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RESUMO

Objetivo: analisar a influéncia dos fatores socioecondémicos na pandemia de Covid-19
nas areas de ponderacdo instituidas pelo GeoSES em Uberlandia/Minas Gerais,
controlando, o indice GeoSES, riqueza, pobreza, dentre outros fatores. Métodos:
analise temporal sobre casos e 6bitos por Covid-19 entre 2020 e 2021; dados obtidos
pela secretaria estadual de saude de Minas Gerais. Foram utilizados os modelos lineares
mistos generalizados. Resultados: Uberlandia é identificado pelo cddigo 3170206
subdividido em 17 areas de ponderacdo. No periodo analisado foram contabilizados
129.452 casos, 3.191 dbitos relacionados a Covid-19, encontrou-se maior nimero de
casos nas regides com maiores nimeros de unidades de satde e maior riqueza. O maior
numero de internacgdes foi encontrado nas areas mais ricas e foi encontrado menor taxa
de mortalidade e de letalidade nas regides de maior pobreza. Conclusdo: os fatores
socioeconémicos podem ter afetado a pandemia de Covid-19 no municipio de
Uberlandia.

Palavras-chave: Covid-19; Casos; Obitos; Areas de ponderacio; Analise temporal.

ABSTRACT

Objective: to analyze the influence of socioeconomic factors on the Covid-19 pandemic
in the weighting areas established by GeoSES in Uberlandia/Minas Gerais, controlling
for the GeoSES index, wealth, poverty, among other factors. Methods: temporal
analysis of Covid-19 cases and deaths between 2020 and 2021; data obtained from the
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state health department of Minas Gerais. Generalized linear mixed models were used.
Results: Uberlandia is identified by the code 3170206 subdivided into 17 weighting
areas. During the analyzed period, 129,452 cases and 3,191 deaths related to Covid-19
were recorded. A higher number of cases were found in regions with a higher number of
health units and greater wealth. The highest number of hospitalizations was found in the
wealthier areas, while a lower mortality and lethality rate was found in the poorer
regions. Conclusion: socioeconomic factors may have affected the Covid-19 pandemic
in the municipality of Uberlandia.

Keywords: Covid-19; Cases; Deaths; Weighting areas; Temporal analysis.

INTRODUCAO

No Brasil, o primeiro caso da doenca pelo Coronavirus (Covid-19) foi confirmado em
26 de fevereiro de 2020, na cidade de S&o Paulo (1). Segundo estudos, o tempo de
médio para o aumento em dobro do nimero de infectados é de 7,4 dias (2), uma
velocidade elevada de progressao do virus. Indo ao encontro a essa constatacao, o
primeiro registro da doenga no municipio de Uberlandia foi confirmado em menos de
um més apos, em 21 de margo de 2020.

Diante desse potencial de transmisséo da doenca, juntamente com a auséncia de
medidas imediatas capazes de conter a infecgdo, como farmacos ou vacinas, as
intervengdes na estrutura social foram medidas essenciais e urgentes. Nesse sentido, o
isolamento social se mostrou a op¢do mais adequada para essas condicoes,
principalmente pelo respaldo dos resultados das medidas adotadas mundialmente (3).
As determinaces de distanciamento social visavam evitar a superlotacdo do Sistema
Unico de Sadde (SUS) que ocorreria mediante a infecgdo simultanea e macica, de forma
a garantir o acesso adequado a populagéo ao suporte ventilatério e ao cuidado em
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) (4).

Além das informacdes de indicadores hospitalares, a compreensdo das caracteristicas do
ambiente socioecondmico pode apontar as condi¢Bes de salde da populacdo, e
contribuir para a implantacdo de politicas publicas intersetoriais, tornando-as mais
eficientes (5).

Com o proposito de contribuir para uma base consistente de informac6es
socioecondmicas, 0 GeoSES (indice Socioecondmico do Contexto Geografico para
Estudos em Salde) foi desenvolvido por um grupo de pesquisadores (5) a fim de
sintetizar as dimensdes socioecondmicas mais relevantes para contextualizar a satde,
visando fins de pesquisa, avaliar e monitorar desigualdades, e desenvolver estratégias de
alocacdo de recursos e servicos. O novo indice foi desenvolvido para utilizacdo em trés
escalas de agregacdo: nacional (GeoSES-BR), estadual (GeoSES-UF) e intramunicipal
(GeoSES-IM, para municipios com trés ou mais areas de ponderacéo) (5).

