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Resumo

O presente artigo tem como objetivo verificar o grau de
associacdo entre as medias mensais dos atributos
climaticos (insolacdo, temperatura maxima do ar, dias
com precipitacdo e umidade relativa do ar) e as taxas de
internacdes hospitalares por Doencas Isquémicas do
Coracéo entre pacientes idosos residentes na cidade de
Jodo Pessoa no periodo entre 2000 a 2015. Utilizou-se o
Coeficiente de Correlacdo de Pearson para obtencdo dos
coeficientes de correlacdo entre as variaveis, seguido da
aplicacdo do teste t de Student para a verificacdo de
significancia estatistica dos coeficientes. Constatou-se que
as médias mensais dos atributos climaticos néo
produziram um impulso de natureza ambiental no
aumento ou na diminuicdo da morbidade hospitalar por
Doengas Isquémicas do Coragdo entre 0s pacientes
idosos.

Abstract

This article aims to verify the degree of association
between the monthly averages of climatic attributes
(insolation, maximum air temperature, days with
precipitation and relative humidity) and hospitalizations
occurred for Ischemic Heart Diseases among elderly
patients in the city of Jodo Pessoa for the period 2000 -
2015. We used the Pearson correlation coefficient for
obtaining the correlation coefficients between the
variables, followed by the application of the Student t test
for wverification of statistical significance of the
coefficients. It was found that the monthly averages of
climatic attributes did not produce an environmental boost
in increased or decreased morbidity for Ischemic Heart
Diseases among elderly patients.

Keywords: Climate and Health, Cardiovascular Diseases,

Elderly.
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1. INTRODUCAO

O estudo dos tipos de tempo e do clima e sua relacdo com estado de saude e de doenga das
populacbes ndo é assunto novo nas produgdes cientificas do pais, visto que tal discussdo surgiu no
Brasil nas primeiras décadas do século XX de forma atrelada as primeiras discussdes acerca do
clima em sua esséncia integral ou puramente natural/determinista (SANT’ANNA NETO, 2015).
Nas duas ultimas décadas surgiu uma preocupacdo no mundo académico acerca da relagdo entre as
varidveis climaticas e a incidéncia de doencas cronicas, preocupacdo que seu deu devido as
projecdes das mudancas climaticas globais, mas também por conta das alteracdes do clima das
cidades e dos habitos contemporaneos da populacdo. As cidades cresceram e 0 modo de vida da
populacdo mudou com o passar dos anos, com adocdo de um estilo de vida sedentario e maus
habitos alimentares. Concomitante a isso, com a evidéncia das mudancas climaticas, aumentou a
preocupacdo dos pesquisadores acerca dessas novas condi¢cbes ambientais sobre o estado de saude e

de doenca da populacéo.
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A analise das relacGes entre as variaveis climaticas e a morbimortalidade por doencgas crénicas, a
exemplo das doengas cardiovasculares e respiratorias, em especial, nos espacos urbanos, tem sido
pauta de investigacdo nos grandes centros de pesquisa do mundo (BESANCENOT, 2002; WHO,
2004; MCMICHAEL et al., 2008), uma vez que fatores como temperatura e umidade do ar afetam
diretamente a populacédo, causando sensacdo de desconforto térmico e agravando algumas doencas
pré-existentes atraves de variacoes fisioldgicas consideraveis (PEREIRA et. al., 2011).

As variacdes fisiologicas, entre outros fatores, podem ser anunciadas por periodos térmicos
extremos e ocorrem mais facilmente em pessoas idosas. A fragilidade fisiolégica dos idosos,
seguida, frequentemente, de polipatologia, e a sua incapacidade progressiva de assegurar uma
termolise eficaz é uma das razbes que explica sua vulnerabilidade frente aos riscos climaticos
térmicos de natureza extrema (BESANCENOT, 2002).

