidade climética (em
termos de tendéncias) do que propriamente com os impactos na saude publica de temperaturas extremas que
possam observar-se num periodo mais curto.

Seja pelo viés direto dos indices bioclimaticos ou indiretos dos indices climaticos, o fato é que ambas
as vertentes analiticas sdo importantes ferramentas no reconhecimento dos fenémenos atmosféricos extremos
e se admite a necessidade de prevencdo e adaptacdo das cidades brasileiras aos episodios atmosféricos
excepcionais.

A Organizacdo Meteorolégica Mundial (OMM) e o Painel Intergovernamental de Mudangas
Climaticas (IPCC), por exemplo, sdo partidarios de analises a partir de indices climaticos. Para a OMM,
conforme Monteiro e Carvalho (2013) define-se uma onda de calor quando ha permanéncia de pelo menos
seis dias consecutivos, com temperaturas maximas diarias superiores em 5°C ao valor médio diario do
periodo de referéncia (média de um periodo, por exemplo).

Para o IPCC (2001), o critério adotado para definir o indice de dura¢do de uma onda de calor € a
ocorréncia de, pelo menos, cinco dias consecutivos com temperaturas maximas diarias superiores em 5°C
relativamente ao periodo de referéncia.

No Brasil, mais especificamente no Rio Grande do Sul, Silveira (2013) utilizou-se da técnica dos
Quantis e também definiu limiares para a identificacdo de ondas de calor. Em sua abordagem, considerou
quatro enfoques principais: evento extremo (Q90 e duracdo minima de trés dias), superevento (Q10 e no
minimo trés dias de permanéncia), evento alerta (Q85 e episddios com duracdo minima de trés dias) e dia de
alerta (Q85 e episodio com dura¢do minima de um dia), em cidades do Rio Grande do Sul.

Atrelado aos limiares quantitativos para a definicdo das ondas de frio, Monteiro (1991) realiza a
aproximacao do tratamento do clima na Geografia e na Meteorologia. A Geografia se guiaria em fun¢do das
necessidades humanas cotidianas de extrair a vida do meio através da forma adequada de organizacdo
espacial.

Segundo Monteiro (1991)

A medida que se percebem as correlagbes complexas e uma concepgio mais
comportamental e complexa do clima é que nos damos conta de como os estados de tempo
oscilam, admitem desvios e produzem ‘acidentes’ que ndo podem ser considerados
excepcionais. Mesmo o0s mais graves, por vezes catastroficos, se estatisticamente poderiam
ser tomados como ‘ruido’, seu impacto local ou regional e a reacdo em cadeia que se lhes
segue, fazem com que eles ndo possam ser descartados. E, sobretudo por suas repercussoes
socioecondmicas, tanto por injurias imediatas como pelo efeito de ‘desregularizagdo’ da
producdo agricola, do sistema hidro-energético, da rede de transportes, etc (p. 19)

Para o autor, as repercussdes de episodios que caracterizam os desvios de precipitacdo ou de
temperatura, por exemplo, parecem ser o que une a relagdo sociedade e natureza na Climatologia Geografica.
Deste modo, o conhecimento e compreensdo do evento extremo sdo essenciais para prevencgao das situagdes
de vulnerabilidade. Somente a partir da constatagdo e analise das ocorréncias é que é possivel gerir um
sistema de alerta e medidas adaptativas que garantam melhores condic¢Bes de conforto térmico e qualidade de
vida aos diferentes grupos sociais e, especialmente, a camada mais vulneravel, que mais sofrem com os
efeitos negativos das baixas temperaturas na saude.
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Vulnerabilidade

O conceito de vulnerabilidade tem sido amplamente discutido na ciéncia geogréfica principalmente a
partir da Geografia Fisica e dos estudos de interface com o meio ambiente. Na literatura anglo-saxdnica, o
surgimento e popularizacdo do conceito de hazards nos anos 1980 abriu uma série de possibilidades de
estudos integradores entre as dindmicas da natureza em relacdo com aquelas da sociedade (MONTEIRO,
1991). Uma constelagcdo de conceitos, tributaria dos hazards (azares) emergiu desde entdo. Dentre os
principais, destaca-se a poténcia da dimenséo espacial do conceito de vulnerabilidade.

