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RESUMO - O presente trabalho tem por objetivo compreender a dindmica da difusdo da covid-19
na rede urbana da Regido Geogréafica Imediata de Imperatriz (RGII), no estado do Maranhdo. O
recorte temporal da pesquisa abrange um ano de circulagéo do virus, contado a partir do primeiro
caso registrado no estado, dia 20 de marco de 2020, até 30 de margo de 2021. Foram considerados,
para andlise, dados acerca da: identificacdo de oferta de servicos médico-hospitalares; procedéncia
geografica de pacientes com covid-19 atendidos no municipio de Imperatriz; e disseminacdo do
virus nos municipios na rede urbana da RGII. Trata-se de uma analise espacial empirica, ancorada
na sistematizacdo de dados secundarios e publicos, seguida de exame qualitativo. Os dados
sugerem que a oferta e a distribuicdo dos servicos de satde, na RGII, pautadas na configuragdo da
rede urbana, representaram um grande obstaculo para o enfrentamento da pandemia de covid-19,
uma vez que tais servigos possuem uma distribuicdo irregular, concentrada e dispersa pelo
territorio. Tal estrutura desencadeia fluxos de pessoas em busca de atendimento médico, formando
amplas areas de contagio e superdimensionamento de dados.

Palavras-chave: Covid-19; Servicos de Salde; Regido Geogréafica Imediata de Imperatriz.

MEDICAL-HOSPITAL SERVICES AND DYNAMICS OF SARS-COV-2
SPREAD IN THE URBAN NETWORK OF THE IMMEDIATE
GEOGRAPHICAL REGION OF IMPERATRIZ, MARANHAO, BRAZIL

ABSTRACT — This work aims to understand the dynamics of spread of Covid-19 in the urban
network of the Immediate Geographical Region of Imperatriz (RGII) in Maranhéo state. The
time frame of the research covers one year of the occurrence of the virus, counting from the
first case registered in the state, on March 20, 2020 until March 30, 2021. The following data
were considered for analysis: identification of medical-hospital service provision; geographic
origin of patients with Covid-19 treated in Imperatriz town; and the spread of the virus in the
municipalities, in the RGII urban network. It is an empirical spatial analysis, anchored in
systematization of secondary and public data, followed by a qualitative examination. The data
suggest that the supply and distribution of health services, in the RGII, based on the urban
network configuration, is a major obstacle in terms of facing the Covid-19 pandemic, since
such services have an irregular, concentrated and dispersed distribution throughout the
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territory. This structure triggers flows of people in search of medical care, forming large
areas of contagion and data oversizing.

Keywords: Covid-19; Health Services; Immediate Geographical Region of Imperatriz.

INTRODUGCAO

Em 31 de dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) foi alertada sobre surtos
de casos de pneumonia na cidade de Wuhan, China. Tratava-se de um novo tipo de coronavirus
ainda ndo identificado em humanos; a identificacdo ocorreu no dia 7 de janeiro de 2020. Ao
todo, existem sete coronavirus identificados em humanos, sendo o mais prejudicial a saide o
SARS-CoV, responsavel por provocar a sindrome respiratoria aguda grave, doenca pulmonar
potencialmente mortal em humanos. O novo coronavirus causador da covid-19, por ser uma
sequéncia genética desse virus, foi chamado de SARS-CoV-2 (OPAS, [2020]; VAN DER
HOEK; PYRC; BERKHOUT, 2006).

No dia 30 de janeiro de 2020, a covid-19 passou a fazer parte de uma Emergéncia de Salde
Publica de Importancia Internacional (ESPII). E, no dia 11 de mar¢co, a OMS decretou 0 inicio
da pandemia, termo referente a sua distribuicdo geogréfica, que consiste na disseminacao
mundial da doenca. Esse superdimensionamento de casos ocorre devido a transmissibilidade,
que se da por meio do contato direto com o virus: pessoas infectadas que expelem, em forma de
tosses ou espirros, as goticulas que contém o virus, podendo este sobreviver até 72 horas fora do
seu hospedeiro (OPAS, [2020]).

Considerando que inicialmente ndo havia vacinas, as principais medidas ndo farmacoldgicas
adotadas para conter o virus foram uso de mascaras; higienizacao frequente das maos, objetos e
superficies; distanciamento e isolamento social e, sobretudo, a divulgacdo rapida de
informac@es. Esta Ultima, no contexto atual, é uma ferramenta fundamental para a prevencéo e
controle da doenca (OPAS, [2020]; WANG et al., 2020).

Verifica-se que a espacializacdo de casos adquire um comportamento hierdrquico, uma vez que
as interacOes espaciais da rede urbana dimensionam as areas de contagio, possibilitando, assim,
a propagacao do virus nas mais diversas regides do mundo. Tal particularidade permite diversas
analises a partir da rede urbana, tendo em vista que se vive em um contexto de intensa
mobilidade e concentragdo de pessoas e bens de servigos nos centros urbanos.

A vista disso, no estado do Maranho, a rede urbana detém uma estrutura particular de rarefeita
e concentrada oferta e distribuicdo de bens de servicos, o que reforca a existéncia de hierarquias
urbanas e evidencia as fragilidades existentes no territorio. Esse aspecto, aliado a disseminacgéo
do virus, prejudica pessoas em situagdes de vulnerabilidade, que precisam se deslocar até o
centro mais proximo para buscar atendimento de saude, dificultando o enfrentamento da
pandemia, devido as concentracBes que essa dindmica provoca.

Dessa forma, o presente trabalho tem por objetivo compreender a dinamica de difusdo da covid-
19 na rede urbana da Regido Geogréfica Imediata de Imperatriz (RGII). E, para isso, sdo
considerados os aspectos regionais da difusdo da doenca a partir da oferta e distribuicdo dos
servicos de salde.

