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Abstract

Leptospirosis, an endemic disease in Brazil, with high lethality, is related to the environmental health of the territories,
mainly impacting populations in a state of socioeconomic vulnerability. The present work aimed to investigate the
gradients of environmental health in popular neighborhoods of Salvador-Bahia and its influence on Leptospira
infection. The investigation involved the collection of primary and secondary data about the environmental health
and the occurrence of individuals with antibodies against Leptospira. An Environmental Health Index (EHI) for the
areas of study was elaborated, the information was georeferenced, and the data were statistically analyzed. The
results indicated that fifteen of the twenty-three study micro-areas had unsatisfactory environmental health
conditions and the statistical and spatial analyzes indicated a relation between low EHI scores and higher
concentration of individuals with antibodies against Leptospira. In conclusion, the prevention and control of the
disease must involve integrated and integral actions for basic sanitation in the territory, surpassing a medical-
assistance approach.
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Resumo

A leptospirose, doenca que é endémica no Brasil, e de alta letalidade, tem relagdo e a salubridade ambiental dos
territérios, impactando principalmente as populagdes em estado e vulnerabilidade socioecondmica. O presente
trabalho objetivou investigar os gradientes de salubridade ambiental em bairros populares de Salvador-Bahia e sua
influéncia na infecgdo pela Leptospira. A investigacdo envolveu a coleta de dados primarios e secunddrios sobre a
salubridade ambiental e a ocorréncia de individuos com anticorpos contra a Leptospira. Elaborou-se um indice de
Salubridade Ambiental (ISA) para as areas de estudo, fez-se o georreferenciamento das informacdes e analises
estatisticas dos dados. Os resultados mostraram que quinze das vinte e trés microareas de estudo possuiam condicdo
de salubridade insatisfatdria e as analises estatisticas e espaciais indicaram relagdes entre baixas pontuagdes do ISA
e maiores concentragdes de individuos com anticorpos contra a Leptospira. Concluiu-se que a prevengao e controle
da enfermidade deve envolver a¢des integradas e integrais de saneamento bdsico no territério, superando a
abordagem médico-assistencial.

Palavras chave: leptospirose, indice de salubridade ambiental, saneamento basico.

Introdugao

A Leptospirose é uma enfermidade causada por bactérias do género Leptospira, caracteristica por
ser endémica e de ocorréncia mundial. A doencga pode ser transmitida de animais para humanos,
0 que a classificada como uma antropozoonose. A infeccao pode ser dada de forma direta ou
indireta, seja pelo contato da urina dos animais infectados, ou a partir do contato com meio
ambiente contaminado, onde as bactérias penetram no organismo através de lesdes na pele ou
pelo contato continuo na pele intacta ou nas mucosas (Brasil, 2017; Levett, 2001).

A Leptospira aloja-se em animais domésticos e selvagens, agindo como reservatorios da bactéria,
principalmente em roedores das espécies Rattus norvegicus e Rattus rattus, ou rato de esgoto e
rato de telhado, como sao popularmente conhecidos. Entretanto, os roedores nao desenvolvem
a doenga e a bactéria se instala nos rins e no trato genital, sendo eliminadas vivas pela urina
(Brasil, 2017). Podem também sobreviver em ambiente externo e por até 6 meses, desde que
encontre condi¢des adequadas como alta umidade do solo, baixa acidez e salinidade e auséncia
de raios ultravioletas (Gomes, 2015).

As caracteristicas principais da doenca sdo dadas por febre repentina, dores de cabeca e no corpo,
manifestando-se com sintomas leves e pouco perceptiveis, onde, em alguns casos, é confundida
com doencas de sintomas semelhantes, ou de forma mais grave, resultando na morte do
hospedeiro (GOMES, 2015). Atualmente, dentro os métodos de identificagao da enfermidade em
humanos, o soroldgico é o método mais utilizado, o qual, a partir de uma amostra de sangue é
detectada a presenca de anticorpos contra a Leptospira, que geralmente sdo produzidas a partir
da primeira semana de infec¢do pela bactéria (Fiocruz, 2005; Brasil, 2014).
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A extensdo de transmissdo da leptospirose depende de fatores tais como o clima, a taxa de
urbanizacdo, a densidade populacional e a vulnerabilidade social (LEVETT, 2001). Sua maior
incidéncia é observada em regides tropicais e subtropicais, por apresentam altas temperaturas e
umidade mais elevada (Gomes, 2015). Assim, areas em estado de vulnerabilidade
socioeconOmica e que apresentam a prestagdo dos servigos de saneamento precarias, favorecem
a ocorréncia da enfermidade (Levett, 2001; Gomes, 2015).