A compreensdo dos fatores que contribuiram para um maior impacto da pandemia nas
microrregides do municipio de Uberlandia/Minas gerais, possibilita que politicas
publicas sejam executadas com maior eficiéncia, na perspectiva de futuras pandemias
(5,6). Desta forma este estudo objetivou analisar a hipotese de que as variaveis
socioeconémicas influenciaram na distribuicdo e no agravamento da pandemia de
Covid-19 nas microrregides de Uberlandia/Minas Gerais.

METODOS

Desenho do estudo

Estudo ecoldgico, conforme proposto por (7) de analise temporal, que analisou 0s casos,
internagdes e obitos de Covid-19 registrados no periodo entre mar¢o/2020 e
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dezembro/2021 em Uberlandia. Por se tratar de um estudo ecoldgico, as analises
consideraram dados agregados para as microrregioes de Uberlandia. Essa abordagem
permite avaliar desigualdades regionais e sua relagdo com a pandemia, mas ndo implica
associacOes causais em nivel individual.

Variaveis analisadas

A partir da base tedrica, foram selecionadas as variaveis dependentes do estudo, (Casos,
Obitos, Internacdo em enfermaria e Internacio em UTI) e com base nesses dados foram
calculadas as seguintes taxas/propor¢oes: Taxa de mortalidade/10.000 habitantes; %
Casos/populacdo (nimero absoluto de casos/populagdo em cada microrregido
(GeoSES); Taxa de Letalidade/GeoSES (proporcéao de casos que resultaram em
6bito/populacdo em cada microrregido (GeoSES); Taxa de internacdo, % da Populacao
internada; % de internacdo na UTI. Os registros das variaveis dependentes foram
obtidos por meio do Boletim Informativo Municipal de Uberlandia (8). Nesse estudo,
foram incluidos os casos que atenderam aos critérios de diagnosticos para a Covid-19,
de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude (9).

As variaveis independentes utilizadas neste trabalho foram o indice GeoSES, além de
suas sete dimensdes (Educacdo, Mobilidade, Pobreza, Privagdo Material Riqueza,
Renda, Segregacéo). Estes foram obtidos no Portal Brasileiro de Dados Abertos (10), e
atualmente estdo disponibilizados na plataforma colaborativa GitHub — ligiaviz (Ligia
Vizeu Barrozo) (5).

Anélise estatistica

A avaliacdo da associacao entre 0s aspectos socioeconémicos e 0s dados
epidemioldgicos no agravamento da Covid-19 no municipio de Uberlandia foi realizada
com base nas seguintes variaveis dependentes: numero de casos; taxa de internacéao
geral; taxa de internacdo na enfermaria; taxa de internacéo na UTI; nUmero de dbitos;
taxa de mortalidade (N° de dbitos/populacdo * 10.000); e, taxa de letalidade (N° de
Obitos/numero de pessoas diagnosticadas * 100). E as variaveis independentes: niUmero
de unidades de saude; indice de pobreza, riqueza e renda das regides categorizadas pelo
indice GeoSES. As 17 regides definidas pelo GeoSES foram reduzidas e categorizadas
como: Oeste, Leste, Norte, Leste, Centro e Rural.

A investigacdo do efeito das variaveis independentes nas dependentes foi conduzida
utilizando-se modelos lineares mistos generalizados com distribuicdo Gaussiana
(GLMMs Gaussian). Em todos os modelos testamos todas as variaveis independentes
descritas e consideramos as areas do GeoSES como fator aleatorio.

Todas as analises e graficos foram realizadas no R versdo 2024.04.2+764 (11). Para as
comparacges entre o nimero de casos e obitos da Covid-19, usamos o teste Kruskal-
Wallis, para comparacgdes pares a par usamos o teste de Wilcoxon com ajuste de
Bonferroni. Os GLMMs foram conduzidos com o pacote ‘lme4’ e identidade ‘link”
(12). Realizamos uma analise de variancia fatorial completa (ANOVA) do tipo Il em
cada modelo usando o pacote ‘car’ (13). O ajuste dos modelos foi verificado
visualmente usando o grafico QQ de residuos e o grafico de residuos vs. valores
previstos simulando os residuos 250 vezes no pacote ‘DHARMa’ (14). Para os graficos
usamos os pacotes ‘ggplot2’ (15) e “dplyr’ (16). A hipotese nula foi rejeitada quando o
p-valor < 0,05.