Além desta introducdo, dos procedimentos metodoldgicos e das consideragdes finais, o trabalho
esta organizado da seguinte forma: na primeira secdo sdo apresentados breves apontamentos
sobre a RGII, caracterizando-se a regido do ponto de vista socioecondémico; na se¢do seguinte,
discute-se a hierarquia, centralidade e polarizagdo a partir da oferta de servigos de salde na
RGII, identificando a oferta e a distribuicdo de servigcos médico-hospitalares, bem como os
pactos intermunicipais; e, por fim, a Gltima secdo discute a evolucdo, procedéncia geografica e
difusdo de casos de covid-19 na RGII, analisando-se a difusdo do virus na regido, a partir da
centralidade de Imperatriz.
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PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A metodologia deste trabalho parte do conceito de Regifes Geograficas Imediatas, as quais sdo
definidas pela interagdo complexa da rede urbana, constituindo-se como agrupamentos
municipais. Fundamentadas na dindmica urbana, essas regides se caracterizam pela presenga de
um ndcleo urbano local priméario. Além disso, cada regido imediata se destaca pela existéncia de
um polo central, um centro vital que congrega uma ampla gama de servi¢os e atividades urbanas.
Em torno desse polo central, surgem diversos centros locais, 0s quais, embora possuam uma
menor relevancia na hierarquia urbana, ndo deixam de exercer um papel significativo. Esses
centros locais, por sua vez, mantém uma relacdo de dependéncia e influéncia mitua com o polo
central, configurando uma intrincada rede de interacBes urbanas. Tal delimitacdo leva em
consideracdo as relacbes de atracdo e dependéncia entre as cidades, bem como os fluxos de
pessoas em busca de bens, prestacdo de servigos e relacGes de trabalho. J& as Regides Geograficas
Intermediéarias, por sua vez, sdo um conjunto de regides imediatas articuladas por meio da
influéncia de um centro urbano representativo dentro do conjunto (IBGE, 2017; 2020b).

Tal regionalizagdo foi instituida no ano de 2017, pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), a fim de atualizar a divisdo regional brasileira, visto que a regionalizagdo
anterior (Mesorregides e Microrregides Geograficas) estava em vigor havia quase trés décadas
(desde 1989). Além disso, 0 pais ja possuia grandes alteracdes no territério, provocadas pela
emancipacdo de municipios, prevista na Constituicdo Federal de 1988, e pelos fluxos de
pessoas, servigos e mercadorias (IBGE, 2017).

Assim, metodologicamente, o trabalho delimita como recorte espacial a Regido Geografica
Imediata de Imperatriz (RGII), estado do Maranh&o (Figura 1), e a relacdo de sua rede urbana
com a difusdo da covid-19 constitui o objeto de estudo. Ja o recorte temporal compreende o
periodo que vai desde o primeiro caso de covid-19 registrado no estado, em 20 de marco de
2020, até 30 de marco de 2021, abrangendo um amplo periodo de contagio.

Figura 1. Mapa da Regido Geografica Imediata de Imperatriz, Maranh&o
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A regido possui 17 municipios, quais sejam: Amarante do Maranhdo, Buritirana, Campestre do
Maranhéo, Cidelandia, Davinopolis, Estreito, Governador Edison Lobéo, Imperatriz, Jodo Lisboa,
Lajeado Novo, Montes Altos, Porto Franco, Ribamar Fiquene, Sao Jodo do Paraiso, Sdo Pedro da
Agua Branca, Senador La Rocque e Vila Nova dos Martirios. Destaca-se que, além de Imperatriz
exercer a centralidade de uma das 22 Regides Geogréficas Imediatas do estado, 0 municipio
também é o centro urbano articulador de uma das 5 Regides Geogréaficas Intermediarias, a qual
abrange as Regifes Imediatas de Acailandia (composta por 5 municipios), Balsas (12 municipios)
e Barra do Corda (9 municipios), detendo o total de 43 municipios articulados em sua rede urbana.

O municipio de Imperatriz, no quadro regional, conforme a pesquisa realizada pelo IBGE,
intitulada Regides de Influéncia das Cidades (REGIC), estd configurado como Capital Regional C,
0 que significa que, na particularidade em que se encontra a rede urbana, no Maranhdo, o
municipio exerce forte influéncia em toda a regido sul-maranhense. Por isso, no contexto atual,
detém uma posi¢do de destaque quanto a servicos médico-hospitalares ofertados no estado,
ficando atras apenas da capital Sao Luis (IBGE, 2008, 2020b).

Este trabalho apresenta uma analise espacial empirica, baseada na sistematizacdo de dados
secundarios, seguida de analise qualitativa. Analisou-se tanto a evolugdo da pandemia na RGII
guanto a conformacdo de sua hierarquia urbana na oferta e distribuicdo de servicos médico-
hospitalares. Foram estudadas, também, a procedéncia geografica de pessoas com covid-19
atendidas no municipio de Imperatriz e, como resultante, a dispersdéo do virus na regido
(OLIVEIRA; GONCALVES; PAZ, 2021; OLIVEIRA; MADEIRA; PAZ, 2021).

A identificacdo da oferta de servigos de saude partiu dos dados ligados as demandas da pandemia
no que se refere aos equipamentos médico-hospitalares, estabelecimentos médicos e recursos
humanos. Os dados foram coletados nas bases de dados do Departamento de Informética do
Sistema Unico de Sadde (Datasus), por meio do Sistema de Informagdes a Satde (Tabnet).

Fez-se, ainda, 0 mapeamento da rede de conexdes dos centros, no ambito da rede urbana estadual
e dos pactos de saude. Para tanto, recorreu-se a dados da pesquisa REGIC 2018 e das relagdes e
funcionalidades instituidas pela regionalizacdo de saude do estado, pactuada pela Comisséo
Intergestores Bipartite (CIB/MA), por meio da Resolugdo n° 44/2011, de 16 de junho de 2011
(MARANHAO, 2011).

Ja para 0 mapeamento da procedéncia dos pacientes com quadro clinico de problemas no sistema
respiratério e/ou covid-19, atendidos no municipio de Imperatriz, foi utilizado como referéncia o
codigo da Classificagdo Internacional de Doencas (CID), conforme proposto nas orientagcdes do
Ministério da Salde para manejo de pacientes com covid-19; as orientacbes do ministério
especificavam o CID que deveria ser utilizado. Quanto a difuséo e evolucdo de casos confirmados
de covid-19 e de 6bitos decorrentes da doenca registrados na RGII, partiu-se de dados fornecidos
pelos boletins diarios da Secretaria de Estado da Saude do Maranhédo (SES-MA) e pelo Datasus.

A construcdo de todos os mapas do trabalho esta estruturada em estratégias de geoprocessamento,
utilizando-se o software ArcMap 10.6 (licenca estudantil). Também foram criados tabelas e
gréficos. O desenvolvimento das redes de conexdes entre os municipios se deu a partir de
informacgdes disponiveis nas bases de dados acima mencionadas e com o uso dos softwares
NetDraw e Ucinet, ambos voltados para a analise de redes.