As Doengas Cardiovasculares - DCV, sobretudo, o grupo das Doencas Isquémicas do Coragao,
grupo que engloba o Infarto Agudo do Miocardio, tipo de patologia que de acordo com Besancenot
(1986, 2001, 2002) é por exceléncia uma doenca meteorossensivel, sdo as doencas cardiacas que
tém mais relacdo com as variaveis térmicas. Dessa forma os portadores de DCV podem apresentar
um quadro de agravo (internacdo hospitalar e até mesmo de 6Obito) disparado por eventos térmicos
extremos do ar.

A cidade de Jodo Pessoa vem registrando uma tendéncia, que também é nacional, de aumento da
proporc¢édo de idosos sobre a populacdo geral, o que acarreta em uma demanda cada vez maior do
poder publico no que tange a disponibilidade de servi¢os de saide mais isonémicos, especializados
e com capacidade de atendimento. Em 2000, 8,14% da populacdo de Jodo Pessoa era composta por
idosos; tal proporcdo aumentou para 10,31% no ano de 2010, ou seja, um aumento de 2,17% da
populacdo idosa, valor demogréfico que significa, em nimeros absolutos, um aumento de 25,9 mil
idosos em um intervalo de 10 anos (IBGE, 2015). Fica evidente, desta forma, a necessidade
iminente de adequacéo da rede hospitalar para o atendimento desse grupo populacional.

De acordo com os dados disponiveis no DATASUS (BRASIL, 2016), no intervalo entre 0s anos
de 2000 e 2015, as doencas cardiovasculares (Classificadas pela 10 Revisdo (CID 10) da
Classificacdo Internacional de Doengas como Doencas do Aparelho Circulatério: Capitulo 1X, sob o
cédigo 100 — 199) representaram a quarta causa de morbidade hospitalar para a cidade de Jodo
Pessoa, com registro total de 58.842 internagdes; desse montante, 30.994 internacdes foram
efetivados por idosos (52,67% do total). Para o grupo de Doengas Isquémicas, foram registradas
6.560 internagdes, sendo o Infarto Agudo do Miocardio a quarta causa de internacbes entre 0s
idosos (1.556 internacdes), e Outras Doencas Isquémicas do Coracédo (5.004 internacgdes), a terceira,

também entre os idosos.
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Com base na conjuntura apresentada, definimos como objetivo central deste artigo: verificar
correlagdes, em escala mensal, entre os atributos climaticos e a morbidade hospitalar por doencas
isquémicas do coracdo de pacientes idosos, residentes e atendidos em hospitais publicos e

conveniados ao SUS na cidade de Jodo Pessoa-PB no periodo entre 2000 a 2015.

2. METODOLOGIA
Na verificacdo das correlacbes entre as variaveis meteoroldgicas e a morbidade hospitalar por

DCV duas abordagens sdo necessarias: a climatica e a epidemioldgica.

2.1 - Dos atributos climéticos

Realizou-se um estudo exploratério da série mensal dos atributos insolagdo, dias com
precipitacdo, umidade relativa do ar e temperatura maxima do ar de 2000 a 2015. Como as
alteragdes fisiologicas nos idosos sdo mais sensiveis atraves das temperaturas maximas do ar, visto
que o conforto térmico é fator essencial para o bem-estar da pessoa idosa, tal atributo foi escolhido
para a andlise climatopatoldgica. Assim, para a identificacdo e a caracterizacdo das temperaturas
maximas do ar em seus registros mensais foram executadas as seguintes etapas: 1) Obtencéo dos
dados historicos no Banco de Dados Meteoroldgicos para Ensino e Pesquisa - BDMEP do Instituto
Nacional de Meteorologia - INMET da Estacdo Meteoroldgica de Jodo Pessoa; 2) Confeccdo de
tabelas no ambiente do Microsoft Excel 2010 (Microsoft Corporation), no formato de planilhas
eletronicas, para a sistematizacdo da base de dados e verificacdo de falhas da série, aléem da

tabulacdo dos dados e 3) Calculo da média mensal das temperaturas maximas do ar.

2.2 - Da morbidade hospitalar

Os dados de morbidade hospitalar foram obtidos através do Departamento de Informatica do
SUS (DATASUS). Foram coletados os registros de internacGes mensais, do periodo de 2000 a
2015, de pacientes residentes e atendidos em hospitais plblicos e conveniados ao Sistema Unico de
Saude — SUS na cidade de Jodo Pessoa.