De acordo com o Ministério da Saude (Brasil, 2017), no Brasil, a leptospirose é uma doenca
endémica, manifestando-se em regides especificas, durante todos os meses do ano. No entanto,
torna-se epidémica, durante os meses mais chuvosos, sendo que a sua incidéncia é maior
evidenciada devido a eventos de enchentes e alagamentos, principalmente, em areas de maior
densidade populacional e de baixa renda, por apresentarem condi¢des inadequadas de habitacao
e saneamento basico.

O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), aponta que no periodo de 2008 a
2017, foram notificados 38.466 casos de Leptospirose no Brasil, sendo que as maiores incidéncias
foram dadas nas regides Sul e Norte, com 4,38 e 4,07 casos por 100.000 habitantes (Brasil, 2018).
A maioria dos casos ocorre entre pessoas que residem ou trabalham em locais com condicdes dos
servigos de saneamento bdsico precdrio ou inexistente e alto nimero de animais infectados
(Costa et al., 2015).

Diversos autores apontam a precariedade ou falta dos servigos publicos de saneamento basico
(drenagem urbana, de esgotamento sanitario e manejo de residuos sélidos) como principais
responsaveis pela transmissdo da Leptospirose (Reis et al., 2008; Barcellos; Sabroza, 2001; Hagan
et al., 2016; Oliveira, Silva Filho; Silva, 2017).

Reis et al. (2008), Felzenburgh et al. (2014) e Hagan et al. (2016) indicaram uma relacdo direta
entre drenagem urbana com a soroprevaléncia e soroincidéncia da Leptospirose no bairro de Pau
da Lima, Salvador-BA. A ocorréncia de chuvas intensas em conjunto com a precariedade dos
servicos publicos de drenagem ocasionou alagamentos e inundagfes, deixando a populagdo,
principalmente a que vive nos pontos mais baixo dos vales e préximos a canais abertos e valas de
esgotos, susceptiveis a infeccdo e reinfeccdo pela Leptospira.

Barcellos e Sabroza (2001) destacam que na zona leste do Rio de Janeiro a incidéncia da
enfermidade foi maior nas regides de risco de alagamento. Souza et al. (2013) apontaram que em
Itaperuna-RJ, as pessoas mais expostas e com maior contato com a lama, estavam mais propensas
ainfeccao pela Leptospira, sendo que, 66,7% de 24 pessoas que contrairam a bactéria, entre 2009
e 2012, conviviam com areas de risco. Valvassori e Alexandre (2012) mostraram que quase todos
os nove casos de infecgdo por Leptospira em Criciima-SC, entre 2004 e 2009, foram provenientes
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de areas que possuiam drenagem urbana classificada como regular a ruim. Estudo de Guimaraes,
Carvalho e Silva (2014), realizado no Rio de Janeiro entre 2007 e 2012, apontou que além das
regides sujeitas a inundacdo, as areas em torno de zonas de acumulo de residuos sélidos
apresentaram maiores taxas de ocorréncia da Leptospirose.

A disposicdo inadequada dos residuos sélidos é um fator importante na infec¢do pela bactéria,
uma vez que proporciona um ambiente atrativo para os roedores transmissores da doenga. Souza
et al. (2013) mostraram que cerca de 18% das pessoas contaminadas pela Leptospira em
Itaperuna-RJ, tinham como fatores de risco a presenca de residuos sélidos nos locais de suas
residéncias. Aleixo e Sant'anna Neto (2010) perceberam que na cidade de Ribeirdo Preto-SP, o
lancamento de residuos domésticos nos cérregos e nas margens de riachos serviam de atrativo
para os roedores e facilitava a ocorréncia de enchentes e inundacgdes.

Na analise dos servicos de esgotamento sanitario como fator de risco a enfermidade, é notéria a
relacdo direta entre estes e os de drenagem urbana. Reis et al. (2008), Felzenburgh et al. (2014)
e Hagan et al. (2016) evidenciaram que no bairro de Pau da Lima, Salvador-BA, areas com esgoto
a céu aberto e sujeitas a inundagdes, estavam mais propensas ao risco da infecgdo a Leptospirose.