BREVES APONTAMENTOS SOBRE A REGIAO GEOGRAFICA IMEDIATA DE
IMPERATRIZ

A divisdo regional parte da necessidade de organizar o territorio a partir de suas particularidades
e semelhangas. Todavia, na contemporaneidade, para além dos elementos fisicos e aspectos
historicos, a regionalizacdo leva em consideracdo os recortes estabelecidos por uma divisdo
territorial do trabalho, a qual determina relacionamentos entre cidades, hierarquias e
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significativas diferenciacdes espaciais. Tal particdo confere as divisdes territoriais um carater
funcional, guiado pelas multiplas relagdes internas existentes no territério (GOMES, 2000).

Nesse contexto, as cidades desempenham um papel regional, pois além de acolherem demandas
exteriores, também orientam a economia de sua area de influéncia, dado que articulam relagGes
comerciais, administrativas e sociais que as tornam polos regionais. Esse espago polarizado pela
articulacdo em torno de uma cidade forma a regido (SOUSA, 2005).

A mais recente regionalizacéo brasileira — a Divisdo Regional do Brasil em Regides Geogréaficas
Imediatas e RegiGes Geogréficas Intermediarias —, instituida pelo IBGE e consolidada em 2017,
aponta para o cendrio contemporaneo da dindmica regional, a qual estda configurada pela
estrutura da rede urbana, com sua diversidade de fixos e fluxos, isto é, relacdes entre cidades e
intensa mobilidade populacional (IBGE, 2017; SANTOS, 2009). Os fixos representam
instituicGes firmadas no territorio, cujas acBes permitem alteracbes em seu funcionamento, por
exemplo, a criagdo ou recriagdo de fluxos que definem ou redefinem a dindmica do territério. J&
os fluxos sdo agdes que se desenvolvem nos fixos, modificando seus sentidos e valores, ou seja,
a movimentacdo que define a dindmica regional (SANTOS, 2009).

Antes dessa regionalizagdo, porém, o IBGE ja havia instituido outras trés propostas, quais
sejam: Regibes Fisiograficas, nas décadas de 1940 a 1960; Microrregides e Mesorregides
Homogéneas, em 1968 e 1976, respectivamente; e Mesorregides e Microrregides Geograficas,
de 1990 a 2017. Esta ultima esteve em vigéncia, portanto, por quase trés décadas e foi elaborada
no contexto de descentralizagdo do poder previsto na Constituicdo Federal de 1988. Referia-se a
uma divisdo regional pautada na malha politico-administrativa, no entanto, conforme
decorreram intensas mudancgas no territério nacional — tanto politico-administrativas quanto
econdmicas —, tornou-se necessario criar uma regionalizacdo que refletisse as modificagbes nas
estruturas das regiBes, evidenciando suas diferencas e desigualdades, bem como as rela¢fes
entre as cidades. Para tal, o IBGE partiu da analise e revisdo das regionalizacdes anteriores,
utilizando também os seguintes estudos: Divisdo Urbano-Regional (2013), Gestdo do Territdrio
(2014), Logistica dos Transportes do Brasil (2014), Arranjos Populacionais e Concentracdes
Urbanas do Brasil (2015) e, especialmente, a pesquisa Regides de Influéncia das Cidades -
REGIC (2008) (IBGE, 2017).

Destaca-se a pesquisa REGIC como um importante eixo e aporte tedrico, pois o estudo
caracteriza a rede urbana brasileira a cada dez anos, apresentando mudangas e continuidades nas
relacbes entre as cidades. Estas podem ser definidas pelas especializa¢Bes produtivas, divisdo
funcional de atividades e pela oferta diferencial de servicos (IBGE, 2008).

Nesse sentido, a metodologia utilizada neste estudo parte da classificacdo hierarquica das
cidades — Metropoles, Capitais Regionais, Centros Sub-Regionais, Centros de Zona e Centros
Locais —, e do modo como se configuram as regiGes de influéncia, instituidas pela atracdo
exercida pelos centros em virtude da gestdo publica e empresarial do territério (IBGE, 2008).
Além da pesquisa REGIC 2007, também se utiliza a edi¢do mais recente da pesquisa, de 2018,
na qual constam alguns aprimoramentos na metodologia, de modo que a rede urbana se
manifesta de forma mais densa e complexa em relagdo a pesquisa de 2007. Nesses estudos, ao
se comparar a evolucdo histérica, verifica-se que os centros de hierarquias superiores possuem
certa estabilidade, enquanto centros de hierarquias inferiores sofrem mudancas gradativas.

Nesse sentido, a recente divisdo regional entende o territério como um espaco dindmico e
mutével, que ndo possui limites fixos em sua hinterlandia. Os espacos interagem e se misturam
de acordo com as mudancas econdmicas, Vvisto que o sistema capitalista favorece uma realidade
de concentracdo e dispersao populacional (HADDAD, 2019).

No caso especifico do Maranhdo, segundo a pesquisa REGIC, dentre os 217 municipios do
estado, um total de 31 sdo considerados de hierarquia superior, sendo 14 deles classificados
como Centros de Zona B. Isso demonstra que o Maranhdo ndo s6 possui baixos indices de
desenvolvimento socioecondmico, evidenciados pela falta de grandes centros, como também
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apresenta fragmentadas concentra¢es populacionais em torno dos centros de baixa hierarquia.
Em vista disso, essas cidades podem exercer um papel regional, por serem articuladoras da
economia local, com maior atuagdo nas areas de comércio e servicos (IBGE, 2020b).

Dentre os 17 municipios da RGII, destacam-se como centros de hierarquia superior 0s
municipios de Imperatriz, Porto Franco e Estreito, sendo o principal o municipio de Imperatriz,
classificado como Capital Regional C. Trata-se de um centro urbano com alta concentracdo de
atividades de gestdo (publica e privada), populacdo aproximada de 300 mil habitantes e area de
influéncia de dominio regional. J& Porto Franco classifica-se como Centro Sub-Regional B, com
populacdo média de 70 mil habitantes e é caracterizado por apresentar atividades de baixa
complexidade; enquanto Estreito classifica-se como Centro de Zona A e polariza apenas 0s
municipios vizinhos, em razdo da atracdo direta exercida pelo comércio e servigcos basicos
(CASTRO, 2016; IBGE, 2020b).

