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RESUMO 

Este trabalho teve como temática a utilização dos sistemas de informações 

geográficas (SIG) para a análise espacial da ocorrência de dengue no município de 

Ananindeua-Pará no período de 2016 a 2018, sendo relevante a percepção das 

questões de saneamento básico, meio ambiente e políticas públicas para tornar 

efetivo o georeferenciamento na promoção de saúde. O objetivo desse estudo foi 

identificar quais fatores contribuem para a ocorrência de dengue no município, e gerar 

conhecimento para se aplicar da melhor forma possível as políticas públicas já 

existentes e as que ainda devem existir. Portanto, gerou-se uma pesquisa quantitativa 

para se averiguar a distribuição espacial dos casos de dengue no município, com base 

nos casos confirmados da Secretaria Municipal de Saúde de Ananindeua (SESAU). 

Foram utilizados softwares como o QGIS e Excel para a confecção dos mapas e 

gráficos, estabeleceram-se correlações estatísticas entre as variáveis. Foi possível 

observar que nos três anos de pesquisa a distribuição de dengue se deu em grande 

parte no primeiro semestre do ano 2016, que coincide com a estação chuvosa, que 

aliados com a negligência da gestão pública com o lixo, torna-se uma combinação 

perfeita para a proliferação do mosquito Aedes. O ano de 2016 apresentou elevado 

número de ocorrências e no ano seguinte houve uma diminuição dos casos pois a 

causa ganhou reforço inovador da empresa fornecedora de energia para o combate 

ao mosquito. Porém, em 2018 o descaso voltou a ser apresentado na questão 

ambiental, gerando aumento dos casos. Conclui-se que o geoprocessamento mostrou 

ser uma ferramenta importante para direcionar a tomada de decisões no combate ao 

vetor transmissor da dengue no município de Ananindeua, uma vez que com a 

espacialização dos casos, foi possível ter um melhor diagnostico para identificação 

dos focos. 

 

Palavras – chave: Dengue, Geoprocessamento, Ananindeua - PA. 

 

 

 

 

 

 



  

ABSTRACT 

The objective of this work was to use the geographic information systems (GIS) for the 

spatial analysis of dengue occurrence in the municipality of Ananindeua-Pará from 

2016 to 2018, being relevant the perception of basic sanitation, environmental and 

political issues to make georeferencing effective in promoting health. The objective of 

this study was to identify which factors contribute to the occurrence of dengue in the 

municipality, and generate knowledge to apply the best possible public policies that 

already exist and those that still must exist. Therefore, a quantitative research was 

conducted to verify the spatial distribution of dengue cases in the municipality, based 

on the confirmed cases of the Municipal Health Department of Ananindeua (SESAU). 

Software such as QGIS and Excel were used to make the maps and graphs, statistical 

correlations were established between the variables. It was possible to observe that in 

the three years of research the distribution of dengue occurred largely in the first half 

of 2016, which coincides with the rainy season, which allied with the neglect of public 

management with garbage, becomes a perfect match for the proliferation of the Aedes 

mosquito. The year 2016 presented a high number of occurrences and in the following 

year there was a decrease of the cases as the cause gained innovative reinforcement 

of the company supplying energy to combat the mosquito. However, in 2018 the 

neglect was again presented in the environmental issue, generating an increase in 

cases. It was concluded that geoprocessing proved to be an important tool to guide 

decision-making in the fight against dengue vectors in the municipality of Ananindeua, 

since with the spatialization of the cases, it was possible to have a better diagnosis to 

identify the foci. 

 

Keywords: Dengue, Geoprocessing, Ananindeua - PA. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 O Brasil tem sofrido um aumento constante e preocupante de ocorrência de 

dengue nos últimos anos, motivado pela escassez de saneamento básico em áreas 

urbanas como fator influente no aparecimento de doenças e principalmente na 

proliferação do mosquito transmissor da dengue, assim como a falta de integração 

entre setores da gestão pública, no qual por muitas vezes, influenciada pela não 

relação direta com os serviços públicos de saúde e saneamento básico. 

 Em face do exposto, estudar o mosquito transmissor é fundamental, pois o 

mesmo, emite dados preocupantes sobre o grave problema de saúde pública nas 

regiões tropicais e subtropicais do planeta, principalmente pelo elevado grau de 

dificuldade de motivos que envolvem seu manuseio e controle como também pelo alto 

índice de mortalidade (QUINTERO et al, 2009; RESENDES et al, 2010; BHATT et al, 

2013). 

 Deste modo, uma vez que  não há vacina ou tratamento próprio disponível para 

a dengue, a maneira mais rentável de evitar a doença é adotar métodos de controle 

do vetor o que requer que áreas de risco e períodos de risco sejam identificados 

(TRAN et al., 2004). 

 Portanto, investir em medidas educacionais mais incisivas e abrangente para 

suprir a falta de conhecimento, principalmente em setores periféricos, são fatores que 

contribuem para reduzir o índice de agravos da doença e falta de ineficiência ao 

combate endêmico. Segundo Pereira et al. (2011) é indispensável o trabalho dos 

agentes comunitários de saúde e o agente de controle de endemias que tem como 

funções a educação em saúde, mobilizar e orientar a população para utilização de 

medidas simples de manejo ambiental para o controle de vetores. 

 Identificar e analisar no âmbito espacial e temporal de casos de dengue e de 

infestação de larvas em áreas urbanizadas é importante para identificar parâmetros 

de agrupamentos de casos e de localização de maior ocorrência da ação de vetores, 

direcionando preventivamente o serviço de vigilância epidemiológica  

 Assim sendo, o uso de sistemas de informação geográfica (SIG) atualmente 

facilita o mapeamento de casos de doenças. Os SIG's, da forma como vêm sendo 

utilizados, pode proporcionar, além de exposição visual das ocorrências, como 

também a confirmação da existência de agrupamentos de casos e principalmente a 

correlação espacial entre eles (GALLI; NETO, 2008). 
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 A capital Belém é apontada como líder em casos de dengue no estado do Pará, 

e o município de Ananindeua aparece entre os dez munícipios com maiores 

ocorrências de dengue no ano de 2015. Porém os casos de dengue em Ananindeua 

têm diminuído bastante em anos posteriores como por exemplo em 2017, onde houve 

uma redução de 91% dos casos no estado do Pará e Ananindeua já não aparece mas 

entre os dez primeiros colocados, o que não à isenta de ainda apresentar ocorrências 

significativos de dengue. 