Neste trabalho, serdo analisados os registros de internacdes de Doencas Isquémicas do Coracdo
em pessoas idosas. De acordo com a literatura, esse grupo de patologias cardiacas é um dos que
mais tém relacgio com as variaveis climaticas (BESANCENOT, 2001, 2002; PAIXAO;
NOGUEIRA, 2003; MURARA; COELHO; AMORIM, 2010; PEREIRA et al., 2011; MOURA,
2013, 2015).

Apobs a obtencdo dos dados hospitalares foram executadas duas etapas, a saber: 1) Processo de

tabulacdo dos dados mensais de internagdes hospitalares por DCV, com filtro para os dois grupos de
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doencgas isquémicas do coracdo (Infarto Agudo do Miocardio e Outras Doencas Isquémicas do
Coracdo, codigo 120 a 125) e 2) Célculo da Taxa de Internagcdo ou Taxa de Morbidade por 10 mil
habitantes (Equacéo 1) para todos os meses do periodo de 2000 a 2015, conforme sugestéo de Lima,

Pordeus e Rouquayrol (2013):

N? de casosdeuma dosnga

Taxa de Morbidade = -
populago

x10.000 1)

2.3 - Dos recursos estatisticos para analise das correlacdes

Os dados das variaveis climaticas, juntamente com os dados epidemioldgicos, foram submetidos
a analise por meio do Coeficiente de Correlacdo de Pearson (r), que identifica o grau de relagédo
mUtua entre duas variaveis. Com valores entre +1 e -1, as correlacdes mais proximas desses valores
sdo consideradas como Fortes, sendo que +1 é uma correlacdo proporcional perfeita, -1, uma
inversamente proporcional perfeita e 0, correlagdo nula. (FIGUEIREDO FILHO; SILVA JUNIOR,
2009 e GALVAO et. al., 2015). No que diz respeito a avaliacio da significancia de tais correlacdes,
sera utilizado o teste t de Student. Neste teste, para que a correlacdo seja significante, o valor de t
deve ultrapassar os valores criticos de significAncia. Assim, a hipotese de HO é rejeitada e a

correlagdo é estatisticamente significante (TRIOLA, 2008).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram abordados, em escala mensal, os atributos climaticos que consideramos possuir maior
potencialidade de interferéncia na morbidade hospitalar por DCV entre idosos: total de horas de
insolacdo, dias com precipitacdo, umidade relativa do ar e temperatura maxima. Este ultimo
atributo, segundo a literatura, € o que mais exige capacidade de resposta do organismo humano,
causando desconforto térmico, especialmente nos idosos. A Prancha 1 mostra a distribuicdo mensal
dos atributos climaticos durante o periodo de 2000 a 2015.

A distribuicdo das variaveis apresentadas na Prancha 1, deixa claro o padréo habitual sazonal dos
atributos climaticos na cidade. N&o obstante, também se observa que algumas médias mensais,
principalmente, as médias das temperaturas maximas do ar (Grafico D da Prancha 1), apresentam
comportamento fora do habitual, a exemplo das temperaturas registradas no ano de 2010, o Gnico
ano da série a registrar um periodo com temperaturas acima dos 32,0°C, como registrado no més de
margo de 2010 com média de 32,5°C.

516



de

A

, com ocorréncia

a0 (més)

Horas de insolac

Cavalcante et al., REGNE, Vol. 2, N° Especial (2016)
de setembro a janeiro.

c1/uel
p1/uel
¢1/uel
Z1/uel
11/uel
o1l
co/uel
go/uel
Lomuel
gpsuel
so/uel
ro/uel
go/uel
zomuel
To/uel

oo/uel

Dias com precipitaciio (més)

SeIp ap U

c1uel
F1ael
¢1uel
c1uel
1 1/uel
o1 /uel
60/uel
go/uel
Lo/uel
oo uel
co el
0 /uel
g0 uel
o/l

