Satde na Amazonia:
um modelo conceitual
para a analise de paisagens e doengas

ULISSES E. C. CONFALONIERI

Introdu¢ao
! AMAZONIA tem sido objeto de iniimeros estudos que enfocam seu ambien-

te, sociedade e desenvolvimento. Publicagoes nas Gltimas décadas discu-

tiram importantes aspectos regionais, como biodiversidade (Capobianco
et al., 2001); usos da terra (Wood e Porro, 2002); ciéncia ¢ tecnologia (Faul-
haber e Toledo, 2001); crescimento urbano (Browder e Godfrey, 1997); desen-
volvimento sustentavel (Cliisener-Godt e Sachs, 1995) e projetos de desenvolvi-
mento causadores de desmatamento (Peres, 2001; Laurance ez a/., 2001 e Fearn-
side, 1999).

No que concerne a satide, a Amazonia tem sido uma preocupagio desde o
inicio do desenvolvimento da moderna satde publica no Brasil (Cruz, 1910 e
1913). Desde entao, o governo federal tem tentado organizar, eventualmente,
planos de interven¢ao sanitaria direcionados para a regiao.

A produgio técnico-cientifica em satide na Amazonia é numerosa mas, em
geral, trata de aspectos especificos, principalmente em medicina tropical. As pu-
blicagdes mais volumosas também tendem a ocupar-se de problemas especificos,
como sio os estudos multidisciplinares de determinadas categorias de doengas
(Travassos da Rosa e al., 1998); enfoques sociais sobre enfermidades especificas
(Sawyer, 1999); textos didaticos sobre doengas tropicais prevalentes na regiao
(Ledo, 1997); coletaneas multidisciplinares que incluem aspectos de satde (Pro-
thero, 1991; Marques, 1992; Sa ez al., 1992 e Aragon, 1993) ou monografias so-
bre problemas de satide de grupos populacionais especificos (Couto, 1990;
Confalonieri et al., 1995). Alguns poucos trabalhos procuraram discutir as inter-
relagdes entre o ambiente amazonico e as doengas humanas (Iniguez e Toledo,
1998; Pignatti e Martins, 1999; Confalonieri, 2000 e¢ Vasconcelos ez al., 2001).
Entretanto, praticamente inexistem estudos abrangentes que relacionem, de for-
ma integrada, as dindmicas socioambientais caracteristicas da regido com os res-
pectivos perfis epidemiolodgicos.

Neste texto procuramos, a partir de uma compreensdo geral da nosologia
amazonica, bem como da dinamica social e ambiental da regiao, estabelecer um
modelo conceitual geral que explique os principais determinantes da satide e seus
impactos mais importantes. Foram identificadas algumas peculiaridades regio-
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nais, contextualizadas sob o ponto de vista epidemiologico, aplicando-se um con-
ceito ampliado de Paisagem e ilustrando a discussio com o exemplo da malaria.

Caracteristicas regionais

Nesta se¢do serdo resumidas algumas caracteristicas ambientais e sociais da
Amazonia brasileira, relevantes para a determinac¢do dos quadros epidemiolgicos
e, também, com implicagdes para a assisténcia a sade. Alguns aspectos geogra-
ficos e ecologicos podem ser destacados: a escala espacial dos fendmenos; a exten-
sdo territorial e as vias de acesso predominantemente fluviais; a grande diversida-
de biolodgica e social e a relativa preservagio dos ecossistemas naturais. De impor-
tancia ainda ha que se destacar a extensio da area total de ambientes aquaticos
(rios, lagos, planicies inundaveis) que, na Amazonia brasileira, chega a 300 mil
km?. Este Gltimo aspecto ¢ relevante para a satide no que diz respeito a alguns pro-
cessos infecciosos de veiculagao hidrica, como o célera e gastroenterites microbianas.
A distribui¢do da 4gua determina, ainda, em grande medida, os locais de prolifera-
¢do de insetos vetores de doengas, notadamente os mosquitos de malaria.

Fendémenos de grande importancia no ambiente amazonico sdo as interagoes
entre a atmosfera e a floresta (Nobre, 2004), sendo que esta tem papel significa-
tivo na produgio das chuvas da regido. O clima, em geral quente ¢ tmido, com
pouca variagdo de temperatura, ¢ um importante fator regulador de processos
biolbgicos, principalmente aqueles relacionados as doengas infecciosas.