 Com base no pressuposto, o objetivo desse trabalho busca analisar de que 

forma os parâmetros sanitários no município de Ananindeua está relacionado com os 

casos de dengue ainda recorrente na área urbana do município. E com o auxílio de 

técnicas de geoprocessamento e dados de saúde, mapear a ocorrência dos casos de 

dengue e fazer uma análise espaço-temporal no período de 2016 a 2018 com o intuito 

de caracterizar a vulnerabilidade sócio ambiental do município quanto a proliferação 

da incidência de dengue e a presença de possíveis focos do vetor transmissor. 

 Dessa maneira, tendências de ocorrência de focos de dengue estudadas ao 

longo do tempo e do espaço podem contribuir para a formulação de políticas públicas 

que venham a melhorar a saúde da população. E o entendimento de todas as 

particularidades que mantem relação com a ocorrência da dengue será de 

fundamental importância na contribuição do serviço daqueles que são responsáveis 

pela vigilância, controle e na identificação de áreas de risco, bem como para o 

enriquecimento sobre as especificidades do município e na contribuição de banco de 

dados que irá favorecer futuros trabalhos de pesquisa sobre casos de dengue no 

município de Ananindeua. 
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2 REFERENCIAL TEÓRICO 

  

 Os tópicos a seguir, irão abordar quais os pontos relevantes que ilustrarão o 

contexto desta pesquisa e como se deu a evolução dos indicadores para a análise 

espacial da ocorrência de dengue no município de Ananindeua. 

 Compreender o conceito de saneamento e sua relação com a promoção de 

saúde faz com que tenhamos consciência de que precisamos de um conjunto de 

ações para evitar e minimizar as doenças causadas pela falta desse serviço. 

 Apresentar dados e conceitos sobre a dengue e sua relação com o meio 

ambiente nos mostra que haverá muito o que discutir a respeito, e quais as 

ferramentas do geoprocessamento serão inseridas para fazer a pesquisa e 

mapeamento para se aplicar as suas técnicas na elaboração de políticas públicas para 

a promoção de saúde. 

 

2.1 Dengue Vírus 

 

 A arbovirose causada pelo Dengue Vírus (DENV) pertencente à família 

Flaviviridae, é uma doença tropical e subtropical, da qual a infecção viral sistêmica 

tem como intermediário disseminador, o mosquito infectado Aedes aegypti, sendo ele 

o principal vetor responsável pela transmissão da doença. É denominada 

internacionalmente pelo Código Internacional de Doença (CID10) como A90, e o 

estudo da distribuição geográfica dos casos de dengue nos espaços urbanos é 

importante para a compreensão das patologias que levam a morte do ser humano e 

contribuem com as políticas de gestão e avaliação do impacto da doença sobre a 

população (GUZMAN et al., 2010; TELLE, 2016). 

 Estimativas apontam que a cada ano, cerca 70 a 500 milhões de pessoas são 

infectadas pelo vírus da dengue, em mais de 100 países, e que a maior parte das 

ocorrências acontece em áreas urbanas (BHATT et al, 2013; TELLE, 2016). Os 

índices maiores de ocorrência é na América Latina e Ásia, em contrapartida que na 

África as informações são mais escassas sobre a doença. 

 De acordo com o Centro de Prevenção e Controle de Doenças (CDC) dos 

Estados Unidos, os quatro vírus da dengue são provenientes de macacos e passaram 

de maneira livre para os seres humanos na África ou no sudeste da Ásia por volta de 

100 e 800 anos atrás. Permanecendo até meados do século XX, como uma doença 
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relativamente pequena e restrita geograficamente. É possível que por meio da 

segunda guerra mundial, os mosquitos Aedes tenham desempenhado um papel 

crucial na disseminação dos vírus pelo mundo. 

 Por volta da década de 1980 foram registrados em torno de um milhão de casos 

e entre 2000 e 2007, esse número passou para cerca de 4,8 milhões, observando um 

significativo aumento na morbidade e na mortalidade causadas pela dengue (SAN 

MARTIN et al, 2010). 

 No ano de 2008 percebeu-se um crescimento na evolução às formas graves 

(dengue hemorrágica e choque da dengue). Foram registrados 909.000 casos de 

dengue clássica na América Latina e 19.594 casos de dengue hemorrágico e 306 

mortes. Destes casos registrados, 80% foram notificados no Brasil, no período de 

grande epidemia na cidade do Rio de Janeiro, que contou com a presença dos 3 

sorotipos já conhecidos e identificados (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2009). 

 No Brasil a vigilância da dengue é feita através de dois principais sistemas de 

informação: o Sistema de Informações sobre a Febre Amarela e Dengue (SISFAD), 

que é encarregado pelo registro das atividades de vigilância entomológica e o Sistema 

Nacional de Agravos de Notificação (SINAN), que registra os casos confirmados e 

suspeitos da doença. A união desses órgãos é fundamental para verificar a presença 

conjunta de infestação pelo vetor e casos da doença, circunstâncias necessárias para 

o princípio de surtos de dengue (BARCELLOS et al., 2005). 

 Com tudo, o mosquito Aedes aegypti tem sido a principal espécie encarregado 

pela transmissão da dengue seguido por outro não tanto conhecido, o Aedes 

albopictus. Com características de hábitos domésticos, antropofílico, com atividades 

hematofágica diurna e faz uso, não necessariamente, de depósitos artificiais de água 

limpa para colocar os seus ovos. São extremamente capazes de resistir a seca por 

até 450 dias. E tem se mostrado com uma enorme eficácia de adaptação a diferentes 

situações ambientais consideradas desfavoráveis a sua sobrevivência.  