O municipio de Imperatriz apresenta 0 maior Produto Interno Bruto dentre os municipios da
RGII (Tabela 1) e o segundo maior PIB do estado, dessa forma, representando um importante
eixo de atragcdo. Destaca-se no setor de servicos, sobretudo no comércio atacadista e varejista —
importante para a oferta de empregos —, e na prestacdo de servigos especializados, além de
atividades no setor industrial, caracterizado pela exploracdo de recursos naturais da regido pelas
empresas agroflorestais (PAZ; OLIVEIRA, 2021).

Tabela 1. Produto Interno Bruto (PIB) da Regido Geogréafica Imediata de Imperatriz.

Setor publico e

Nome do municipio Agropecuaria  Industria Servigos . .
seguridade social
Amarante do Maranhéo 92.936 8.525 74.018 146.281
Buritirana 25.218 2.944 22.227 59.828
Campestre do Maranhéo 66.887 20.522 43.976 50.100
Cidelandia 62.401 6.912 36.228 61.635
Davinopolis 10.141 23.252 49.392 61.135
Estreito 52.995 540.103 192.367 155.313
Governador Edison Lobdo 14.111 136.771 65.678 78.724
Imperatriz 40.453 1.563.972 3.514.956 1.140.954
Jodo Lishoa 31.446 22.453 69.110 99.817
Lajeado Novo 23.113 2.406 20.845 33.655
Montes Altos 19.815 3.083 16.887 29.641
Porto Franco 39.806 193.558 234.498 111.115
Ribamar Fiquene 41.329 8.256 22.696 32.128
S&o Jodo do Paraiso 42.069 3.298 29.542 44.014
S&0 Pedro da Agua Branca 12.239 6.800 27.708 51.033
Senador La Rocque 34.764 7.095 46.444 76.678
Vila Nova dos Martirios 44.632 4.230 28.357 54.149

Fonte: IBGE (2020a). Org.: Autores (2024)

A Tabela 2 apresenta dados referentes a populacdo ocupada na RGII e a sua renda média. De
acordo com esses dados, em 2020, a média de pessoas ocupadas em relacéo a populacéo total na
RGII era de apenas 8,7%, sendo Imperatriz 0 municipio com maior concentracdo da populacdo
ativa (25%). A regido demonstra desigualdades de renda e elevada pobreza: ainda em 2020, a
média de domicilios com rendimento mensal de até meio salario-minimo por pessoa (R$
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522,50), na regido, correspondia a 46%, sendo Montes Altos e Lajeado Novo os municipios
com maiores taxas nesse quesito, apresentando indices de 54% e 52%, respectivamente. Ja
Imperatriz apresentou a menor taxa: 37% de sua populacdo possuia renda mensal inferior a
meio-salario (IBGE, 2020a).

Tabela 2. Renda da populacdo da Regido Geografica Imediata de Imperatriz.

Salario médio ~
Populacéo com

o ~
Municipios mensal dos Y% Populacéo renda < 1/2 Pessoal
trabalhadores ocupada PR ocupado
. salario-minimo
formais
Amarante do Maranhao 1,7 3.8% 51,30% 1.436
Buritirana 2,4 3,20% 49,90% 519
Campestre do Maranhéo 1,9 12,00% 42 .30% 1.889
Cidelandia 2,4 5,50% 46,50% 818
Davindpolis 1,2 17,30% 44,30% 2.333
Estreito 1,7 8,70% 39,20% 4.347
Governador Edison Lobéo 1,7 11,70% 42,50% 2.539
Imperatriz 2 25% 37,40% 66.892
Jodo Lisboa 1,6 7,20% 45,50% 1.908
Lajeado Novo 2 3,90% 52,60% 295
Montes Altos 15 4,80% 54,60% 421
Porto Franco 2,2 10% 41,90% 2.643
Ribamar Fiquene 1,8 7,90% 47,40% 593
S&o Jodo do Paraiso 2,1 6,50% 52,10% 731
S40 Pedro da Agua Branca 1,9 5,70% 46,90% 620
Senador La Rocque 1,6 6,10% 48,10% 858
Vila Nova dos Martirios 2 8,80% 46,90% 1.004

Fonte: IBGE (2020a). Org.: Autores (2024)

No que se refere a dinamica populacional, a regido possui 509.243 habitantes, concentrados no
municipio de Imperatriz, que detém 48% dessa populagdo, sendo esta predominantemente
urbana (94%) até o ano de 2010. Ao todo, a regido possui 76% da populacdo em area urbana e
23% em 4rea rural. No entanto, € importante salientar que ha municipios como Amarante do
Maranhdo — segundo mais populoso da regido —, Jodo Lisboa e Senador La Rocque, cuja
populagdo estd majoritariamente concentrada na zona rural (IBGE, 2010).

Quanto ao Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDH-M), nota-se que segue o
mesmo nivel do PIB, destacando-se Imperatriz (0,731), Porto Franco (0,684) e Estreito (0,659)
como as cidades com maior IDH-M. Contudo, quando observado o indice de Gini, essa
relevancia ndo se mantém, passando a apresentar as melhores taxas 0s municipios de Jodo
Lisboa (0,44), Davindpolis (0,45) e Vila Nova dos Martirios (0,45). Esse contexto, em
particular, pode ser justificado por trés motivos: primeiro, porque a renda é considerada uma
condicdo para o desenvolvimento humano; segundo, porque a mé distribuicdo do lucro gera
desigualdade de renda; e, por Gltimo, porque, no contexto do Maranh&o, os dados evidenciam,
além da desigualdade de renda, a distribuicéo da pobreza (IBGE, 2010).

Considerando que entre as principais medidas de contencdo do virus SARS-CoV-2 esta o
isolamento social, é de extrema relevancia destacar o saneamento bésico, bastante precario no
territério maranhense, como mais um fator de vulnerabilidade da popula¢do no contexto da
pandemia de covid-19. Essa precariedade tende a potencializar a propagacdo do virus e
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dificultar o seu tratamento. No estado, mais de 42% da popula¢do ndo tem acesso a agua tratada
e mais de 82% ndo tém coleta de esgoto. Na RGII, apenas Imperatriz e Governador Edison
Lobdo possuem dados relevantes sobre esgotamento sanitario adequado, que chega a menos da
metade da populacdo (INSTITUTO TRATA BRASIL, 2021).

