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RESUMO

Este estudo analisou o fluxo intermunicipal das internagdes de SRAG por COVID-19 na
regido metropolitana do Rio de Janeiro. Foram identificadas 12.676 internacGes
intermunicipais por COVID-19 envolvendo o municipio do Rio de Janeiro. Dentre estas
internacOes, 11.288 (89,0%) eram residentes da RM, 87% residentes de outros
municipios da RM e internados no MRJ e 13% residentes do MRJ e internados em
outros municipios da RM. Ha correlacdo negativa entre a distancia entre 0s municipios e
o fluxo origem-destino (r=0,62, p<0,001). O MRJ importa mais internacdes de SRAG
por COVID-19 do que exporta. Este estudo evidencia a importancia das redes de
atendimento para casos mais graves que necessitem, principalmente, de atengéo
especializada.

Palavras-chave: Covid-19; analise espacial, gestdo em salde, infec¢bes por

coronavirus
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ABSTRACT

This study analyzed the intercity flow of SRAG admissions by COVID-19 in the
metropolitan region of Rio de Janeiro. We identified 12,676 inter-municipal
hospitalizations for COVID-19 involving the municipality of Rio de Janeiro. Among
these admissions, 11,288 (89.0%) were residents of the RM, 87% were residents of
other cities in the RM and hospitalized in the MRJ and 13% residents of the MRJ and
hospitalized in other municipalities in the RM. There is a negative correlation between
the distance between cities and the origin-destination flow (r=0.62, p<0.001). MRJ
imports more SRAG admissions by COVID-19 than it exports. This study highlights the
importance of care networks for more severe cases that mainly require specialized care.

Keywords: Covid-19; spatial analysis, health management, coronavirus infections

Introducéo

A COVID-19 foi declarada Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) em 30 de janeiro e pandemia em 11 de marco de 2020. Até 10 de
julho de 2021 foram 19 milhdes de casos e 530 mil 6bitos no Brasil. O Municipio do
Rio de Janeiro (MRJ) confirmou mais 390 mil casos e 29 mil 6bitos nesse periodo’.

A COVID-19 causou um colapso no sistema de salde brasileiro entre margo e
maio devido a lotacdo de leitos centros de terapia intensiva (CTI) e unidade de terapia
intensiva (UTI). No MRJ, além do colapso por falta de leitos, também foi registrada
falta de insumos como kits de intubacdo®®. A rede hospitalar brasileira é
geograficamente mal distribuida. Algumas estratégias, como a regulacdo de leitos,
procuram solucionar parcialmente esta questdo. Contudo, parte desse fluxo ¢é
espontaneo, especialmente no servigo privado. A COVID-19 provocou a retragcdo da
oferta, gracas a explosdo da demanda, principalmente por leitos de terapia intensiva,

tornando essa discussdo urgente para a rede de servicos de satide, publica e privada®.
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Como é comum em grandes metrdpoles, a Regido Metropolitana do Municipio
do Rio de Janeiro (RM) comporta grande parte desses leitos de média e alta
complexidade. Neste sentido, 0 objetivo desse estudo foi analisar o fluxo intermunicipal

das internacdes de SRAG por COVID-19 na RM do Rio de Janeiro.

Método

Realizamos um estudo ecoldgico de dados secundarios, cujas unidades de
analises foram os municipios da RM e 0 MRJ. A RM agrega 22 dos 92 municipios do
Estado do Rio de Janeiro: Belford Roxo, Cachoeiras de Macacu, Duque de Caxias,
Guapimirim, Itaborai, Itaguai, Japeri, Magé, Marica, Mesquita, Nilopolis, Niter6i, Nova
Iguacu, Paracambi, Petropolis, Queimados, Rio Bonito, Sdo Goncalo, S&0 Jodo de
Meriti, Seropédica, Tangua e MRJ.

Os dados utilizados para as analises foram as internacdes de SRAG por COVID-
19 do Sistema de Informagdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe).
Os critérios de incluséo foram internacdes de SRAG cuja data de notificagdo tenha sido
realizada entre 23 de margo de 2020 (data do 100° caso registrado no ERJ) e 10 de julho
de 2021 (fim da semana epidemiologica 27), com classificacdo final de COVID-19, cujo
fluxo de origem-destino da internagédo tenha sido do ERJ e RM para o0 MRJ ou vice-
versa. Utilizamos as varidveis municipio de residéncia como origem e municipio de
notificacdo como destino. Com isso, elaboramos mapas de fluxo e criamos uma matriz
de origem-destino, que representa a diferenca entre a “importacdo” e “exportacdo” de
casos do MRJ.

As andlises foram realizadas no software R 3.6.1 e 0s mapas tematicos no
software QGIS 3.14. Para elaboracdo dos mapas de fluxo, utilizamos os pacotes Oursins

e AequilibraE do QGIS. Utilizamos o plugin Openroute Service para capturar as
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distancias e o tempo de deslocamento dos municipios de origem até o municipio do Rio
de Janeiro. Por se tratar de anélise de dado secundario e sem identificagdo individual,

este estudo fica isento de apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa.

Resultados

No total, 14,7% das internacbes no MRJ sdo de casos fora do municipio de
origem. Foram identificadas 12.676 internagdes intermunicipais por COVID-19
envolvendo o municipio do Rio de Janeiro, sendo 11.017 (86,9%) de residentes de
outros municipios do ERJ e internados no MRJ (Figura 1a) e 1.659 (13,1%) residentes
do MRJ e internados em outros municipios do ERJ (Figura 1b). Dentre estas
internacOes, 11.288 (89,0%) eram residentes da RM, sendo 9.825 (87%) residentes de
outros municipios da RM e internados no MRJ (Figura 1c) e 1.463 (13%) residentes do
MRJ e internados em outros municipios da RM (Figura 1d).