 Segundo pesquisa de Tauil (2002), onde ele aponta que larvas adultas já foram 

encontradas em altitudes elevadas e em água poluída. Demonstrando que o mosquito 

já não encontra dificuldades para se reproduzir no meio urbano, e essa proliferação 

encontra ótimas oportunidade na ausência de saneamento básico das grandes 

cidades e principalmente nos municípios. 

 No estado do Pará, mesmo o registro de dengue sendo menor que os 

apresentados no ano passado, segundo dados divulgados pelo Ministério da Saúde 
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(2019), 28 municípios estão em situação de risco e outros 47 em estado de alerta, até 

mesmo a capital Belém e o município vizinho Ananindeua. Nesse contexto, no que 

corresponde a proliferação do mosquito Aedes, os entulhos e lixo espalhados pela 

cidade representam uma ameaça à saúde da população. 

 O atual Levantamento Rápido de Índices de Infestação pelo Aedes aegypti (LIRAa), 

divulgado pelo Ministério da Saúde (2019), mostrou que por volta de 994 cidades brasileiras 

apresentam um alto índice de infestação do mosquito e, por esse motivo, podem registrar um 

surto de doenças como dengue, zika e febre chikungunya. 

 Depósitos de água encontrados ao nível do solo (lixo doméstico) como barril, tonel 

pratos de vasos de planta e outros recipientes de armazenamento de água doméstica são um 

dos principais criadouros, seguidos por depósitos moveis e depósitos encontrados em lixo 

como recipientes, garrafas plásticas, latas e entulhos de construção. Na prática, é preciso 

considerar o mosquito Aedes aegypti como uma ameaça que pode estar em qualquer lugar. 

E que a melhor maneira de combater o mosquito é impedir que ele se prolifere. 

 

2.2 Tópicos conceituais sobre saneamento 

 

 A falta de saneamento básico atinge todo o Brasil, mas um dos estados mais 

atingidos pela falta desse serviço está localizado na região Norte do país, segundos 

dados do Ministério das Cidades e do Instituto Trata Brasil (2014, 2016) o Pará 

mantém três municípios entre as dez piores cidades acima de 100 mil habitantes com 

um dos piores índices em saneamento básico, e Ananindeua está entre eles. 

 Segundo a lei nacional de saneamento básico nº 11.445/07 regulamentada pelo 

decreto nº 7.217/10 diz que todas as cidades devem formular as suas políticas 

públicas visando a universalização, sendo o Plano Municipal de Saneamento Básico 

(PMSB) o instrumento de estratégia e diretrizes obrigatórios para se ter acesso aos 

recursos financeiros do Governo.  

 Para garantir saúde para a população, se faz necessário haver mais 

investimento nesse setor, pois de acordo com CAVINATTO (1992), o saneamento 

básico é imprescindível para se prevenir doenças e se ter qualidade de vida. E quando 

se investe em prevenção, a economia é diretamente atingida, pois haverá uma 

redução considerável nos custos com a saúde pública. Estima-se que para cada 1 real 

investido em saneamento 4 reais são economizados no setor de saúde. 
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 Portanto, evitar a disseminação de doenças é uma das principais funções do 

saneamento básico. E nesse sentido, Ananindeua ainda tem muito que evoluir em 

relação aos aspectos de saneamento que ainda são insuficientes para atender a sua 

população de aproximadamente 526 mil habitantes, e quanto maior a população, 

maiores são os custos para atender as suas necessidades no abastecimento de água, 

esgotamento sanitário, limpeza urbana, manejo de resíduos sólidos e drenagem e 

manejo das águas pluviais urbanas. 

 Com base em levantamento feito pelo Ministério das Cidades o Instituto Trata 

Brasil, chegou à conclusão de que uma das causas dos municípios com piores 

condições de saneamento é pela falta do PMSB. A gestão municipal não cumpre com 

as obrigações com isso os índices tendem a ser cada vez piores para cobertura de 

água que chega somente a 56,9%, esgoto 8,7%, e tratamento do esgoto 16,4% é o 

que revela os dados do Sistema Nacional de Informações sobre Saneamento (SNIS). 

 Certamente os dados estatísticos revelam que deve haver a implementação 

das políticas públicas que são direitos conquistados com muito esforço e que precisam 

ser colocados em pratica para promover saúde com o potencial econômico gerado 

pela sua receita, e a Secretaria Nacional de Saneamento (SNS) do Ministério do 

Desenvolvimento Regional implementou o SNIS  para gerar informações importantes 

do setor de saneamento no Brasil, baseando-se em um banco de dados que contém 

informações de caráter institucional, administrativo, operacional, gerencial, 

econômico-financeiro, contábil e de qualidade sobre a prestação de serviços de água, 

de esgotos e de manejo de resíduos sólidos urbanos. 

 Atualmente, além das ações de prevenção e assistência, considera-se cada 

vez mais importante atuar sobre os fatores determinantes da saúde. É este o propósito 

da promoção da saúde, que constitui o elemento principal da proposta da Organização 

Mundial de Saúde e da Organização Pan-Americana de Saúde (Opas) pelo 

pressuposto de que a saúde deve ser entendida como um estado de completo bem-

estar, físico, mental e social, não se restringindo apenas a ausência de doenças. 

 

2.3 Políticas públicas em saúde e o meio ambiente 

  

 De acordo com a Constituição Federal de 1988 no artigo 196 reconhece que a 

saúde é um direito de todos, e dever do Estado, que estabelece políticas públicas para 

a aplicação dessa lei.  
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 O direito a saúde é um dos pilares fundamentais para a proteção da dignidade 

humana. Portanto, ela recebe atenção específica, obrigando os gestores a planejar as 

políticas públicas destinadas à promoção, proteção e recuperação da saúde. 

 Assegurar esse direito não é uma tarefa fácil, muitas vezes é necessário 

acionar outros órgãos do Governo para ter acesso a condições mínimas de 

saneamento e assistência à saúde, revelando assim as desigualdades 

socioeconômicas e a violação de direitos. 

