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RESUMO

A pandemia da Covid-19 impactou drasticamente as dinamicas urbanas, especialmente,
durante o periodo compreendido entre 2020 e 2022. O fechamento dos comércios, servigos e
demais atrativos, que influenciam nas motivagdes individuais e coletivas para o deslocamento
de pessoas, dentro e entre as cidades, escancarou um dos grandes e velhos problemas presentes
na sociedade brasileira, as desigualdades socioecondmicas que permeiam as relacdes
cotidianas, como as de trabalho, que pode ser traduzida, visualmente, na imagem dos diferentes
grupos sociais vulneraveis, aglomerados nas esta¢des e dentro dos modais de transporte publico,
visando acessar a cidade formal e obter os rendimentos econdmicos necessarios para sobreviver
nas selvas de concreto. Em suma, os municipios brasileiros apresentaram um paradigma no
comportamento da Covid-19 sobre os territdrios, consistindo em duas etapas: a primeira com o
numero inicial de casos registrados nas regides mais consolidadas; enquanto na segunda etapa,
ocorre um declinio no nimero de novos casos nesta regido, ao passo que se registra um
crescimento descontrolado de casos da doenca nas regides periféricas, acompanhado da
elevagdo acentuada de obitos pela doenca. Assim, o objetivo deste trabalho ¢ a compreensao da
influéncia das desigualdades, refletidas no transporte publico, para disseminagao e efeitos letais
da Covid-19, nas zonas periféricas de Aracaju. A metodologia adotada para alcancar tal
objetivo, foi a realizacdo de um conjunto de levantamento de dados, dentre eles: da mobilidade
urbana presente no Plano Diretor de Mobilidade Urbana de Aracaju (PMDU) de 2015; das
informagdes socioecondmicas presentes no Censo Demogréfico do IBGE de 2010; dos registros
diarios e acumulados dos casos e Obitos em decorréncia da Covid-19, disponibilizados pela
Secretaria Municipal da Saude de Aracaju e da Secretaria de Estado da Satde de Sergipe. O
levantamento dos dados em conjunto com a andlise dos estudos j4 realizados, durante o periodo
pandémico em questdo e que conectavam os temas da mobilidade urbana, Covid-19 e as varias
faces da desigualdade, permitiram a formagdo de uma argumentagdo, para questionar a
possibilidade dos efeitos desiguais, presentes nos dados brutos da doenga por bairros da capital
aracajuana, estarem relacionados com as desigualdades refletidas nas dindmicas urbanas
cotidianas dos moradores periféricos, especialmente a do transporte publico, que envolve muito
mais do que o trajeto A até B, mas a disposicao dos equipamentos e sua acessibilidade, os locais
de origem e destino, as distancias, as condi¢cdes em que sdo feitas estas viagens. Diante disso,
esta dissertacdo inicia discutindo o direito a cidade, para compreensdo dos possiveis impactos
negativos da imobilidade urbana, na popula¢do mais vulneravel. Em segundo momento, aborda

as questdes socioecondmicas dos bairros de Aracaju € os processos que atuaram e continuam



atuando para a disposi¢do territorial dos atrativos urbanos. E por fim, a anélise dos dados
levantados, referentes a mobilidade urbana e a Covid-19, apresentaram uma possivel relacao
entre a disseminacao de casos da doenga, com os deslocamentos das pessoas através do
transporte publico, bem como os efeitos desiguais da letalidade, relacionados com a disposi¢ao

dos equipamentos de saude e condigdes socioecondmicas dos bairros e zonas de Aracaju.

Palavra-chave: desigualdade; covid-19; mobilidade urbana; transporte publico; Aracaju.



ABSTRACT

The Covid-19 pandemic drastically impacted urban dynamics, especially during the
period between 2020 and 2022. The closure of shops, services and other attractions, which
influence individual and collective motivations for moving people, within and between cities
cities, opened up one of the great and old problems present in Brazilian society, the
socioeconomic inequalities that permeate everyday relationships, such as those at work, which
can be translated, visually, into the image of different vulnerable social groups, clustered in
stations and within modes of public transport, aiming to access the formal city and obtain the
necessary economic income to survive in the concrete jungles. In short, Brazilian municipalities
presented a paradigm in the behavior of Covid-19 on territories, consisting of two stages: the
first with the initial number of cases registered in the most consolidated regions; while in the
second stage, there is a decline in the number of new cases in this region, while there is an
uncontrolled growth of cases of the disease in peripheral regions, accompanied by a sharp
increase in deaths from the disease. Thus, the objective of this work is to understand the
influence of inequalities, reflected in public transport, for the dissemination and lethal effects
of Covid-19, in the peripheral areas of Aracaju. The methodology adopted to achieve this
objective was to carry out a set of data collection, among them: the urban mobility present in
the Master Plan for Urban Mobility of Aracaju (PMDU) of 2015; socioeconomic information
present in the 2010 IBGE Demographic Census; of the daily and accumulated records of cases
and deaths due to Covid-19, made available by the Municipal Secretary of Health of Aracaju
and the Secretary of State for Health of Sergipe. The data collection together with the analysis
of studies already carried out during the pandemic period in question and that connected the
themes of urban mobility, Covid-19 and the various faces of inequality, allowed the formation
of an argument, to question the possibility of the unequal effects, present in the raw data of the
disease by neighborhoods of the capital of Aracaju, being related to the inequalities reflected in
the daily urban dynamics of the peripheral residents, especially public transport, which involves
much more than the path A to B, but the provision of equipment and its accessibility, the places
of origin and destination, the distances, the conditions under which these trips are made.
Therefore, this dissertation begins by discussing the right to the city, in order to understand the
possible negative impacts of urban immobility on the most vulnerable population. Secondly, it
addresses the socioeconomic issues of the neighborhoods of Aracaju and the processes that
acted and continue to act for the territorial disposition of urban attractions. And finally, the

analysis of the data collected, referring to urban mobility and Covid-19, showed a possible



relationship between the spread of cases of the disease, with the displacement of people through
public transport, as well as the unequal effects of lethality, related to the provision of health

equipment and socioeconomic conditions in the neighborhoods and zones of Aracaju.

Key words: inequality; Covid-19; urban mobility; public transportation; Aracaju.
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1 INTRODUCAO

A pandemia da Covid-19 transformou repentinamente a vida de milhares de pessoas que
moram nas cidades espalhadas pelo mundo, sobretudo nos paises historicamente marcados por
altos indices de desigualdades socioecondmicas. As dindmicas e o cotidiano das pessoas no
Brasil, foram afetadas diante da necessidade de aplicagdo de medidas para adequar o uso dos
espagos, de modo seguro, como o distanciamento fisico entre as pessoas, uso de mascaras,
higienizacdo constante das maos e dos espagos, além da constante renovacao do ar natural. No
entanto, devido a inumeros fatores, dentre eles, a influéncia de figuras politicas, na formagao
de uma percepgdo publica anticientifica, distanciou, por longos meses, a compreensao da
pandemia da Covid-19 como uma possivel grande catdstrofe sanitéria, capaz de provocar uma
rapida série de colapsos nos sistemas de satde publico do pais. Infelizmente, um estrato
significativo dos brasileiros relutou a adotar medidas de seguranca, sobretudo, aquelas pessoas
cujos valores morais e ideais politicos possuem como pilares, a negac¢ao da ciéncia moderna.
Essa situacdo de constante relutancia na utilizagdo de medidas para frear a disseminacao do
virus, ainda que, em primeiro momento, apresentou-se de carater individual, os seus efeitos
afetaram o bem-estar coletivo, visto que o Coronavirus sempre se apresentou com uma alta
capacidade de transmissado e, dependente do contato entre pessoas, de disseminacao.

Poucos meses apds o primeiro caso registrado da Covid-19 no Brasil, notou-se um
espalhamento desenfreado de casos da doencga. As prefeituras municipais e os governos de cada
Estado, adotaram diversas medidas para proibir o funcionamento, ou adequar os
estabelecimentos econdmicos, para frear a disseminacao, através da limitacao da capacidade de
pessoas, obrigatoriedade na disponibilizac¢do de alcool gel e uso de mascara, dentro dos espagos.
A situagdo de proibicdo ou liberagao de abertura, para os comércios e servicos, se deu de modo
alternado em cada cidade brasileira, podendo-se dizer que, em linhas gerais, a cada diminui¢ao
no numero de casos registrados, ocorria a flexibilizagdo no funcionamento das atividades
econdmicas, de modo presencial.

Diante disso, alguns dos trabalhos existentes nos centros urbanos do pais, transformaram
seus regimes de funcionamento para a modalidade virtual, o teletrabalho!, popularmente
referido pelos meios de comunicacao brasileiros pela expressao inglesa home office. Mas nem

todos tiveram esse privilégio, seja pelas caracteristicas do tipo do trabalho exercido: a

1E uma modalidade, em que a jornada de trabalho, é exercida fora do ambiente ou sede do empregador,
geralmente, dentre desta modalidade, o trabalho é realizado da residéncia do empregado, mediante as
ferramentas da tecnologia da informacéo disponivel para o trabalhador.
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informalidade; a baixa remuneragdo que impossibilita o trabalhador auténomo de ter um fundo
de emergéncia, que o possibilitasse ter alguns dias de reclusdo domiciliar, ou até mesmo por se
encontrar em situagao de rua.

Aqueles que mais precisaram de apoio, neste momento de incerteza economica e crise
sanitaria, ndo foram totalmente esquecidos, ja que as classes de empresarios, que dominam os
meios de produgdo e o capital, lembraram da importancia deles para a manuten¢do dos seus
lucros e rendimentos, de modo que pressionaram os governos para “forcar” os deslocamentos
diarios da massa trabalhadora, em busca de qualquer rendimento e de consumo, e para prestar
os cuidados necessarios para o bem estar das classes de maior renda.

O proprio ato de circular, dentro de uma cidade pandémica, j& representaria um aumento
potencial de exposicdo e, consequentemente, de infec¢do ao Coronavirus. Os relatos dos
trabalhadores em redes sociais e as sucessivas matérias jornalisticas, acerca das superlotagdes
e aglomeragdes, dentro das estagdes e frotas dos sistemas de transporte publico, espalhados
pelas cidades brasileiras, demostraram a maior exposicao, daqueles que precisaram se deslocar
de suas moradias até os locais de trabalho, sendo, portanto, expostos ao virus da Covid-19, de
modo desigual e desumano, durante os seus deslocamentos.

Historicamente, o transporte publico possui uma fun¢do social importante, para a
democratizagdo no acesso aos espagos urbanos e as oportunidades, ou melhor, direitos, para
quebrar o ciclo de pobreza intrinseco nas sociedades modernas, como trabalho e educagao. Em
outras palavras, o transporte publico proporciona um meio, para as pessoas com condi¢des
socioecondmicas mais frageis, de usufruir as condi¢cdes ofertadas, na cidade, para o
desenvolvimento da vida urbana, gerando nao s6 mobilidade no ambito fisico, mas também
social.

No entanto, as condi¢des na qual esse sistema de transporte tem funcionado, nas tltimas
décadas, e com o agravo do elemento pandémico, ha indicios de que, ao invés de proporcionar
o direito a cidade, tem proporcionado a negag¢do do direito a saude, para os mais pobres,
sobretudo para o trabalhador que utiliza-se deste sistema para trabalhar durante o periodo de
crise sanitaria da Covid-19. O direito a cidade nesta dissertagdo deve ser entendido a partir das
nocoes de cidadania, do direito de usufruir os beneficios da urbanidade, de acessar e utilizar os
espacos, de ser reconhecido como cidadao, de deter os meios para o desenvolvimento de uma
vida urbana digna e segura.

O direito a cidade e a mobilidade estejam ambos garantidos na Constituigdo Federal de
1988, sendo especificamente este ultimo descrito no Artigo 6°, como um dos direitos sociais,

juntamente com a educagdo, a saude, a alimentagdo, o trabalho, a moradia, o lazer, a seguranca.



20

No entanto, a questdo da mobilidade, ainda que compreendida, nesta legislacdo, atrelada apenas
a questdo do transporte, ¢ historicamente utilizada pelos produtores e gestores do espacgo
urbano, como um privilégio de classe, quando na verdade, deveria ser um beneficio
democrético.

Além da Constituicdo Federal de 1988, a mobilidade urbana ¢ descrita no Estatuto da
Cidade (Lei 10.257/2001) e na Lei da Politica Nacional de Mobilidade Urbana de 2012 (Lei
12.587/2012) que determina, aos municipios com populagdo acima de 20 mil habitantes, a
elaboragdo de planos de mobilidade, com a tarefa de planejar o crescimento de forma ordenada,
priorizando os modais ndo motorizados ¢ os servigos de transporte publico coletivo. Estas duas
ultimas leis foram fundamentais para a consolidagdo, no ambito legislativo, da compreensao do
conceito da mobilidade urbana que inclui o setor dos transportes, mas que nao se limita nele.

Devido ao modo de producao das cidades brasileiras, a mobilidade urbana adquire um
papel ainda maior na efetividade de muitos dos direitos sociais, visto que a maior parte da
populacdo vulneravel e economicamente fragilizada, mora cada vez mais distante dos grandes
centros concentradores de trabalho, educacao, lazer. Assim, poucos sao aqueles que tém acesso
e reconhecimento como cidaddos, sdo ouvidos e vistos, seus direitos sociais sdo garantidos, e
ocupam 0s espacos publicos, enquanto a maior parte da populagdo ndo possui 0 acesso aos
requisitos necessarios para o desenvolvimento pleno da vida urbana, sendo eles negligenciados
parcialmente ou até integralmente, a depender da hierarquizagdo social que lhes foi imposta.