Segundo Soares et al. (2010) em épocas de enchentes, a dgua da chuva se mistura com esgoto e
é contaminada pela Leptospira, que foi fonte de contaminacdo para 2.490 casos analisados na
cidade de S3o Paulo, entre 1998 a 2006. Em Belém-PA, Gongalves et al. (2016) mostraram que
entre 2007 a 2013, 22% dos casos de Leptospirose ocorreram em areas com auséncia de coleta
de esgoto, representando o terceiro fator mais relevante na incidéncia da doenca.

Contudo, Busato et al. (2017) consideraram que a incidéncia da Leptospirose em Chapecd, no
Parana, ndo ocorreu somente por variaveis isoladas, mas pela multiplicidade de fatores, dentre
eles, a falta de saneamento basico como um todo. Estudo de Teixeira et al. (2014) realizado no
Brasil, apontou que entre 2001 a 2009 a Leptospirose relacionou-se com a precariedade do
saneamento bdasico, mostrando que a andlise da ocorréncia dessa doenca deve ser feita
considerando as componentes do saneamento de forma integrada.

Assim, considerando a relevancia do saneamento basico como promotor de saude e sua relacdo
com a ocorréncia da Leptospirose, o presente estudo objetivou avaliar a transmissao dessa
enfermidade a partir de uma abordagem multidimensional, considerando a salubridade do meio
no territério; mais especificamente, a distribuicdo espacial da ocorréncia de individuos com
anticorpos contra a Leptospira em areas de quatro bairros da cidade do Salvador-Bahia frente aos
gradientes de salubridade ambiental no territério. Nesse estudo, a salubridade ambiental refere-
se a qualidade do ambiente quando as condi¢des do saneamento basico, ou seja: drenagem das
aguas pluviais, destinos dos esgotos domésticos e manejo de residuos sélidos e limpeza publica.
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A relevancia da investigacdo deve-se a escassez de pesquisas que busquem compreender a
disseminacdo dessa enfermidade, considerando os aspectos do territorio, da salubridade do meio
e da integralidade das agOes de saneamento basico.

Metodologia

O estudo foi desenvolvido em Salvador-BA, em areas dos bairros de Alto do Cabrito, Marechal
Rondon, Nova Constituinte e Pau da Lima. A delimitagdo das areas nos bairros foi previamente
realizada no ambito do Projeto Otimizagdo de Medidas de Controle para Zoonoses em
Comunidade Brasileira, em desenvolvimento pelo Instituto de Saude Coletiva, da Universidade
Federal da Bahia (ISC/ UFBA).

Em cada bairro foi selecionada uma area de estudo e em cada area foram delimitadas cinco
microdreas, sendo que em Pau da Lima foram oito, totalizando de 23 microareas. A delimitacdo
das microdreas considerou as condi¢cdes topogrdticas do terreno. Com o auxilio do
geoprocessamento, por meio do QGIS Desktop 3.2.3 with GRASS 7.4.1, em cada drea de estudo
fez-se a delimitacdo de sub-bacias de drenagem considerando as curvas de nivel e a dire¢ao do
escoamento das aguas, sendo que cada sub-bacia identificada formou uma microarea.

A pesquisa envolveu a coleta de dados primarios e secundarios. Os dados primarios foram
coletados em trechos de vias das microareas de estudo por meio de um formulario com questdes
fechadas sobre as condi¢des do esgotamento sanitdrio, dos residuos sdélidos e da drenagem de
aguas pluviais. Os trechos de vias, de comprimento entre 30 e 50 metros, conforme metodologia
utilizada por Borja (1997), foram definidos com o uso dos softwares Google Earth Pro e QGIS
Desktop 3.2.3 with GRASS 7.4.1. No total, foram estudados 276 trechos de vias, nas 4 areas de
estudo.

Os dados secundarios, referentes a ocorréncia de individuos com anticorpos contra a Leptospira,
foram provenientes de projetos do Instituto de Saude Coletiva da Universidade Federal da Bahia.
O Projeto de Otimizacdo de Medidas de Controle para Zoonoses em Comunidade Brasileira do
Instituto de Saude Coletiva, realizado entre os anos de 2017 e 2019, forneceu os dados do Alto
do Cabrito, Marechal Rondon e Nova Constituinte, ja os de Pau da Lima foram obtidos por meio
da pesquisa sobre leptospirose em favela urbana de Salvador, desenvolvida por Reis et al. (2008),
Felzemburgh et al. (2014) e Hacker et al. (2020).