Ademais, os dados sugerem mobilidade populacional da RGII direcionada ao municipio de
Imperatriz, uma vez que a prestacdo de servigos especializados esta exclusivamente concentrada
nesse municipio, considerado um polo ndo apenas em sua hinterlandia, mas também para além dela.

HIERARQUIA, CENTRALIDADE E POLARIZAQAO A PARTIR DA OFERTA DE
SERVICOS DE SAUDE NA REGIAO GEOGRAFICA IMEDIATA DE IMPERATRIZ

De acordo com a teoria dos lugares centrais, de Christaller (1966), a hierarquia das cidades pode ser
definida como uma ordem determinada pelas fungdes urbanas, ou seja, que parte dos diferentes tipos
de oferta de bens e servicos, e na qual age de forma seletiva, segundo as a¢des empresariais. Desse
modo, a cidade representativa em suas funcdes caracteriza-se como uma localidade central, enquanto
0s nucleos urbanos que ndo se destacam definem-se como cidades complementares (ARAUJO,
2016; SCHERER, 2018).

Assim, a manifestacdo das funcdes urbanas se organiza no espaco estabelecendo hierarquias, ao
passo que a distribuicdo e oferta de bens e servigos privilegia locais especificos, produzindo
assimetrias espaciais. Em decorréncia dessa estrutura, as localidades criam vinculos hierarquicos em
relacdo a um nucleo urbano considerado polarizador em razéo da centralidade assegurada por seu
potencial econdmico, politico e social (FRANCA et al., 2015).

Nesse contexto ha niveis de polarizacdo, os quais indicam as diferentes classificacfes hierarquicas
considerando as variadas ofertas de especializacOes, logo, a capacidade do nucleo urbano de
concentrar, abranger e influenciar as redes dos municipios em sua hinterlandia. Além disso, o
crescimento do polo esta diretamente ligado as regiGes complementares, uma vez que seu
desenvolvimento se d& conforme as localidades que o cercam, pois “[...] ele cria fluxos da regido
para o centro e refluxos do centro para a regido” (ANDRADE, 1967, p. 64). Assim a expansdo da
regido mantém-se estritamente vinculada ao polo.

Nessa perspectiva, a centralidade do municipio de Imperatriz se destaca pela oferta e prestacdo de
servigos — protagonismo que resulta no atendimento as necessidades imediatas e intermediarias dos
municipios em seu entorno, num amplo relacionamento de subordinacdo. Assim, a prestacdo de
servicos de salde representa um forte aspecto determinante da atuacdo do municipio na regido.
Nessa area, a infraestrutura hospitalar, assim como as especializacbes médicas, atendem um vasto
arranjo populacional para além do que Ihe é determinado, conforme os pactos municipais de saude.

Segundo a pesquisa REGIC 2018, no &mbito da saude Imperatriz atrai densos fluxos no que diz
respeito aos servicos de atencdo basica e média complexidade. Porém, no que se refere a busca por
servicos de alta complexidade, os fluxos se apresentam com menor frequéncia, uma vez que a oferta
desses servicos tende a ser mais seletiva (IBGE, 2020b).

Em relagdo a distribuigdo de estabelecimentos médicos na RGII (Figura 2), observa-se que quanto
maior a complexidade de uma unidade, mais rarefeita e concentrada € a sua oferta. A regido conta
com um total de 133 Unidades Bésicas de Salde (UBS), bem distribuidas por todos os municipios,
exceto SAo Pedro da Agua Branca e Cidelandia. No que se refere aos Hospitais Gerais, ha 25 deles
em toda a RGII, estando 10 unidades (44%) em Imperatriz e pelo menos uma unidade em cada
municipio, com exce¢do de Buritirana e Lajeado Novo. Além disso, a regido conta com 26 Unidades
M@veis de Salde de Urgéncia/Emergéncia, das quais 11 unidades (42,3%) estdo em Imperatriz; 5
unidades (19,3%) em Porto Franco; 2 unidades (7,6%) em Amarante; 3 unidades (11,5%) em S&o
Pedro da Agua Branca e em Vila Nova de Martirios, cada um; assim como 1 unidade (3,8%) em
Cidelandia e em Estreito.
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Figura 2. Distribuicdo de estabelecimentos médicos na Regido Geogréfica Imediata de Imperatriz.
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Fonte: IBGE (2010; 2017); Maranhdo (2020). Org.: Autores (2023)

Ainda no que diz respeito a distribuicdo espacial de estabelecimentos médicos na RGII, ha 217
Clinicas/Ambulatérios Especializados, divididos da seguinte forma na regido: 200 unidades (92,2%)
no municipio de Imperatriz; 6 unidades (2,8%) em Jodo Lisboa; 4 unidades (1,8%) em Estreito; e 3
unidades (1,4%) em Porto Franco. J& em relacdo aos Hospitais Especializados e Policlinicas, existe
apenas uma unidade no municipio de Imperatriz. Destacam-se, também, as Unidades de Apoio de
Diagnose e Terapia, que registram 92 unidades para a RGII, sendo 76 delas (82,6%) em Imperatriz.

Com relagdo a oferta de equipamentos médico-hospitalares (Figura 3), a regido registrou ao todo
1.286 leitos de internacdo, o que corresponde a 2,5 leitos para cada mil habitantes, considerando a
populacdo total da RGII, isto é, abaixo do recomendado pela OMS: no minimo, trés leitos para cada
mil habitantes (FINKELSTEIN; BORGES JUNIOR, 2020).

Dos 1.286 leitos disponiveis na RGII, a maioria — 801 leitos (62,3%) — concentra-se em Imperatriz,
enquanto a minoria — 14 leitos (1,1%) — encontra-se na cidade de Davindpolis. Os municipios de
Lajeado Novo e Senador La Rocque ndo contam com nenhum leito de internacéo.

Verifica-se também a existéncia de 88 leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Covid Adulto e
19 leitos de UTI Covid Pediéatrica, todos concentrados em Imperatriz. Os respiradores/ventiladores
mecanicos somam 241, sendo 225 (93,4%) em Imperatriz; 9 (3,7%) em Porto Franco; 3 (1,2%) em
Estreito e, também, 3 (1,2%) em S&o Pedro da Agua Branca, além de 1 (0,4%) em Vila Nova dos
Martirios. Proporcionalmente & populacéo total da RGII, isso equivale a 0,4 equipamentos para cada
mil habitantes.