Na ciéncia geografica a vulnerabilidade tem sido definida e abordada, sobretudo com relacdo a
chamada dimensdo ambiental (CUTTER, 1996, 2003; LUERS, 2005; ADGER, 2006). Este conceito tem
auxiliado a demonstrar as diferentes formas pelas quais as relacGes entre grupos sociais e a natureza se
realiza (DOW, 1992; KATES, 1985 apud CUTTER, 1996; VEYRET, 2007), inclusive em sua dimensao
espacial (CUTTER, 1996, 2003; LUERS, 2005; ADGER, 2006; ARMOND, 2014).

Para Dow (1992), a vulnerabilidade representa a capacidade diferencial de grupos e individuos em
lidar com os hazards, tendo como base suas posi¢cdes nas dimensdes fisicas e sociais. No caso de Kates
(1985) apud Cutter (1996), a vulnerabilidade apresenta-se como a capacidade de sofrer danos e reagir as
adversidades. Veyret (2007) ainda destaca a dimensdo social do conceito de vulnerabilidade, que, para a
autora, é compreendido como uma construcao histérica.

Estas trés definicbes exemplificam que a vulnerabilidade tem sido abordada sem abrir méo da
consideracdo das diferencas sociais, econémicas, culturais e ambientais entre 0s grupos sociais em relagao
aos desastres e/ou catastrofes. Na verdade, ambas vao além de considerar apenas o grau de exposi¢cdo
diferenciada desses grupos. Pode-se inferir, principalmente a partir da definicdo de Veyret (2007), que a
producdo das diferengas entre as classes sociais € a mesma que produz a vulnerabilidade. Como se ao
reproduzirem a sua existéncia enquanto classe social reproduzem de forma inerente as condicBGes de
vulnerabilidade a determinados hazards.

Para Adger (2006), a vulnerabilidade ¢ um fenémeno dinamico que relaciona fluxos biofisicos e
processos sociais que ocorrem em determinadas condicdes locais, ou seja, a vulnerabilidade seria um
indicador das formas pelas quais se da a relacdo sociedade e natureza em determinado recorte espacial, seja
ele local, microrregional, macrorregional, nacional etc. Além disso, para o autor, locais e grupos sociais
vulneraveis sdo, de maneira geral, excluidos do processo de tomada de decisdo politica, o que acaba por
perpetuar a sua condi¢do de vulnerabilidade. Nesse caso, a producdo da vulnerabilidade e a exclusdo de
grupos sociais estariam intimamente relacionadas (SATTERTHWAITE et al., 2009).

E importante ressaltar que as no¢des de vulnerabilidade ndo abordam os grupos sociais como agentes
passivos na producdo do potencial de ocorréncia de desastres e/ou catastrofes. Pelo contrario: as dindmicas
de determinados grupos sociais por vezes sdo responsaveis pela propria producdo da vulnerabilidade, strictu
sensu. Pode-se depreender que, ainda que estejam situados em um mesmo grupo biofisico de risco (idosos e
criangas), existem grupos sociais com maiores condigdes de se defender de fenbmenos como eventos
extremos de chuva, ondas de frio ou de calor.

Segundo Luers (2005), o objetivo primeiro dos estudos de vulnerabilidade é identificar as pessoas ou
lugares que sdo mais susceptiveis aos danos para produzir acdes de redugdo dessa vulnerabilidade. Cutter
(1996, 2003) acrescenta a essas definices a dimensdo espacial da vulnerabilidade. Para a autora, a
vulnerabilidade esta, em geral, relacionada a um lugar, sendo, portanto, inerente a dimensdo geografica.

Ao realizar uma consideravel revisdo bibliografica, Cutter (1996) identifica no trabalho de
Livermann (1990) a diferenciagdo entre a vulnerabilidade localizada (areas vulneraveis ou locais onde se

situam pessoas vulneraveis) e a vulnerabilidade no que denomina de “espago social”, em que diferencia os
grupos sociais em uma determinada area (CIDADE, 2013; CUTTER, 1996).