Outro aspecto biofisico relevante diz respeito a diversidade biologica, es-
pecialmente a diversidade faunistica. Varios dos processos infecciosos focais da
regiao, especialmente os virais, dependem de insetos hematéfagos (vetores) para
a sua transmissdo (arboviroses). Quanto maior a diversidade de espécies animais
(vertebrados e invertebrados) em uma dada regido, maiores os riscos de emer-
géncia de processos infecciosos novos (Wolfe et al., 2000). Para ilustrar esse as-
pecto, ja foram identificados na Amazonia cerca de 195 tipos de arbovirus, sen-
do 32 deles capazes de infectar seres humanos (Rodrigues, 2004 ).

Em relagdo as sociedades amazonicas, podem ser destacados os seguintes
aspectos demograficos de importancia:

1. Baixa densidade demografica regional (cerca de vinte milhoes de habitan-
tes em trés milhoes e meio de km?);

2. alto indice de crescimento por migragdo nas Gltimas trés décadas. Ha tam-
bém intensa migra¢ao intra-regional (Perz, 2002);

3. alta concentragiao urbana, especialmente nas capitais dos estados. Cerca de
70% da populagdo amazénica vive em cidades grandes e pequenas. E carac-
teristico o surgimento rapido, espontaneo e desordenado de muitos desses
assentamentos urbanos menores, sem a necessaria infra-estrutura sanitaria

(Browder e Godfrey, 1997);

4. existéncia de um grande contingente de populag¢oes tradicionais (indios, ribei-
rinhos, seringueiros etc.) que subsistem de extrativismo e da pequena agricul-
tura. Estimou-se em cerca de seis milhoes este contingente populacional.
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Uma outra caracteristica regional importante diz respeito as praticas de uso
da terra e seus impactos ambientais e sociais. Varias dessas praticas geram transfor-

/

magodes ambientais com riscos para a satde. E o caso da polui¢ao de corpos
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d’agua pelo mercario dos garimpos; a contaminagdo microbiana da agua por
falta de infra-estrutura de sanecamento em zonas urbanas; a fumaga oriunda de
queimadas pos-desmatamento, gerando afec¢oes respiratorias; alteragdes locais
dos ciclos hidrologicos gerando criadouros de mosquitos, para enumerar apenas
alguns efeitos mais diretos (Confalonieri, 2000) .

Devem ser lembrados também os conflitos sociais, como por exemplo,
pela posse da terra, resultando em violéncia e choques culturais, com populagoes
indigenas isoladas e efeitos drasticos pela introdugio de agentes microbianos
anteriormente desconhecidos por estas comunidades.

O pano de fundo comum a esses eventos sdo politicas de desenvolvimento
¢ uso de recursos que desprezam as potencialidades regionais, desconhecem a
resiliéncia ambiental e a sustentabilidade ecoldgica da Amazdnia, ndo beneficiam
as culturas tradicionais nem a distribui¢do de renda e nio se preocupam com os
riscos para a satde.

Na pratica, isso tem ocorrido tanto por iniciativa governamental, por meio
da implantagao de grandes obras de infra-estrutura (rodovias, hidroelétricas etc.)
e industriais (mineragdo empresarial ), incentivos a pecudria (e ao desmatamento),
como também por meio de atividades extrativistas espontaneas, como o garim-
po, a pesca, a extragao de madeira e outras.

Em relag¢do aos indicadores epidemioldgicos regionais, a Amazonia apresenta
algumas diferengas importantes se comparada com o resto do pais (Sudam, 2000).
Para o ano de 1996, a regido apresentou alto indice de internagio hospitalar por
doengas infecciosas e parasitarias (12,7%), bem acima da média nacional (8,3%).
Embora tenha havido uma redugao na morbidade por esse tipo de agravo, na Ama-
zbnia, 0 mesmo ndo pode ser dito das nas taxas de mortalidade por essas doengas.

A regido concentra a grande maioria dos casos de malaria do pais (98%),
cerca de 35% dos casos de hanseniase (1996) ¢ a segunda maior taxa de tubercu-
lose dentre as regides do pafs. E também uma 4rea hiperendémica para hepatites
virais de cardter freqiientemente fulminante, especialmente na Amazonia oci-
dental (Bensabath e Soares, 2004).

Algumas doengas reemergentes surgiram na Amazonia, como o colera, em
1991, e a febre da dengue, em meados dos anos de 1990.