Os dados de individuos com anticorpos contra a Leptospira das pesqusias citadas foram obtidos
por meio de amostras de sangue das pessoas residentes nas areas de estudo. Segundo Brito
(2017), a determinacgdo da infecdo de individuos foi realizada por meio da coleta de 10ml de
sangue, obtido soro e posterior prospec¢ao sobre a soroprevaléncia como um marcador da
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exposicdo a Leptospira, através da aplicacdo do Teste de Aglutinacdo Microscopica (MAT) para
determinacdo da sorovariante responsavel, sendo a infec¢do definida como uma quadruplicacao
no titulo MAT ou soroconversdo (negative para 21:50).

Visando estudar as condi¢Ges de salubridade ambiental na perspectiva da integralidade das a¢oes
de saneamento bdsico, optou-se em construir o indice de Salubridade Ambiental (ISA) para as
areas e microareas de estudo. O indice foi calculado pela média aritmética de indicadores
selecionados (Tabela 1). Considerou-se todos os indicadores com a mesma importancia para a
composicdo da salubridade do ambiente, sendo essa estratégia mais indicada na literatura (Lee

& Huang, 2007; Reisi et al., 2014).

Tabela 1. Indicadores e férmulas de construcdo do indice de Salubridade Ambiental (ISA)

indice/indicadores

Férmula

Descricao

indice de
salubridade
ambiental (ISA)

ISA =

IES + IRS + IDU
3

IES — Indicador de esgotamento sanitario.
IRS — Indicador de residuos sdlidos.
IDU — Indicador de drenagem das aguas pluviais.

Indicador de
esgotamento
sanitario (lgs)

les=

IEE+ICE+IPC
3

IEE — Cobertura dos trechos de vias por rede
coletora de esgotos (%).

ICE — Trechos de vias em bom estado aparente de
conservagao e funcionamento da rede coletora
de esgoto (%).

IPC — Trechos de vias com pontos criticos do
escoamento dos esgotos sanitarios (%).

Indicador de
residuos sdlidos

(Irs)

Irs

_ ICR+IFR+IPR
3

ICR — Cobertura dos trechos de vias por coleta de
residuos solidos.

IFR — Frequéncia de coleta de residuos por trecho
de vias (%).

Ipr — Trechos de vias com pontos de descarte (%).

Indicador de
drenagem urbana

(lou)

Iou

_ IED+ICD+IDD+IAD

4

IED — Cobertura dos trechos de vias por rede de
drenagem (%).

ICD — Trechos de vias com rede de drenagem em
bom estado de conservagdo (%).

IDD — Trechos de vias em bom estado de
conservacdo dos dispositivos da rede de
drenagem (%).

IAD — Trechos dias vias com pontos criticos
(alagamentos) do escoamento das dguas pluviais
(%).

Fonte: Propria (2020).
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Para a construcao do ISA calculou-se o percentual de trechos de vias em cada microdrea com
condi¢cGes adequadas para cada indicador. A partir do método proposto por Ajzenberg et al.
(1986), os valores dos indicadores foram normalizados para variarem entre 0 e 100. Os indices
foram classificados considerando o estudo de Almeida (1999), que indicou as pontuacdes para
cada nivel de salubridade de uma favela urbanizada (Tabela 2).

Tabela 2. SituagGes de salubridade por faixas de pontuacao.

Classificagao Pontuacgdo
Salubre ISA > 85
Salubridade moderada 70<ISA< 85
Salubridade insatisfatdria 70 <ISA

Fonte: Almeida (1999).

A andlise espacial foi realizada considerando a pontuacdo do ISA e a ocorréncia de individuos com
anticorpos contra a Leptospira. Com o uso do software QGIS foram elaborados mapas de
estimacdo de curvas de densidades (Mapas de Kernel), visando identificar algum padrado espacial
do comportamento dos indicadores e indices.

Para andlise da associacdo entre as varidveis de estudo e os individuos com anticorpos contra
Leptospira foram realizados testes de Chi-quadrado de Pearson e Exato de Fisher quando
necessario, tendo-se como unidade de anadlise trechos de via.