Na esteira de todas as definicdes apresentadas até entdo, Confalonieri (2003) afirma a
vulnerabilidade como a exposic¢do de um grupo social a um perigo natural e a sua capacidade de se recuperar
de um desastre. Para o autor, os impactos deflagrados a partir da variabilidade dos elementos do clima
necessitam do entendimento dos atributos socioespaciais da vulnerabilidade. Apenas a partir da consideracio

de problemas como a instalacdo de habitagGes em locais inadequados, da auséncia de politicas de mobilidade
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urbana, da efetivacdo de politicas de tratamento de residuos, entre outros, € que se pode produzir
conhecimentos para a mitigacdo desses impactos de forma eficaz.

Mesmo no caso das morbidades respiratdrias em sua relacdo com a dindmica climética, o conceito de
vulnerabilidade se adequa a analise, pois se apresenta tributario de e demanda uma abordagem
multidimensional, que ndo abra mdo da identificacdo de: (a) quem sdo os sujeitos vulneraveis; (b) onde
estdo os sujeitos vulneraveis; (c) quando/em que situacdes estes sujeitos sdo vulneraveis.

Ressalta-se que a geograficidade creditada ao conceito de vulnerabilidade se da ndo apenas por conta
da sua inerente dimenséo espacial (CUTTER, 1996, 2003; CIDADE, 2013), mas principalmente pela sua
utilizacdo ampla na andlise integrada entre sociedade e natureza. Respectivamente, trata-se da principal
categoria geografica e do eixo epistemoldgico da Geografia. Além disso, tanto 0 evento extremo como a
vulnerabilidade sdo abordados, quase em sua totalidade, em relagdo com a sociedade. Em outras palavras,
ndo ha eventos extremos e nem vulnerabilidade se ambas ndo afetarem, de alguma maneira, as dindmicas
sociais (SMITH e PETLEY, 2007). Essas trés caracteristicas aproximam e tornam a vulnerabilidade um
conceito eminentemente geografico.

AREA DE ESTUDO

Situada ao centro do estado de Sao Paulo e com populacdo estimada em 364.872 habitantes, a cidade
de Piracicaba localiza-se a 547 m de altitude do nivel do mar. Segundo Ferraz et al. (1998, p. 17), Piracicaba
(...) esta localizada em uma das regides mais ricas e urbanizada do pais, dotada de caracteristicas econdémicas
diversas, as quais podem ser divididas em trés grupos: agroindlstria, area canavieira local e o entorno
industrial metropolitano (Figura 2).

De acordo com Fante (2014) as médias neste local sdo de 28,4°C para as temperaturas maximas e
15,2°C para as temperaturas minimas.

Durante 0 ano na maior parte dos dias (aproximadamente 150 dias) as temperaturas maximas
ocorrem entre 27° a 31°C. Para as minimas, habitualmente (cerca de 1/3 do ano), as temperaturas variam
entre 16,1° a 20°C.

Os maiores extremos quentes e frios ocorrem nos meses representativos de verdo (dezembro a
marc¢o, com énfase para o apice das maximas em fevereiro, média de 30,7°C) e inverno (junho a agosto,
sendo que as médias das temperaturas minimas mais expressivas ocorreram durante o0 més de julho, 11,1°C).

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Os dados utilizados na pesquisa foram obtidos junto ao banco climatoldgico da Escola Superior de
Agricultura Luiz de Queiroz da Universidade de Sdo Paulo (ESALQ/USP). Foram utilizados os dados diarios
de temperatura minima dos anos de 1961 a 2014 para a comparagdo das técnicas de indices climéaticos
relativos.

Identificados os dias com valores superiores a estes limiares, buscou-se observar o total de eventos
ao longo da série e também comparar os resultados entre diferentes periodos (normal climatol6gica e periodo
recente). O objetivo foi constatar aumentos e/ou diminui¢es no niamero de ocorréncias durante esses dois
periodos e também comparar os resultados entre as técnicas.

A metodologia escolhida e aplicada nesta pesquisa foi a identificacdo de ondas de frio por meio de
indices climaticos relativos. Optou-se pelas definicbes de cinco técnicas que priorizam intensidades e
permanéncias de temperaturas extremas diferentes. Testaram-se as técnicas da Organiza¢do Meteoroldgica
Mundial (OMM); Painel Intergovernamental de Mudancas Climéticas; indice australiano; a técnica elaborada
por Silveira (2013) e a técnica intitulada Cold Speel Duration Index (CSDI-OMM), elaborada pela OMM.
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Figura 2: Localizacdo do municipio de Piracicaba — SP. Organizacdo: NASCIMENTO JUNIOR, L.