O perfil de mortalidade por doengas cronico-degenerativas ¢ similar ao res-
to do pais. Deve ser destacada ainda a alta proporgao regional de 6bitos por causas
mal definidas (27,6% em 1995), o que reflete deficiéncias do sistema de satde.

As macropaisagens amazonicas

Propomos a classificagio do que denominamos de macropaisagens amazo-
nicas, em trés categorias principais:

1. paisagens naturais;

2. paisagens antropizadas;

3. paisagens construidas.
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A cada uma destas grandes categorias correspondem sub-categorias, defi-
nidas principalmente pelas formas de uso da terra. O “uso da terra” é um concei-
to essencialmente econdmico ¢ relaciona-se aos aspectos espaciais de todas as
atividades humanas sobre a terra e as formas por meio das quais a superficie
terrestre ¢, ou pode ser, adaptada para servir as necessidades humanas.

Essas trés macropaisagens podem ser diferenciadas, sob o ponto de vista
socioambiental, pelos seguintes elementos:

1. grau de dependéncia direta dos recursos naturais locais, como elementos
de subsisténcia;

2. formas predominantes de uso da terra;
3. capacidade de uso de insumos tecnolégicos modernos;

4. extensdo das transformag¢oes do meio natural e da degrada¢io dos servigos
ecologicos (beneficios obtidos pela sociedade pelo funcionamento dos
ecossistemas);

5. acesso a institui¢oes ¢ servigos do estado moderno.

A cada uma das trés grandes categorias de paisagens associa-se um conjun-
to relativamente bem delimitado de agravos a satde, a saber:

1. agravos associados principalmente as paisagens naturais ¢ prevalentes, de
forma tipica, em populagoes tradicionais. Foram genericamente denomi-
nados, neste ensaio, de “Infec¢des Focais™;

2. Agravos relacionados a processos de modificagao ou antropizagio das pai-
sagens naturais que, freqiientemente, ocorrem de forma rapida, através de
populagdes migrantes;

3. agravos tipicos de aglomerados urbanos e paisagens construidas, nao sen-
do tipicos da regiao, estando mais associados a habitos e comportamentos
da sociedade urbano-industrial moderna;

Na Figura 1 estdo apresentadas as inter-relagdes e conexoes entre essas trés
categorias paisagisticas, com seus agravos principais ¢ determinantes, na regiao.

Na primeira situagdo, a de paisagem natural, encontram-se, principalmen-
te, doengas infecciosas e parasitarias (“Infec¢oes Focais”), bem como intoxica-
¢oes por animais pegonhentos, resultantes da exposi¢do humana em atividades
de subsisténcia, ou, simplesmente, pela proximidade e contato direto com os
elementos do meio natural (vegetagao; solo; animais; dgua etc.). Como grupos
populacionais especialmente sob risco estao as comunidades tradicionais, pela
sua exposi¢ao permanente. As infec¢des/ intoxicagdes focais sio adquiridas pela
exposi¢ao a insetos hematofagos ou urticantes e peconhentos, a animais veneno-
sos do meio aquatico, pela ingestio de carne de espécies silvestres, pelo contato
com animais domésticos (especialmente cies), que amplificam infec¢oes adquiri-
das de animais silvestres, ou ainda por contatos diretos com solo e vegetagio. Os
perigos biologicos sio oriundos da propria natureza € ndo tém o homem como
elemento determinante da sua produgao.
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Alguns dos agravos a satide tipicos desta situagao sao:
1. infec¢oes por arbovirus silvestres (febre amarela, Oropouche, Mayaro etc.);

2. oncocercose (endémica entre os indigenas Yanomami);

w

. acidentes por insetos pegonhentos, como a pararamose ¢ contatos com
larvas de Lonomia sp;

. blastomicose queloideana de Jorge Lobo;

. gastroenterites de veiculagao hidrica;

. ictismo (contacto com peixes venenosos € peconhentos);

. doen¢a de Chagas;

. hepatites virais no sudeste Amazodnico;

. helmintoses como a hidatidose policistica ¢ a lagoquilascariase;

. leishmaniose tegumentar americana;

— O O 0 N O\ Ul W

—

. malaria.