RESULTADOS

O municipio de Uberlandia é identificado pelo cédigo 3170206 e, de acordo com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, ele € subdividido em 17 areas de
ponderacédo (17), (Figura 1).
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As 17 éreas de ponderacgdo sdo: Norte (1, 2 e 3), Sul (1, 2 e 3), Leste (1, 2 e 3), Oeste (1,
2,3e4), Centro (1, 2 e 3) e Zona Rural (Figura 1).

No municipio de Uberlandia, no periodo analisado, foram contabilizados 129.452 casos
e 3.191 odbitos relacionados a Covid-19.

Os dados referentes as analises estatisticas sdo demonstrados nas Tabela 1, 2 e 3.
Quando analisamos o numero de Casos e 0 efeito das variaveis socioeconémicas,
encontramos que o Nimero de Unidades de Saude tem um efeito positivo no nimero de
Casos (SE = 228,23; 1C95% 103,61;352,85). E o indice de Pobreza teve correlacao
negativa com este (SE =-199,77; 1C95% -391,44;-8,10) (Tabela 1).

No entanto, quando olhamos para as Taxas de Internagdo Gerais com as variaveis
socioeconémicas, a Pobreza se correlaciona negativamente (SE = -0,27; 1C95% -0,43;-
0,11). Além disso, as regides também influenciaram nessa Taxa, observado na relacéo
positiva da taxa de internacédo na regido Leste (SE = 2,98; 1C95% 1,43;4,53) e Sul (SE=
3,67; 1C95% 0,69;0,81) (Tabela 1).

Ao olhar apenas para as Internacdes em Enfermaria, a Pobreza teve correlacdo negativa
(SE =-0,19; 1C95% -0,31;-0,07) e as Regides de Uberlandia também influenciaram nas
ocupacdes dos leitos, sendo que, a regido Leste (SE = 2,56; 1C95% 1,42;3,69) e a Sul
(SE = 2,72; 1C95% 0,55;4,89) apresentaram correlacao positiva (Tabela 2).

As internagdes em Leitos de UTI demonstraram as mesmas correlagdes, se
comportando de maneira negativa com a Pobreza (SE =-0,17; 1C95% -0,27;0,07) e
positiva com as Regides Leste (SE = 1,46; 1C95% 0,48;2,45) e Sul (SE = 2,23; 1C95%
0,34;4,12) (Tabela 2) (Figura 2).

Em relacio ao Nimero de Obitos, este se correlacionou positivamente com o NGmero
de Unidades de Saude (SE = 4,43; 1C95% 1,54;7,31) e de forma negativa com a
variavel Pobreza (SE = -6,23; 1C95% -10,66;-1,79) (Tabela 3).

Nas taxas de Mortalidade, a Riqueza (SE = -3,83; 1C95% -6,84;-0,81) se correlacionou
de forma negativa, assim como quando comparada as Regides, tendo efeito negativo na
Regido Norte (SE = -16,71; 1C95% -32,31;-1,11) (Tabela 3) (Figura 2)

Ja a Taxa de Letalidade se correlacionou negativamente com Unidades de Saude (SE = -
0,04; 1C95% -0,07;0,01), Pobreza (SE = -0,3; 1C95% -0,04;-0,01) e Renda (SE = >-0,01
IC95%. -0,57;0,09) As Regides também influenciaram no comportamento dessa
variavel e foi encontrada correlacdo negativa com a Regido Norte (SE = -0,53; 1C95% -
0,81:-0,26) e Leste (SE =-0,63; 1C95% -0,76;-0,46) (Tabela 3) (Figura 2). E importante
destacar que as comparacgdes post-hoc de Wilcoxon com correcdo Bonferroni indicaram
que todos os grupos diferiram significativamente entre si (p-valor < 0.001 para todas as
comparagoes).

DISCUSSAO

Em muitas regides do mundo, popula¢bes mais pobres enfrentaram maiores riscos de
infeccdo e morte pela Covid-19. Fatores como, submoradias, adensamento
populacional, trabalhos que ndo permitiram 0 modo remoto e menor acesso aos Servicos
de salde contribuiram para taxas de mortalidade mais elevadas em comunidades de
baixa renda (18). Como pode ser visto nos estudos analisando a Covid-19 nos Estados
Unidos, verificou-se que minorias étnicas e grupos de baixa renda sofreram
desproporcionalmente com taxas de infeccdo e mortalidade mais altas (19).