 Durante a década de 1980, foi apresentado a carta de Ottawa na primeira 

Conferência Internacional sobre Promoção de Saúde, que é um documento de suma 

importância que serve de base para se promover a saúde de forma equânime, ou seja, 

que ela seja aplicada de forma igualmente justa, em conformidade com a lei, e as 

necessidades de cada um. WHO,1986, p.368, fala que a equidade dentro da 

promoção de saúde visa manter uma igualdade sanitária, reduzindo as diferenças no 

acesso a saúde, dando oportunidades iguais a toda população. 

 As políticas públicas se efetivam nos programas de atenção à saúde pública e 

coletiva apoiando-se no conceito onde a saúde só é exercida associando os fatores 

ambientais, sociais, espirituais e econômicos. Esse novo jeito de se compreender as 

ações de saúde, não se dá mais sob o ponto de vista biológico, mecanicista e 

individual, se dá de maneira mais ampla, sob a ótica contextual, histórica e coletiva, 

saindo de uma perspectiva voltada ao indivíduo passando a promover ações coletivas. 

(PEREIRA et al., 2000). 

 O Sistema Único de Saúde (SUS), é uma política pública voltada para a 

promoção, proteção e recuperação da saúde, baseando-se nos princípios da: 

universalização, equidade, regionalização e participação popular, podendo ser 

acrescentado pelo setor privado com limitações e normas preestabelecidas. 

 A institucionalização do SUS se deu por meio da Lei nº 8.080 de 19 de setembro 

de 1990, onde especifica quais os objetivos e funções devem ser colocados em 

prática. Logo após, foi criada a Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que fala 

sobre a participação popular na tomada de decisões, dando origem aos Conselhos de 

Saúde Estaduais (CONASS) que é o Conselho Nacional de Secretários Estaduais de 

Saúde e o (CONASEMS) que é o Conselho Nacional de Secretários Municipais de 

Saúde, formando assim, o Sistema Único de Saúde, com muitos desafios e direitos a 

serem conquistados através das lutas sociais. (BRASIL,1990). 
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 A sociedade tem papel fundamental na elaboração, prática e resultados das 

políticas públicas, pois ela vai integrar os vários fatores que regem a saúde pública. 

Dentre esses fatores, o meio ambiente se destaca como sendo um dos enfoques dos 

problemas ligados a saúde, dando origem a duas tendências, uma caracterizada como 

“verde” embasada em fundamentos antropológicos, sustentáveis, demográficos e etc. 

E a outra tendência é a “azul” partindo das relações ambientais sobre a saúde e o 

bem-estar da humanidade. 

 A saúde ambiental engloba várias questões que devem ser pauta para muitas 

pesquisas científicas, relacionando os estudos de poluentes, a epidemiologia e 

climatologia sobre as mudanças que estão ocorrendo nos âmbitos locais, regionais e 

globais.  

 

2.4 Geoprocessamento aplicado à saúde 

 

 O geoprocessamento é uma ferramenta importante para se identificar a 

ocorrência de uma doença ou fenômenos que acontecem em uma determinada 

região. O uso de mapas, seu principal material de trabalho, faz com que se produza 

informações técnicas para se analisar a distribuição e territorialização do que é 

pesquisado.  

 Conhecer as condições em que vivem, se relacionam, e usufrui dos serviços 

de saúde faz com que tenhamos noção de como intervir nos grupos populacionais 

para assim planejar e avaliar os impactos das ações em saúde, e o geoprocessamento 

é uma ferramenta para se ter precisão nas ações que forem ser colocadas em prática, 

pois ela nos dará direcionamento por onde começar e como fazer para se ter 

resultados satisfatórios na sua aplicação. 

 Como bem aborda em sua obra, Pina e Santos (2000, p.14) apontam, que o 

“geoprocessamento é um termo amplo, que engloba diversas tecnologias de 

tratamento e manipulação de dados geográficos, através de programas 

computacionais”. Santos (2004, p.06) afirma que geoprocessamento “é o conjunto de 

técnicas de coleta, tratamento e exibição de informações referenciadas 

geograficamente”. Portanto, percebe-se que o geoprocessamento é um conjunto de 

técnicas que tem como objetivo gerar informações espaciais, através de um sistema 

computacional que pode contribuir na vida social, econômica e ambiental da 

população. 
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 A Norma Operacional Básica do Sistema Único de Saúde (NOB-SUS) de 

01/1996 destaca que “o enfoque epidemiológico atende ao compromisso da 

integralidade da atenção, ao incorporar, como objeto das ações, a pessoa, o meio 

ambiente e os comportamentos interpessoais” (Ministério da Saúde, 1997, p.15). 

Porém, falar sobre saúde no aspecto ambiental nos remete a compreender que ele 

está intrinsicamente ligado ao modo de como a população se relaciona com o meio 

ambiente, quais são suas características, e como isso influencia no surgimento de 

doenças como a Dengue, Zika, e Chikungunya, para assim identificar como, e porque 

essas doenças se manifestam e quais os riscos que essas pessoas estão sendo 

expostas. 

 A geoespacialização faz com que se visualize as informações que foram 

observadas em campo, e coletados os dados, para assim gerar condições 

estratégicas para combater as doenças epidemiológicas por uma ótica mais ampla, 

possibilitando analises correlacionadas com os fatores socioambientais, econômicos 

e culturais. Portanto, como não citar a obra ‘O mapa Fantasma’ de Steven Johnson 

(2008), que relata a façanha do médico inglês John Snow, que graças sua organização 

logica conseguiu apontar a causa do surto de cólera que atingiu Londres. Em sua 

pesquisa pioneira já era possível observar as etapas, que hoje é fundamental para 

uma investigação epidemiológica. 