Resultados e discussao

Cdlculo do ISA

Os resultados indicaram condicdo de salubridade moderada somente para a area de Nova
Constituinte (ISA = 74.3) e insatisfatdria para as areas de Alto do Cabrito, Marechal Rondon e Pau
da Lima (ISA = 63.7; 49.8; e 31.8 respectivamente — Tabela 3). Para o Indicador IES, as melhores
condicdes (moderada) ocorreram em Nova Constituinte e Alto do Cabrito (IES de 79.2 e 77.0,
respectivamente). Para as areas em Marechal Rondon e Pau da Lima a condigao foi insatisfatéria
(IES<70.0). O IRS apontou condi¢des precdrias para a coleta de residuos sélidos na maioria das
areas. Somente a drea de Nova Constituinte possuia boa condi¢ao de manejo dos residuos (IRS =
87.3 - Tabela 3). O IDU apontou problemas na drenagem urbana da maioria dos trechos de trés
das quatro areas. A area de Pau da Lima apresentou a pior pontuacdo (34.0), seguida por
Marechal Rondon e Nova Constituinte (46.7 e 56.2, respectivamente). A drea de Alto do Cabrito
apresentou a melhor condicdo (IDU = 73.7).

1019



http://dx.doi.org/10.22201/iingen.0718378xe.2022.15.2.79116
Vol. 15, No.2, 1013-1027
6 de agosto de 2022

A baixa pontuacdo em Alto do Cabrito (ISA = 63.7) indica a necessidade de melhoria dos servigos de
residuos solidos nas microdreas 2 e 5 e para a microarea 1 é necessario melhorar a drenagem urbana.
Na area em Marechal Rondon s3o necessarias intervencoes de destino adequado dos esgotos
domeésticos nas microareas 3, 4 e 5; a melhoria na coleta dos residuos solidos em todas as microareas
e de pontos de descarte irregular de residuos nas microareas 1, 3 e 5. Nova Constituinte, apesar de
apresentar melhor pontuagdo, necessita de melhorias na drenagem nas microdreas 1 e 5 e reparos
na rede coletora de esgotos sanitarios da microarea 1. Em Pau da Lima, observou-se a necessidade
de uma intervencdo integrada, sendo que todos os servicos de saneamento basico sdo prestados de
forma precaria. Foi observada a existéncia de corpos d’agua que se configuravam como pontos
criticos de escoamento de esgotos sanitarios, de despejo inadequado de residuos sdlidos e areas
criticas de alagamentos e inundac¢des quando de chuvas intensas.

Ocorréncia de individuos com anticorpos contra Leptospira e ISA

Os resultados indicaram que a drea de Alto do Cabrito apresentou a maior prevaléncia (20,88%), de
Leptospira, seguida de Marechal Rondon (20,1%), Nova Constituinte (19,7%) e Pau da Lima (10,5%).
Para as microareas de estudo, foram observadas prevaléncias significativamente superiores as
médias, sendo as maiores observadas na microdrea 3 de Nova Constituinte (39,1%) e na microarea 5
de Marechal Rondon (33,9%). No Alto do Cabrito, embora a microarea 1 ndo tenha apresentado
casos positivos, os altos valores das outras quatro microdreas fizeram com que a area apresentasse o
maior percentual. As menores prevaléncias variaram entre 7% e 9% para as microareas 1 de Marechal
Rondon; 2% em Nova Constituinte e; 2% e 7% em Pau da Lima (Tabela 4).

Os Mapas de Kernel (Figura 1) indicaram o comportamento da prevaléncia de Leptospira nas dreas de
estudo. Em Nova Constituinte, a densidade de individuos positivos foi maior na microarea 4, sendo
esta a microdrea de maior probabilidade de infeccdo pela bactéria, seguida da microdrea 3 e depois
a 1. Na area em Alto do Cabrito, a maior intensidade de ocorréncia se dividiu entre as microareas 2 e
3 e, com menos significancia, em 4 e 5. Em Marechal Rondon, as dreas de maior probabilidade de
ocorréncia foram identificadas entre as microareas 5 e 2. Em Pau da Lima, identificou-se dois pontos
de maior densidade, entre as microdreas 3,4 e 5 e de menor densidade entre 1,6, 7 e 8.