Observou-se, ainda, a distribuicdo de especialidades médicas essenciais na pandemia (imunologista,
citopatologista, infectologista, pneumologista, nefrologista, intensivista e geriatra), registrando-se,
pelo menos, um médico de cada especialidade em Imperatriz, exceto citopatologista. Constam, em
maior nimero, os nefrologistas (9) e geriatras (5).
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Figura 3. Oferta de equipamentos médico-hospitalares na Regido Geogréfica Imediata de
Imperatriz, no periodo de marco de 2020 a marco de 2021.
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Desde os anos 2000, o Brasil tem registrado aumento no nimero de médicos, contudo, diante dos
dados apresentados, observa-se que as especialidades médicas com maiores percentuais estdo
concentradas na atencdo basica, enquanto as especialidades clinicas e cirlrgicas predominam na
regido Sudeste. Esse cenario compromete a infraestrutura hospitalar e a qualidade de vida da
populacéo, que precisa se deslocar para locais cada vez mais distantes para obter esses atendimentos.

Tal dindmica posiciona Imperatriz como principal referéncia em atendimentos de urgéncia e servicos
especializados, o0 que, no contexto de pandemia, evidencia falhas e precariedades hospitalares como
efeito da intensa demanda populacional. Tais desigualdades territoriais fazem com que a principal
estratégia politico-administrativa sejam os pactos municipais — CIB/MA n° 44/2011 —, os quais
determinam que cidades menos favorecidas direcionem sua populagdo a um determinado municipio
polo, conforme haja necessidade (MARANHAO, 2011).

Nessa perspectiva, 0 movimento populacional reitera a estrutura da hierarquia urbano-regional de
Imperatriz, dado que a cidade dispde de servigos ndo ofertados aos demais municipios da RGII,
apresentando-se como polo regional de salde de sua hinterlandia. Essa dinamica possibilita maiores
condicOes préticas para difusdo da covid-19, pois, no municipio polo, concentram-se 0s maiores
indices de mortalidade, conforme se discute na proxima se¢ao deste trabalho.

EVOLUCAO, PROCEDENCIA GEOGRAFICA E DIFUSAO DE CASOS DE COVID-19
NA REGIAO GEOGRAFICA IMEDIATA DE IMPERATRIZ

O primeiro caso de covid-19 no Maranhdo foi confirmado em 20 de marco de 2020, na capital
S&o Luis, em um viajante proveniente de Sdo Paulo (FROES, 2020). Posteriormente, na RGII, o
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primeiro caso foi registrado em 26 de margo de 2020, no municipio de Imperatriz, em um
individuo que também teria retornado de viagem a Sdo Paulo ja com a confirmagao de que havia
contraido covid-19 (MEDICO..., 2020).

O primeiro 6bito da regido foi registrado em 15 de abril, em Imperatriz, quando o Maranhdo
contabilizava 695 casos, em 24 municipios, e 37 6bitos em S&do Luis. Nesse ponto, a porcentagem de
ocupacao de leitos clinicos exclusivos para pacientes com covid-19 na capital do estado era de
66,25%. Ja no interior, a taxa era de 2,5%. Os periodos com maior nimero de casos, no Brasil,
foram os meses de junho e setembro de 2020 e, posteriormente, fevereiro de 2021. Nesses meses
também houve aumento de casos no Maranh&o e na RGII (Figura 4), momento em que a ocupagao
de leitos clinicos em S&o Luis foi de 40%, e a de leitos de UTI, 92,6%. Em Imperatriz, a ocupacdo
de leitos clinicos foi de 74%, enquanto a de leitos de UTI foi de 77,8% (MARAN HAO, 2020).

Figura 4. Evolucéo de casos confirmados e 6bitos na Regido Geogréafica Imediata de Imperatriz
e no Maranh&o, no periodo de 20 de margo de 2020 a 30 de marco de 2021.
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Os casos confirmados no Maranhdo correspondem a 1,9% da distribuicdo em escala nacional, ao
passo que os Obitos representam 1,8% do total. Por sua vez, a RGII concentrou 10% dos casos
confirmados e 14% dos 6bitos em relacdo a distribuicdo de casos no estado. Esses dados indicam
importantes direcionamentos sobre a mobilidade do virus SARS-Cov-2, partindo da organizacdo
econdmica das cidades e da interiorizacdo viabilizada pelas redes.

A RGII registrou 24.429 casos nesse periodo, sendo 52,8% destes registrados em Imperatriz; 13%
em Estreito; e 5,3% em Porto Franco. Os outros 14 municipios da regido, juntos, registraram 27%
dos casos; Sdo Jodo do Paraiso e Senador La Rocque tiveram a menor quantidade de casos, com
indices de 0,9% e 1%, respectivamente, do total de casos confirmados na RGII (Figura 5).
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Figura 5. Evolucéo de casos confirmados na Regido Geografica Imediata de Imperatriz
e do Maranh&o, no periodo de 20 de mar¢o de 2020 a 20 de marco de 2021.

1400 1 14.000 o
= = = Amarante do Maranh#o - - - Davinopolis
1.200 1 Buritrtana e == - - 12.000 4 Estreito
- Campestre doMananhio -~ =~ Governador Edison Lobio s
1.000 A Cidelindia e 10.000 4 — — = Imperatiz L7
’ _-
800 1 P g §.000 - L=
/ -
.
600 | ’ - : 6.000 - -

’ - -
400 P 4000 -
y

’ J
’
0 . . . . . . , . . . , | 0 £
&

P S N S ¢ o LA S F o P @ D © e S S
b\@@ Q\Vp n‘\“‘\ & G o q;‘_\%o QQ\OQ p o Q}Qﬁ‘) m\\@\ & \\‘9 ’]9\%\ "9\‘“ '\9‘@ G’Q\\ @9\\ p o 6\9\5 f‘S’\O ,@Q "VQ@ Hv\\\ q}ﬁ m\\%‘
%@ "v@ @"v ,ﬁgv N n?ﬁ’ S 9“, VRN q’g"v v B U P G S S U L P
1.600 800 1
- Rib: Fi
1.400 Jollo Lisboa 700 1 Sio Jodo do Paraiso
B Lajeado Novo * . i
=MJ tes Alt I = = = SioPedroda Agua Branca
1.200 -_——D ?tu er o8 / 600 A Senador La Rocque
orio - ranco / = Vila Nova dos Martirios
1.000
800
600
400
200
0 & 4 3 > X & & . 5
$ > < > ) & & & £\ & A o) Gl = S & S & &
@@o&nh\‘go “\‘p "F\\'\\ "9\\0 oF "VQ\%' & & “Q@c W\\g» & \\@é ,,Q'\‘} f\,m\‘?' nm\é\ m“\\ @9\\ w&& 6996 ~9\O np“&a nS)g&Q %\\xv m\\‘ﬁ W\w\
r-§“ & ’b@’ N q?’b H qig' ’b@’ RV W@« ’ﬁgp R A A I S A