Nesta conjuntura desigual, a pandemia da Covid-19 pode ter encontrado terreno fértil
para se espalhar pelos territdrios brasileiros, dentre eles a cidade de Aracaju. Acredita-se que o
transporte publico, devido ao seu carater mais acessivel, para as parcelas da populacdo que
continuaram seus descolamentos durante a pandemia, pode ter influenciado a disseminagao
para outros bairros da capital sergipana, principalmente para as zonas cuja populagdo
encontrava-se em situacao de vulnerabilidade a possiveis infecgdes, e agravamento dos quadros
da doenca daqueles que ja tinham sido infectados pelo virus, visto que estas localidades
possuem numero elevado de familias em situagdo de pobreza, e da histérica caréncia por
infraestruturas urbanas basicas, como esgotamento sanitario e abastecimento regular de adgua;
de equipamentos publicos de satide e educacgdo; além de politicas publicas de mobilidade urbana
e habitagao social.

As motivagoes para a escolha da temadtica surgiram das vivéncias do autor na cidade de
Aracaju. Primeiro, por ser morador de um dos bairros periféricos inseridos na Zona Norte da
cidade, onde ndo s6 os residentes desta localidade, mas também dos bairros vizinhos que

compdem a regido, sofrem com as desigualdades socioespaciais e econdmicas produzidas e
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reproduzidas, através dos modos da expansao urbana da capital sergipana, regida pela logica de
producio capitalista?. Em segundo, pela bagagem de experiéncias adquiridas durante os
deslocamentos utilizando o transporte publico, ainda que em um periodo anterior ao surgimento
do virus da Covid-19. Enquanto cursava a graduagdo do curso de Arquitetura e Urbanismo, o
autor desta dissertacao, utilizava-se de dois Onibus, sendo realizada a transferéncia de uma linha
para outra, em um dos terminais da cidade, cujo tempo total da viagem da casa até a instituicao
de ensino superior, variava em torno de uma hora a uma hora e meia, em horario de pico.

Além disso, foram divulgadas notas técnicas elaboradas pelo grupo EpiSergipe,
formado por pesquisadores da Universidade Federal de Sergipe, constatando os efeitos
desiguais sobre a disseminagdo e, sobretudo, acerca da taxa de letalidade pela doenga, serem
superiores nas zonas mais pobres de Aracaju, durante o ano de 2020. A soma desses fatores
impulsionou a minha escolha das tematicas, para levantar os questionamentos acerca da
espacialidade que a Covid-19 adquiriu na capital sergipana.

Dessa forma delimitou-se o objetivo geral como a compreensdo da influéncia das
desigualdades, refletidas no transporte publico, para a disseminacao e efeitos letais da Covid-
19, nas zonas periféricas de Aracaju. Com vistas a atingir o objetivo geral pretendido,
delimitaram-se os seguintes objetivos especificos da investigagao:

- Compreender a relagdo que permeia o acesso aos equipamentos e o direito a cidade
através da mobilidade urbana brasileira;

- Apresentar os impactos gerados pela pandemia da Covid-19 nos municipios
brasileiros, a partir dos estudos produzidos que relacionaram o ambito da mobilidade da
populagdo com a espacialidade da doenga sobre o territorio das cidades;

- Compreender como se da a mobilidade urbana na cidade de Aracaju, através da sua
evolucdo urbana que influencia os deslocamentos cotidianos das pessoas, bem como os
impactos das condi¢des em que sdo realizadas essas viagens na (re)produgdo das desigualdades
socioecondmicas;

- Apresentar o contexto pandémico da Covid-19 vivenciado em Aracaju, a partir dos
dados epidemiologicos para levantar questionamentos acerca da correlacdo entre a
disseminagao de casos da Covid-19 ¢ a territorialidade da doenga.

Tanto o objetivo geral, como os especificos, foram os balizadores da estrutura desta

pesquisa, que se materializa em forma de seis capitulos, seguidos das referéncias bibliograficas.

20 sistema capitalista é orientado para obtencdo progressiva de lucro e acumulagéo das riquezas obtidas através
da comercializagdo e consumo dos produtos, gerados pelos meios de produgdo. Com o avango do crescimento e
urbanizacéo das cidades, a terra urbana perdeu-se o valor social, e passou-se a ser vista como fonte de capital.
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O capitulo 1, corresponde a esta introducdo, que apresenta a problemdtica e sua
contextualizagdo, as motivagdes que impulsionaram a producao da presente dissertacdo, bem
como os objetivos e estrutura da dissertacao em capitulos.

O capitulo 2 apresenta a metodologia e os processos metodologicos aplicados para
alcancar os objetivos propostos, além das limitagdes encontradas na coleta de dados.

No capitulo 3, a partir da andlise da trajetoria de compreensao conceitual do Direito a
Cidade no Brasil, busca-se compreender a mobilidade urbana, como a possibilidade de acesso
as oportunidades socioecondmicas, bem como a rede de infraestrutura, direcionando-se como
um instrumento para efetivacdo do direito a cidade. Além disso, sera tratada a importancia de
compreender a cidade, a partir da relacdo entre a mobilidade urbana e o direito a cidade, visando
abordar as desigualdades sociais, assim como seus efeitos distintos na vivéncia de cada
individuo, sobretudo aquele mais vulneravel.

Para auxiliar na compreensao desta perspectiva, foram realizadas duas etapas de revisao
bibliografica, sendo a primeira baseada na ressignificacdo conceitual, que o Direito a Cidade,
criado por Lefebvre, adquire na academia brasileira, tornando-se uma pauta importante para
entender as problematicas da cidade, ndo mais de modo isolado, mas sim em modo conjunto. A
segunda etapa da revisdo bibliografica, dedicou-se aos principais pesquisadores que estudam e
produzem material acerca do tema da mobilidade urbana como Vasconcellos, Tavolari, Fix e
Hildebrand, que relacionam a mobilidade urbana com a mobilidade social. Esta etapa ¢
importante para entender os impactos da desigualdade social refletidas nos deslocamentos
cotidianos das pessoas, onde determinadas classes sdo mais afetadas que outras.

O capitulo 3 seguird abordando a mobilidade urbana das cidades brasileiras e os
impactos gerados pela pandemia da Covid-19, principalmente no ambito do transporte publico.
Para tal, serd apresentada uma sintese de diversos estudos produzidos durante esse periodo
pandémico, que abordam a correlagdo entre as condicionantes das viagens realizadas e os
comportamentos epidemioldgicos da doenca (nimero de casos e Obitos). Além disso, sera
discutido nesta secdo em questdo, quais os estratos da populacdo que foram mais ou menos,
expostos ao virus, dentro dos Onibus e trens que continuaram funcionado, de modo precario,
com altos valores de passagens, aglomeracdes, lotagdes desumanas, longas viagens, baixissima
circulacdo de ar natural e higienizacdo de toda sua infraestrutura, transformando-os em
potenciais clusters da Covid-19.

Para a construcdo deste capitulo, utilizou-se da revisdo das producdes bibliograficas e
estudos produzidos por pesquisadores e instituicdes de destaque, como Raquel Rolnik, IPEA e

LabCidade, bem como outros autores — Simoni, Valochko, Sombrini, Barbosa ¢ Teixeira,
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durante o periodo delimitado entre 2020 a 2022. Além dos meios tradicionais, recorreu-se aos
meios de comunicagdo e transmissdo exclusiva pela internet, que ganharam bastante difusao e
destaque, pelo repasse constante de informacao acerca de politicas e debates urbanos dentro do
contexto pandémico. Visando acompanhar a profusao de conhecimentos durante este periodo,
valeu-se da transcricdo dos materiais de dudio dos podcasts SampaP¢ e Mobilize.

No capitulo 4, chega-se a Aracaju, apresentando-se os processos histéricos e atuais
envolvidos na disposicdo dos equipamentos ¢ pontos de interesse, em relagdo as formas de
ocupagdo da populagdo, que influenciam no seu deslocamento sobre o territério aracajuano.
Para tal, se fez necessario a revisdo bibliografica de pesquisadores das questdoes urbanas de
Aracaju, como Villar e Porto, além dos mais recentes, Souza e Carvalho, que abordam a
evolugdo da cidade até ao atual desenho da malha urbana, visando compreender os motivos de
determinadas localidades atrairem mais pessoas, outras originarem mais deslocamentos, além
das relagdes de classe que permeiam essas viagens. Além disso, foram realizadas pesquisas
documentais nos acervos disponibilizados, de modo online, pelos 6rgaos municipais.

No capitulo 5, descrevem-se os efeitos distintos da Covid-19 e os possiveis fatores que
determinaram a sua espacialidade em Aracaju, até o periodo temporal da presente dissertagao.
Além disso, discutem-se quais indicadores ajudam a elucidar a dissonancia entre as localidades
com os maiores numeros de casos e os numeros de Obitos. Dentre os fatores, levanta-se a
mobilidade urbana, como um possivel disseminador da doenga pelos bairros da capital
sergipana e as condigdes de infraestrutura urbana, como um potencial determinador para a
evolugao dos quadros clinicos, dos moradores residentes em regides mais precarias da cidade
de Aracaju.

Por fim, o altimo capitulo discorrerd acerca da pertinéncia desta pesquisa para cenarios
futuros da cidade de Aracaju, frente as previsoes de novas pandemias, nas proximas décadas,
bem como as consideragdes finais em relag@o a hipotese e aos questionamentos levantados ao
longo desta dissertagdo, as limitagdes dos resultados do cruzamento dos dados pesquisados, €
as dificuldades que foram encontradas e superadas, durante o desenvolvimento do estudo em

um periodo, tdo complicado e sensivel, de catastrofe sanitaria provocada pela Covid-19.
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2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Neste capitulo serdo detalhados os procedimentos metodoldgicos adotados nesta
dissertacao, sendo eles divididos em duas subsegdes. A primeira ira descrever os métodos
adotados para o levantamento e coleta de dados quantitativos e vetoriais, enquanto a segunda
etapa abordara os processamentos e o cruzamento destes dados, bem como o método para
apresentacao dos resultados.

A escolha dos procedimentos metodologicos € programas computacionais utilizados no
levantamento, leitura e andlise de dados desta pesquisa, foram pautados a partir de outros
estudos que trabalharam com tematica semelhante e se basearam em métodos estatisticos, para
medirem possiveis correlagdes entre fatores distintos. Dentre estes trabalhos estudados,
destaca-se a dissertagao de Ana Claudia Bezerra de Albuquerque Borborema de Andrade, que
trabalha com a andlise cartografica do risco de disseminagdo da Covid-19 entre os bairros de
Recife.

A leitura da pesquisa de Andrade (2021), permitiu ao autor, a formulacdo de uma maior
compreensdo dos processos estatisticos, principalmente de elementos de qualidade dos dados —
acuracia temporal e consisténcia logica. Além disso, a dissertagdo de Andrade (2013) apresenta
uma série de adaptagdes nas formulas contidas, em um codigo de programacdo na linguagem
Phyton, de autoria do Prof. Jorge Ubirajara Pedreira Junior, da Escola Politécnica da
Universidade Federal da Bahia (EPUFBA). O c6digo analisa o risco dos bairros de Salvador ao
espalhamento da Covid-19 em decorréncia da circulagdo de pessoas e condi¢des
socioeconOmicas, € para tal, ele realiza o cruzamento das informagdes sociais € econdmicas, do
transporte publico e de casos da Covid-19.

A proximidade dos temas, juntamente com o detalhamento dos métodos utilizados nas
producdes de Andrade e de Pedreira, foram de suma importincia para a defini¢cdo dos
procedimentos metodoldgicos que permitiram alcangar os objetivos pré-estabelecidos nesta
dissertacdo. Urge destacar que, ao final da etapa de qualificagdo desta dissertacdo, se fez
necessario, por parte do autor, um refinamento nos procedimentos adotados para otimizar a
utilizag¢do e analises dos dados disponiveis, na escala dos bairros de Aracaju, além de mitigar
as limita¢des impostas pela realizacdo de uma pesquisa, acerca de fendmeno que ainda estd em
curso, como ¢ a pandemia da Covid-19.

Durante os procedimentos metodoldgicos, foram utilizados os seguintes programas de
computador: Microsoft Office 2019; QGis Desktop versdao 3.22.7; Adobe Reader PDF e IBM
SPSS Statistics 21.
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2.1 Levantamento e coleta dos dados de Aracaju

O processo de coleta e levantamento dos dados utilizados nesta dissertacdo, bem como

as informagoes acerca dos mesmos, estao descritos a seguir.

2.1.1 Levantamento dos numeros de casos e obitos pela Covid-19

O levantamento dos dados epidemioldgicos da Covid-19 dos bairros de Aracaju, se deu
através de quatro fontes de dados secundérias, sendo elas respectivamente: a Secretaria
Municipal da Satde de Aracaju (SMS), a Secretaria de Estado da Satde (SES), o EpiSergipe —
Projeto da Universidade Federal de Sergipe (UFS) em parceria com o Governo do Estado de
Sergipe e 0 CEPUR — Centro de Estudos de Planejamento e Praticas Urbanas e Regionais da
UFS.