Figura 1
Modificagdes Paisagisticas e Satide na Amazdnia Brasileira
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Em suma, trata-se de um grupo de agravos ligados ao meio fisico-biologi-
co natural, cuja transmissao ndo estd associada a grandes transformagdes am-
bientais. Sua ocorréncia se da principalmente em populagoes tradicionais “ru-
rais”, mas quaisquer individuos ou grupos que penetrem nos nichos de infec¢oes
tocais podem adquiri-las. Por outro lado, as popula¢oes tradicionais podem apre-
sentar ainda tanto agravos infecciosos inespecificos (como, por exemplo, infec-
¢oes pulmonares) como nio infecciosos, de tipo degenerativo ou traumatico,
embora em menores proporgoes.
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Na segunda situagdo, denominada, neste estudo, de paisagem antropizada,
encontramos riscos ¢ agravos associados a transformagoes mais intensas da paisa-
gem natural amazonica, decorrente de diferentes formas de ocupagio e de uso
da terra. Dentre estas destacamos a abertura de estradas, o garimpo artesanal e
itinerante, a expansao da pecudria bovina e da agricultura empresarial, a explora-
¢ao madeireira, a construgao de barragens e projetos de colonizagdo, com o
estabelecimento de assentamento rurais. Os grupos populacionais envolvidos
sdo, freqiientemente, migrantes oriundos de outras partes do pais, sem experién-
cias anteriores com os ambientes ¢ culturas amazonicas. Devido aos processos
demograticos envolvidos nessas atividades, com maior adensamento populacional
(trabalhadores, colonos etc. ), as exposigdes aos riscos fisico-bioldgicos tendem a
ocorrer em escala maior, com importantes repercussoes epidemiologicas.

Ha, portanto, uma transi¢ao ambiental, com conversao da cobertura da
terra (quase sempre envolvendo desmatamentos), altera¢oes locais dos corpos
d’agua e do ciclo hidrolégico, polui¢io do solo e atmostera, alteragdes de
microclimas, e simplificagdo ecologica, por perda de habitats e de espécies.

Um amplo espectro de agravos pode ocorrer nessas interfaces e alguns dos
mais tipicos sao os seguintes:

1. malaria, transmitida por mosquitos silvestres ou adaptados ao meio modi-
ficado;

2. viroses silvestres que “transbordam” dos ecossistemas para as periferias
urbanas (febre de Oropouche);

3. efeitos respiratorios de fumaga de queimadas;

4. contaminagao mercurial em areas poluidas por garimpos de ouro;

5. infec¢Oes endémicas em periferias urbanas, transmitidas por vetores oriun-
dos das florestas proximas (por exemplo: maldria e leishmaniose tegumentar
americana em Manaus);

6. aumento da praga de mosquitos associada a formag¢ao do lago de
hidroelétricas;

7.ataques por morcegos hematofagos conseqiientes a deplecao local da fauna
de vertebrados;

8. leishmaniose visceral.

Vale lembrar que esses grupos populacionais, tanto quanto as populag¢des
tradicionais, se expoem a aquisi¢ao de infec¢des focais, pelo contato com os
componentes biogeofisicos das paisagens naturais. Uma outra possibilidade é de
atuarem como introdutores de patdbgenos ndo naturais da regiao, que podem vir
a se estabelecer na mesma. Este parece ter sido o caso da esquistossomose ¢ da
leishmaniose visceral (calazar), trazidos do nordeste, e os surtos de DST, em
areas de frentes pioneiras, em contato com populag¢des locais. Também ¢é neces-
sario enfatizar a ocorréncia de doengas cronico-degenerativas nesses grupos, re-
lacionadas a alimentagdo e uso do alcool, a exposi¢des ocupacionais € a perfis
genéticos das populag¢des, mais do que a interface popula¢io-ambiente.
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Finalmente, na terceira situagdo, temos as paisagens construidas, onde en-
contramos popula¢oes essencialmente urbanas, principalmente as das capitais, e
aquelas vinculadas a grandes projetos de infra-estrutura, especialmente de mine-
racio e petroleo.

Sao populagoes que, pelas transformagoes radicais do meio natural, sio
expostas a menores riscos de infec¢oes focais. Por isso, ¢ também por terem
melhor acesso a assisténcia de satde, apresentam uma prevaléncia reduzida de
doengas infecciosas e parasitarias, com origem nos sistemas ecolégicos naturais.
Por conseguinte, tendem a ter, como maiores causas de morbi-mortalidade, as
doengas circulatérias; endocrinopatias; neoplasias e lesdes associadas a violéncia
social e a acidentes, principalmente os de trabalho e transito, além de efeitos da
poluigao atmosférica e sonora. Ou seja, o perfil epidemiolégico predominante é
aquele das sociedades urbanizadas modernas, de outras partes do pais (extra-
amazonicas) ¢ do mundo. Vale ressaltar, contudo, a existéncia de agravos de
natureza infecciosa e parasitaria tipicos de periferias urbanas com saneamento
deficiente, como ¢ o caso da leptospirose ¢ da febre da dengue.