Para cada técnica, assim como apresentado no Quadro 1, os valores considerados como extremos
para a cidade de Piracicaba foram diferentes. Os valores de referéncia necessarios para a aplicacdo dos
indices da OMM e IPCC, foram calculados a partir da média das temperaturas minimas da normal
climatoldgica (1961-1990), que corresponde a 15,3°C. Para o indice australiano, CSDI-OMM e Silveira
(2013) o valor do percentil 10 foi 9,2°C.

Os dados de internacdo por doencas e enfermidades do aparelho respiratorio foram obtidos junto ao
sistema de Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas relacionados a saude (CID-10) no
banco de dados DataSUS (http://www.datasus.gov.br/cid10/VV2008/cid10.htm). Para este conjunto de dados,
as informacGes sdo disponibilizadas em totais mensais e por faixa etaria desde o ano de 1998 a 2014.

Tais dados foram analisados mensalmente e por faixa etaria buscando identificar os meses em que
ocorre 0 maior nimero de internagdes e quais s&o 0s grupos mais vulneraveis. Também foram realizadas
analises anuais a fim de comparar o numero de ondas frio (eventos extremos) com o numero de internagdes
(vulnerabilidade).

Quadro 1: indices climaticos relativos utilizados na pesquisa e os critérios de excepcionalidade.

INDICES CLIMATICOS RELATIVOS CRITERIOS DE EXCEPCIONALIDADE
Pelo menos seis dias consecutivos com temperatura
Organizacdo Meteoroldgica Mundial (OMM) minima menor ou igual a 5°C em relagéo em relagéo a

temperatura média diaria do periodo de referéncia.

Pelo menos cinco dias consecutivos com temperatura
minima menor ou igual a 5°C em relagdo a temperatura
média diéria do periodo de referéncia.

Painel Intergovernamental de Mudancas Climaticas
(IPCC)

Pelo menos quatro noites com a temperatura minima

indice australiano g X g
inferior ao percentil 10 da série atual.

Quatro categorias: evento extremo (Quantil 90 com
duracdo minima de trés dias), superevento (Quantil 10
com, no minimo, trés dias de permanéncia), evento alerta
(Quantil 85 e episodios com duragdo minima de trés dias)
e dia alerta (Quantil 85 e episédio com duracdo de um
dia).

Silveira (2013)

. Pelo menos seis dias consecutivos com temperaturas
Cold Speel Duration Index (CSDI-OMM) minimas inferiores ao percentil 10.p

Fonte: Monteiro e Carvalho, 2013; Silveira, 2013. Organizacéo: Fante e Armond (2016).
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RESULTADOS

Cada uma das técnicas foi aplicada para os dados de temperaturas minimas para a obtencdo dos
meses de ocorréncia e da frequéncia das ondas de frio. Dentre os demais, o indice do IPCC foi o que
apresentou maior nimero de ondas na série histérica (1998-2014), com um total de quase 100 ondas no més
de agosto. Os indices da OMM e de Silveira (2013) se aproximaram de 90 ondas, respectivamente nos meses
de maio e setembro, e no més de julho. O indice australiano apresentou 60 ondas no més de julho, seguido de
aproximadamente 40 ondas do indice CSDI-OMM, também no més de julho (Figura 3).

De modo geral esse resultado se justifica devido as singularidades e prioridades enfatizadas por cada
técnica. Os indices da OMM e do IPCC, por exemplo, valorizam a permanéncia de dias com temperaturas
mais baixas (5, 6 dias), enquanto que, para o indice australiano, Silveira (2013) e CSDI-OMM o destaque €
dado aos valores mais extremos da série (percentil 10).
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Figura 3: Totais de ondas de frio por més na série histdrica, segundo cada uma das técnicas empregadas.
Fonte: Estacdo Meteoroldgica da ESALQ/USP. Organizacdo: Fante e Armond (2016).
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O maior nimero de ondas de frio foi encontrado na estacdo menos chuvosa. A sua curva de
ocorréncia indica que elas comecam no final do outono e terminam, em geral, no inicio da primavera. Ha
alguma variacdo temporal das ondas de frio entre os indices. A técnica empregada pelo IPCC identificou
ondas de frio em todos os meses do ano, enquanto, através do indice da OMM, foram identificadas ondas em
10 meses (com excecéo de janeiro e fevereiro).