To/uel

(média mensal)

Umidade relativa do ar

90,0
60,0

¢1/uel
t1/uel
g1/uel
Z1/uel
[1/uel
01/uel
Go/uel
go/uel
Lo/uel
90, uel
N
ro/uel
couel
zouel
10/l

on/uel

Temperatura maxima (média mensal)

Sruel
f1/uel
¢ el
Z1/uel
11/uel
01 /uel
60/uel
R0 el
Lo/l
90/uel
co el
f0/trel
go/uel
zouel
1o/l

no/uel

Os dados mensais de insolagdo, dias com precipitacdo e umidade relativa do ar (Graficos A, B e

totais de dias com precipitacdo mais elevados e de médias de umidade relativa do ar durante os
meses mais chuvosos na cidade, ou seja, entre abril e julho; ja as médias mais elevadas de insolacédo

C da Prancha 1) mostram variabilidade dentro dos padrdes habituais, isto é

ocorrem nos meses da estacdo seca:

==
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Prancha 1 — Distribuicdo mensal dos atributos climaticos na cidade de Jodo Pessoa (2000 — 2015).
Fonte: BDMEP/ INMET, 2016. Elaboragédo: Gabriel de Paiva Cavalcante.
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3.2 - Perfil da morbidade hospitalar por DCV

No intervalo entre 2000 e 2015, foram registradas 663.889 internagdes de pacientes residentes na
cidade de Jodo Pessoa (DATASUS, 2016). A tabela 1 mostra a taxa media da morbidade hospitalar,
por capitulos de doencas da CID -10 e por sexo, dos pacientes residentes em Jodo Pessoa no periodo

de 2000 a 2015, além de também informar o ranking das taxas médias das doencas entre homens e

mulheres.
Tabela 1 — Taxa média da hospitalizagdo em Jodo Pessoa, 2000 a 2015.
Capitulo CID-10 T.axa Médja. . Cla.ssificag:ﬁo. .
Masculino* Feminino* Masculino Feminino

I. Algumas doencas infecciosas € parasitarias 66,6 474 20 4°
I1. Neoplasias (tumores) 24,1 378 & 7o
I1I. Doengas do sangue € dos 6rgdos ematopoéticos € transtornos imunitarios 5.0 4.6 16° 17°
IV. Doencas enddcrinas nutricionais € metabolicas 169 16,0 ® 9°
V. Transtornos mentais € comportamentais 403 14,7 6° 11°
V1. Doengas do sistema nervoso 6,6 49 14° 16°
VII. Doencas do olho € anexo 2.9 29 18° 19°
VIII. Doencas do ouvido e da apdfise mastoide 0.4 04 19° 20°
IX. Doencas do aparelho circulatério 543 53,2 4° 3°
X. Doengas do aparelho respiratorio 105.6 84.8 1° 29
XI. Doencas do aparelho digestivo 523 43.8 52 52
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 8.6 6,1 11° 15°
XIII. Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 114 7.8 10° 12°
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 265 41,1 i 6°
XV. Gravidez, parto e puerpério 0,0 269,5 e 1°
XVI. Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal 6.8 64 13° 13¢
XVII. Malformagoes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas 45 35 17° 18°
XVIII. Sntomas, sinais e achados anormais (causas mal definidas) 7.2 6.4 12° 14°
XIX. Lesdes consequentes a causas externas 66,1 233 30 8°
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 0,2 0.1 20° 21°
XXI. Contatos com servicos de satide 6,2 15,1 15° 10°

*Taxas por 10.000 homens e 10.000 mulheres.
Fonte: DATASUS, 2016. Elaboracdo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

De modo geral, é notavel a ocorréncia de taxas superiores para as pessoas do sexo masculino:
dos 21 grupos de doencas, em 15 a taxa é maior para 0s homens. Entre 0s homens, a causa mais
comum de morbidade hospitalar é por Doengas do Aparelho Respiratério (105,6 internacdes por 10
mil homens), conforme mostra a Tabela 1, j& entre as mulheres, as internagdes ocorrem com mais
intensidade em decorréncia de Gravidez, Parto e Puerpério (269,5 internacGes por 10 mil mulheres).
As Doencas do Aparelho Circulatorio, onde se inserem as Doencas Isquémicas do Coracdo, compde
a quarta causa de morbidade para as pessoas do sexo masculino e a terceira para as pessoas do sexo
feminino, com taxas de 54,3 por 10 mil homens e 53,2 por 10 mil mulheres.