Essa classificagao das macropaisagens nosologicas da Amazonia tem o obje-
tivo de, aplicando-se um modelo conceitual, sistematizar o entendimento dos
processos de transforma¢ao ambiental da regido e a conseqiiente transi¢io dos
perfis epidemioldgicos das populagoes. Entretanto, na realidade, existe um conti-
nuum entre essas trés paisagens pelas seguintes razoes:

1. alguns agravos ocorrem nos trés tipos de situagdes, embora com endemici-
dade e repercussoes diferenciadas. Este é o caso da malaria, conforme sera
exemplificado na préxima parte do trabalho.

2. ha, freqiientemente, situagdes de “troca” de agravos entre as paisagens,
como a eclosio peri-urbana de doengas infecciosas focais, pela proximida-
de com a floresta nativa. Este ¢ o caso da malaria e leishmaniose tegumentar
em Manaus e da epidemia de febre Oropouche em Belém;

3. pode haver uma certa continuidade espacial entre dois tipos de macro-
paisagens, sem, portanto, uma nitida delimitagao entre elas. Na realidade,
as grandes zonas urbanas, como Belém e Manaus, por sua inerente com-
plexidade, funcionam como paisagens construidas e, nas suas periferias,
como paisagens antropizadas. Por outro lado, as zonas “rurais” desses
municipios podem conter paisagens naturais, com populagoes tradicionais.

As paisagens da malaria

A malaria ¢ a doenga infecciosa endémica mais importante da Amazonia
brasileira, pela sua ampla difusio na regido, a alta incidéncia, os impactos na
morbi-mortalidade e dificil controle. E transmitida por mosquitos que prolife-
ram em acimulos d’agua em ecossistemas naturais ou com pequenos graus de
antropizagdao. Nao apresenta animais silvestres vertebrados como reservatorios
da infecgao, ou seja, “os focos de infecgao” sempre dependem da presenga de
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seres humanos e de mosquitos infectados. Por outro lado, um fator de alta rele-
vancia na determinagdo da situagdo endémico-epidémica desta doeng¢a na Ama-
zoOnia (ou em qualquer outro lugar) ¢ a possibilidade de realizagdo de diagnosti-
CO e tratamento precoces, para extingdo da fonte de infec¢do, representada pelo
hospedeiro humano, o tinico capaz de servir de fonte do parasita para mosquitos
que os vao transmitir a individuos saudaveis. Este aspecto esta, por sua vez, dire-
tamente relacionado a capacidade resolutiva dos sistemas de satde e dos progra-
mas de vigilancia e controle da doenga, em termos governamentais.

Sob o ponto de vista biologico, as populagodes e individuos oriundos de
fora da zona endémica de malaria, que abrange toda a Amazonia brasileira, nio
tendo experiéncia prévia com a doenga, ndo tem imunidade parcial as infec¢oes,
pois nio foram repetidamente expostos a ela, conforme se verifica em algumas
populagoes tradicionais da regiao.

Outros dois fatores ndo biologicos sdo relevantes na determinagio da diné-
mica da doen¢a na Amazonia. O primeiro diz respeito a percepg¢io do risco, ou
seja, o conhecimento, pelos individuos vulneraveis, das formas de aquisi¢ao da
infeccdo, principalmente nas horas de maior atividade dos insetos vetores. Este
conhecimento ¢ pré-requisito para a tomada de medidas de protegio individual,
principalmente a redugio da exposi¢ao ao ataque de mosquitos.

O segundo fator esta relacionado com a mobilidade espacial dos grupos
familiares, comunitarios ou de trabalho. Esse fendmeno ¢ caracteristico, na Ama-
zOnia, em alguns grupos indigenas ¢ naqueles envolvidos com extrativismo, como
os garimpos de carater ndo empresarial. A mobilidade freqiiente dificulta a con-
tinuidade do tratamento, bem como a redugio da exposi¢io aos vetores, pela
impossibilidade do controle local.