 Assim, a aplicabilidade dos SIG’s na área da saúde é evidenciada nos campos 

da vigilância epidemiológica, onde se identifica em qual área há maior incidência de 

doenças, e como o mapeamento desses casos evidenciam as desproporcionalidades 

existentes no acometimento de agravamento dos casos e que tem por objetivo 

observar e analisar permanentemente a situação epidemiológica das doenças, 

articulando os conjuntos de ações que serão destinadas a promover, prevenir e 

recuperar a saúde da população, visando contribuir com informações significativas 

para desenvolver, administrar e avaliar as políticas e ações de forma estratégica, 

gerando informações para uma ação mais eficaz. 

 O georeferenciamento é uma importante ferramenta que indica de que forma 

está sendo feita a avaliação dos serviços oferecidos para o tratamento das doenças e 

como ela está sendo distribuída no espaço geográfico para se fazer um planejamento 

e aprimoramento dos recursos voltados a saúde, para dar acessibilidade aos usuários 

dos serviços de saúde, analisando o fluxo de pessoas e a demanda que busca 

atendimento para seus tratamentos. 
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3 PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 

 

3.1 Caracterização da área de estudo  

 

 O cenário do estudo compreende a área urbana do Município de Ananindeua 

(Figura 1), localizado no estado do Pará, mais precisamente na região metropolitana 

de Belém, o qual faz divisa com Belém, Marituba, Benevides e Santa Bárbara, todos  

municípios pertencentes a região metropolitana de Belém. Formado por uma extensão 

territorial de 190,451 km², e composta por uma população de 471.980 pessoas 

conforme censo do IBGE realizado em 2010, e estimativa de 525.566 pessoas em 

2018. Ananindeua tem as seguintes coordenadas geográficas: Latitude: 1° 21' 59'' Sul, 

Longitude: 48° 22' 20'' Oeste (IBGE, 2017). 

  

https://pt.wikipedia.org/wiki/Regi%C3%A3o_Metropolitana_de_Bel%C3%A9m
https://pt.wikipedia.org/wiki/Regi%C3%A3o_Metropolitana_de_Bel%C3%A9m
https://pt.wikipedia.org/wiki/Bel%C3%A9m_(Par%C3%A1)
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Fonte: Elaborado pelo autor. 

Figura 1: Mapa de localização do Município de Ananindeua/PA 
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 O nome Ananindeua deve-se à grande quantidade de arvore chamada Anani, 

da qual se retirava uma resina que servia para calafetar barcos. A cidade é originaria 

de ribeirinhos e seu povoamento se deu a partir da estrada de ferro Belém-Bragança. 

A partir da construção da BR-010 (Belém-Brasília) na década de 1960, foi o período 

em que houve um maior crescimento populacional, pois, as indústrias localizadas em 

Belém começaram a se estabelecer ao longo desta rodovia (IBGE, 2017). 

 A Cidade Nova foi o primeiro conjunto habitacional construído sob a 

responsabilidade da Companhia de Habitação do Estado do Pará (COHAB), que aos 

poucos foram ganhando espaço em terrenos que antes eram ocupados por hortas e 

granjas, e assim foram inaugurando a Cidade Nova do 1 ao 9. Logo depois foi 

inaugurado o conjunto Guajará e em seguida seria o conjunto PAAR, porém, foi 

ocupado pela população e por muito tempo foi considerada área de invasão, hoje é 

tido como conjunto habitacional.  

 No entorno de todo esse processo foi surgindo consequentemente as áreas de 

ocupação, localizadas principalmente próximas aos conjuntos habitacionais. Hoje a 

área continental de Ananindeua concentra parte significativa da população do 

município. Na Figura 2, é possível acompanhar a atual distribuição dos bairros dentro 

da área urbana do município. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

Figura 2: Mapa da distribuição de bairros no município de Ananindeua/PA. 
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3.2 Espacialização dos casos de dengue 

 

 Em resposta ao ofício expedido pela secretaria do campus Ananindeua, o 

Departamento de vigilância Epidemiológica de Ananindeua (DVEA) enviou por meio 

de e-mail próprio do departamento, uma planilha no formato de arquivo para Excel, 

com os endereços dos casos de dengue ocorridos no período de 2016 a 2018 no 

município de Ananindeua. Posteriormente foi utilizado as ferramentas do Google Earth 

para plotar os endereços de todos os casos positivos de dengue e gerar o arquivo um 

KML que por sua vez foi aberto no software QGIS 2.18 e transformado em shapefile 

(shp) e assim dando prosseguimento na especialização dos casos a partir do software 

QGIS. 

 

3.3 Mapa de coleta de lixo 

 

 A coleta de dados ocorreu através de download das bases de informações por 

setor censitário do senso do IBGE 2010, onde foi feito a triagem da variável de 

interesse e a soma dos dados agregados aos setores censitários por bairros de 

Ananindeua e assim obtendo um valor resultante de cada variável ligada ao bairro. 

Toda essa tarefa foi realizada em planilha Excel e posteriormente transferida para o 

software QGIS 2.18 e adicionada à tabela de atributo do shapefile (shp) de bairros de 

Ananindeua, permitindo assim a confecção do mapa categorizado de acordo com a 

variável ‘Coleta de lixo’. 

 

3.4 Mapa de Kernel 

 

 Para elaboração do mapa de Kernel foi utilizado todos os pontos gerados pela 

espacialização dos casos de dengue no período dos três anos pesquisados. Utilizando 

o programa software QGIS 2.18, através da ferramenta Mapa de calor localizado no 

menu Raster, foi gerado um arquivo raster com base na densidade de aproximação 

dos pontos e posteriormente graduado através da banda falsa-cor, classificando com 

o número de classes e rampa de cores para dar o efeito desejado. 
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3.5 Aspectos éticos da pesquisa 

 

 A pesquisa foi realizada com bases de dados secundários coletados no banco 

de dados do Sistema Nacional de Agravos de Notificação (SINAN), que foram 

fornecidos pelo DVEA, setor agregado na Secretaria de Saúde de Ananindeua 

(SESAU), sem identificação do nome dos pacientes. O presente estudo limitou-se a 

apresentar informações de agregados, e foi realizado em conformidade com os 

princípios éticos em pesquisa envolvendo seres humanos, constantes na Resolução 

do Conselho Nacional de Saúde (CNS) nº 466, de 12 de dezembro de 2012. Com 

isso, a proposta deste estudo é dispensada de apreciação por Comitê de Ética em 

Pesquisa (CEP). 
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4 RESULTADOS E DISCUSSÕES 

 

4.1 Análise das ocorrências e espacialização dos casos 

 

 De acordo com os dados disponibilizados pela SESAU, foi possível quantificar 

o número de casos de dengue ocorridos no espaço tempo analisado pela pesquisa e 

gerar gráficos que apontam quais os bairros obtiveram um número significativo de 

ocorrências de dengue de acordo com o ano pesquisado. Pode ser analisado nos  

 Gráficos 1, 2 e 3 qual ano de maior incidência, bem como o bairro de maior foco de 

dengue.  