Como foi constatado no presente trabalho, mesmo sob analise de um Gnico municipio, a
riqueza ndo é uniformemente distribuida e as desigualdades internas também tiveram
um impacto significativo na mortalidade por Covid-19.
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Foi observada uma relagdo negativa e significativa entre o indice de pobreza e o nimero
de casos e taxas de internagéo geral, internacdo em enfermaria e internagdo em UTI
(Tabela 3). Isso sugere que, em areas com maior indice de pobreza, houve uma
diminuicdo nos casos e internagdes por Covid-19. Esse resultado pode parecer
contraintuitivo, ja que a pobreza geralmente esta associada a piores condi¢des de saude
e maior vulnerabilidade a doencas infecciosas.

E possivel que essa relacdo seja influenciada por outros fatores nio considerados no
modelo, como diferencas na testagem, subnotificacdo de casos em areas mais pobres ou
até mesmo medidas de distanciamento social e restricbes de mobilidade mais rigorosas
nessas regides. Além disso, a dindmica da pandemia pode ter variado ao longo do
tempo, com diferentes ondas afetando distintas areas da cidade de maneira desigual.

O indice de pobreza também apresenta uma relacdo negativa significativa com o
namero de Gbitos e a taxa de letalidade. Isso pode indicar que, apesar da pobreza
aumentar a vulnerabilidade, outros fatores podem ter mitigado o impacto negativo,
COMo 0 acesso a servigos de salde ou caracteristicas especificas da populacdo nessas
areas (19).

Ao contrario do indice de pobreza, o indice de riqueza ndo apresentou associagdes
estatisticamente significativas com a maioria dos indicadores de Covid-19, exceto uma
relacdo significativa negativa com a taxa de mortalidade. A falta de significancia
estatistica pode ser devida a complexidade da relacéo entre riqueza e saude, que pode
ser mediada por diversos fatores, como estilo de vida, acesso a servicos de saude e
exposic¢do a diferentes riscos ambientais. Alem disso, o indice de renda ndo demonstrou
ter um impacto significativo nos casos, internagdes ou obitos por Covid-19 em
Uberlandia. A renda, por si so, pode ndo ser um determinante direto do risco de
infeccdo ou da gravidade da doenca, sendo influenciada por outros fatores como
escolaridade, ocupacao e acesso a informacoes sobre saude (21).

Quando analisamos a associagdo entre 0 numero de unidades da saude e a Covid-19,
encontramos que o nimero de unidades de satde mostrou uma associacéo positiva
significativa com o nimero de casos e 6bitos. 1sso pode refletir a maior concentracéo de
pessoas em determinadas areas, facilitando a transmissao do virus, ou a maior
disponibilidade de testes e notificacdo de casos em regides com mais unidades de saude.
Apesar disso, esta mesma variavel apresentou uma relacdo negativa com a taxa de
letalidade, o que pode sugerir que, em areas com mais unidades de saude, a letalidade
foi menor devido a um melhor acesso a tratamento e cuidados médicos.

As diferentes regides da cidade apresentaram padrdes distintos em relacdo aos
indicadores de Covid-19. A Regido Norte, por exemplo, apresentou um coeficiente
negativo significativo para casos, taxa de mortalidade e taxa de letalidade, sugerindo
uma menor incidéncia e gravidade da doenca nessa area. Ja a Regido Leste apresentou
um coeficiente positivo significativo para internacdo em enfermaria e UTI, indicando
uma maior necessidade de internacdo nessa regido. A Regido Sul também apresentou
um coeficiente positivo significativo para taxa de internacéo geral, internacdo em
enfermaria e UTI.