Esse resultado estd em consonancia com a dindmica climética sazonal para a faixa latitudinal em
estudo. O inicio do outono marca o inicio das passagens frontais, que trazem na sua retaguarda o ar polar,
que, ao diminuir as temperaturas e chegar a Sdo Paulo com menos umidade, caracteriza o periodo de inverno
(NIMER, 1989; SANT’ANNA NETO, 2005).

Em relacdo ao nimero de ondas de frio ocorridas durante o periodo da normal climatoldgica (1961 a
1990) e o recente (1991 — 2014) destaca-se que assim como encontrado na literatura (FANTE, 2014; DUFEK
E AMBRIZZI, 2005; MINUZZI, CARAMORI E BORROZINO, 2011; COLLINS, CHAVES e MARQUES,
2009) houve um aumento nas médias das temperaturas minimas e temperaturas extremas no municipio de
Piracicaba, repercutindo, consequentemente, na diminui¢cdo do nimero de ondas de frio, nos Ultimos anos,
fato este constatado em todos os indices utilizados (Figura 4).

350
329
300 | 293
250 |
230
187
200 | 182
150 | 134
100
72 80
48
50
20
IPCC oMM indice CsDI-OMM Silveira
Australiano
B Normal climatolégica Periodo Recente

Figura 4: Comparacéo dos totais de ondas de frio entre os diferentes indices climaticos e entre os periodos
da normal climatologica (1961 — 1990) e recente (1991 - 2014). Fonte: Estacdo Meteoroldgica da
ESALQ/USP. Organizacdo: Fante e Armond (2016).

Apesar de o periodo recente ter um nimero menor de anos (23 anos) quando comparado a normal
climatoldgica (30 anos), é inegavel a discrepancia do total de ocorréncias de eventos extremos frio nos dois
periodos. Foram constatadas as diminui¢fes de 111 ondas de frio durante o periodo recente, de acordo com o
indice da OMM; menos 107 ondas de frio de acordo com a técnica de Silveira (2013); menos 99 ondas para a
técnica de Silveira (2013); menos 86 ondas constatadas com o indice australiano e, por fim, menos 52 ondas
de frio verificadas pelo indice de CSDI-OMM.

Em relacdo aos dados de internagcdes por doencas respiratorias, obtidos no banco de dados do
DataSUS observa-se a ocorréncia de mais de 10 mil internagdes entre os anos de 1998 e 2014 (Figura 5).

Uma andlise mais minuciosa da faixa etaria demonstra que a populacdo de 0 a 9 anos e acima de 80
anos representam mais da metade de todas as internacGes. A maior vulnerabilidade dessa faixa etéria a
doengas do aparelho respiratério também foi encontrada em Souza (2008), Aleixo (2012) e Araujo (2014).
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Para Araljo (2014) inclusive, os idosos e criangas sdo 0s mais vulneraveis devido a fragilidade do
seu estado de salde, falta de autonomia fisica e psiquica e, no caso dos idosos, patologias cronicas. As
condi¢bes econdmicas de sobrevivéncia dessas faixas etarias seriam fundamentais para intensificagdo ou
amenizacao dos niveis de vulnerabilidade a doengas do aparelho respiratorio.

No que se refere a distribuicdo mensal das internagcfes, as maiores médias encontram-se nos meses
da estagdo menos chuvosa (de abril a outubro), com destaque para 0 més de julho que apresentou média
superior a 200 internagdes.

II- -aannlll

Menor laéd 5a9 10al4 15319 20a29 30a39 40a49 50a59 60a69 70 a79 80 anos
1ano anos anos anos anos anos anos anos anos anos anos e mais

Piracicaba - 1998-2015

Figura 5: Total de internagdes por doencas respiratorias, segundo faixa etaria. Fonte: DataSUS, 2015.
Organizacdo: Fante e Armond (2016).