Para a composi¢cdo do panorama inicial da Covid-19, bem como a espacialidade da
doenga, sob o territorio aracajuano, durante o primeiro semestre pandémico, foram utilizadas
as informag¢des — niumero de casos e Obitos acumulados; as taxas de incidéncia, mortalidade ¢
letalidade, e as andlises que estudavam os possiveis cofatores, que influenciavam os efeitos de
mortalidade e letalidade da Covid-19 em Aracaju. Estes dados iniciais acerca da pandemia na
capital sergipana, estdo presentes nos documentos produzidos pelos pesquisadores do grupo
EpiSergipe, referentes ao periodo de 14 de margo a 30 junho de 2020. Além das informagoes
levantadas através do EpiSergipe, buscou-se a complementacdo da conjuntura pandémica
durante o ano de 2020, através dos recursos graficos produzidos pelo CEPUR-UFS.

Posteriormente, foram realizados trés novos levantamentos de informagdes
epidemioldgicas da Covid-19 nos bairros aracajuanos, contidos nos boletins epidemiologicos,
painéis digitais e planilhas em formato CSV (Comma Separated Values) disponiveis nos portais
da Secretaria Municipal da Saude (SMS) e da Secretaria Estadual da Saiude (SES). Estes
levantamentos visaram a coleta de dados, acerca do niumero de casos e dbitos acumulados, por
bairro, raga, idade e género das pessoas infectadas pelo Coronavirus, referentes as datas de 07
de julho de 2021, 12 de setembro de 2021 e 27 de agosto de 2022.

A escolha destes trés periodos justifica-se diante da necessidade de
renovagdo/atualizagdo das informagdes, visto que o fendmeno pandémico ainda ndo se
encerrou. Deste modo, torna-se de grande valia a observacdo espacial da doenga e seus efeitos,
em momentos distintos da pandemia, objetivando trazer a luz novos questionamentos, acerca

da hipdtese central do autor desta dissertagao. As duas primeiras datas se aproximam do periodo
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analisado pelo EpiSergipe em 2020, possibilitando comparativos entre os dados
epidemioldgicos nas escalas dos bairros da cidade. Ja as informagdes no tocante ao ano de 2022,
permitem auxiliar a criagdo de uma perspectiva frente a conjuntura pandémica que, enfim,
pode-se dizer controlada, visto o baixissimo numero diario de novos casos e Obitos, em
decorréncia da Covid-19, registrados no corrente ano.

Vale destacar a possibilidade de subnotificagio no numero total de casos e Obitos
acumulados pela doenga, visto as dificuldades historicas, que as parcelas da populagdo mais
pobre e predominantemente inseridas, em determinados bairros e zonas da cidade, ja
enfrentavam para acessar aos equipamentos de satude, sejam basicos ou hospitalares, que com
advento da pandemia, passaram a desempenharam um papel importante no monitoramento e
testagem da Covid-19. No entanto, muitos dos equipamentos de saude, ja apresentavam fatores
problemdticos como a superlotagdo, as longas horas de espera até para realizacdo de
atendimentos basicos e a falta de ventilagdo natural adequada, que podem ter provocado um
efeito de receio, na populagdo mais pobre para realizacdo da testagem para a doenca.

Além disso, a maior parte dos aracajuanos encontram-se em situacao de inacessibilidade
espacial, quando se refere aos equipamentos, principalmente os de satde. As grandes distancias
que precisam ser superadas entre as moradias ¢ as Unidades Basicas de Saude (UBS) e
Hospitais Municipais, quando ndo limitam o acesso a saude, impoe dificuldades no usufruto
deste direito constitucional. Esta situacdo de inacessibilidade aos equipamentos de saude,
gerada ou agravada, muitas das vezes, ¢ um dos problemas gerados pelas grandes areas de
abrangéncia territorial, para o atendimento de cada UBS. Assim, se faz necessario para a
populagdo que reside em outros bairros, o deslocamento para aqueles que possuem pelo menos
uma UBS instalada, no entanto, nem todos tém a possibilidade de utilizar os modos de
transporte, que permitam vencer grandes distancias.

Urge a necessidade de salientar a presenga de algumas lacunas, acerca de determinados
dados nos registros de casos da Covid-19, dentre eles, destaca-se a auséncia do preenchimento
da profissao, da raca e do local de origem, de todas as pessoas que testaram positivo para a
doenca, mas se recuperaram, ou evoluiram os seus quadros clinicos até ao 6bito. Em Sergipe,
as informagdes foram repassadas pelos municipios para a Secretaria de Estado da Saude (SES),
através do preenchimento e posteriormente envio do formulario que foi disponibilizado pelo
Ministério da Saude.

Para cada caso suspeito de infec¢do pela Covid-19, era realizado o preenchimento desse
formulério pelo profissional de saude responsavel pelo atendimento e/ou diagnostico da doenga,

sendo a sua ficha atualizada novamente, apos a confirmagdo ou nao da carga viral do virus
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responsavel pela doenca no corpo do paciente. Ainda que o preenchimento do formulério tenha
sido obrigatdrio como o tnico meio de registro de novos casos nos municipios sergipanos, esta
obrigatoriedade nao se estendeu para todas as questdes presentes no documento.

As lacunas no preenchimento de determinados campos do formulario, podem ter sido
geradas devido ao carater de urgéncia, diante da alta demanda pela notificagdo de novos casos
confirmados da doenca, somado ao possivel baixo nimero de profissionais de saude, para
realizarem todos os procedimentos necessarios, desde o atendimento, cadastro no formulario
até a realizacdo do teste. No entanto, observou-se nos dados levantados, que a situagdo foi
contornada apds os primeiros meses de 2020, fruto da melhor adaptagdo dos municipios frente
a pandemia, como do reconhecimento da importancia do preenchimento das informagoes
referentes as particularidades de cada pessoa, especialmente na questao referente aos bairros de
origem das pessoas que se infectaram, adoeceram ou morreram em decorréncia da doenca.

As lacunas estdo presentes nas planilhas epidemioldgicas da Secretaria Municipal da
Satde (SMS) e da Secretaria de Estado da Saude (SES), mas sdo percebidas com maior
facilidade nos infograficos disponibilizados pela SMS, através do seu portal online®, criados
com o objetivo de proporcionar melhor entendimento e acesso publico aos dados da Covid-19,
na capital sergipana. Dentre os dados ausentes, destaca-se o quantitativo acentuado de casos da
doenca sem a identificagdo do bairro de origem do paciente, cerca de 24.773 pessoas em 27 de
agosto de 2022.

Visando contornar esta auséncia, o autor desta dissertacdo decidiu levar em
consideracdo, para o total de casos da doenga em Aracaju, apenas os que possuiam identificagao
dos bairros de origem. Deste modo, destaca-se a possibilidade de que a situagdo apresentada
nesta dissertagdo, referente a disseminagdo da doenca em Aracaju, esteja um pouco aquém da
realidade vivenciada nos bairros, sobretudo nos periféricos, cujas classes socioeconomicamente
vulneraveis e os territorios de pobreza urbana onde vivem possuem historicamente, um carater
espacial de dificuldade no acesso aos equipamentos de saude e, com o advento da pandemia,
esta situagdo pode ter sido agravada, inclusive através da inviabilizag¢do parcial da testagem e
tratamento da Covid-19 nestas localidades.

Com base nos procedimentos presentes na pesquisa de Andrade (2021), o autor desta
dissertacao avaliou os elementos de qualidade dos dados espaciais coletados. Durante a
avaliacdo, constatou-se que os dados de entrada apresentaram algumas restricoes, sendo elas: a

de consisténcia légica — em decorréncia da auséncia da identificacdo dos bairros de origem de

3 https://transparencia.aracaju.se.gov.br/prefeitura/covid 19/monitoramento/
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uma parcela significativa de casos e Obitos pela doenga; e a acuracia temporal — devido aos
dados fornecidos dentro das planilhas disponibilizadas pela Secretdria Municipal da Satde,
serem publicados no dia posterior ao da amostra, além do acréscimo tardio dos resultados dos
testes processados por institui¢des de outros Estados, como € o caso da Fundacao Oswaldo Cruz
(Fiocruz), conforme pode ser constatado nos trechos abaixo, retirados da legenda presente na

planilha nomeada “Compilado COVID-19 SERGIPE” disponibilizada pela SES (2021):

Entre os dias 18 e 19 de julho, além dos casos correspondentes a amostras processadas
no LACEN, foram acrescentados 2.291 casos que correspondem a exames que foram
realizados de 10/07/2020 a 13/07/2020 e que foram processadas pela Fundacéo
Oswaldo Cruz (Fiocruz).

Foram acrescentados 1.589 casos novos sendo 84 por teste rapido e 1.219
correspondem a exames que foram realizados de 02 a 07 de Julho, que foram
processados pela Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) e que os resultados estdo sendo
divulgados neste periodo.

2.1.2 Levantamento dos dados da mobilidade urbana

A principal fonte de dados acerca da mobilidade urbana de Aracaju, utilizada nesta
dissertacdo foi o Plano Diretor de Mobilidade de Urbana de 2015 (PDMU). Dentre as
informacdes contidas neste plano, destaca-se a utilizagdo dos dados contidos na pesquisa de
Origem e Destino (OD), que permitiram a compreensao acerca das matrizes das viagens do
transporte publico, divididas por bairros, durante o horario de pico no turno da manhi?, em
2015. O acesso e download do PMDU de 2015 foi realizado através do /ink hospedado no site
da Secretaria Municipal de Transporte e Transito (SMTT)®.

Salienta-se a incompatibilidade entre o atual nimero de bairros da capital sergipana e
os que estdo presentes na pesquisa de OD do PMDU (Prefeitura de Aracaju, 2015). Esta
diferenca ocorre devido ao surgimento de novos bairros, durante a lacuna temporal deixada
entre 0o PMDU e o ano de elaboragdo da presente dissertacdo. Um dos exemplos das mudangas
que surgiram na divisdo dos bairros de Aracaju, ¢ a transformacao dos seis povoados presentes

6 sendo eles: Robalo, Sdo José dos

no bairro Zona de Expansdo, em seis novos bairros
Naufragos, Mosqueiro, Areia Branca, Gameleira e Matapua. Ainda que a cidade esteja em

constante transformagdes, os dados do PMDU permitem entender e levantar questdes a respeito

40 horario de pico delimitado no Plano Diretor de Mobilidade Urbana refere-se a essa faixa horaria de 07h a 09h
e 59 minutos.

Shttp://www.smttaju.com.br/mobilidade-urbana/PLANO-DIRETOR-DE-MOBILIDADE.pdf
®https://www.pdt.org.br/index.php/edvaldo-nogueira-sanciona-lei-que-transforma-povoados-da-zona-de-
expansao-em-seis-novos-bairros-de-aracaju-se/
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da mobilidade urbana na capital sergipana, além de serem cruciais para o cruzamento de
andlises das possiveis influéncias dos modos de transporte, sobretudo o de carater coletivo e
publico, durante periodos pandémicos, como o da Covid-19.

A Matriz de OD utilizada como base para esse estudo (Anexo 1), consiste em uma
planilha em formato “Excel”, transcrita do arquivo original contido no PMDU em formato PDF.
A planilha de Origem e Destino (OD), como o proprio nome especifica sua finalidade, contém
informacdes sobre o quantitativo de viagens de cada localidade, em relagao a origem e ao
destino, além do somatorio total dos deslocamentos realizados em cada local, seja atraindo ou
gerando viagens. De acordo com os dados do PMDU (Prefeitura de Aracaju, 2015), na Regido
Metropolitana de Aracaju realiza-se diariamente, 37.523 viagens, em transporte publico,
durante o horario de pico do turno da manha, o que representa 12,8% da demanda total
transportada, em um dia util que ¢ de 293.838 passageiros.

Considerando os elementos de qualidade dos dados espaciais, os dados de entrada
utilizados apresentaram algumas restricdes, sendo elas: a de consisténcia légica — em
decorréncia da auséncia de determinadas unidades espaciais na planilha das matrizes das
viagens do transporte publico, em relagdo as planilhas com os documentos relativos as origens
dos casos e obitos pela Covid-19; e a acuracia temporal — em decorréncia do tempo que foi

elaborado o PMDU, sendo os dados utilizados na pesquisa referentes ao ano de 2015.

2.1.3 Levantamento da cartografia digital dos bairros

A érea de estudo se subdivide em 48 bairros. Os limites desses bairros foram
disponibilizados pela Secretaria Municipal do Planejamento, Or¢camento e Gestao (SEPLOG)
em formato de shapefile (.shp)’.

2.1.4 Coleta dos indicadores socioeconomicos

Os indicadores socioecondmicos foram extraidos de duas fontes, sendo a primeira a base
de dados do Censo de 2010, disponibilizados no portal SIDRA® do IGBE para download em
arquivo de planilha “xIsx”. A segunda coleta ocorreu na Prefeitura Municipal via SEPLOG e
Observatorio da Cidade, através do download de relatérios em formato PDF e planilhas em

formato semelhante a do IBGE.

7 Shapefile ou .shp é um formato de armazenamento de dados de vetor para armazenar a posicdo, a forma e os
atributos de fei¢des geograficas.
8 https://sidra.ibge.gov.br/acervo#/S/Q
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2.2 Processamento dos dados

Os dados coletados de carater quantitativo, que ndo foram disponibilizados no formato
“xlIsx”, passaram por processo de conversao automatica ou transcricdo manual dentro do
programa Excel, como foi o caso da Planilha de OD, disponibilizada originalmente em formato
PDF pela Prefeitura Municipal. Esta preparagao dos dados quantitativos em um unico formato,
visou melhorar a compatibilizacdo e unido entre os dados e a base cartografica no formato de

“shapefile”, dentro do programa de geoprocessamento denominado de QGIS.