Essas variacdes regionais podem ser influenciadas por uma série de fatores contextuais,
como densidade populacional, perfil socioecondmico da populacao, acesso a servigos de
salde, adesdo as medidas de prevencdo e controle da pandemia e caracteristicas
ambientais (20). A interpretacdo desses dados, portanto, deve ser feita com cautela,
considerando a possibilidade de que a menor notificagdo de casos e 6bitos em areas
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mais pobres e em certas regides da cidade reflita, em grande medida, a subnotificacéo, o
que pode distorcer a real dimenséo do impacto da pandemia nessas localidades.
A consequéncia dessa subnotificacdo é a ineficiéncia de politicas de satde publica, pois
afeta diretamente a formulag&o destas, as quais se fazem baseadas em dados
incompletos ou imprecisos da pandemia, fato este também observado por (21). Isso
incluiu alocacéo insuficiente de recursos, planejamento inadequado e implementagéo de
medidas de contencdo que nao refletiram a verdadeira extenséo da disseminacao do
virus (22). O que também dificultou a implementacéo de programas de apoio
direcionados a essas populactes (22) Apesar disso, 02/04/2020 o governo federal
implementou o auxilio emergencial (23), para mitigar os efeitos do decréscimo da renda
da populacdo mais vulneravel (23). Estes que tiveram sua estabilidade financeira
fragilizada com a reducdo de horas de trabalho ou ao corte de seus empregos,
aumentando a desigualdade social e levando muitos a inseguranca alimentar, a perda da
moradia e & vulnerabilidade de enfermidades em geral (24).
Em acréscimo, a subnotificacdo contribuiu para a difusdo da desinformacéo sobre a
gravidade da pandemia. A auséncia de dados precisos tornou dificil a comunicacéo da
verdadeira extensdo e ameaca do virus ao publico, levando a complacéncia e a
resisténcia as medidas de satde publica, como o apoio a atividades educativas no
territdrio relacionadas a higiene e a protecao de trabalhadores e usuarios nos diversos
equipamentos sociais, de modo que se constituissem ambientes seguros para a
populacéo (24)
Neste trabalho pudemos observar que as desigualdades socioeconémicas podem ter sido
um dos fatores que influenciou a distribui¢do da Covid-19 em Uberlandia, pois quando
temos como a base as regides definidas pelo GeoSES € possivel observar que as regides
periféricas sdo as mais populosas, as mais vulneraveis e as que menos tem acesso a
salde publica (Figura 2). Além disso, desigualdades regionais, adotamos uma
abordagem ecologica, seguindo a metodologia padréo de analises populacionais.
Contudo, é importante ressaltar que nossos resultados refletem associacdes em nivel
agregado, o que limita a compreensdo das dindmicas individuais. Desse modo,
ressaltamos a importancia de pesquisas futuras que, em nivel individual, complementem
e aprofundem a analise das interacOes entre fatores socioecondmicos e seus efeitos na
salude, contribuindo para um planejamento mais eficaz de agdes sociais.
Disponibilidade de dados
Para a elaboracéo deste trabalho foram utilizados os seguintes banco de dados: Informe
Epidemioldgico Coronavirus, Boletim Informativo Municipal de Uberlandia, Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, Portal Brasileiro de Dados Abertos e Plataforma
GitHub - ligiaviz/geoses.
O banco de dados e os cddigos de analise utilizados na pesquisa estdo disponiveis em
http://www.saude.mg.gov.br/coronavirus/boletim;
http://www.uberlandia.mg.gov.br/prefeitura/secretarias/saude/coronavirus/boletim-
municipal-informe-epidemiologico/; http://dados.gov.br/dataset/geoses;
https://github.com/ligiaviz/geoses.
Uso de inteligéncia artificial generativa
Declaramos que ndo foram utilizadas tecnologias assistidas por inteligéncia artificial na
elaboracdo do manuscrito.
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Figura 1: Areas de Ponderagdo Uberlandia/Minas Gerais (Censo - 2010) - IBGE, 2022
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Tabela 1: indices dos GLMMs (Modelos Lineares Mistos Generalizados) Gaussian para as analises dos fatores Casos e Taxa de Internagio Geral
da Covid-19 em Uberlandia de 2020 a 2021. SE- Coeficiente estimado do modelo; EP- Erro Padréo do coeficiente do modelo; 1C95% - Limite

inferior e superior do intervalo de confianca de 95%; e, p-valor- Valor de p indicando a significancia estatistica
. Casos Taxa de Internacéo Geral
Variaveis

SE EP 1C95% p-valor SE EP 1C95% p-valor
Indice de Pobreza | 19977 9778 -391,44:-8.10 0,040 027 0,08 -0,43:-0,11 >0,010
Indice de Riqueza | 400 56 38930 -1.149,72:376,39 0,321 0,22 0,27 0,76; 0,31 0,401
Indice de Renda -0,01 0,68 -1,35:1,32 0,980 >-0,01 >0,01 >-0,01:>0,01 0,110
N®de Unidades | 5055 5358 103.61; 352,85 0,010 -0,05 0,14 -0.33:0.22 0,690
Regido Norte 116,71 7,95 -32,31;-1,11 0,560 -1,81 1,42 -4,6,0,97 0,201
Regiao Leste 788 443 -16,58;0,80 0,200 2,98 0,79 1,43;4,53 >0,010
Regido Central -10,87 9,89 -30,27:8,52 0,390 0,5 1,76 -3,97:2,95 0,770
Regido Sul 12415 8,49 -4,51:28,78 0,101 3,67 1,51 0,69:0,81 >0,010
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Tabela 2: indices dos GLMMs (Modelos Lineares Mistos Generalizados) Gaussian para as anélises dos fatores Internagdo em Enfermaria
Internagdo em UTI da Covid-19 em Uberlandia de 2020 a 2021. SE- Coeficiente estimado do modelo; EP- Erro Padréo do coeficiente do modelo;