Fonte: Maranhdo (2020). Org.: Autores (2024)

A propagacdo do virus na RGII teve inicio logo ap6s a identificacdo do primeiro caso de covid-19
em Imperatriz. No més de abril, houve registros do virus em Davindpolis; e, em maio, nos
municipios de Amarante do Maranh&o, Buritirana, Estreito, Governador Edison Lob&o, Jodo Lisboa,
Porto Franco e Senador La Rocque, registrando-se 1.386 novas ocorréncias. No més de junho, ja
havia indicios do virus em todos os municipios da RGII, somando-se 3.909 casos na regido. Destes,
2.254 (57,7%) se concentravam em Imperatriz.

Nos meses de junho e julho foi registrada a maior quantidade de casos no Maranhdo e, também, na
RGII. Na regido, houve registro de 7.118 casos, com queda nos registros no final de 2020 e posterior
aumento em fevereiro de 2021. Esse quadro se reflete no nimero de 6bitos (Figura 6), mais intenso
nos meses de junho de 2020 (213 6bitos) e marco de 2021 (236 6bitos). Diretamente relacionado a
iss0, em junho de 2020, a taxa de ocupagao de leitos clinicos de covid-19, em Imperatriz, chegou a
93%, atingindo 97% em fevereiro de 2021, periodo em que os leitos de UTI de covid-19 chegaram a
96% de ocupacdo. Em marco de 2021, a ocupacao de leitos clinicos chegou a 75%; a de leitos de
UTI atingiu 94%.

A RGII registrou 893 6bitos, sendo 66% destes centralizados em Imperatriz. Ocupando o segundo e
o terceiro lugar, vieram Amarante do Maranhdo, com 4,8%; Estreito e Porto Franco, com 4% dos
Obitos cada um. Quanto aos demais municipios, os indices variaram de 0,1% a 3%, 0 que ndo
significa que sofreram menos impacto da pandemia, pois agrupados estes municipios formam uma
ampla érea afetada por profundas consequéncias.
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Figura 6. Evolucéo de 6bitos na Regido Geogréfica Imediata de Imperatriz, no periodo de 20 de
margo de 2020 a 20 de marco de 2021.
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Fonte: Maranhdo (2020). Org.: Autores (2024)

No final desse periodo, considerando a taxa de mortalidade, o Brasil registrou um indice de 1,5
Obitos a cada mil habitantes, computando 318.081 mortes. J4 0 Maranhdo contabilizou 6.031 casos,
obtendo um indice de 0,84 6bitos/mil habitantes. A RGII, por sua vez, registrou 893 casos, 0 que
significa 1,7 mortes a cada mil habitantes. Os municipios com as maiores taxas de mortalidade da
regido sdo: Campestre do Maranhéo (2,5) e Imperatriz (2,1). Por outro lado, 0s menos expressivos
nesse aspecto sio: S3o Pedro da Agua Branca (0,08); Vila Nova dos Martirios (0,1); S&o Jodo do
Paraiso (0,3) e Montes Altos (0,7).

De forma sucinta, a Tabela 3 a seguir demonstra um padrdo da evolugéo da covid-19. Os ndmeros
de Obitos seguem a ordem da hierarquia urbana, visto que Imperatriz, que possui a maior
classificacdo da regido, concentra os maiores indices de mortalidade.

Em relacdo ao total de dbitos da RGII, os municipios de Porto Franco e Estreito, respectivamente
classificados como Centro Sub-regional B e Centro de Zona A — classificacBes superiores a Centros
Locais —, também concentram os maiores percentuais de O6bitos. E Amarante do Maranhdo,
classificado como Centro Local, destaca-se logo apds Imperatriz, devido a ter sido instituido nesse
municipio o Centro de Atendimento para o Enfrentamento da Covid-19, estabelecimento temporario
que ofertou expressivos equipamentos de suporte a pandemia.

A hierarquia urbana proposta na pesquisa REGIC permite interpretar aspectos da disseminacéo do
virus, o qual se espalhou nas regifes a partir das grandes Metropoles, posteriormente nas Capitais
Regionais, direcionando-se aos centros menores, como Centros de Zona e Centros Locais. Com 0
virus ja disseminado, ocorreu 0 movimento inverso, ou seja, 0S Centros Menores passaram a se
direcionar aos centros de maior hierarquia, em busca de atendimentos de saude. Tais aspectos
propiciam uma ampla rede de contagio e superdimensionamento dos dados de contaminagao, assim
como da procedéncia geografica dos casos (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020).
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Tabela 3. Hierarquia urbana e propor¢des de 6bitos na Regido Geografica Imediata de Imperatriz.

Municipios Classificagdo hierarquica Obitos (%o)*
Imperatriz Capital Regional C 66,5
Porto Franco Centro Sub-regional B 4
Estreito Centro de Zona A 4
Amarante do Maranhdo Centro Local 4,8
Campestre do Maranhdo Centro Local 3,8
Jodo Lisboa Centro Local 3,8
Governador Edison Lobao Centro Local 2,6
Buritirana Centro Local 2,2
Senador La Rocque Centro Local 2
Davindpolis Centro Local 1,5
Ribamar Fiquene Centro Local 1,4
Lajeado Novo Centro Local 1,1
Montes Altos Centro Local 0,7
Sao Jodo do Paraiso Centro Local 0,4
Cidelandia Centro Local 0,3
Vila Nova dos Martirios Centro Local 0,2
S&o0 Pedro da Agua Branca Centro Local 0,1

Fonte: Brasil (2021); Maranhdo (2020); IBGE (2020). Org.: Autores (2024)

A disseminacdo de doencas para centros de menor porte, sobretudo no contexto da rede urbana do
Maranhdo, demonstra as falhas territoriais historicas e excludentes de servigos publicos e privados,
que centralizam equipamentos e especialidades médico-hospitalares, de modo que quanto maior a
complexidade, maior a distancia que a populacdo devera percorrer. Outro ponto a ser evidenciado,
no que concerne a REGIC, é que tais estudos apresentam, em suas classificaces hierarquicas,
cenarios capazes de contribuir para a metodologia dos estudos regionais, pois indicam que a regido
tende a sofrer mutabilidades, dado que a organizacdo de um centro urbano e sua influéncia séo
resultado da seletividade territorial, econdmica e demogréfica, respectivamente.