Gráfico 1: Quantitativo de dengue em 2016. 

Fonte: Elaborado pelo 

autor. 
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 Coma base na análise dos gráficos, que levou em consideração os bairros com 

maior o número de ocorrências de dengue, é possível observar no Gráfico 01 do ano 

de 2016 um total de 48 casos de dengue dentro da área urbana do município, 10 deles 

localizados no bairro da Cidade Nova, 6 no bairro Centro e 4 casos localizados no Icuí 

– Guajará e Curuçambá. Os bairros como 40 Horas, Heliolândia, Maguari e 

Guanabará apresentaram um total de 3 casos respectivamente. As demais 

ocorrências aparecem dispersas nos outros bairros da zona urbana. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

Gráfico 2: Quantitativo de dengue em 2017. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

Gráfico 3: Quantitativo de dengue em 2018. 
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 O Gráfico 2, apresenta um total de 8 ocorrências de dengue no município de 

Ananindeua durante o ano de 2017. Percebe-se que houve uma variação na 

quantidade de bairros com incidência de dengue e um número bem menor de casos 

de dengue durante o ano, porém, ainda assim apresenta 2 casos no bairro Providência 

e Icuí – Laranjeira, seguidos por apenas 1 caso nos bairros Júlia Seffer, Águas Lindas, 

Cidade Nova e Icuí – Guajará. 

 O Gráfico 3, apresenta um total de 20 ocorrências de dengue no município de 

Ananindeua ano de 2018. Neste gráfico é possível notar um aumento significativo no 

número de ocorrências com relação ao ano anterior. Os bairros Heliolândia e Aurá 

apresentaram 4 casos, seguidos por 3 no bairro Centro e 2 no bairro Águas Lindas.  

As demais ocorrências aparecem distribuídas nos outros bairros da zona urbana.   

 Fazendo uma análise dos três anos pesquisados, e levando em consideração 

apenas as datas em que cada paciente foi infectado pelo vírus, foi possível elabora 

gráficos de linha (Gráficos 4, 5 e 6) para saber qual período do ano que houve maior 

índice de transmissão do vírus. 

 

 

Gráfico 4: Distribuição das ocorrências de dengue durante o ano de 2016. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 
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 Os gráficos 4, 5 e 6 demonstraram que a maior ocorrência de casos se deu no 

primeiro semestre do ano. O que representa o período de estação chuvosa na região 

norte do Pará. Combinado com a falta de coleta de lixos nas ruas que ficou 

evidenciado com base em análises de sites de notícias da internet, onde foi possível 

observar as questões sanitárias do município, tanto no ano anterior a pesquisa, quanto 

ao longo do ano de 2016 (Fig. 3), é possível constatar ainda, que houve negligência 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

Gráfico 6: Distribuição das ocorrências de dengue durante o ano de 2018 

Fonte: Elaborado pelo autor. 

Gráfico 5: Distribuição das ocorrências de dengue durante o ano de 2017. 
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do serviço público do município no quesito saneamento básico. (PORTAL 

SANEAMENTO BÁSICO, 2015; RADIOAGÊNCIA NACIONAL, 2015; O LIBERAL, 

2016).  

 

 

 Contudo, realizando uma análise geoespacial a respeito da coleta de lixo nos 

bairros do município, foi elaborado o mapa dos domicílios permanentes com lixo 

coletado (Fig. 4) de acordo com o censo do IBGE 2010. Com esta análise foi possível 

observar que o bairro com maior índice de coleta de lixo na região é a Cidade Nova. 

Figura 3: Imagens do saneamento em Ananindeua – 2015/ 2016. 

 

Fonte: Portal Saneamento Básico/ORMNEWS. 
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Figura 4: Mapa dos domicílios particulares com lixo coletado. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 
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 A coleta de lixo doméstico é fator preponderante para melhores condições 

sanitárias de uma região. Porém, com base nos mesmos dados disponibilizados pelo 

censo 2010, é possível perceber que há uma estimativa de aumento populacional de 

53.586 pessoas para o ano de 2018. Com esse aumento populacional e levando em 

conta os dados disponibilizados na Tabela 01, percebesse um total de 20.123 

domicílios que não recebem coleta de lixo dentro da área urbana do município. 

 

 

 

Bairros 

Domicílios 

particulares 

permanentes 

Domicílios 

particulares com 

lixo coletado 

Domicílios 

sem coleta 

de lixo 

40 horas 7.828 7.717 111 

Icui-Guajará 7.411 7.286 125 

Paar 8.010 7.978 32 

Cidade nova 16.765 16.569 196 

Coqueiro 9.211 8.995 216 

Jaderlândia 8.154 8.112 42 

Outros 75.296 55.895 19.401 

TOTAL 132.675 112.552 20.123 

 

  

 Portanto, levanta-se a questão: Qual seria a estimativa do aumento de 

domicílios para 2018, de que forma e para onde está sendo destinado o lixo dos 

domicílios não cobertos pela coleta pública? A hipótese mais provável é de que esteja 

sendo dispensado no meio ambiente de forma totalmente inadequada, pois é a 

conclusão mais propicia quando confrontado com os fatores que estão deixando o 

município em uma colocação tão ruim no ranking nacional do saneamento básico.