2.2.1 Perigo Potencial da Covid-19

Para o célculo do Perigo Potencial da Covid-19, utilizou-se como base metodologica,
os métodos e materiais disponibilizados pelo grupo de pesquisadores denominado como
GeoCombate COVID-19 BA (UFBA), além das adaptacdes feitas neste material do
GeoCombate, pela pesquisadora Ana Claudia Bezerra de Albuquerque Borborema de Andrade,
para a sua dissertacdo de mestrado. O autor desta pesquisa realizou novas alteragdes nas
formulas de célculos originais, para adaptar a realidade dos dados colhidos referentes a Aracaju.

Visando alcangar o resultado do Perigo Potencial (PP), se fez necessario completar trés
etapas, sendo a primeira baseada no calculo da taxa de prevaléncia da doenga expressa por cada
10 mil habitantes, referente a cada bairro da capital. A determinagdo desta taxa se deu por meio
da equacao 1.

Casos acumulados da Covid—19 por bairro

x 10 000 habitantes (1)

Taxa de Prevaléncia = - -
Populagao do Bairro

Para este calculo, utilizou-se o nimero de casos acumulados da doenga até o dia 12 de
setembro de 2021, descritos nas planilhas das SES, SMS enquanto, o quantitativo da populagdo
de cada bairro, refere-se aos valores da base de dados do tltimo Censo de 2010, realizado pelo
IBGE. Para mitigar a possibilidade de erro humano e otimizar todo o processo de analise e
comparagao dos dados, o autor desta dissertagao optou pela realizacao do calculo da equagao

1, dentro do programa Excel, como demostra a Figura 1.
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Figura 1 — Recorte da captura da tela do Excel para calculo da Taxa de Prevaléncia

E2 -

A

ZONAS BAIRROS CASOS REGISTRADOS ATE O DIA 12/03/2021 ___|POPULACAO DE ACORDO COM IGBGE 2010 | TAXA DE PREVALENCIA POR 10 MIL HABITANTES
ZONA NORTE 18 DO FORTE 2501 22251 1258,82
ZONA NORTE BUGIO 3457 17773 1545,09
[l zona NoRTE CIDADE NOVA 2222 21220) 1141,38
Bl zona NoRTE DOM LUCIANO 585 0 0,00
Il zona NoRTE INDUSTRIAL 2450) 18007 1377,24
1APEOZINHO 520 3366 621,56
JARDIM CENTENARIO 1517 14214 1348,67
LAMARAO 1477| 8983 1644,22|
) zon A NORTE PALESTINA 693] 4340 1608,29
BBl zona NoRTE PORTO DANTAS 1520) 10853 1399,89
B zona NoRTE SANTO ANTONIO 193] 12259 1549,88
LEl ZONA NORTE SANTOS DUMONT 5000 25808 1937,38]
24 z0n A NORTE SOLEDADE 1185 9484 1249,47
15 ERR 17 DE MARGO 610] ) 0,00
[ zona suL [AEROPORTO 2235 10571 2114,27
ZONA SUL [ATALAIA 3177 11799 2692,60]
ZONA SUL COROA DO MEID 3141 18871 164,46
ZONASUL FAROLANDIA 8925 33257 2332,91
ZONASUL INACIO BARBOSA 3227 13387 2323,76
ZONA SUL MARIVAN 263 0] 0,00
ZONA SUL SANTA MARIA 4726 33475 1411,80
ZONASUL KO CONRADO 5822 30675 1897,
ZONASUL ZONA DE EXPANSAO 5579 27899 1999,71
ZONA OESTE [ AMERICA 1743 15870 1098, 30
ZONA OESTE CAPUCHO 9 95| 972,80
ZONA OESTE 1aBOTIANA 7067 17157 08
ZONA OESTE JOSE CONRADO DE ARAU) 1738 12983 1338,67
ZONA OESTE NOVO PARAISO 1398 11134 1255,61
30 P OLARIA 2876, 17188 1673,26
[Bllzona oeste PONTO NOVO 2014 22762 1763,47
B3 zona oesTe SIQUEIRA CAMPOS 2583 14525 1778,31]
EE) zONA LesTE 13 DEJULHO 1572 8323 1887,61
E) zONA LESTE CENTRO 2139 7572 282,88
Blzona este CIRURGIA 712] 5349 1321,09
EFd z0NA LESTE GETULIO VARGAS 1039 6587 1577,35
Efd zona LesTe GRAGERU 2811] 17413 161,31
El zONA LESTE JARDINS 2607 7126 3658,43)
E) zoNA LesTE Lwzia 5304 20430) 2596,13
PE) zoNA LEsTE PEREIRA LOBO 701] 5342 1179, 74|
Blzona este SALGADO FILHO 583| 3999) 1723,45
ZONA LESTE SAO JOSE 1041 5587 1863,25]
PEN zoNA LESTE SUISSA 1948] 11051] 1762,74

Fonte: Autor (2022)

A segunda etapa, determinou o quanto cada bairro da cidade tem potencial de espalhar
a Covid-19. O célculo deste potencial foi realizado pela multiplica¢do da taxa de prevaléncia
de casos da Covid-19 por bairro (calculado na Equacao 1) pela sua area territorial, representado
na Equagdo 2 e Figura 2. A unidade de medida adotada para o valor encontrado no calculo do

Potencial Espalhamento de casos da Covid-19 ¢ a de Casos/m?.

Potencial Espalhamento = Taxa de Prevaléncia de Casos X Area (Km) (2)
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Figura 2 — Recorte da tela do Excel para célculo do Potencial de Espalhamento

n Potencial de Espalhamento = Prevaléncia de Casos * Area
- PREVALENCIA DE POTENCIAL DE
3 BAIRRO AREA CASOS ESPALHAMENTO
'3 13 DE JULHO 1,602 1887,61] 3023,948
= 18 DO FORTE 2,077 1258,82 2614,569
I AeroPORTO 5,305 2114,27 11216,228
AMERICA 1,341 1098,30 1472,819
ATALAIA 3,717 2692,60 10008,398
BUGIO 1,417 1945,09 2756,186
2l CAPUCHO 2,643 972,80 2571,119
BBl centro 2,24 2824,38 6327,734
i3 CIDADE NOVA 0,822 1141,38 938,211
LE] CIRURGIA 0,618 1331,09 822,614
B2 coroa Do MEIO 9,381 1664,46 15614,287
EEl rarOLANDIA 6,231 2332,91 14536,340
1[5 GETULIO VARGAS 0,864 1577,35 1362,830
LEd GRAGERU 1,642 1614,31 2650,699
1L} INDUSTRIAL 3,137 1377,24 4320,409
LN INACIO BARBOSA 2,954 2323,76 6864,375
=1l JABOTIANA 6,947 4119,02
=38 JAPAOZINHO 6,947 621,56 4318,001
=23 JARDIM CENTENARIO 5,947 1348,67 9369,213
E=} IARDINS 5,947 3658,43 25415,140
k23 JOSE CONRADO DE ARAUJO 6,947 1338,67 9299,766
=5 LAMARAO 6,947 1644,22 11422,374
=) LUZIA 65,947 2596,18 18035,677
£yl NOVO PARAISO 0,905 1255,61 1136,330
2l OLARIA 1,357 1673,26 2270,614
bl PALESTINA 0,315 1608,29 506,613
£l PEREIRA LOBO 0,508 1179,74 599,307
B ronTo NoVO 1,835 1763,47 3235,959
EZ) PORTO DANTAS 7,192 1399,89 10068,005
EE) saLGapo FitHo 0,665 1723,45 1146,092
EX) sanTa MARIA 10,97 1411,80 15487,444
[EH sanTo ANTONIO 1,369 1549,88 2121,791
[Ef sanTos DuMoNT 2,217 1937,38 4295,180
SIQUEIRA CAMPOS 1,745 1778,31 3103,157
=) SOLEDADE 3,321 1249,47 4149,499
ECl suissA 1,117 1762,74 1968,977
L) SAD CONRADO 3,077 1897,96 5840,031
m SA0 JOSE 1,345 1863,25 2506,077
L} ZONA DE EXPANSAO 63,23 1999,71 126441,869
MOSQUEIRO 12,324 0 0
2 MARIVAN 1,501 0 0
L5l ARUANA 9,396 0 0
L ROBALO 9,788 0 0
'y} GAMELEIRA 6,1 0 0
") MATAPOA 5,354 0 0
"1} SA0 JOSE DOS NAUFRAGOS 8,68 0 0
51l AREIA BRANCA 11,588 0 0
El pom Luciano 0,871 0
17 DE MARCO 2,836 0

|
Fonte: Autor (2022)

Por fim, foi realizado o calculo do Perigo Potencial, que mede o potencial do bairro em
absorver e espalhar o virus da Covid-19, diante do fluxo de pessoas no transporte publico. Este
indice por sua vez, ¢ calculado através da multiplicagdo do Potencial de Espalhamento
(resultado da Equagdo 2) pela quantidade total de viagens durante horario de pico da manha

(somatoério da matriz de origem e destino) conforme apresentado na Equagao 3.
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Perigo Potencial = Potencial de Espalhamento X Viagens do Transporte Publico (3)

Ao final do célculo do Perigo Potencial de espalhamento da Covid-19, o resultado de
cada bairro ¢ normalizado entre 0 e 1, conforme a equagdo 4. A normalizagdo ¢ fundamental
para a manutengao da acuracia da metodologia, durante o cruzamento com os valores obtidos
no Indice de Vulnerabilidade Social (IVS) para a cidade de Aracaju proposto pelo autor.
Observar-se na Figura 3, os processos referentes ao Perigo Potencial e a Normalizagdo dos

valores dentro do programa Excel.

Figura 3 — Recorte da captura de tela do Excel para célculo do Perigo Potencial

A
8l Potencial de absorgiio = potencial de espalhamento * fluxa de trafego
l Potencial de Fluxo de . . N .. .
BAIRROS N Potencial de absor¢do Normalizagdo Miéximo Minimo
4 trifego
Bl 13 pEJuLHO 3023,95 1296 3919036,772 0,027 144775939,3 0
18 DO FORTE 2614,57| 1074 2802046,873 0,019
A acroporTo 11216,23 1750 19628399,63 0,136|
[N AMERICA 1472,82] 1169 1721724,856 0,012|
Sl ATALAIA 1000840 1572 15723201,92 0,109|
38 BUGIO 2756,19 2056 5666717,979) 0,039
BEl capucho 2571,12] 625 1606949,529 0,011]
{EN CENTRO 6327,73 9721 0,425|
EE) cipape NovA 938,21 792 743063,2083] 0,005|
[E CIRURGIA 822,61 636 523182,2322| 0,004]
COROA DO MEIO 15614,29 808 12616343,9| 0,087
B raroLAnDIA 14536,34 3773 54845609,89] 0,379
[Fd GETULIO VARGAS. 1362,83 605 824512,0389) 0,006
{ES GRAGERU 2650, 70} 1921 5091992,593 0,035]
JEN INDUSTRIAL 4320,41] 2056 8882760,349] 0,061
FIl INACIO BARBOSA 6864,38] 1055 7241915,957 0,050
EXN JABOTIANA 28614,82 1404 40175209,18| 0,277
P2 JAPAOZINHO 4318,00) 241 1040638,346 0,007
FEN JARDIM CENTENARIO 369,21 820 7682754,453 0,053
=28 JARDINS 25415,14 1395 35454120,76 0,245|
5] J0sE CONRADO DE ARAID 9299, 77| 407 3785004,7) 0,026
6 11422,37 872 9960310,551] 0,069
18035,68 2032 36648495,55 0,253
1136,33 483 548847,4672| 0,004
2270,61] 375 851480,3933] 0,006]
ELN PALESTINA 506,61 378 191499,6774 0,001
il PerEIRA LOBO 599,31 400 239722,6523| 0,002|
EEl PONTO NOVO 3235,96] 1642 5313444,768| 0,037
Bl PoRTO DANTAS 10068,01 339 3413053,748 0,024]
EFS SALGADO FILHO 1146,09 544 623474,1483] 0,004]
15487,44 1621 25105147,31 0,173
2121,79 1724 3657967,121 0,025]
4295,18| 2976 12782455,05 0,088|
3103, 16} 3017 9362223,542| 0,065]
4149,50) 603 2502147,991] 0,017
1968, 98] 768 1512174,001 0,010
5840,03 2217 12947347,94 0,089
- A E 2506,08| 2477 6207551,754 0,043
5l zonA DE ExPANSAO 126441,87 1145 1447759393 1,000
MOSQUEIRO 0,00 0 0,
Ll MARIVAN 0,00 0 0|
) ARUANA 0,00 0 0|
0BALO 0,00 0 0,
AMELEIRA 0,00 0 0|
IATAPOA 0,00| 0| 0|
1)l SA0 JOSE DOS NAUFRAGOS 0,00] 0) 0|
|20 AREIA BRANCA 0,00 0 0|
=
Fonte: Autor (2022)

Devido as diferengas entre as formas que sdo disponibilizados os dados referentes ao

fluxo de viagens do transporte publico de Aracaju, o autor realizou algumas adaptacdes nos
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processos de calculo, originadas das metodologias aplicadas por Andrade (2021) e pelo grupo

de pesquisadores GeoCombate (2020).
2.2.2 Indice de Vulnerabilidade Social (IVS)

O Indice de Vulnerabilidade Social foi elaborado e calculado com base na metodologia
proposta pelo IPEA (2015) — que divide a vulnerabilidade social em trés subindices, nomeados
de IVS de Infraestrutura, IVS de Capital Humano e IVS de Trabalho ¢ Renda. Cada um destes
subindices visa contemplar um aspecto diferente da vulnerabilidade, permitindo uma
compreensdo com maior aprofundamento das problematicas socioecondmicas de cada local.