As Doencas Isquémicas do Coragdo foram responsaveis por 6.560 internacdes entre 0s idosos.
Entre as DCV, os dois grupos de Doencas Isquémicas do Coracao (Infarto Agudo do Miocardio e
Outras Doencas Isquémicas do Coracdo), foram, de forma respectiva, a terceira e a quarta causa de

internacdes hospitalares.
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Para analise da temporalidade de ocorréncia das internacbes por Doencas Isquémicas do
Coracdo, a prancha 2 mostra a distribuicdo mensal e sazonal das taxas médias de internacdes
hospitalares por Doengas Isquémicas do Coracgdo, segundo sexo dos pacientes idosos e residentes

em Jodo Pessoa no periodo de 2000 a 2015.

Taxa média mensal de internacdes hospitalares por doencas
isquémicas do coracio entre pacientes idosos residentes em
Jodo Pessoa-PB (2000-2015)
8.0
= \/ — T otal
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Prancha 2 — Taxas médias das internagcGes mensais e sazonais por Doencas Isquémicas do Coragao entre pacientes
idosos em Jodo Pessoa (2000 a 2015).
Fonte: DATASUS, 2016. Elaboracdo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

O grafico A da prancha 2 mostra um crescimento das taxas médias mensais entre 0s meses de
agosto e dezembro, meses habitualmente mais secos e quentes. Tal crescimento também é visivel no
comportamento sazonal das taxas médias de internagbes (Grafico B da prancha 2), visto que, o
periodo da estacdo seca apresenta taxa média superior as taxas médias da pré-estagcdo chuvosa e da
estacdo chuvosa. Quanto a distribuicdo das taxas médias por sexo, observa-se que hd predominante
superioridade para os idosos do sexo masculino, inclusive com a menor taxa mensal para os homens
sendo superior a maior taxa mensal para as mulheres. Na escala sazonal, a superioridade é ainda

mais visivel.
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3.3 - Correlagdes climatopatologicas

A tabela 2 mostra a correlacdo mensal entre os atributos climaticos (temperatura maxima,
insolagéo, dias com precipitacdo e umidade relativa do ar), variaveis explicativas, e as taxas de
internacbes hospitalares por Doencas Isquémicas do Coracdo entre pacientes idosos, variavel

resposta.

Tabela 2 — Correlagéo de Pearson entre os atributos climéticos e as taxas de internagdes por Doengas Isquémicas do
Coragéo entre pacientes idosos residentes em Jodo Pessoa-PB (2000-2015).

Doencas isquémicas
Geral Masc Fem
Temperatura Maxima -0,025 0,035 -0,088
Insolagdo 0,065 0,062 0,048
Dias com precipitacdo  -0,037 -0,065 0,008

Umidade Relativado Ar -0,091 -0,137 -0,007
Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracéo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

Atributos Climaticos

Os valores das correlacBes entre as variaveis climaticas e as taxas de internacBes para a
populacéo de pacientes idosos foram muito baixos, sendo o coeficiente mais baixo registrado de -
0,137 (na correlagdo entre os dados de umidade relativa do ar e as taxas de internacdo para idosos
do sexo masculino), e 0 mais alto, de 0,065 (para a correlagdo entre os dados mensais de insolagéo e
as taxas de internacdo sem distincdo de sexo). Apenas o atributo climatico Insolacdo registrou todos
os coeficientes positivos, porém muito proximos de 0, ou seja, correlagdo praticamente nula. A
titulo de exemplo podemos visualizar no grafico 1 o baixo grau de relacdo entre temperatura
maxima do ar e as taxas de internacdes hospitalares sem distincdo de sexo. As taxas de internacdes
por Doencas Isquémicas do Coracdo dos pacientes idosos ndo sinalizam relagdo com as
temperaturas maximas mensais registradas, resultando em uma relagdo do tipo “nuvem”, ou seja,

em termos estatisticos, uma situacdo na qual ndo ocorre ralacédo direta entre os dados.