 De acordo com informações apuradas no levantamento do LIRAa (2016) foi 

possível averiguar quais os principais tipos de depósitos que estão gerando os focos 

do mosquito Aedes aegypti. Dessa forma, foi possível perceber que a Região 

Nordeste do país apareceu disparada em primeiro lugar com grande quantidade de 

criadouros de Aedes aegypti por armazenamento inadequado de água. No Norte, o 

maior foco das larvas do mosquito vem do lixo acumulado, como pode ser notado na 

Figura 5. 

 

Tabela 1: Quantitativo de domicílios cobertos pela coleta de lixo. 

Fonte: Censo IBGE 2010. 
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 Com base no pressuposto, e no que foi divulgado através do estudo realizado 

pelo Instituto Trata Brasil (2015), onde mostra que a região norte lidera no ranking dos 

piores saneamentos do país. E de acordo com ranking do saneamento do ano 

seguinte, Ananindeua e Santarém já constam como os municípios com as piores 

redes de saneamento básico da região norte. É possível constatar que a negligencia 

do serviço público no município de Ananindeua no ano de 2015, também observado 

em 2016, colaborou na criação do criadouro do mosquito Aedes na região e resultou 

no alto índice de ocorrências de dengue no ano de 2016 (Fig. 6). 

Fonte: Ministério da saúde. 

Figura 5: Principais criadouros por Região do Brasil – 2016. 
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Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Figura 6: Mapa da espacialização dos casos positivos de dengue no 

município de Ananindeua-PA no ano de 2016. 
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 Em 2016, o Ministério Público do Estado (MPE) realizou audiência pública com 

a prefeitura de Ananindeua para discutir propostas no combate ao mosquito 

transmissor da zika, dengue e chikungunya. Essa ação conjunta que envolveu MPE e 

prefeitura também contou com a participação da população em geral do município que 

também teve voz na audiência e pode contribuir com opinião e manifestação sobre o 

tema (DIÁRIO OFICIAL, 2016). 

 A Rede Celpa, foi parceria inovadora nessa campanha de combate ao 

mosquito, já que assinou o Termo de Cooperação entre a empresa e o município de 

Ananindeua (Fig. 7). A fornecedora de energia utilizou seus colaboradores para 

averiguar, no momento da prestação de seus serviços que também observassem 

pratos de plantas e os quintais em busca de possíveis focos do mosquito. Dessa 

forma, a ação de combate ao mosquito, ganhou reforço efetivo de pessoal 

devidamente capacitado pela secretaria de saúde do município (REDES/FIEPA, 

2016). 

 

 Essa ação conjunta realizada em meados de 2016 foi um fator considerável na 

redução do criadouro do mosquito Aedes. O efeito dessa campanha foi evidenciado 

no ano de 2017 (Fig. 8), com a redução dos casos de dengue no município. 

Fonte: REDES/FIEPA. 

Figura 7: Celpa e Prefeitura de Ananindeua assinam Termo de Cooperação. 
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Fonte: Elaborado pelo autor. 

 

Figura 8: Mapa da espacialização dos casos positivos de dengue no 

município de Ananindeua-PA no ano de 2017. 
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 De forma que ficou evidenciada as circunstâncias que levaram a redução dos 

casos de dengue no a ano de 2017, ainda assim, é possível perceber na análise da 

Figura 9, que as ocorrências de dengue voltaram a subir durante a ano de 2018, 

apresentando um total de 20 casos positivos. Porém, para se esclarecer os motivos 

que levaram os índices dengue a voltar a crescer no município, é preciso considerar 

uma questão que vem se arrastando desde 2017 até os dias atuais. 

Figura 9: Mapa da espacialização dos casos positivos de dengue no 

município de Ananindeua-PA no ano de 2018. 

Fonte: Elaborado pelo autor. 
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 Belém, Ananindeua e Marituba estão há algum tempo, travando uma batalha 

com o que fazer com o lixo produzido em suas regiões. A grande questão do problema 

é o aterro sanitário de Marituba que além de não dispor de localização adequada, sua 

agressão ao meio ambiente já está ultrapassando todos os limites suportáveis, devido 

os impactos causados pela demanda de lixo vinda dos três municípios. 

 Protestos em Marituba, contra o aterro sanitário, que começaram em 2017 (Fig. 

10) e culminou em paralizações no ano de 2018 e 2019. Acabam por causar um efeito 

drástico nos três municípios ao longo dos anos citados, pois a zona urbana tornou-se 

uma “grande lata de lixo”.  

  

  

Fonte: Diário online, G1, ALEPA, O Liberal. 

 

Figura 10: Acúmulo do lixo, manifestações e audiência sobre a situação do aterro. 

2017 2017 2017 

2018 2018 2018 

2019 
2019 2019 
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 Essa combinação de irresponsabilidade pública e a população sem saber o que 

fazer com o lixo doméstico, terminam em diversos cenas de entulhos espalhados 

pelas esquinas de ruas, valas, esgoto, avenidas ou terrenos baldios. Uma amostra 

dessa situação pode ser vista na Figura 10, onde pode ser notado o resultado nas 

ruas, do que vem se tornando em uma verdadeira “novela” a situação que envolve as 

três prefeituras municipais e o aterro sanitário de Marituba. 

 O descaso com o lixo do município claramente apontado no ano anterior ao 

início da pesquisa e fortemente evidenciado a partir de meados do ano de 2017, fez 

com que os índices de casos de dengue voltassem a crescer durante o ano de 2018, 

pois o levantamento de 2019 deixa claro que o lixo é grande contribuinte na formação 

de criadouros do mosquito, e umas das principais formas de combate ao vírus da 

dengue é evitando que o vetor se prolifere no ambiente. 

 Dessa forma, não há como deixar de considerar que os problemas gerados 

pelo aterro sanitário de Marituba, bem como a onerosidade em apresentar uma 

solução para o problema do lixo nos três municípios, pode sim, ser fator determinante 

na contribuição de “berçários” para o mosquito Aedes aegypti se proliferar dentro da 

área urbana do município de Ananindeua durante o ano de 2018. 