Com base na metodologia do IPEA (2015), cada subindice ¢ composto por indicadores®
retirados do banco de dados do Censo de 2010, disponibilizados na plataforma virtual do IBGE.

Para cada indicador, o autor atribuiu um peso*’

com valor entre 0 a 1, de modo que a somatoria
dos pesos dos indicadores, nao ultrapassassem o valor “1”.

Por exemplo, o IVS de Infraestrutura ¢ composto pelos indicadores que abrangem a
vulnerabilidade de infraestrutura urbana, precisamente nas condi¢gdes ao acesso a servigos
adequados de saneamento bdasico, sendo eles: o numero de pessoas em domicilios com
abastecimento de 4gua inadequado (PESO 04); niimero de pessoas em domicilios com
esgotamento sanitario inadequado (PESO 0,3) e nimero de pessoas em domicilios desprovidos

do servigo de coleta de lixo (PESO 03) (Quadro 1).

Quadro 1 - Metodologia do subindice 1VS de Infraestrutura para cada bairro de Aracaju

Indicador censitario do IBGE | Detalhamento do célculo porcentual Peso

Numero de pessoas em | Razdo entre o numero de pessoas que vivem em | 0,4
domicilios com abastecimento | domicilios urbanos cujo abastecimento de agua
de 4gua inadequado. nao provém de rede geral, e a populacao residente

no bairro, multiplicada por 100.

% A escolha dos indicadores adotados, foi baseada na metodologia do IPEA (2015) e, com alteracdes do autor para
consonancia com a realidade de Aracaju.

10 Com base na metodologia do IPEA (2015) e, de acordo os estudos produzidos que abordam os impactos das
teméticas urbanas relacionadas com os indicadores escolhidos para os subindices, para o agravamento da
problematica pandémica.
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Numero de pessoas em | Razdo entre o numero de pessoas que vivem em | 0,3

domicilios com esgotamento | domicilios urbanos cujo esgotamento sanitario nao

sanitario inadequado. ¢ realizado pela rede coletora de esgoto ou fossa
séptica, e a populagdo residente no bairro,
multiplicada por 100.

Numero de pessoas em | Razdo entre o nimero de pessoas que vivem em | 0,3

domicilios desprovidos do | domicilios urbanos sem coleta de lixo ¢ a

servigo de coleta de lixo, sendo

populagdo residente no bairro, multiplicada por

o destino do lixo: queimado; | 100.
enterrado; jogado em terreno

baldio ou logradouro; jogado

em rio, lago ou mar.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022)

Os pesos dos indicadores presentes no Quadro 01, foram atribuidos, proporcionalmente,
ao grau de importaincia dos indicadores censitarios que compdem o Subindice de
Vulnerabilidade de Infraestrutura, em relacdo as caracteristicas de transmissao do virus da
Covid-19. Deste modo, ao indicador relacionado ao abastecimento de dgua, atribuiu-se maior
peso, vide sua importidncia para a realizacio de uma das mais importantes medidas de
higienizacao pessoal, o ato de lavar as maos.

Ja o IVS de Capital Humano envolve indicadores relacionados as condigdes de saude e
acesso a educacdo, como o numero de Obitos de criancas, alfabetizacdo, nimero de maes
durante a fase da adolescéncia (Quadro 2). Os pesos para os indicadores de Capital Humano e
o de Trabalho e Renda, foram atribuidos seguindo a mesma logica de distribui¢do do Subindice
de Infraestrutura. No entanto, os indicadores nomeados no Quadro 2 e 3, apresentam grandes
impactos diante da pandemia, visto que eles possuem uma agao direta na possibilidade ou nao
da reclusdao domiciliar, e no acesso a educagdo que, indiretamente, permite melhores condi¢des
de trabalho formal. Diante disso, aos indicadores do IVS de Capital Humano, e Trabalho e
Renda, foram atribuidos pesos igualitarios, de modo que o somatério de todos eles, ndo

ultrapassem o valor total de 1.

Quadro 2 — Metodologia do subindice IVS de Capital Humano para cada bairro de Aracaju

Peso

0,2

Indicador censitario do IBGE Detalhamento do célculo porcentual

Numero de o6bitos de criangas | Razdo entre o numero de Obitos de criangas
menores de 1 ano de idade entre

agosto de 2009 a julho de 2010.

menores de 1 ano e a populagdo residente no

bairro, multiplicada por 100.
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feminino que foram maes durante

a faixa etaria de 10 a 17 anos.

Numero de criangas de 0 a 5 anos | Razdo entre o nimero de criangas de 0 a 5 anos | 0,2
de idade que ndo possuem | de idade que ndo possuem analfabetizagdo e a
analfabetizagao. populacgdo residente no bairro, multiplicada por
100.
Numero de pessoas de 6 a 14 anos | Razdo entre o nimero de pessoas de 6 a 14 anos | 0,2
que nao possuem alfabetizagao. que nao possuem alfabetizagdo, e a populacao
residente no bairro, multiplicada por 100.
Numero de pessoas de 15 a 24 | Razdo entre o nimero de pessoas de 15 a 24 anos | 0,2
anos que ndo estudam, ndo | que ndo estudam, ndo trabalham e sdo
trabalham e possuem renda | vulneraveis a pobreza, e a populagao residente no
domiciliar per capita igual ou | bairro, multiplicada por 100.
inferior a meio salario minimo
(2010).
Numero de pessoas do sexo | Razdo entre o nimero de mulheres de 10 a 17 | 0,2

anos que ja foram maes, e a populacdo residente

no bairro, multiplicada por 100.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022)

O IVS de Trabalho e Renda agrupa os indicadores relativos a inseguranga da renda das

familias, como numero de pessoas com renda domiciliar inferior a meio saldrio minimo, nimero

de pessoas sem nenhum rendimento, niimero de adolescentes e criangas que sao responsaveis

pelo lar (Quadro 3).

Quadro 3 — Metodologia do subindice VS de Trabalho e Renda para cada bairro de Aracaju

responsavel recebe até meio

salario minimo e ¢ idoso.

responsavel recebe até 2 salario minimo e possuem
idade igual ou maior a 65 anos de idade, e a
populagcdo residente no bairro, multiplicada por

100.

Indicador censitario do IBGE Detalhamento do célculo porcentual Peso
Numero de pessoas com renda | Razdo entre o numero de pessoas com renda per | 0,2
domiciliar per capita igual ou | capita igual ou inferior a meio saldrio minimo e a
inferior a %2 salario minimo. populagdo residente no bairro, multiplicada por

100.
Numero de domicilios cujo | Razdo entre o numero de domicilios cujo | 0,2
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Numero de domicilios com
criangas e adolescentes com até
18 anos de idade, que recebem
até meio salario minimo, sendo o

principal responsavel pelo lar.

Razdo entre o numero de domicilios cujo o
responsavel sdo criancas e adolescentes (idade
limite de 18 aos), que recebem até '~ salario
minimo, e¢ a populacdo residente no bairro,

multiplicada por 100.

0,2

Numero de pessoas com a idade
a partir dos 10 anos que nado
possuem alfabetizagdo e nenhum

rendimento.

Razdo entre o numero de pessoas com idade
minima de 10 anos e que nao possuem qualquer
rendimento, ¢ a populagdo residente no bairro,

multiplicada por 100.

0,2

Numero de pessoas que sao

analfabetas e que possuem

rendimento até meio salario

minimo.

Razdo entre pessoas que sdo analfabetas e que
possuem rendimento até meio salario minimo, e a
populacdo residente no bairro, multiplicada por

100.

0,2

Fonte: Elaborado pelo autor (2022)

O calculo do valor de cada subindice foi realizado através de dois processos

matematicos, sendo o primeiro responsavel por achar o valor final (vf) de cada indicador,

conforme a Equacao 4.

Valor Final do Indicador 01 = Yalor do Indicador (Censo) X 100 X Peso do Indicador

Populacio do Bairro

“4)

Enquanto a segunda etapa, consiste apenas na soma dos vf de cada indicador, conforme

a Equagao 5.

Subindice de Vulnerabilidade = Vf do Indicador 01 + Vf do Indicador 02 + -

)

Ao final da equacdo 5, foi realizado um processo de normalizacdo dos valores,

objetivando a transformagao dos valores encontrados para cada subindice, dentro de uma escala
comum, sem distorcer as diferengas nos intervalos de valores, tdo pouco perder informacdes.
Neste processo, o menor valor originalmente encontrado ¢ definido como 0 e o maior valor ¢
definido como 1, e os demais valores encontrados sdo transformados dentro dessa escala de 0

a 1. A normalizagdo permite ndo s6 que os subindices sejam somados, mas que o proprio Indice
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Geral de Vulnerabilidade Social do bairro, seja comparado com o de outras localidades,
permitindo assim analises posteriores. Por fim, foi realizada a soma dos valores normalizados
de cada subindice do IVS, para enfim, encontrar o IVS Geral do bairro, conforme esta descrito

na Equacao 6.

IVS Geral do BairroY = IVS de Infra.+ IVS de Trab. +Ivs de Saude (6)

Visando a melhor compreensao dos valores do IVS Geral de cada bairro da cidade,
foram utilizadas técnicas de geoprocessamento para a criacdo de mapeamento georreferenciado,
onde o valor derivado da Equacao 6, relativo a cada bairro, permitiu uma melhor visualizagao
da espacialidade da Vulnerabilidade Social de Aracaju. Além disso, optou-se por uma
classificagdo de dados heterogénea, no sentindo em que, a quantidade e o tipo de classes
definidas para a representacdo dos dados, através de faixas de cores no mapas, foram sendo
definidas de acordo com os valores dos dados encontrados, de modo a permitir uma
visualizacdo mais proxima da realidade da cidade, visto que a elevada precariedade de
determinados bairros como Santa Maria, poderiam induzir o leitor em determinadas situagoes,
ao entendimento equivocado, de que a maior parte da cidade possui baixa invulnerabilidade,
quando ocorrem, na realidade, diversas gradagdes de IVS ao longo do territdrio aracajuano.
Para evitar tal equivoco, o autor desta dissertagdo optou por alternar entre as classificagdes por
Intervalos iguais, Quebras naturais ¢ Desvio Padrdo, visando adequar a representacdo a cada
conjunto de dados.

O Indice Geral de Vulnerabilidade Social permitiu ter uma compreensio da situacio e
das problematicas socioecondmicas dentro de cada bairro. Sendo este procedimento de
fundamental importancia para tracar quais as possiveis relagcdes entre os condicionantes

presentes nos diferentes territorios de Aracaju, e os dados epidemiologicos da Covid-19.

2.2.3 Correlagao Linear entre Casos de Covid-19 e o Transporte Publico

Objetivando a analise da possivel correlagdo entre o nimero de casos da Covid-19 e o
fluxo de passageiros do transporte publico, optou-se pela realizacao do Teste de Pearson, visto

ue a correlacdo de Pearson avalia a relacdo linear!! entre duas variaveis, em outras palavras, o
b 9

UFonte:https://support.minitab.com/pt-br/minitab/20/help-and-how-to/statistics/basic-statistics/supporting-
topics/correlation-and-covariance/a-comparison-of-the-pearson-and-spearman-correlation-methods/
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teste mede o grau que a mudanca em uma variavel € associada a uma mudanca proporcional na
outra variavel. Para a realizagdo do teste, utilizou-se dos programas Excel e IBM SPSS
Statistics.

O teste de Pearson possui uma escala de valores que pode variar de -1,0 a 1,0, sendo o
valor 1 para as correlagdes “perfeitas” de aumento consistente entre as variaveis. Durante a
realizacdo do teste de Pearson, os programas sugeriram uma correlagdo direta (r = 0,589) e
estatisticamente significante entre o numero de total de casos e a origem das viagens do

transporte publico por bairros de Aracaju (Figura 4).

Figura 4 — Recorte da tela do IBM SPSS e do Excel
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Fonte: Elaborado pelo autor (2022)

Deste modo, o teste de correlacdo linear proporciona um maior embasamento para os
questionamentos do autor, visto que j& levanta indicios estatisticos sobre a real possibilidade de
influéncia do transporte publico na disseminacdo e predominancia de casos da Covid-19 para

determinados bairros de Aracaju.
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2.2.4 Contornando limitagdes

As andlises propostas possuem algumas limitagdes devido a desatualizagdo dos dados
disponibilizados, em relacao a base cartografica e as informagdes espaciais da Covid-19, que
geraram incompatibilidade no cruzamento das informagdes de alguns bairros de Aracaju. Por
exemplo, os bairros 17 de margo e Marivan ndo existem dentro da base de dados do IBGE, no
tocante ao Censo de 2010, bem como na planilha de origem e destino do transporte publico. No
entanto, ja consta nos registros municipais da origem de casos e 6bitos pela Covid-19.

Ja o bairro Zona de Expansao encontra-se em todos as fontes citadas anteriormente, no
entanto esta localidade passou a “inexistir” a partir da lei aprovada pela Prefeitura Municipal
nos primeiros meses de 2021 — que dividiu o seu territorio em 6 novos bairros. Deste modo, nos
registros da doenca, referente ao ano anterior da aprovagao da lei municipal, ndo constam estes
novos bairros, mas ainda sao referenciados como Zona de Expansdo. Deste modo, o autor
decidiu somar os nimeros epidemioldgicos da doenga entre 2021 e 2022, e ainda creditar para
a Zona de Expansdo, devido ao carater recente desta mudanga.