(por 10.000 idosos)

®Tx Internagdo

isquémicas

Taxa de internagiio por doengas

0,0 T T T T T
27,0 28.0 29,0 30,0 31,0 32,0 33,0
Temperatura méxima mensal (°C)
Gréfico 1 — Taxa mensal de internagdes hospitalares por Doencas Isquémicas do Coracdo entre pacientes idosos versus
a temperatura média mensal do ar em Jodo Pessoa (2000-2015).

Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracéo: Gabriel de Paiva Cavalcante.
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As proximas analises utilizardo os dados de temperatura maxima para as correlacbes com 0s
dados de internacGes hospitalares. Na escala sazonal foram identificadas correlagdes baixas entre as
variaveis, conforme mostra a tabela 3. Os coeficientes de correlagdo ndo apresentaram significancia
estatistica de acordo com o Teste t de Student. As correlacdes variaram entre -0,11 (coeficiente para
0 sexo feminino na Estacdo Seca) e 0,238 (coeficiente para 0 sexo masculino na Pré-Estacdo
Chuvosa). Mesmo sem a significancia estatistica, € notavel que a Pré-Estacdo Chuvosa apresenta 0s
maiores coeficientes dos regimes sazonais. Por outro lado, os registros de correlacdo da Estacédo
Seca sdo negativos.

Tabela 3 — Correlacéo de Pearson entre a temperatura maxima do ar e as taxas de internacfes por Doencgas Isquémicas
do Coragdo entre pacientes idosos residentes em Jodo Pessoa-PB na escala sazonal (2000-2015).

Doengas Estagéo
Isquémicas Pré-Estacdo Chuvosa Estacdo Chuvosa Estacdo Seca
Geral 0,224 0,087 -0,053
Masculino 0,238 0,113 -0,080
Feminino 0,215 0,135 -0,110

Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracdo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

Quanto as correlacGes mensais, presentes na tabela 4, registram-se coeficientes de correlacdo
de grau baixo a moderado, porém, sem significancia estatistica. Os coeficientes de correlacdo
variaram entre -0,23 (coeficiente para o sexo feminino no més de agosto) e 0,45 (coeficiente para o

sexo masculino no més de abril e para a taxa de morbidade geral no més de maio).

Tabela 4 — Correlacéo de Pearson entre a temperatura maxima do ar e as taxas de internacfes por Doencas Isquémicas
do Coracdo entre pacientes idosos residentes em Jodo Pessoa-PB na escala mensal (2000-2015).

Doengas Més

Isquémicas JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ
Ceral 004 029 013 033 045 017 011 -014 019 042 -001 0,02

Masculino 002 033 012 045 044 022 021 -001 020 041 -021 014
Feminino 007 0,09 011 016 031 004 -0,08 -023 013 035 020 -0,14
Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracdo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

Para cada ano da série, os dados de correlacdo (Tabela 5) registraram variacGes tanto para
correlacOes diretamente proporcionais, quanto para correlagdes inversas. Cabe destacar que nenhum
coeficiente de correlacdo apresentou significancia estatistica de acordo com o teste t de Student.
Para as correlacdes diretas, destaca-se o ano de 2003, sobretudo, para as taxas hospitalares da
populacdo total idosa e para as taxas do sexo masculino, com coeficientes de 0,49 e 0,58,
respectivamente. O ano de 2007 mostrou caracteristicas semelhantes, porém, com grau de
associagdo menor. J& nas correlagdes inversas, destacam-se 0s anos de 2012 e 2013, com

coeficientes entre -0,3 e -0,65. As correlagdes registradas para a populagdo idosa do sexo feminino
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foram inversas e/ou proximas a 0, ndo relevando grau de associacdo relevante no que diz respeito a
estatistica. O maior registro de correlacdo positiva ocorreu no ano de 2002 (0,29), enquanto que a
correlagdo negativa mais relevante ocorreu no ano de 2004 (-0,64).