Comparando a densidade dos casos positivos com a presenca de pontos de lixo (Figura 1),
observa-se que em Alto do Cabrito, Marechal Rondon e Nova Constituinte havia a presenca de
trés ou quatro pontos de lixo proximo das areas de maior densidade de individuos positivos. Do
mesmo modo, havia trés caixas estacionarias nas proximidades das zonas de maior densidade de
casos positivos nas areas de Alto do Cabrito e Marechal Rondon.

A presenca de caixas estaciondrias também se apresenta como fator de risco para a infec¢do pela

bactéria Leptospira. P6de-se observar que a existéncia de caixas estacionarias promove o espalhamento
de residuos sélidos na drea circundante, gerando ambientes atrativos para roedores (Tabela 3).
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Tabela 3. Pontuacgdo do ISA e dos indicadores das areas e microareas de estudo. Salvador-BA, 2020.
Area Micro IEE ICE IPC IES ICR IFR IPR|IRS]IED ICD IDD |IAD ] IDU ISA
ACl1 87.1 90.5 87.1|883|77.6 77.0 35.1]|63.3|169 234 0.0 94.7]| 33.8 |61.8
Alto do AC2 227 66.7 871|589 | 13 27.7 29.6(19.5| 100 63.5 87.3 51.3| 75.5|51.3
Cabrito AC3 576 86.6 87.1| 77.2 |39.4 383 65.0(47.6| 100 100 64.4 94.7| 89.8 | 71.5
(AC) AC4 635 874 87.1|79.4]100 100 0.0 |66.7| 100 100 40.1 629 75.7 | 73.9
AC5 871 69.8 87.1|815] 12 0.0 151 5.5 [91.9 999 87.3 94.7]| 93.5 | 60.1
Média 77.0 Média | 40.5 Média 73.7 1 63.7
Mare- MR1 87.2 86.1 87.1| 868|100 100 5.1 |68.4]|68.8 76.4 87.3 94.7| 81.8 | 78.9
MR2 87.2 77.2 87.1| 83.8 |84.6 69.9 623|723|56.2 57 87.3 803|574 |71.2

hal
R;njon MR3 365 80.6 0.0 |39.0 777 770 00 |51.6|589 663 243 947|611 |50.6
| MR& 711 205 00305152 136 94.9/412| 00 57 873 00 |23.2(3L7

MR5 28.1 615 00 [299]140 124 5.1 ]105)342 57 0.0 0.0] 99 [16.8
Média 54.0 Média | 48.8 Média 46.7 |149.8
Nova NC1 872 76.6 0.0 (546|100 100 29.5|76.6|373 443 873 7.9 | 44.2 (58.4
Consti- NC2 87.2 80.0 87.1(84.8|100 100 59.0(86.3|100 100 87.3 78.8] 915 [87.6
NC3 675 854 87.1(80.0 |86.2 85.6 94.9(88.9|45.7 52.8 243 94.7| 54.4 (74.4
NC4 87.2 905 87.1(88.3|100 100 59.0(86.3]|20.3 269 87.3 94.7| 573 (773
NC5 873 905 87.1(88.3|100 100 949]983)| 00 57 873 41.7]133.7[73.4
Média 79.2 Média 87.3 Média 56.2 |74.2
PL1 00 00 00| 00|13 00 00|04 )184 249 873 0.0 ] 327|110
PL2 326 179 635|380 |13 0.0 949]321|315 383 243 58.0|( 38.0 |36.0
PL3 339 469 00 |269|13 0.0 949]321(203 269 0.0 788|( 31.5|30.2
Pau da PL4 00 87 00| 29|13 00 949(321)|73.8 814 00 0.0 388|246
Lima(PL) PL5 735 205 735|558 | 13 00 949(321(155 220 87.3 82.5]| 51.8 |46.6
PL6 00 00 0Of 00|13 00 650(221)00 57 873 284|303 (175
PL7 685 457 77.8| 64.0 |49.5 485 949]643(105 169 00 0.0 | 6.3 |451
PL8 76.7 11.0 76.7| 548|113 0.0 946|321 00 57 873 76.0( 42.2 |43.1
Média 30.3 Média 30.9 Média 34.0 [31.8]

tuinte
(NC)

Fonte: Propria (2020).