Ademais, ressaltam-se as limitagdes dos resultados referentes aos intervalos temporais
entre os dados utilizados, sendo o Censo do IBGE do ano de 2010; a matriz de Origem e Destino

de 2015; as informagdes epidemioldgicas de 2020 a 2022; e a base cartografica de 2021.
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3 DIREITO A MOBILIDADE E AO ACESSO A CIDADE

Neste capitulo, busca-se compreender a apropriagdo brasileira do conceito “direito a
cidade”, bem como sua importancia para a criagao de uma nova percepcao das desigualdades
subscritas na mobilidade urbana — compreendida como um campo multidisciplinar que
envolvem desde a razdo de se deslocar de um local “A” para “B”, assim como os impactos das
condig¢des desse deslocamento, para a vivéncia do individuo que busca o acesso a cidade.

Além disso, sera discutido como a mobilidade urbana brasileira foi afetada pelo advento
da pandemia da Covid-19, especialmente dentro do ambito do sistema de transporte publico.
Este sistema ¢ amplamente defendido como um dos principais instrumentos para
redemocratizagdo urbana, no entanto foi colocado em “xeque” durante o periodo pandémico,
como um transporte de alto risco de disseminagao da doencga, sobretudo para as areas periféricas

e vulneraveis das cidades do pais.

3.1 O Direito a Cidade no Brasil

O termo “direito a cidade” foi formulado pelo filésofo e socidlogo francés Henri
Lefebvre, e apresentado no livro-manifesto denominado Le Droit a la Ville, publicado na cidade
de Paris em 1968. De acordo com o Instituto Polis (2020), o conceito possui uma forte
inspiragdo nos pensamentos marxistas, funcionando como um canalizador das vozes
efervescentes dos movimentos populares e de juventudes, que lutavam por diversas causas
sociopoliticas, se contrapondo aos modos de producao capitalista, que comegavam a “dominar”
as cidades.

Para Harvey (2008), o direito a cidade seria um direito de todo cidaddao de mudar-se
como pessoa, ¢ de mudar a cidade como espago fisico. Sendo assim, um direito comum que
emana de todos os cidaddos, ja que as transformagdes e remodelacao do espaco urbano depende
inevitavelmente da acdo do poder coletivo. Com base no pensamento de Harvey (2008), o
conceito pode ser entendido, como uma forma superior dos direitos presentes nas cidades, como
a liberdade, moradia, trabalho, lazer, educagdo, salide e bem-estar, pelo fato — de incluir e
buscar, a participagdo e apropriacdo de todos os cidaddos, no cuidado e modificagdo da cidade,
de acordo com os seus anseios.

Deste modo, o direito a cidade pode ser inserido no grupo dos direitos humanos de todo
cidaddo, no entanto, este mesmo direito, t€m sido um dos mais negligenciados, dentro da

conjuntura das cidades p6s-modernas, de acordo com Harvey (2008). A participacdo, o usufruto
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e experiéncia nos espacos urbanos encontram-se limitados e hierarquizados com base nas
classes econdmicas, de forma que, quanto menor a renda da pessoa, menores sdo as suas
possibilidades no acesso a cidade, consequentemente, na efetivagao do direito a cidade.

Segundo Harvey (2008), as décadas de dominio neoliberal restauraram o poder de classe
para as elites ricas, ja que sao os mais pobres, os desprivilegiados e os marginalizados do poder
politico, que sofrem ainda mais com estes processos de financeirizagdo urbana, onde as areas
publicas tornam-se também locais passiveis de privatizagao.

O individuo como cidadao nas cidades capitalistas, passa a assumir uma relacao de
dependéncia do excedente de capital, de tal forma que, até a ocupagdo territorial das areas
urbanas, se da atrelada ao “poder” financeiro das familias. De acordo com Maricato (2003),
desde a década de 1980, j& se observava o maior crescimento territorial das periferias em relacao
aos nucleos centrais das metropoles brasileiras. Estas dreas periféricas passam a se configurar
como imensas regides, nas quais a pobreza ¢ homogeneamente disseminada e pode-se dizer
também fabricada.

Segundo Maricato (2003), a segregacdo urbana ¢ uma das faces mais importantes da
desigualdade social e parte promotora da mesma, visto que as problematicas presentes no
cotidiano das populagdes periféricas como dificuldades no acesso aos servigos e infraestrutura
urbana; menor oportunidade de emprego formal e profissionalizagdo; maior exposicao aos
problemas ambientais (enchentes e desmoronamentos); menor oportunidade de emprego formal
e profissionalizagdo, maior exposi¢do a violéncia, entre outras mazelas, que inicialmente se
apresentavam como efeitos da segregagdo, tornam-se também causadores de ainda mais
exclusdo, incidindo na manutencao do ciclo de pobreza. As pessoas que sobrevivem nestas
situagdes desiguais, ndo sO tém suas vidas afetadas pelas barreiras socioecondmicas e politicas,
mas como também impedem o pleno desenvolvimento (no sentido mais amplo da palavra) das
futuras geracdes de seus familiares, como filhos, sobrinhos e netos.

De acordo com Santos (2001), os grandes centros urbanos tornaram-se propicios nao so
ao recebimento (com terrenos baratos, ainda que distantes da oferta de emprego e sem
infraestruturas) e acolhimento de “gente pobre” ao lhes oferecer um meio de remuneracio
(quase sempre distante da concepcdo de emprego formal), mas também da criagdo de mais
“gente pobre”. Ainda segundo Santos (2001), a pobreza passa a ser “produzida” nas cidades
industriais, mas além disso, adquire um novo rétulo na percepcao coletiva, passando a ser
entendida como um fendmeno banal e inevitadvel para o crescimento/desenvolvimento das

cidades.
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Para Tavolari (2016), o direito a cidade representaria uma ruptura com esse atual modelo
de produgdo e expansao urbana, da retomada dos espagos como locais de encontro e de trocas
de experiéncias e mercadorias (distante do papel de refém do capital), das possibilidades de
todos terem acesso aos meios de serem reconhecidos e desenvolverem a vida social, econémica
e politica. Com base na concepcdo de Lefebvre (1968), esta ruptura sé seria possivel através da
também transformacao da sociedade, visto que para ele, as cidades sdo projecdes das sociedades
sobre o territério, seja no ambito fisico ou sensivel, como um lugar concebido, formulado e
percebido.

De acordo com Castells apud TAVOLARI (2016), a implementacao dessa nova forma
de pensar no viver urbano, a partir da impossibilidade de repressao, so seria possivel através da
retirada do estado como um dos agentes urbanos de carater parcial, concentrador de forcas e
interesses das classes dominantes sobre outras, como a burguesia sobre o proletariado.

Diante deste cenario de marginalizagdo social, vivéncia regulada pelo capital,
mercantilizacdo dos espacos, o direito a cidade encontra um terreno fértil dentro dos
movimentos populares que, por sua vez, passam a se apropriar e ressignificar o conceito, a partir
da realidade brasileira. Com base no texto de Tavalori (2016), a absor¢ao popular do direito a
cidade, ¢ fruto da influéncia dos académicos e profissionais de diversas areas de conhecimento,
que compreendiam a importancia da garantia dos direitos basicos para as camadas mais pobres,
para que um dia fosse possivel alcangar a promocao da posi¢cdo da cidade como supremo bem
entre os bens, da prioridade do valor de uso, como lugar de encontro, defendido por Lefebvre
(1968).

Durante as décadas de 1970 e 1980 no Brasil, vivia-se um contexto de repressdo e
consolidag¢do das classes ricas, traduzido no regime de ditadura militar, cenario em que as
nogdes de democracia, justica e direito adquiriram peso social maior (TAVOLARI, 2016).
Segundo Cafrune (2016), este cendrio ditatorial “abriu” os olhos dos intelectuais e académicos
brasileiros para a importancia de se conectarem com os levantes populares para reivindicar o
direito a cidade.

A partir dessa ligacdo entre academia e movimentos, o direito a cidade no Brasil, adquire
uma nova significacdo. Para Tavolari (2016), o termo passa a unificar duas interpretagcdes — a
do proprio direito a cidade descrito no Le Droit a la Ville e a concepgao formulada por Castells
referente ao acesso a equipamentos de consumo coletivo. Dentre os escritos produzidos na
década de 1980, os textos de Erminia Maricato e Pedro Jacobi possuiram um papel importante
na inser¢do do conceito associado as nog¢des de cidadania, dentro do imaginario popular, assim

como o seu fortalecimento e apropriacao, visando orientar e qualificar as demandas dentro dos
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movimentos sociais, para um maior impacto na Assembleia Nacional Constituinte, e
consequentemente no futuro poés-ditadura militar.

Para Maricato (1985), o termo envolveria uma concep¢ao mais ampla, que iria além das
demandas sociais, mas o direito de viver efetivamente na cidade. Mas que para isso, seria
necessario, de antemao, a ampliagcdo da consciéncia dos outros direitos, para que so assim fosse
criada a consciéncia do direito a cidade nas pessoas.

Jacobi (1986) compreende o direito a cidade como a representagao do pensar na cidade
democratica, com espacos de usufrutos cotidianos, na vida urbana vivida com dignidade e
recheada de encontro, além do reconhecimento de cada citadino como cidadao. Tanto Maricato
como Jacobi enxergam, no conceito, um caminho para a redemocratizagdo urbana, através do
pensar e questionar as desigualdades criadas pela segregacdo urbana presente no modelo
capitalista de cidade moderna, implantada no Brasil.

De acordo com Bonduki (1986), dentro dos movimentos sociais urbanos de Sao Paulo,
o direito a cidade ¢ associado as demandas, pelo acesso dos moradores dos bairros pobres, aos
equipamentos e infraestruturas urbanas, mas também as demandas sociais mais amplas, visando
suprir auséncias de cidadania e democracia. Essa vinculacdo do direito a cidade as
reivindica¢des por padrdes minimos de vida, criaram dentro de parte da populacdo, uma
“consciéncia” essencial para gerar demandas democraticas, politicas e sociais com maiores
amplitudes (TAVOLARI, 2016).

Esta consciéncia foi fundamental na criagdo de um contraponto ao cenario nacional
consolidado, durante o periodo da ditatura militar no Brasil. Para Tavolari (2016), o direito a
cidade funcionaria como um centralizador das reivindicagdes dos movimentos sociais urbanos,
no sentido de agrupar as demandas historicamente fragmentadas e de lutas isoladas, de modo a
tornar um Unico conjunto, que visaria as consciéncias coletivas como as de democracia,
cidadania e autonomia popular.

Segundo Saule & Uzzo (2020), o direito a cidade tornou-se parte importante da bandeira
do Movimento Nacional de Reforma Urbana (MNRU), caracterizando-se pelas reivindicagdes
com base na ética social; pela luta contra as desigualdades e a cidade como mercadoria; pelo
fim da privatiza¢do e mercantiliza¢do dos direitos coletivos, como moradia, transportes, assim
como dos equipamentos e servigos publicos. De acordo com Cafrune (2016), o MNRU
desenvolveu um papel importante, como ator protagonista da inclusdo do capitulo sobre a
Politica Urbana na Constitui¢do Federal de 1988.

No entanto, a regulamentacdo desse capitulo so se concretizou algumas anos depois da

CF de 1988, através da criagdo da Lei 10.257/2001 denominada de Estatuto da Cidade (EC),
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gracas a forte pressdo do Forum Nacional da Reforma Urbana (antigo MNRU). O direito a
cidade ¢ compreendido no EC, pelo art. 2°, incisos I e II, como direito a cidade sustentavel,
sendo descrito através de uma sintese de outros direitos, direito a terra, moradia, saneamento
ambiental, infraestrutura urbana, ao transporte e servigos publicos, trabalho e lazer, para as
presentes e futuras geracdes.

De acordo com Amanajas & Klug (2018), com a entrada do direito a cidade na legislacao
brasileira, o conceito passa a ser entendido como um direito difuso e coletivo, de natureza
indivisivel, pertencente a todas as geragoes presentes e futuras, abrangendo o direito de habitar,
de usar e participar da producao de cidades democraticas, igualitarias e sustentaveis, sendo a
sua interpretacdo feita sob a luz dos direitos humanos.

Para Maricato (1996), a generalizacdo das no¢des de cidadania e do direito a cidade,
resultaria em transformagdes na relagao entre os capitais que participam da produgdo do espago
urbano. No entanto, a superagcdo da exclusdao social presente nas cidades brasileiras, ainda
exigem muito mais do que os avangos conquistados e garantidos na legislacdo brasileira. Ainda
segundo Maricato (1996), apesar de extrema importincia, a insercdo e garantia, em lei, dos
direitos fundamentais para o desenvolvimento de uma vida urbana digna, ndo foi o suficiente
para insercao pratica e efetiva da populagdo brasileira mais pobre como cidada.

Como bem sintetiza o Bryan Stevenson em sua participagdao no documentario sobre a
influéncia do fotografo Gordon Parks e suas respectivas obras na exposi¢ado, luta e discussao
sobre as desigualdades raciais presentes na sociedade americana: “Vocé pode mudar leis, mas
se ndo trabalhar as pessoas e a psicologia por tras da exclusdo nao vai progredir” (Uma escolha
de Armas: Inspirados por Gordon Parks, 2021). O pensamento de Stevenson traz uma reflexao
sobre a necessidade de um olhar atento sobre as motivagdes por tras da segregagdo de
determinados grupos.

Com base no texto de Maricato (1996), pode-se dizer que em uma sociedade marcada
pela desigualdade, a exclusdo apresenta-se como uma das pedras fundamentais para a
manutengdao do modelo classista e capitalista, onde se prioriza o patrimonio e a acumulagao de
beneficios individuais. A segregacdo e a concentracdo se mantém presentes no modelo de
sociedades, e sobretudo nas cidades brasileiras, desde os processos de industrializa¢do urbana.
Para Maricato (1996), esses dois aspectos que, em primeiro momento, apresentam-se como
contraditorios, também sdo paradigmaticos, visto que a exclusdo social teve seu maior
crescimento ao decorrer do processo de urbanizagdo das principais cidades no Brasil.