A sazonalidade climatica, nesse contexto, se relaciona com as médias de internagcfes, como também
foi encontrado em Souza (2008), Aleixo (2012) e Araljo (2014). Segundo Souza (2008), as condicdes de
estabilidade atmosférica (que se dao, sobretudo, nos meses de inverno) sdo desfavoraveis a dispersdo de
poluentes. Condicdo inversa ocorre quando do dominio de sistemas instaveis, durante os quais as chuvas
‘lavam’ a atmosfera, reduzindo os niveis de contaminantes e a dinimica de ventos atua dispersando 0s
poluentes (Figura 6).

Meédia de internagdes por més (1998-2014)
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Figura 6: Meédia mensal de internacbes por doencas respiratorias (1998-2014). Fonte: DataSUS.
Organizacéo: Fante e Armond (2016).
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Observa-se nos graficos supracitados que a maior incidéncia dos eventos de ondas de frio e do
namero de internacBes ocorre durante 0s meses representativos de inverno, na cidade de Piracicaba.

No entanto, quando se analisa os mesmos graficos na escala anual, verifica-se que nem sempre um
ano considerado frio, com elevado nimero de ondas de frio, é o suficiente para desencadear maior nimero de
internacGes com géneses em enfermidades respiratorias.

Como pode ser observada na Figura 7, a sobreposi¢ao e comparacao do resultado da ocorréncia das
ondas de frio e dos totais anuais de internacdo ndo apresentou correlacdo significativa em nenhum dos
indices climaticos utilizados na pesquisa.
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Figura 7: Total de internagfes por doencas respiratorias (barras) e o nimero de ondas de frio (linhas),
segundo indices climaticos Fonte: DataSUS e Estacdo Meteorologica da ESALQ/USP. Organizacdo: Fante e
Armond (2016).

Os anos com maior numero de internagdes, 2009 e 2006, por exemplo, ndo foram, para nenhuma das
cinco técnicas utilizadas, anos com expressiva ocorréncia de ondas de frio. Tal fato remete a hipétese de que
alguns detalhes devem ser mais bem analisados para que os resultados sejam mais explicitos.

De todo modo, é inegavel o papel das temperaturas na deflagracdo de enfermidades de cunho
respiratorio, no entanto, ndo apenas esse elemento atmosférico € o responséavel para a ocorréncia de maior ou
menor nimero de internagdes.
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No caso das ondas de frio, as técnicas evidenciam o valor excepcional a partir de limiares de dias de
permanéncia. No entanto, a ontologia da doenca vai além desses pressupostos. Nem todo evento extremo
(flutuacéo estatistica acima dos padrfes habituais) efetivamente deflagra situagdes como internagoes.

Ha de se considerar que a repercussao negativa da doenca estd intimamente ligada a vulnerabilidade
do individuo, tanto no quesito bioldgico, fragilidade fisica e etaria, quanto na sua condi¢cdo econémica e
social de se precaver e proteger das situacdes climaticas andmalas

Além disso, é importante destacar que alguns fatores bioclimaticos também tem um papel
fundamental no desencadeamento positivo ou negativo da doenca como a exposi¢do a umidade, circulacéo
dos ventos e a propria quantidade e qualidade dos materiais particulados presentes na atmosfera.

Neste sentido, apenas um estudo microclimatico e dentro do interior das residéncias pode ser capaz
de inferir os principais motivos dessas deflagracdes. E nesta escala que a vulnerabilidade pode ser mais bem
compreendida explicitando as diferentes condicOes de exposicdo e de fragilidade dos diferentes grupos
sociais aos eventos extremos.

Torna-se quase in6cuo tratar somente dos riscos aos quais as populagdes urbanas estdo submetidas
aos eventos extremos apenas ha perspectiva quantitativa, pois eles se explicitam diferente sobre grupos
extremamente heterogéneos no interior da sociedade. Desta forma, evento extremo e vulnerabilidade revela-
se como um hibrido, intrinseco, dialético e indissociavel.

Outro ponto principal que merece ser ressaltado nesta analise é a natureza dos dados. O DataSUS
disponibiliza apenas informages mensais das internagdes, enquanto as ondas de frio ocorrem na escala
didria/semanal. Ha de se considerar que, no caso das enfermidades respiratorias, ndo existe uma relacdo de
causa-efeito, mas é evidente toda uma gradacdo de agravamento e piora nos sintomas até que o paciente seja
internado. E inequivoco o delay entre o momento precursor e a morbidade respiratoria.