Ha correlacdo negativa entre a distancia entre 0os municipios e o fluxo origem-
destino (r=0,62, p<0,001). Disténcias inferiores a 40 quildmetros e menos de uma hora
de deslocamento foram 0s municipios responsaveis pelo maior volume do saldo
migratorio, exceto o municipio de Niteroi. Ao final, o saldo entre origem-destino é
positivo. Isto significa que o MRJ “importa” muito mais casos de internagdo do que
“exporta”. O municipio de Niter6i foi o Unico municipio da RM que apresentou saldo
negativo, ou seja, recebeu mais municipes do MRJ do que encaminhou niteroienses

(Tabela 1).
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Figura 1. Fluxo de internacBes de SRAG por COVID-19 segundo origem-destino para Estado do Rio de
Janeiro, considerando “importagdo” de casos (a), e exportagdo de casos (b); e para Regido Metropolitana,

considerando “importa¢éo” de casos (C) e “exportacdo” de casos (d) — 2020 e 2021.
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Tabela 1. Matriz de origem-destino de internacdo de casos de SRAG por COVID-19
entre 0 municipio do Rio de Janeiro e municipios da Regido Metropolitana— 2020 e
2021 (N =11.288).

o Importacdo | Exportagdo

MRJ Municipio 2 SM | T(hs) | D (Km)
N % N %

MRJ Belford Roxo 884 9,0 3 02 88 048 3143

MRJ Cachoeiras de Macacu 26 0,3 0 0,0 26 1,57 100,42
MRJ Duque de Caxias 1794 18,3 417 285 1377 0,37 21,14

MRJ Guapimirim 27 0,3 1 01 26 097 74,65
MRJ Itaborai 135 1,4 3 02 132 0,77 49,58
MRJ Itaguai 264 2,7 72 49 192 093 68,96
MRJ Japeri 99 1,0 0 00 99 0,99 78,05
MRJ Magé 306 31 5 03 301 079 5984
MRJ Marica 103 1,0 26 18 77 088 58,69
MRJ Mesquita 586 6,0 15 10 571 048 3261
MRJ Nilépolis 711 72 131 90 580 053 33,46
MRJ Niterdi 376 38 437 299 61 049 22,04
MRJ Nova lguagu 2091 213 111 76 1980 059 37,71
MRJ Paracambi 37 0,4 0 00 37 1,06 80,59
MRJ Petropolis 52 0,5 38 26 14 091 64,87
MRJ Queimados 273 2,8 28 19 245 0,68 49,56
MRJ Rio Bonito 24 0,2 2 01 22 1,02 78,39
MRJ Séo Gongalo 557 57 82 56 475 052 28,26
MRJ  Sdo Jodo do Meriti 1332 13,6 82 56 1250 043 25,73
MRJ Seropédica 134 1,4 10 0,7 124 0,83 65,61
MRJ Tangua 14 0,1 0 00 14 089 6571
Total 9.825 100 1.463 100 8.362

Legenda: MRJ — Municipio do Rio de Janeiro; SM — Saldo; T (hs) — Tempo de deslocamento
em horas; D (Km) — Distancia em em quilémetros.
Fonte: SIVEP Gripe, 2021.
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Discussao

O enfrentamento da a pandemia de COVID-19 no ERJ tem sido desafiador,
gracas ao perfil heterogéneo da populagdo, dividida em municipios com dimensdes
demograficas, econdmicas e sociais igualmente distintas’. Para a gestido da satde
publica do Estado o desafio tem sido ainda maior, devido ao subfinanciamento do SUS
ao longo dos Gltimos anos®. Neste sentido, compreender o fluxo origem-destino de
internacdes de SRAG por COVID-19 auxilia na elaboracdo de politicas publicas que
atendam as reais necessidades da populacéo.

Os resultados mostram padrfes importantes de importacdo e exportacdo de casos
graves de Covid-19. E importante mencionar que este fluxo apresentou variagdo dentro
do periodo estudado. O colapso vivido pelo Brasil entre o final de 2020, e abril de 2021,
com taxas de ocupacdo proximas a 100% em todos os estados’, alterou a dinamica dos
fluxos assistenciais. Para a RM, o municipio do Rio de Janeiro neste periodo ndo foi o
unico polo de atracdo, em funcdo do aumento da demanda por leitos, mas manteve,
mesmo com grande saturacdo da rede, papel central no atendimento extramunicipal®.
Diante de eventual novo agravamento de crise hospitalar a mesma situacdo podera
voltar a ocorrer.

As medidas precisam ser adotadas ndo apenas pela cidade do Rio de Janeiro,
mas por toda a regido metropolitana, para onde convergem muitas atividades
econdmicas e rotas comerciais, criando um intenso movimento pendular da populagédo
desta regido. Desta forma, podemos dizer que o esfor¢o isolado do municipio do Rio de
Janeiro pode ndo resultar nos efeitos esperados para a reducao das taxas de ocupacao de
leitos, bem como para reduzir a circulacdo do virus. A uniformidade das medidas nao
farmacologicas (especialmente aquelas relativas a restricdo de circulacdo) e dos

calendarios de vacinacao deve ser pensada nas logicas das redes de atencdo em saude ao
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invés de limites politicos administrativos, sobretudo os municipais. Portanto, a gestdo

da pandemia deve ser realizada de forma regionalizada e pactuada.
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