O resultado final da conjugagdo desses fatores biologicos, comportamentais
¢ geograficos sera a incidéncia maior ou menor da maldria, nos diferentes grupos
expostos, bem como a maior ou menor estabilidade da transmissao e a gravidade
da doenga.

Para discutirmos os diferentes aspectos da malaria em situagoes diferencia-
das e tipicas da Amazonia — de importincia para o planejamento das agoes de
controle — utilizaremos o conceito de paisagens nosologicas, oriundo da epidemio-
logia paisagistica classica, enunciada por Pavlovsky (1966), com modificagoes.
Originalmente, o conceito pavlovskiano de “foco natural” incluia principalmente
0 ecossistema e seus animais, vertebrados e invertebrados, capazes de manter os
agentes infecciosos circulando, sem a interferéncia humana ou de animais domés-
ticos. Entretanto, neste estudo, ampliamos o conceito de “paisagem” de uma
doenga infecciosa, para incluir as dindmicas socioeconomica e ambiental, no con-
texto de sua transmissdo. Isso quer dizer que as “paisagens da malaria” s3o deter-
minadas pelas diversas interagdes entre as praticas de uso da terra, o comporta-
mento humano, os elementos fisicos e bioldgicos do meio natural e as transfor-
magoes nele causadas pela interven¢ao humana. Assim, adotamos uma epidemio-
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logia paisagistica “pos-Pavlovskiana”, ao incluir caracteristicas do elemento hu-
mano e suas interagdes com o ambiente como partes constituintes das paisagens
e, por isso, como determinantes das dindmicas epidemiologicas (Figura 2).

Aqui utilizamos o conceito geografico classico de paisagem como sendo
“um mosaico onde a mistura de ecossistemas locais e usos da terra se repete, de
forma similar, por areas de quildbmetros de extensio” (Forman, 1995).

Figura 2 - Epidemiologia Paisagistica
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A partir dessas complexas formas de interagdo, identificamos algumas pai-
sagens tipicas da malaria na Amazonia brasileira. Na identificagio dessas paisa-
gens, assim como para a sua denominagdo, adotamos em parte a classificagiao de-
senvolvida por Lima e Pozzobom (2001). Estes autores, sem pretender cobrir
toda a diversidade social da regido, distinguiram nove categorias socioambientais
de “produtores rurais”, com base na pressio de uso e de impacto que exercem
sobre o ambiente, relacionados a0 modo como ocupam, exploram e concebem
sua relagdo com a natureza. Utilizamos cinco dessas categorias socioambientais e
a elas agregamos os grandes assentamentos urbanos, dado a sua importancia de-
mografica e geografica, para a regido, bem como sua importancia para a epi-
demiologia da malaria (Tabela 1). A identificagdo dessas seis categorias foi feita
para mais bem se discutir o conceito de paisagens de doengas infecciosas e sua re-
levancia pratica. Pretendeu-se incluir as situagoes de transmissio de malaria mais
facilmente diferenciaveis entre si, sob o ponto de vista socioambiental, além de
terem maior importancia epidemiologica. Ha transmissdo de malaria em outras
situagoes na Amazonia, como por exemplo, as que envolvem deslocamentos transi-
térios de grupos em areas endémicas (manobras militares, expedi¢oes cientificas
e geograficas etc.). Também ha assentamentos permanentes sujeitos a doenga
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como os latifindios que exploram a pecudria e destacamentos militares de fron-
teira. Entretanto, como estes ndo sio, geralmente, contextos de hiperendemi-
cidade da doenga, ndo foram caracterizados como paisagens tipicas.

Tabela 1 — Caracteristicas das paisagens da maldria na Amazodnia

Categorias Tipo Mobilidade | Acesso | Dinamica | Imunidade | Percepcédo | Controle
Sécio- De Da Fisico Da Da Do De
Ambientais Paisagem | Populacdo Doenca | Populagao Risco Vetores
Exploradores Antropica Alta Dificil Alta Muito Baixa Baixa Dificil
Itinerantes Incidéncia,

(Garimpos de Instavel

Ouro)