CONCLUSOES

Para estabelecer a relagdo entre as ondas de frio e a vulnerabilidade da populacao, foram analisados
dados quantitativos com énfase em aspectos relativos a temperatura e internacdes por enfermidades
respiratorias.

No ambito dos dados climaticos utilizados para delimitar as ondas de frio, elas foram comparadas de
acordo com cada indice e entre dois periodos: normal climatoldgica (1961 — 1990) e periodo recente (1991 —
2014). As curvas de ocorréncia apresentaram convergéncia entre as técnicas. O periodo recente (23 anos)
apresentou menor total de ondas de frio do que o periodo da normal climatolédgica (30 anos).

Foi encontrada consideravel variacdo dos totais de ondas de frio de acordo com cada uma das
técnicas empregadas, entre 72 e 329 ondas para 0 mesmo periodo. Essa diferenga diz respeito a natureza das
variaveis empregadas, que ddo peso maior ou & duracgdo da onda, ou a intensidade, ou a frequéncia. A partir
dos dados de internacdo por enfermidades respiratorias, depreendeu-se que a populacdo mais vulneravel a
esse tipo de doenga encontra-se na faixa etaria entre 0 a 9 anos e acima de 80 anos.

O maior nimero de internagdes se deu nos meses da estagdo menos chuvosa (fim do outono até o
inicio da primavera), com destaque para o més de julho. A sazonalidade atrelada a dinamica atmosférica
apresenta, portanto, influéncia nas internagGes. Entretanto, quando foram comparados os dados de ocorréncia
das ondas de frio (totais mensais) e os totais de internacdes (também em escala mensal), os resultados ndo
apresentaram convergéncia e, por vezes, foram até mesmo discrepantes. Esse resultado fez com que algumas
reflexdes sobre os procedimentos metodoldgicos e o banco de dados fossem suscitadas.

As formas pelas quais o banco de dados utilizado estava estruturado contribuem para a auséncia de
correlagdo entre as variaveis. Considera-se a possibilidade de ocorréncia de dois problemas escalares; um, de
ordem temporal, e outro de ordem espacial.

No aspecto temporal os dados do DataSUS em escala mensal impossibilitaram a comparagdo em
escala diéria de ocorréncia das ondas de frio. Os dados na escala mensal podem mascarar as possibilidades
de investigacdo das diferentes formas pelas quais se dao as relagdes entre as condi¢bes do tempo atmosférico
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e deflagracdo da enfermidade. Neste caso ha de se considerar, por exemplo, delays entre a ocorréncia da
onda de frio e o desencadeamento da internacdo por doenca respiratoria. Estudos como os de Bell et al.
(2004), Carder et al. (2005), Analitis et al. (2008), Anderson e Bell (2009) e Gasparrini (2016), dispondo de
uma série de dados diarios de internacdes puderam explorar as diferentes interacdes temporais com os dados
meteoroldgicos. Em suma, a relagdo entre o tempo (meteoroldgico) e o corpo humano/aparelho respiratorio
nao se da em curta escala temporal, e tampouco ocorre de forma linear, como causa-efeito.

Em escala espacial, os dados de temperatura da estacdo meteoroldgica da ESALQ/USP nédo
representam, necessariamente, a temperatura dentro das residéncias da populacdo de Piracicaba. A analise
dos elementos do clima em escala microclimatica (conforto térmico) pode se apresentar mais eficaz e
fidedigna quando relacionada com morbidades e enfermidades. Variaveis como os tipos de materiais
construtivos, circulacdo de ar no interior das residéncias, as medidas adaptativas ao frio, densidade de
habitantes por residéncia, dentre outras, sdo fundamentais para uma analise complexa dessa relacdo. A
vulnerabilidade da populacdo a ondas de frio demanda a consideracao de fatores que véo para além do clima.
Em sintese, considera-se que a relacdo entre ondas de frio e morbidade respiratéria da populagdo deve
contabilizar aspectos de varias naturezas para a definicdo da vulnerabilidade.
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