Esta contradi¢@o entre concentragdo e segregacao ¢ refletida no tecido urbano, de modo

que as classes elitistas mantiveram e aperfeicoaram o acimulo de capital e dos beneficios
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gerados pela sua implementagado predatoria nas cidades. Essa acumulagdo era sustentada através
das rela¢des de subordinagao, exploragdo, exclusdo social das “massas” que compdem as forcas
de trabalho.

Segundo Maricato (1996), as cidades refletem o processo industrial baseado na
exploragdo e exclusdo, como parte integrante das caracteristicas do processo de acumulagao
capitalista no Brasil. Para Marcuse (2014), o direito a cidade seria uma reivindicagdo
generalizada e fundada nos principios de justi¢a, uma oposi¢do necessaria contra as cidades
atuais e que estaria sendo confundido com os direitos na cidade (habitacao, transporte, satude).
Corroborando com Marcuse, a pesquisadora Mayer (2012), entende o conceito como uma
convocagao de uma resisténcia aos ricos e poderosos, que comandam e ditam como sdo e devem
ser as cidades.

Portanto, o conceito “direito a cidade” dentro do contexto das cidades brasileiras,
adquire um papel importante na compreensao e na luta por politicas publicas, para diminuigao
dos efeitos negativos da profusdo desenfreada dos ideais capitalistas, na formacao e expansad
das cidades. Além disso, o direito a cidade foi de fundamental valia para o desenvolvimento de
uma consciéncia dentro da academia e dos movimentos populares, que compreende que as
demandas tradicionais como habita¢do, mobilidade, entre outras, ndo sdo desconectadas uma
das outras. Por exemplo, as condigdes da moradia relacionam-se e interferem simultaneamente
no desenvolvimento dos deslocamentos das pessoas, ao passo que o processo inverso também
acontece.

Assim, a cidade passa ser compreendida, a partir de sua complexidade, como uma rede
de direitos que precisam ser pensados e atendidos juntos, para diminui¢do dos efeitos de

desigualdade e segregagdo, tao fortes no centros urbanos brasileiros.

3.2 A Mobilidade Urbana: sob a otica do Direito a Cidade

De acordo com Maricato (1996) os processos de exclusdao como um todo, sao compostos
por diversos aspectos, sendo eles, os sociais (raca, cor, origem, género, idade), culturais,
econdmicos (menores saldrios e oportunidades de emprego), politicos (auséncia da cidadania)
e ambientais (dificuldade ao acesso a infraestrutura urbana). Tomaremos como exemplo, uma
moradora, imigrante de uma cidade no interior do nordeste brasileiro, autodeclarada como
negra, que reside em um bairro periférico distante do centro produtivo, enfrenta ao longo de

sua vivéncia cotidiana no espago urbano, diversos processos que impactam negativamente o
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desenvolvimento social como cidada, dentre eles, a sensa¢do de imobilidade social agravada
pelas precarias condi¢des da mobilidade urbana.

O conceito de mobilidade urbana pode ser entendido como as condigdes em que as
pessoas realizam os seus deslocamentos, dentro do espaco urbano para acessar, realizar e
usufruir das atividades e servigos disponiveis, gracas a urbanizagdo das cidades. A mobilidade
deve ser compreendida também como um fendmeno que possui variadas dimensdes e escalas,
seja no nivel social, econdmico, politico, além de abranger diversos campos disciplinares que
estudam as cidades. Para Carvalho (2016), a mobilidade urbana constitui-se como um tema
fundamental, para a discussao do desenvolvimento urbano e da qualidade de vida da populagao,
visto que as condi¢des em que as pessoas realizam seus deslocamentos impactam toda a
sociedade.

Para Lucas (2012), os deslocamentos urbanos compdem um campo politico social, em
que o enfoque ndo deve se limitar apenas na Otica da provisdo de acesso aos meios de
transportes, mas nas consequéncias geradas pelas dificuldades que sdo impostas, ao alcance das
oportunidades necessarias, para a melhoria de vida de cada cidaddo. Segundo Hildebrand
(2021), o sujeito e as suas necessidades, adquirem um papel central no debate da mobilidade
urbana, bem como o carecimento pela equalizagdo dos ganhos da urbanidade das cidades
brasileiras.

A 1mobilidade fisica e territorial afeta de inimeras maneiras a mobilidade social e
econdmica da populacdo, especialmente da mais vulneravel. Para Tavolari (2020), a cidade s6
existe para quem pode se movimentar por ela, e se movimentar com equidade significa poder
ter acesso a um transporte publico de qualidade, que nao dificulte a locomogao. O ato de circular
pela cidade, também significa poder ir a pé para o espaco publico e o utilizar como lugar de
encontro e politico, sendo este tltimo entendido como ato de reivindicar e protestar pelo direito
a viver numa cidade equitativa e justa, como descreve Coelho (2020, p.55):

“[...] numa cidade equitativa e justa, em que as pessoas possam movimentar-se com
fluidez e eficiéncia, sem embaragos de quaisquer origens para que todos sejam reconhecidos
como usufruidores dos privilégios gerados pela construcdo citadina, sejam materiais ou
imateriais.

A partir do texto de Coelho (2020), compreende-se a importancia e a potencialidade do
ato de movimentar-se pelos espacos da cidade, para transformar a propria cidade e a sociedade.
No entanto, Kaufmann (2014 apud HILDEBRAND, 2021), destaca a dualidade de efeitos

contrarios, que podem ser gerados, a partir das condi¢cdes que a mobilidade urbana apresenta
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em determinado local, visto que pode sim, proporcionar meios para integragao e equidade social
dos ganhos da urbanidade, mas também pode operar como instrumento de exclusdo social.

Esta dualidade de efeitos, pode ser melhor percebida dentro do sistema de transporte
publico, responsavel por viabilizar o deslocamento da maior parte da populagdo nas cidades
brasileiras, sobretudo as parcelas mais pobres e vulneraveis. No entanto, os custos para
movimentar-se através desse sistema, tém se tornado cada vez mais oneroso para as familias.

O transporte publico que, em teoria, foi formulado para ser o mais acessivel dentre os
modos disponiveis, tém historicamente atuado, em sentido contrario, ao do seu objetivo inicial.
Cada vez mais pessoas inseridas, nas camadas mais pobres, quando niao s3o impedidas de
usufruir desse transporte, t€m suas rendas mensais diminuidas devido ao alto impacto do valor
das tarifas.

De acordo com Fix et al (2015), o transporte possui um papel importante para assegurar
0 acesso das pessoas aos demais direitos basicos, como satde e educagdo. A sua importancia ¢
expressa e garantida na Constitui¢do Brasileira de 1988, como um servico publico essencial.
No entanto, este direito tem sido negligenciado e até “financeirizado” pelos administradores
publicos durante as ultimas décadas.

Para Tavolari (2016), a mobilidade urbana precaria impede o sujeito, ndo s6 de se
deslocar até os equipamentos publicos, como também de manter e criar lagos sociais. Por
exemplo: a distancia a ser vencida pelas viagens diarias do trabalhador, que reside em uma area
periférica da cidade, para acessar as ofertas de trabalho e estudo, tornam-se cada vez
desgastantes e cansativas (por serem longas) e onerosas financeiramente (valor da tarifa do
transporte publico). O mesmo pensamento pode ser feito para os deslocamentos que objetivam
acessar areas de lazer, encontrar com amigos e familiares.

A disposicdo geografica das moradias nas cidades, em relacdo a localizagdo dos
equipamentos, da rede de infraestrutura e servigos disponiveis, possui uma relag¢do direta com
a mobilidade das pessoas. Segundo Tavolari (2016) a negacao do direito a uma habitacao digna,
implica questdes mais amplas, além do morar (o abrigo), tais como o reconhecimento como
cidaddo, que depende da posse de um endereco, visto que vinculos formais de emprego,
servigos publicos e manutencdo de lagos sociais, sdo atrelados ao acesso ao espaco fisico da
moradia.

Partindo desse ponto, compreende-se que o ato de participar da cidade formal ¢
dependente de possuir ou usufruir de uma habitacdo. No entanto, as habitagdes com as melhores
condicionantes para proporcionar uma boa qualidade de vida, geralmente sdo caras e

inacessiveis para a maior parte da populacdo, de modo que para aqueles que ndo possuem as
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condi¢des financeiras necessarias para residir nestas localidades, s6 restam ocupar as areas mais
distantes dos centros de interesse, carentes de infraestrutura e equipamentos urbanos, sendo
muita das vezes, regioes insalubres para moradia.

De acordo com Barbosa (2016 apud HILDEBRAND, 2021), as disposi¢des geograficas
dos empreendimentos industriais, financeiro, bancario, técnico, comercial e imobilidrio revelam
seus significados estratégicos para a reproducdo urbana como mercado, e consequentemente o
papel desempenhado, pela mobilidade no fendmeno de hierarquizagdo do urbano. O usufruto
das cidades formais passa a ser proporcional ao poder de acumulagao de capital, de forma que
quanto maior a renda, melhor serdo os condicionantes disponiveis para o desenvolvimento da
vida.

Para Hildebrand (2021), a segregacdo de determinadas camadas populares, as
dimensdes desiguais da mobilidade, bem como as implicacdes sociais e econdmicas geradas
pelas dificuldades impostas no acesso aos locais de saude, trabalho, lazer e educagao, sdo efeitos
da produg¢do de cidade baseada nas ideias capitalistas e da perspectiva hegemodnica que baliza
os sistemas de transporte.

O ato de circular pelo tecido urbano ¢ um direito social, que potencializa a efetivagao
do individuo como cidaddo, além de se constituir como uma das ferramentas para a superagao
das desigualdades, por parte dos grupos mais vulneraveis, ja que as privagoes e restricdes nos
acessos aos meios de transportes € consequentemente aos servigos € atividades inscritas na
cidade, revelam as distintas estruturas de poder e opressdo, para manuten¢do de uma classe
dominante na sociedade.

E a partir da compreensdo da precariedade das condi¢des de vida que se revelam a
exploracao e a desigualdade. Inclusive, os grupos e movimentos que lutam por melhorias, como
moradia, saneamento basico e transporte publico, passam a atrelar uma critica social em suas
reivindicagdes. As demandas temdticas que antes eram vocalizadas a partir de direitos
especificos — direito a moradia, a terra e ao transporte, passam a ser vinculadas ao direito a
cidade, sendo ndo mais tratadas como questdes isoladas, e passam a mirar, em primeiro plano,
a miséria social daquele individuo, que ndo tem onde morar e/ou como se movimentar pela
cidade.

Ademais, a mobilidade urbana pode ser vislumbrada como um importante instrumento
de mobilidade social, que historicamente tem sido negada para as parcelas mais pobres. A
impossibilidade de se mover pelo espago, refor¢a a negacao do direito de acessar e usufruir a
cidade, de se reconhecer como cidaddao daquele lugar. Para aqueles que nao possuem o poder

do capital para arcar com a financeirizagao dos deslocamentos urbanos, a imobilidade € presente
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e o ciclo de pobreza dos grupos afetados ¢ mantido, assim como seu dominio. De acordo com
Cavalcanti (2010), a pobreza dentro das cidades modernas, atua como um limitador social, pois
o individuo em situacdo de extrema pobreza, dificilmente consegue acessar os meios
necessarios para uma futura inclusdo econdmica dentro da sociedade. Ainda segundo
Cavalcanti (2020), as pessoas pobres ndo sdo integradas no tecido urbano pelas seguintes
razdes: sdo mantidas em condi¢cdes economicamente desfavorecidas, possuem grande
dificuldade para garantir a sua sobrevivéncia e encontram-se em situagdo de sem teto ou com

moradia precaria.

“... sempre morei em barraco... ndo tenho para onde ir... [tenho problemas] se como
ou pago aluguel... [ndo tem] como conseguir casa sem entrar na invasdo... tenho que
lutar por uma casa. Nada da certo desde a minha infancia... [¢ uma] escolha entre
mendigar e roubar... [sou] vitima da violéncia todos os dias. Um dia a gente come e
no outro ndo tem o que comer...Gostaria de me mudar daqui, porque é muito longe de
qualquer lugar e é dificil arrumar emprego, - mas ¢ bom morar aqui, € um lugar
tranquilo. No entanto, s6 é bom para quem é aposentado ou tem seu proprio negécio.
Mas para quem tem que lutar para sobreviver e tem que pegar dnibus todos os dias, é
muito dificil.” (Cavalcanti, 2022, pag. 23) (Traduzido pelo autor).

A partir dos textos de Calvacanti (2020 e 2022), pode-se concluir que a segregacao
espacial e exclusdo social estdo presentes na vivéncia da populagdo mais pobres, formando
territorios onde ha pessoas em situagdo de pobreza ou extrema pobreza, mas também na

producdo de cada vez mais individuos nestas situagdes.

3.3 Os transportes de risco

Nesta secao sera apresentada a mobilidade urbana, como um conceito que abrange nao
s6 o ato de ir de um ponto A ao ponto B, mas também as caracteristicas das viagens e as
possibilidades disponiveis de realizar os deslocamentos. Para Raia (2000 apud
VASCONCELOS 2014) a mobilidade pode ser compreendida a partir de trés instancias, sendo
a primeira definida pelas massas populacionais e seus movimentos; a segunda, através da rede
de infraestrutura que direciona os deslocamentos no espago e tempo, e por ultimo, as
condicionantes que orientam e condicionam a maneira como ocorre o processo de movimentar-
se pelo tecido urbano.