Tabela 4. Numero e prevaléncia de positivos para anticorpos contra a Leptospira, segundo microdreas e areas de
estudo. Salvador-Bahia, 2020

Sorologia positiva

Microarea Alto do Cabrito Marechal Rondon Nova Constituinte Pau da Lima

N. % N. % N°. % N. %
1 0 0.00 2 7.69 6 16.67 8 9.52
2 15 26.32 8 21.62 3 8.11 14 8.05
3 7 26.92 4 13.33 9 39.13 18 10.47
4 6 10.71 5 13.16 9 23.68 25 15.82
5 10 25.00 18 33.96 1 12.50 17 11.11
6 - - - - - - 7 9.46
7 - - - - - - 16 8.84
8 - - - - - - 11 10.28
Geral 38 20.88 37 20.11 28 19.72 116  10.52

Fonte: Propria a partir dos dados do ISC/UFBA (2020).
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Para a area de Pau da Lima ndo foi observada relacdo das caixas estaciondrias e os pontos de lixo
com as areas de maior densidade, uma vez que a localizacdo desses é oposta as areas de maior
concentracdo de casos positivos (Figura 1). No entanto, vale observar que, a area apresentou o
menor IRS dentre as estudadas e dentre os trechos existentes. Cerca de 94% dos trechos nao
contavam com coleta dos residuos, sendo estes encaminhados para caixas estacionarias ou
pontos de lixo, revelando uma condicdo de insalubridade que se distribuia por toda a area.
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Figura 1. Areas e Microdreas de Estudo, carateristicas sanitarias e densidade de ocorréncia de individuos com
anticorpos contra a Leptospira. Salvador, 2020.
Fonte: Propria com dados do ISC/UFBA e mapa do OpenStreetMap (2020).

Além disso, também foi constatada a pratica de disposi¢cdo dos residuos nos corpos d’agua e nos
corregos tamponados na area de Pau da Lima. Assim, foram delimitados os corpos d’agua nas
areas e comparados com os mapas de densidade de Kernel para ocorréncia de individuos com
anticorpos contra a Leptospira (Figura 1). P6de-se observar que para as dreas em Alto do Cabrito,
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Marechal Rondon e Pau da Lima, hd corpos d’agua que passam exatamente nas zonas que
apresentam maior densidade de casos, corroborando com a literatura aqui apresentada das
relacGes entre a disposicdo inadequada de residuos sélidos e presenca de corpos d’agua.
Ressalta-se que, foi observado em campo que todos os corpos d’agua nas quatro areas estudadas
recebem contribuicdo continua de esgotos domésticos, sendo que, os corregos em Alto do
Cabrito e em um trecho em Pau da Lima encontravam-se parcialmente tamponados.

Na drea em Nova Constituinte foi observado um comportamento oposto ao das trés outras areas.
Ha somente uma lagoa, que também recebe contribuicdo de esgotos domésticos, mas que se
encontra distante das areas de maior risco, indicando entdo ndo haver uma relacao direta entre

as variaveis.

Os mapas que mostram a relacdo entre a pontuacdo do ISA e a distribuicdo espacial dos individuos
positivos para anticorpos contra a Leptospira (Figura 2), indicam que o nimero de individuos positivos
€ maior nas microdreas de menores pontuacdes de ISA em Marechal Rondon, Alto do Cabrito e Pau
da Lima, indicando entdo haver uma relagao inversamente proporcional entre as varidveis.
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Figura 2. Pontuagdo do ISA e nimero de individuos com anticorpos contra a Leptospira por microdrea. Salvador, 2020.
Fonte: Propria com dados do ISC/UFBA e mapa do OpenStreetMap (2020).
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Para a area em Nova Constituinte, essa relagdo ndo se aplica, uma vez que a maior concentragcao
de casos positivos é dada para as areas de maior pontuacdo do ISA. No entanto, a drea apresentou
menor quantidade de individuos positivos e maiores pontuac¢ées do ISA entre todas as areas.
Desse modo, é observada a necessidade de averiguacdo de outras variaveis na area a fim de
justificar o comportamento atipico da distribuicdo e ocorréncia da doencga.

As andlises espaciais apontaram haver uma possivel relacdo entre os gradientes de salubridade e
as variaveis de estudo com a distribuicao de individuos com anticorpos contra a Leptospira. Dessa
forma, tornou-se necessdrio avalia-la numericamente a partir de analises estatisticas.