A partir disso, analisa-se a procedéncia geografica dos pacientes com covid-19 atendidos em
Imperatriz (Figura 7). Ao todo, o municipio registrou 1.490 atendimentos; destes, 965 atendimentos,
correspondentes a 64,8% do total, foram de pacientes do préprio municipio de Imperatriz, enquanto
287 ocorréncias — 19,3% do total — foram de pacientes de outros municipios da RGIIl. Quanto aos
demais municipios do estado do Maranh&o, foram registradas 213 assisténcias (14,3%). Por fim,
foram verificados 13 atendimentos de pacientes oriundos do estado do Para e 12 do Tocantins,
representando 0,8% em cada caso.

O municipio de Imperatriz concentrou, principalmente, atendimentos de toda a RGII. A cidade de
Estreito, que possui certa relevancia hierarquica, foi a que mais direcionou pacientes para Imperatriz,
com 54 (3,6%) encaminhamentos. Outros municipios da regido que encaminharam maior nimero de
pacientes foram Amarante do Maranhdo, Davinépolis e Jodo Lisboa, tendo — cada um -
encaminhado 35 pacientes, o equivalente a 2,3% do total. Para além da regido imediata, Imperatriz
recebeu pacientes de diversas cidades maranhenses que constituem a sua regido intermediaria, como,
por exemplo, Acailandia, com 32 (2,1%) atendimentos; Bom Jesus das Selvas, com 29 (1,9%);
Buriticupu, com 22 (1,5%); Grajad, com 20 (1,3%) atendimentos, entre outros que encaminharam
pelo menos um paciente para 0 municipio.
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Figura 7. Rede de procedéncia geografica de pacientes com covid-19 atendidos em Imperatriz.
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Observa-se que, particularmente na rede de Imperatriz, esse cenario a configura como polo regional,
dado que, além de ter significativa classificacdo hierarquica, sobretudo para o contexto maranhense,
recebeu pacientes de quase toda as regides do estado: sul, leste e parte do oeste. Além disso, mesmo
municipios cuja hierarquia também é relevante, a exemplo de Agailandia e Estreito, encaminharam
diversos pacientes para Imperatriz, revelando a presséo sentida no sistema de satde para acomodar a
populacéo residente.

O movimento crescente de individuos em direcdo as cidades, ndo sé em busca de cuidados
médicos, mas também para desempenhar suas atividades diarias em diferentes areas, exerceu
um papel significativo na disseminag&o do virus da covid-19. Essa dindmica de deslocamento é
um reflexo das complexas interacBes entre as areas urbanas e suas regides vizinhas, destacando
a importancia de entender a relacdo entre fatores territoriais e econdmicos na configuracdo das
cidades e seu impacto sobre as comunidades ao redor (OLIVEIRA; SANTOS, 2023).

A alta demanda por servicos de salde em centros urbanos, como Imperatriz, reflete as
deficiéncias histéricas e desiguais na distribuicdo de servigos publicos e privados, que tendem a
concentrar equipamentos e especialidades médico-hospitalares nos maiores centros. Quanto
maior a complexidade dos servigos, maior a distancia que a populacdo precisa percorrer para
acessa-los. Diante disso, pode-se notar gque a maneira como as cidades estdo organizadas e que, em
consequéncia, molda a regido, influencia também nos caminhos percorridos pelo virus, na
intensidade do contéagio e na mortalidade por covid-19, em virtude da desigual oferta e distribui¢do
dos profissionais e equipamentos especializados de salde.

A polarizacdo desencadeada pela rarefeita e concentrada oferta de servigos ultrapassa os limites
regionais da prépria regido geografica, uma vez que pacientes de municipios de todo o sul do estado
e de estados vizinhos, como Tocantins e Para, também se movem entre os estados em busca de
atendimento.
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CONSIDERACOES FINAIS

Os dados da disseminacdo da covid-19 na RGII demonstram que a oferta e a distribuicdo dos
servicos de salde sdo seletivas e excludentes, e que isso potencializa fluxos e aglomeragdes,
estritamente ligados a intensidade dos casos de covid-19. Tais fluxos em busca de atendimento
reforcam a ordem da hierarquia urbana, ao passo que concentram os indices de contagio nos
principais centros urbanos.

A vista disso, 0 municipio de Imperatriz, segunda cidade mais relevante do estado do Maranhéo,
apresentou em seus estabelecimentos, publicos e privados, centralidade no tratamento da covid-19,
tornando-se referéncia para sua regido e obtendo atencdo para além dos seus limites imediatos e
intermediarios. Essa atracdo sobre 0s servi¢cos de baixa e média complexidade pressiona os sistemas
de salde — que, por vezes, respondem com insuficiéncia —, dificultando, cada vez mais, 0 acesso a
tais servigos.

Nesse sentido, as desigualdades territoriais relacionadas a disposicao de servicos basicos de salde
propiciam a difusdo da covid-19, uma vez que resultam em continuos fluxos de pacientes a procura
de atendimento. Nesse contexto, tais fluxos contribuem para formar amplas redes de contégio, além
de concentrar @bitos no centro de maior influéncia. Além disso, as desigualdades na sadde sédo
reforcadas pelas desigualdades socioecon6micas, demonstradas nos dados que reiteram 0s baixos
indicadores de desenvolvimento dos municipios da RGII.

Por fim, a busca por compreender parte da pandemia de covid-19 a partir das relacGes de polarizagdo
e fluxos de uma rede urbana mostrou-se um instrumento metodolégico relevante, uma vez que as
regides geograficas, constituidas a partir de suas hierarquias e subordinac@es, foram reproduzidas em
certa medida, na distribuicdo do nimero de 6bitos registrados. Tal distribuicdo, reflete, entre outros
fatores, a forma com que o espaco € organizado frente as demandas cotidianas pelas pessoas por
servicos das mais diversas ordens, como os da salde.
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