Pequenos Natural Baixa Facil Incidéncia Alta Boa Facil
Produtores variavel,

"Tradicionais" Estavel

Grandes Antrépica Baixa Facil Baixa Muito Baixa Boa Facil
Projetos incidéncia

Migrantes/ Antrépica Alta Dificil Instéavel Baixa Varigvel Dificil
Fronteira

Povos Natural Variavel Dificil Baixa Alta Baixa Dificil
Indigenas de Incidéncia

Comércio ou Instavel

Esporadico

Grandes Construida Baixa Facil Estavel Muito Baixa| Variavel Facil
Assentamentos

Urbanos

Deixando de lado, para nossos propositos, os critérios de sustentabilidade
ecologica e orienta¢do econdmica dessas categorias socioambientais, limitamo-
nos a uma caracteriza¢ao epidemiologica de cada grupo, incluindo fatores criti-
cos para a transmissao e controle da doenga, a saber:

1. geografico: o acesso fisico as comunidades na Amazonia ¢ um importante

determinante da eficacia de controle da malaria, por razoes operacionais.
Nesse sentido, o grau de mobilidade dos grupos e sua distancia das cidades
ou de vias de transporte (fluvial e rodoviaria), determinam a dificuldade e
custo maior ou menor do acesso;

. mobilidade da popula¢io: ¢ alta em algumas comunidades de indigenas de
comércio esporadico, bem como em grupos extrativistas, como garimpeiros;

. imunidade da popula¢do: s6 existe em niveis capazes de conferir algum
grau de prote¢do a novas infec¢des em grupos assentados de longa data em
areas endémicas, como os pequenos produtores ¢ indios. Entretanto, nes-
te tltimos, quando mais isolados, o quadro da doenga pode modificar-se
rapidamente com a introdugao de cepas do parasito mais agressivas, em
virtude de contatos externos;

. percepgao de risco: diz respeito a uma “cultura da malaria”, isto ¢, conhe-
cimentos elementares sobre as formas de aquisi¢ao da doen¢a e medidas de
prevencio.Tende a ser baixa em migrantes da extra-Amazonia, sem experién-
cia prévia com a doenga;
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5. controle de vetores: além de ser de realizagdo dificil em paisagens de dificil
acesso e com populagdes de alta mobilidade, atividades com transforma-
¢oes ambientais que ensejam a proliferagdo de criadouros de mosquitos,
como no caso dos garimpos de ouro em rios, tendem a piorar a dificuldade;

6. dindmica da doenga: definida pela estabilidade da transmissio e pelos ni-
veis de incidéncia do parasito. Quanto mais instavel for a dinimica da do-
enga, mais dificil seu controle. A instabilidade é causada pelo grau de imu-
nidade da popula¢io; pela eficicia no tratamento dos doentes; pela mobi-
lidade populacional e pela freqiiéncia de entrada de cepas novas do agente
infeccioso.

Para uma adequada organizagao das atividades de controle da malaria na
regido, devem ser considerados todos os elementos que caracterizam as paisa-
gens da doenga. S6 com uma compreensao das especificidades ambientais e soci-
ais de cada paisagem podem ser adaptadas estratégias especificas de atuagdo.

Analisando-se a tabela comparativa das paisagens (Tabela 1) podemos no-
tar a auséncia de uma correlagdo entre o grau de antropiza¢do da paisagem, as
caracteristicas epidemiologicas da doenga, e as facilidades para seu controle. Com-
parando duas paisagens bem distintas, como as comunidades indigenas de co-
mércio esporadico e as comunidades associadas aos grandes projetos, como a
minera¢ao industrial, podemos compreender melhor a epidemiologia da mala-
ria. Ambas se localizam fisicamente em meio a ecossistemas naturais, contendo
as espécies vetoras da maldria mas, as primeiras distinguem-se pela existéncia de
uma convivéncia histérica com a doenga, que lhes pode conferir algum grau de
equilibrio epidemiolégico. Entretanto, sio muito vulneraveis a perturbagoes exter-
nas, representadas pelo contato com outros grupos sociais, capazes de modificar
radicalmente o quadro epidemiologico, pela introdugio de outras cepas de ma-
laria. Ademais, as ag¢oes de controle da doenga nessas comunidades costumam
ser dificeis pela sua localizagdo remota ¢ por comportamentos culturalmente
determinados, que podem aumentar a exposi¢ao aos mosquitos ¢ também difi-
cultar a eficacia dos tratamentos.

Por outro lado, na situag¢ao dos grandes projetos, as transformagoes radi-
cais do meio fisico circundante, os investimentos em obras de sancamento ¢ em
vigilancia epidemiolégica e assisténcia médica sio capazes de reduzir acentuada-
mente a incidéncia da doenga. Formam-se, assim, verdadeiras redomas sanitarias
que isolam os trabalhadores e seus familiares dos perigos biologicos da floresta.