Tabela 5 — Correlacéo de Pearson entre a temperatura maxima do ar e as taxas de internacfes por Doencas Isquémicas
do Coragdo entre pacientes idosos residentes em Jodo Pessoa-PB na escala anual (2000-2015).

Doencas Ano

Isquémicas 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Geral -053 -056 011 049 -053 -001 -012 033 -0,17 -0,08 -0,02 030 -052 -042 -0,11 0,08

Masculino -0,10 -0,63 -0,06 058 0,04 -007 -029 049 -008 037 -008 018 -065 -053 -0,01 0,24

Feminino -0,60 -0,18 0,29 0,20 -064 0,05 0,08 -004 -012 -053 0,09 0,18 -0,30 -0,33 -0,19 -0,17
Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracéo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

Utilizando uma abordagem de sintese (média anual dos registros de temperatura maxima e taxa
média anual de internacdes por Doengas Isquémicas do Coragdo) entre todos os anos da série (2000
a 2015), encontram-se 0s maiores registros de correlacdo, o que leva a inferir que, embora a analise
dos dados seja a mais generalizada do trabalho, 0s anos mais quentes registram, também, as maiores
taxas de internages hospitalares, sobretudo para os idosos do sexo masculino (Tabela 6), que
registrou correlacdo de 0,375. Para as taxas gerais de internacdo, o coeficiente foi de 0,303, e para 0
sexo feminino, 0,155. Vale destacar que, embora sejam os dados de correlacdo mais relevantes, o
teste t de Student também nédo apontou significancia estatistica.

Tabela 6 — Correlacéo de Pearson entre a temperatura maxima do ar e as taxas de internagfes por Doencas Isquémicas
do Coragdo entre pacientes idosos residentes em Jodo Pessoa-PB na sintese anual (2000-2015).

Doengas isquémicas
Geral Masc Fem

Temperatura Maxima 0,303 0,375 0,155
Fontes: DATASUS, 2016 e INMET, 2016. Elaboracdo: Gabriel de Paiva Cavalcante.

Atributo Climatico

4. CONSIDERACOES FINAIS

As correlacbes do periodo de 2000 a 2015 entre as médias dos atributos climaticos, variaveis
explicativas, e as taxas médias de internagdes hospitalares por Doencas Isquémicas do Coragdo
entre pacientes idosos, variadvel resposta ou varidvel desfecho da analise mostraram um grau de
associacdo muito baixo e sem significancia estatistica. Este mesmo padrdo foi identificado nas
correlagdes sazonais entre a temperatura maxima do ar e taxas hospitalares. Quanto as correlacdes
mensais e anuais entre a temperatura maxima do ar e taxas hospitalares verificou-se grau de
associacdo de baixo a moderado, mas sem significancia estatistica conforme apontou o teste t de
Student. Ja para a escala de sintese anual (média anual dos registros de temperatura maxima e taxa

média anual de internagcdes por Doencas Isquémicas do Coracdo) ocorrem os maiores coeficientes,
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0 que nos permite afirmar que os anos mais quentes registram, também, as maiores taxas de
internacOes hospitalares por doencas isquémicas do coracao.

Nesse sentido, podemos afirmar, com base nos recursos estatisticos utilizados neste trabalho, que
as médias mensais de temperatura maxima do ar, de horas de insolacdo, de dias com precipitacdo e
médias de umidade relativa do ar ndo produziram um impulso de natureza ambiental no aumento ou
na diminuicdo da morbidade hospitalar por Doengas Isquémicas do Coracdo entre pacientes idosos,
atendidos em hospitais publicos e conveniados ao SUS e residentes na cidade de Jodo Pessoa-PB.
Por outro lado, 0s anos mais quentes também registraram as maiores taxas de internacdes, 0 que
pode comprovar a associacao direta entre a diminuicdo do conforto térmico na cidade e 0 aumento

das taxas médias anuais de internacdes.
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