 

4.2 Localização dos focos 

 

 De acordo com análise da espacialização dos casos foi possível identificar que 

os bairros da Cidade Nova e Centro foram os que mais apresentaram ocorrências de 

dengue durante os três anos pesquisados. No entanto, o fator quantitativo de casos 

disseminados aleatoriamente dentro uma região não é o suficiente para se ter uma 

precisão na localização dos principais surtos do vírus. 

 Com o objetivo de localizar os surtos do vírus dento dos bairros, foi elaborado 

um mapa de calor (Mapa de Kernel), referente a todos os casos de dengue ocorridos 

durante os três anos da pesquisa (Fig.11). O interpolador de análise Kernel possibilita 

uma estimativa da densidade do evento em toda a área de pesquisa 

(MEDEIROS,2012). 

 Assim sendo, foi possível constatar dentro dos bairros, durante um período de 

três anos onde ocorreram os principais focos do Vírus Dengue. E tomando como base 

os locais de maior intensidade de focos, é possível diagnosticar o que poderia vir a 
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ser, um direcionamento de maior precisão no que se refere a busca ativa dos 

criadouros do mosquito Aedes dentro da zona urbana do município. 

Figura 11: Localização dos focos do mosquito. 

Fonte: elaborado pelo autor. 
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 Com base no exposto, é possível concluir que os bairros da cidade nova e 

centro foram os que mais apresentaram casos de dengue durante os três anos de 

pesquisa. E de acordo com o período do ano da ocorrência desses casos foi possível 

constatar que eles ocorreram em maior relevância durante o período chuvoso na 

região metropolitana.   

 Levando em consideração que o saneamento básico é um fator importante na 

promoção da saúde da população, foi observado que o saneamento no município foi 

de certa forma deixada de lado por sua gestão em grande parte do período 

pesquisado. E é provado que os fatores; lixo, água parada e negligência do serviço 

público é uma combinação perfeita para a proliferação do mosquito Aedes.  

 No ano de 2017, onde houve um baixo índice de casos, constatou-se que o 

serviço público foi mais incisivo no combate ao mosquito da dengue, contando com a 

parceria da fornecedora de energia elétrica Rede Celpa e Ministério Público como 

mediadores na promoção de saúde. A repercussão da parceria gerou grande 

divulgação através das mídias, o que fez com que a população abraçasse a causa, 

tornando-se um aliado fundamental no combate ao mosquito.  

  Os resultados desta pesquisa nos mostra, que quando a gestão pública age em 

conjunto com a sociedade em prol de uma causa, o efeito é bem mais eficaz. Essa 

ação conjunta no combate ao mosquito foi refletida no baixo índice de casos de 

dengue do ano de 2017. Porém, foi evidenciado que Ananindeua voltou a deixar de 

investir em ações de combate ao mosquito, fazendo com que o município tenha um 

dos piores saneamentos básico da região norte do país. 

 Ficou claro que nos três anos pesquisados, o índice de dengue na zona urbana 

de Ananindeua foi fortemente influenciado por questões sanitárias ainda ocorrendo 

em péssimas condições no município. E a capacidade de fomentar as campanhas de 

combate ao mosquito também foi fator oscilante nos anos pesquisados. 

 Desta forma, uma das recomendações para o município de Ananindeua com 

base nesta pesquisa, seria elaborar o quanto antes o Plano Municipal de Saneamento 

Básico, de acordo com as diretrizes da lei nacional de saneamento básico nº 

11.445/07. Porém, Ananindeua tem muitos desafios a serem superados quanto ao 

que fazer com lixo que produz, pois não dispõe de aterro sanitário próprio para 

destinação adequada aos resíduos sólidos.  
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 Quanto a questão de combate ao mosquito Aedes aegypti, como forma de 

contenção ao Vírus Dengue. Chamo a atenção para que haja maior interação entre 

as secretarias públicas, visto que uma das melhores formas de conscientizar as 

pessoas para que elas venham somar no combate ao vetor, e fazendo informação de 

qualidade chegar até elas. Logo, a secretarias de saúde, educação e meio ambiente 

podem vir a somarem força significativas no que se refere a propagar conhecimento 

na sociedade sobre a dengue e seus malefícios.    

 Como forma de contribuição, e não menos importante, o geoprocessamento 

mostrou-se crucial no que se refere ao direcionamento de medidas públicas para 

combater a proliferação do vetor transmissor da dengue no município Ananindeua, 

uma vez que com a espacialização dos casos, é possível ter melhor diagnostico da 

região quanto aos focos da doença. Uma mostra disso foi a analise ao mapa de Kernel 

que apontou dois focos localizados ao sul e outro mais à leste do bairro da Cidade 

Nova, seguido de outro foco também de grande relevância no centro-leste do bairro 

Centro.  

 Aumentar o período de amostra seria um aspecto relevante para a pesquisa, já 

que o ano de 2019 poderia vir a mostrar um certo reforço com relação aos resultados 

obtidos no ano e 2018, visto que, a questão do lixo tem se repetido e isso é um fator 

determinante para os resultados desta pesquisa, dado que nada adianta elaborar 

estratégias, fazer planejamentos se isso não for colocado em prática.  

 A população também tem sua parcela de culpa nos resultados dessa pesquisa 

pois muitas vezes ela cobra atitudes do poder público, sendo que ela não faz seu 

dever enquanto cidadão, que é jogar o lixo nos locais adequados para assim a 

prefeitura fazer a sua obrigação. A falta de educação por parte da população só agrava 

a situação dificultando o processo de destinação do lixo produzido, pois é uma via de 

mão dupla oferecer um serviço e a população usufruir dele. Certamente ambos os 

lados são falhos e tem muitos desafios a serem superados, porém a união e o 

compromisso de todos irão minimizar os problemas ambientais e consequentemente 

Irão diminuir as doenças causadas pela falta de saneamento básico, e isso só se 

tornará possível com a interação do poder público e a sociedade. 
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