Tabela 5. Associagao de variaveis de estudo com a ocorréncia de individuos com anticorpos contra a Leptospira

Varidveis Sorologia
Negativa Positiva Valor de p
Tipo de rede de esgoto

Adequado 122 (56.74%) 93 (43.26%) 0,050

Inadequado 25 (42.37%) 34 (57.63%) ’

Pocos de visitas da rede de esgoto

Bom estado de conservagdo 78 (57.78%) 57 (42.22%) 0.025

Estado precério de conservagdo 21 (39.62%) 32 (60.38%) ’

Condicdo de conservagdo da rede de esgoto

Bom estado de conservagao 92 (60.53%) 60 (39.47%) 0.024

Estado precario de conservagdo 33 (44.59%) 41 (55.41%) ’

Presenca de corpos de dgua

N3o 117 (53.42%) 102 (46.58%) 0.005

Sim 30 (54.55%) 25 (45.45%) :

Presenga de umidade na parede externa da moradia

Nao 123 (57.75%) 90 (42.25%) 0.011

Sim 24 (39.34%) 37 (60.66%) ’

Altura da marca de umidade na parede externa da moradia

Sem marcas 123 (57.75%) 90 (42.25%) 0.011

Entre 15 e 60 cm 24 (39.34%) 37 (60.66%) ’

Tipo de drenagem

Adequado 87 (55.41%) 70 (44.59%) 0.012

Inadequado 60 (51.28%) 57 (48.72%) ’

Estado de conservagdo da rede de drenagem

Bom Estado de conservagdo 30 (55.56%) 24 (44.44%) 0.015

Estado precério de conservagdo 2 (16.67%) 10 (83.33%) ’

Condigdo da via quando da ocorréncia de chuvas

Bom Estado 82 (60.74%) 53 (39.26%) 0.004

Estado precario 65 (46.76%) 74 (53.24%) ’

Forma de disposi¢do dos residuos sélidos na via

Parcialmente adequado 15 (68.18%) 7 (31.82%) 0.021

Parcialmente inadequado 127 (51.42%) 120 (48.58%) ’

Tipo de coleta dos residuos sélidos

Adequado 54 (72%) 21 (28%) 0.001

Parcialmente adequado e inadequado 93 (46.73%) 106 (53.27%) )

Fonte: Propria (2020).
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O estudo da associag¢do entre os indicadores que compée o ISA e a ocorréncia de individuos com
anticorpos contra a Leptospira foi realizado por meio dos testes de Chi-quadrado de Pearson e
Exato de Fisher (Tabela 5). Dos onze indicadores analisados, apresentaram associacdo com a
prevaléncia de anticorpos contra Leptospira, especialmente as relacionadas a drenagem das
aguas pluviais, onde 6 das 9 variaveis estudadas apresentaram rela¢do positiva.

Os resultados corroboram com estudos prévios que relacionam as componentes do saneamento
basico a ocorréncia da leptospirose e infec¢do por Leptospira (Reis et al., 2008; Felzenburgh et
al., 2014; Hagan et al., 2016; Guimaraes, Carvalho e Silva, 2014).

Conclusao

O presente estudo mostrou-se satisfatério na representacdao do gradiente de salubridade nas
microdreas de estudo, indicando quais dreas e quais servigcos publicos de saneamento basico
necessitam de maior atencdo para a definicao de a¢cbes para reverter a condicdo de insalubridade
do meio.

Os resultados apontaram que trés das quatro areas de estudo apresentaram condicdo de
salubridade insatisfatéria. A baixa pontuacdo do ISA para as areas e microdreas foram dadas
principalmente em face da auséncia de integralidade na prestacdo dos servicos de saneamento
basico.

As andlises espaciais e estatisticas corroboram com os estudos ja realizados que apontam a
precariedade, principalmente dos servicos publicos de drenagem urbana, esgotamento sanitario
e coleta de residuos solidos, como fatores que contribuem significantemente na infecgdo pela
Leptospira.

Espera-se que os resultados do estudo possam contribuir na concepcdo ac¢des integrais de
saneamento bdsico para a prevencdo e controle da leptospirose, superando a abordagem
médico-assisténcia e segmentada no territério que devem ser considerados em sua totalidade,
incorporando aspectos de carater socioecondmico, fisico-natural e cultural.
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