Entre esses extremos encontramos outras paisagens da malaria com varia-
¢oes na importancia relativa dos determinantes principais da doenga, na capaci-
dade de controle sanitario e nos graus de endemismo.

Um comentario adicional deve ser feito em relagao a malaria na periferia
das cidades grandes, como Belém e, principalmente, Manaus. A doenga tornou-
se endémica em fungdo de trés aspectos principais: 1. a proximidade das comuni-
dades, geralmente invasoes, em relagio a floresta, que contém os mosquitos ve-
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tores; 2. a continua chegada de migrantes infectados vindos do interior, que
renovam a transmissao; ¢ 3. a ineficiéncia do sistema local de satide em controlar
a doenga.

Consideragoes finais

O espago Amazodnico, formado pelas interagoes sociedade-ecossistemas
apresenta, sob o ponto de vista epidemioldgico, caracteristicas diferenciadas em
relagdo ao restante do pais. Essa diferenciagao ¢ dada tanto pela base ecologica
natural como pelas formas de sua ocupagio e exploragio.

Em virtude da variedade de praticas de uso da terra, para uma adequada
compreensdo das dinimicas socioambiental ¢ epidemiologica, faz-se necessaria a
utilizacdo de um modelo conceitual abrangente, como o que aqui foi feito atra-
vés da identificagdo de macropaisagens e de paisagens especificas de doengas. Es-
sa abordagem auxilia na compreensdo da evolugao historica da ocupagio da regiao,
suas conseqiiéncias sanitrias e fornece subsidios para atuagao em satde publica.

Por outro lado, a anilise epidemiologica de processos infecciosos endémico-
epidémicos especificos, através da identifica¢io de “paisagens de doengas”
(interagoes uso da terra/ demogratfia/ ambiente), conforme foi aqui feito para a
malaria, aplica-se igualmente a outros processos infecciosos de distribuigao am-
pla na regido. A vantagem desse enfoque ¢é permitir uma diferenciagao mais clara
dos determinantes locais da transmissao e a identificagdo dos principais obstacu-
los ao seu controle.

Podemos afirmar que os ecossistemas naturais na Amazonia, pela sua natu-
reza e extensdo, ainda se constituem em importantes fatores na determinagao
dos quadros nosologicos das populagdes amazonicas, tanto tradicionais como
modernizadas. Mesmo nos maiores centros urbanos podemos identificar agra-
vos infecciosos relacionados aos ecossistemas florestais, em virtude de suas rela-
¢oes de proximidade espacial.

No que diz respeito aos perfis de satide ¢ doenga das popula¢des amazoni-
cas, as doengas infecciosas e parasitarias tém, notadamente, uma alta relevancia
regional, quer como processos focais arraigados nos ecossistemas, quer como
resultado das dindmicas de transformagao social e ambiental ou ainda como pro-
cessos tipicamente urbanos. Ao mesmo tempo, a alta concentragao populacional
em zonas urbanas de maior porte poe em relevancia as doengas degenerativas ¢
lesoes por causas externas como componentes do quadro geral de morbidade e
mortalidade.
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RESUMO — NESTE TRABALHO faz-se uma revisdo do perfil epidemiolégico das populagoes
amazonicas em relagdo com a dindmica socioambiental da regido. Propde-se um mode-
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lo conceitual de anlise que inclui trés grandes categorias de paisagens na Amazodnia:
naturais, antropizadas ¢ construidas. A cada uma destas macropaisagens identifica-se
um conjunto bem definido de agravos a satde.

Utilizando-se um conceito proprio de paisagem de doenga, modificado da epidemiologia
paisagistica classica, ¢ feita uma andlise comparativa da dindmica epidemiolégica da malaria
em seis tipos de paisagens, definidas com base em formas de usos da terra.

ABSTRACT— A REVIEW is made of the epidemiological profile of the human population in
the Brazilian Amazon region, as related to the social and environmental dynamics of
the region. A conceptual model for analysis is proposed including three major categories
of landscapes: Natural, Anthropic and Built. Each of these macro landscapes is associated
to a well defined set of health outcomes.

Using an original concept of Disease Landscape, adapted from the classical Landscape
Epidemiology, a comparative analysis of the epidemiological dynamics is made in six
malaria landscapes, defined on the basis of land use strategies.

Palavras-chave: Amazdbnia, Satde, Malaria.

Keywords: Amazon, Health, Malaria.
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