IC95% - Limite inferior e superior do intervalo de confianca de 95%; e, p-valor- Valor de p indicando a significancia estatistica

Internacéo Enfermaria

Internacdo UTI

Variaveis

SE EP 1C95% p-valor SE EP 1C95% p-valor
indice de Pobreza -0,19 0,05 -0,31;-0,07 >0,010 -0,17 0,05 -0,27;0,07 >0,010
indice de Riqueza -0,14 0,20 -0,53;0,25 0,480 -0,16 0,17 0,5;0,17 0,330
indice de Renda >0,01 >0,01 >-0,01;>0,01 0,080 >-0,01 >0,01 >-0,01;>0,01 0,170
N° de Unidades -0,03 0,10 -0,24;0,02 0,710 -0,03 0,09 -0,21;0,14 0,680
Regido Norte -1,32 1,03 -3,35;0,71 0,201 -1,12 0,90 -2,89;0,64 0,210
Regido Leste 2,56 0,57 1,42;3,69 >0,010 1,46 0,50 0,48;2,45 >0,010
Regido Central -3,31 1,29 -2,84;2,21 0,80 -0,37 1,12 -2,57;1,82 0,740
Regido Sul 2,72 1,10 0,55;4,89 >0,010 2,23 0,96 0,34;4,12 0,020
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Tabela 3: indices dos GLMMs (Modelos Lineares Mistos Generalizados) Gaussian para as analises dos fatores Obitos, Taxa de Mortalidade e
Taxa de Letalidade da Covid-19 em Uberlandia de 2020 a 2021. SE- Coeficiente estimado do modelo; EP- Erro Padréo do coeficiente do
modelo; 1C95% - Limite inferior e superior do intervalo de confianca de 95%; e, p-valor- Valor de p indicando a significancia estatistica

Variaveis Obitos Taxa de Mortalidade Taxa de Letalidade

SE EP 1C95% p-valor SE EP 1C95% p-valor SE EP 1C95% p-valor
indice de Pobreza | -6,23 2,26 -10,66;-1,79 >0,010 -0,21 0,45 -1,10;0,68 0,640 -0,3 7,99 -0,04;-0,01 >0,010
indice de Riqueza | -5,52 9,01 -23,19;12,14 0,540 -3,83 1,54 -6,84; -0,81 0,010 -0,01 2,68 -0,06;0,04 0,690
indice de Renda -0,01 0,01 -0,04;0,01 0,410 >0,01 >0,01 >0,01; 0,01 0,060 >-0,01 >0,01 -0,57;0,09 >0,010
N° de Unidades 4,43 1,47 1,54;7,31 >0,010 -1,33 0,79 -2,9;0,22 0,090 -0,04 >0,01 -0,07;0,01 >0,010
Regido Norte -88,94 39,53 -166,42;-11,45 0,160 -16,71 7,95 -32,31;-1,11 0,030 -0,53 >0,01 -0,81;-0,26  >0,010
Regido Leste 3351 22,03 -9,67;76,701 0,301 -7,88 4,43 -16,58;0,8 0,070 -0,61 >0,01 -0,76;-0,46 >0,010
Regido Central -37,05 49,16 -133,41;59,30 0,280 -10,87 9,89 -30,27,8,52 0,270 -0,24 >0,01 -0,57;0,09 0,160
Regido Sul 82,05 4219 -0,64;164,75 0,460 12,13 8,49 -4,51;28,78 0,150 0,14 >0,01 -0,14;0,43 0,310
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Figura 2: Distribuicéo das regides definidas pelo indice GeoSES (A), da populacéo (B),
do namero 6bitos (C) e das taxas de mortalidade (D) e letalidade (E) por COVID 19
considerando os casos acumulados entre 2020 e 2021, em Uberlandia/Minas Gerais
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Trata-se de projeto de relacionamento de variaveis climéticas, dados demogréaficos e
aqueles referentes aos casos e Obitos relacionados a COVID-19 em Uberlandia/Minas
Gerais. Ndo ha intervencdo em pacientes ou animais e 0s dados foram recuperados de

banco de dados.
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