De acordo com Vasconcellos (2018), a circulagdo de pessoas no espago urbano, pode
ser feita por meio de diferentes formas, desde a mais simples e democratica — a caminhada —
até os modos tecnologicos e mais sofisticados, como o metrd e os trens de superficie.

Vasconcellos (2018), classifica os modais de transporte em duas categorias principais — 0s
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individuais e os coletivos; sendo estes subdivididos em quatro subcategorias — privado, publico,
motorizado ou ativo.

Ao modal individual compete os deslocamentos que sao realizados exclusivamente por
cada individuo, seja utilizando os modos de transporte motorizados privados (motocicletas,
automoveis) ou ativos'? (a pé, bicicleta, skate, patins). Diferente do modal coletivo, que consiste
naquele que permite no mesmo modal, o uso simultdneo por vérias pessoas, podendo ser
privado ou publico, como os Onibus, trens e metro. Dentre esses modos de transporte, que
compodem a mobilidade urbana brasileira, destaca-se o transporte coletivo publico, como um
dos mais importantes instrumentos de cidadania e efetivacao do direito a cidade, ja que permite
0 acesso as ofertas de trabalho e educagdo, aos equipamentos urbanos de lazer, satde e cultura,
de modo mais equitativo, para as classes mais vulneraveis economicamente e socialmente.

No entanto, o transporte publico tem sobrevivido de modo precario € com problemas
historicos como: o sucateamento de suas frotas de veiculos; superlotagdes durante as viagens e
dentro das estacdes, pontos, paradas de embarque ¢ desembarque; longa duragdo das viagens;
a dissondncia entre o quantitativo de veiculos e a demanda de passageiros, além do alto valor
tarifario, que prejudicam o desenvolvimento eficiente das viagens para seus usuarios.

Segundo Vasconcellos (2018), as sucessivas politicas de transporte implementadas em
todas as esferas governamentais, possuiram um papel importante na cristalizagao das
desigualdades preexistentes nas cidades brasileiras. Vasconcellos (2018) parte do principio que
os sistemas de Onibus, metrd e trem, estdo imersos em grandes crises, quase que de carater
permanente, enquanto os automoveis adquiriram parcelas crescentes de privilégios, ao longo
das ultimas décadas.

Logo se este modo de transporte se encontra em funcionamento precario, a experiéncia
e o desenvolvimento da vida de seus usudrios sdo afetados, podendo se dizer que sdo
atravessadas por um processo de precarizagdo. As parcelas mais pobres da populagdo
representam a maior parte do nimero de usudrios do transporte publico nas cidades brasileiras,
visto que elas ndo possuem as condi¢des financeiras necessarias, para aquisicdo € manutencao
de um veiculo particular, modal com maiores privilégios no Brasil, apesar de seu custo elevado.
Deste modo, o transporte publico ¢ mais recorrido pelas camadas mais pobres, ao visar a
realizag¢do de longas viagens.

Essa conjuntura problematica de distingdo social na mobilidade urbana, adquire um

contorno ainda maior com o advento da pandemia da Covid-19 — doenca altamente contagiosa,

12 De acordo com Vasconcellos (2018), ativos sdo 0s meios de transporte em que a pessoa utiliza sua propria
forca fisica (energia) para realizar suas viagens.
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causada pelo virus Sars-CoV-2 (também nomeado pelos cientistas como Coronavirus, devido
ao seu formato semelhante ao de uma coroa). De acordo com Simoni (2020), as aglomeragdes,
os encontros entre as mais diferentes tipologias de pessoas, a reunido de corpos nao so
caracteristica dos transportes urbanos “de massas”, mas das cidades, entraram no centro da
discussdo sobre a seguranga e a viabilidade dos transportes publicos coletivos, dentro do
contexto pandémico global.

Para César Simoni (2020, p.25) “se o virus causador da pandemia tivesse um DNA, ele
traria o gene da sociedade urbana”, devido ao fato de que a maior parte da populagao global
reside em ambientes urbanos, com niveis altissimos de densidade e contato entre pessoas. Além
disso, a ampla facilidade de locomocao entre as mais diversas localidades e de diferentes escalas
territoriais, espalhadas pelo globo terrestre, torna possivel o transito entre pessoas para qualquer
lugar do globo terrestre, em questdo de horas ou poucos dias. Esse contexto possibilitou um
cendrio propicio para uma rapida disseminacdo de um virus respiratorio, com alta capacidade
de contagio.

A mesma potencialidade de proximidade, de vizinhanga, defendida por Lefebvre para a
manuten¢do da vida das cidades, ¢ colocada em prova durante a pandemia da Covid-19. De
acordo com Simoni (2020), a aglomeracao na qual os diferentes se encontram, os contrarios se
tocam, os trabalhos se completam e a vida se compartilha, foram postos em questao diante das
medidas sanitarias para frear a dissemina¢do da doenga. O distanciamento social; a suspensao
das aulas nas institui¢des de ensino; as restri¢des para o funcionamento de comércios e servigos
presenciais, classificados como ndo-essenciais; o fechamento de templos religiosos e de areas
publicas de uso coletivo; além da mudanca de diversos segmentos de trabalho para o sistema
domiciliar remoto; foram algumas das medidas adotadas para controlar a proliferagdo de novos
casos da doenca nas cidades brasileiras.

Com a retirada das motivagdes e atrativos necessarios para que ocorressem boa parte
dos deslocamentos didrios, consequentemente ocorreu uma diminui¢do no fluxo das viagens.
Nas principais cidades do Brasil, a queda do nimero de passageiros variou entre 40% a 80%,
durante os meses de margo a julho de 2020, de acordo com levantamento realizado pelo Moovit
(SILVA, 2020). Por exemplo, a cidade de Fortaleza liderou a maior porcentagem de queda no
numero de viagens, sendo seguida de outras cidades como Salvador, Porto Alegre e Rio de

Janeiro (Gréfico 1).
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Gréfico 1 — Fluxo de viagens do transporte publico nas principais cidades brasileiras

’ moovit

Jul 16, 2020

Fonte: Relatorio Moovit (2020)

Entre todos os deslocamentos realizados em Fortaleza, os 6nibus registraram a maior
reducdo das viagens, cerca de 80% de queda da demanda, ja os automodveis apresentaram 65%
e as bicicletas 35%, de acordo com a entrevista do prefeito Roberto Cldudio para o Portal
Mobilize via podcast.

As restrigdes implementadas, durante a pandemia da Covid-19, afetaram drasticamente
o transporte publico por todo o pais. As pessoas se deslocam na cidade por uma ou varias
motivagdes — acessar servicos, ir ao trabalho, estudar, fazer esportes, cuidados médicos,
encontrar amigos ou familiares — que dependem do encontro com um outro cidaddo, causando
a troca interpessoal e aglomeragao, seja ela controlada, descontrolada, grande ou pequena.

Essas caracteristicas fizeram com que boa parte dessas motivacdes, estivessem
indisponiveis para sua realizagdo, frente as medidas impostas para controlar a disseminagao da
Covid-19 — a reclusao domiciliar, o distanciamento fisico, 0 uso de mascara e as restri¢gdes para
ambientes ausentes de ventilacdo natural, foram alterando a frui¢do das pessoas dentro do
espaco urbano.

Porém, nem todos possuiram o privilégio de parar ou adequar suas atividades cotidianas
a este novo cenario pandémico, de se isolar em seguranca dentro das suas residéncias e seguir
as recomendacdes, descritas pelos 6rgaos de saide competentes em cada municipio brasileiro.
Diversos fatores podem explicar a razao por que determinados grupos, se viram “obrigados” a
continuar os deslocamentos diarios pela cidade durante a pandemia, tais como a informalidade

de seu trabalho, o tipo do emprego ou mesmo o nivel de renda.
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Em sua maioria, esses trabalhadores residem em areas periféricas, e sdo dependentes do
transporte publico, para vencer as grandes distancias entre o local de suas residéncias e as
localidades onde trabalham. Para este grupo social, a unica possibilidade da manutencdo de
seus rendimentos mensais ou didrios, se deu atrelada a maior exposi¢do ao virus, em
comparagdo com aqueles, de maior renda que puderam cumprir o isolamento social e trabalhar
em regime de home office.

Se as cidades brasileiras haviam “parado”, os Onibus superlotados continuaram a
escancarar a precariedade social, refletida na mobilidade urbana brasileira e na disposi¢ao
territorial dos equipamentos urbanos. O acesso e gozo dos beneficios do viver nas cidades
modernas, torna-se cada vez mais atrelado ao dinheiro e a segregagdo de classes. Para Santos
(2000), o dinheiro assume um papel onipresente e despotico na governanca das cidades, ja que
as sucessivas politicas urbanas, implementas pelo pais, apresentam-se com um objetivo, nas
entrelinhas, de multiplicar a reproducao do capital, em detrimento da qualidade de vida dos
mais pobres.

De acordo com Lefebvre (1968), os centros de decisao (onde se concentram os canais
de informagao, meios de formagao cultural e cientifica) e o de consumo, presentes nas cidades,
se retnem, criando uma centralidade densamente ocupada e mantida pela burguesia,
denominadas de “Novos Senhores”. Ao redor dessa centralidade, sdo distribuidos os multiplos
servico, atrativos e prazeres que a abastecem, enquanto os trabalhadores, os “novos servigais”
sdo distribuidos no territério, cada vez mais distantes dessa centralidade.

A permanéncia e a presenca nesta nova centralidade, ¢ negada para os trabalhadores das
cidades contemporaneas e todas as outras classes sociais dominadas, sendo despojados da
cidade formal, “alocados” e segregados nas periferias da cidade. Para Harvey (2008), ¢ criada
uma nova miséria urbana que afeta o habitat (local e precariedade das moradias) e o habitar (o
habitante ¢ submetido a uma cotidianidade precarizada).

Segundo Lefebvre (1968 apud HARVEY, 2008), pode-se encontrar certa similaridade
entre 0 modelo de cidade e sociedade moderna ao ateniense, ja que, em ambos 0S casos,
consistem em uma minoria de cidadaos livres, usufruindo dos lugares sociais privilegiados que
possuem, por dominarem uma enorme massa de escravizados. Ainda com base em Lefebvre
(1968), a diferenga entre os dois modelos, se da por meio dos modos pelos quais sdo realizadas
as dominagdes dos grupos sociais. Na sociedade moderna, a forca ¢ substituida pela
manipulacdo, pois na maior parte das sociedades atuais, as massas sdo “livres” em principios e

em muitos casos, “voluntariamente” servigais.
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Para Milton Santos (2000), em paises como o Brasil, que s3o carentes de uma cultura
cidada, as classes nomeadas de “superiores” e as classes médias, foram condicionadas a
acumular e desejar privilégios, enquanto as classes mais pobres jamais puderam se quer se
tornarem cidaddos. Durante o decorrer da pandemia, observou-se, em boa parte dos municipios
brasileiros, muitos questionamentos e protestos para a retomada plena dos servigos e comércios,
ao passo em que se era noticiado o maior niimero de mortos, nas areas mais pobres da cidade.

De acordo com Simoni (2020), a concentracao de casos confirmados da Covid-19 em
Sao Paulo, encontra uma explicagao diferente, para cada estdgio da expansao geografica da
doenga. Ainda segundo Simoni (2020), os principais vetores da primeira “onda” de
dissemina¢do da doenga, foram os executivos e turistas que retornavam de suas viagens
internacionais, importando a doenga da Europa para o Brasil, j& que os primeiros registros de
pessoas infectadas pelo virus da Covid-19 no pais, encontravam-se em areas de maiores rendas
e consequentemente, maiores possibilidades de vinculos com o turismo internacional.

Ja a “segunda onda” de dispersao da Covid-19, teria como um dos principais vetores de
disseminag¢do, os trabalhadores aglomerados dentro dos transportes publicos, durante as suas
viagens para os locais de trabalho e de retorno para os seus domicilios. Simoni (2020 apud
CARLOS, 2020) discute a relagdo entre o deslocamento de pessoas e o registro de novos casos

da doenga nas areas nobres para as regides periféricas de Sao Paulo:

[...] o fluxo de trabalhadores no espaco metropolitano, com uma massa de homens e
mulheres impelidos a se deslocar de suas casas aos espagos de reproducao da riqueza
[centros concentradores dos comércios e servigos das cidades] todos os dias, ndo
tardou a cumprir o seu papel no espraiamento da doenca, que encontrou nas periferias
e nos espacos de pobreza um ambiente muito mais favoravel a sua disseminagéo.
(César Simoni, 2020 in Carlos, 2020).

A pandemia da Covid-19 demonstrou a consolidagdo e naturaliza¢ao da precarizacao da
vida dos mais vulneraveis dentro da nossa sociedade e modelo de cidade. Se antes do
surgimento dessa doenca, as condi¢cdes de deslocamento das grandes “massas de trabalhadores”
J& eram precarias e reforcavam a distin¢do social, com o advento da pandemia, ficaram ainda
mais evidentes, as distintas estruturas de poder e opressdo presentes na sociedade brasileira,
que dificulta a todo custo o desenvolvimento e a vida dos mais pobres.

O estudo realizado pelo LabCidade (MARINO et. al., 2020) envolvendo a Faculdade de
Arquitetura e Urbanismo (FAU) da Universidade de Sao Paulo (USP), evidenciou a relagao da
concentracao de hospitalizacdes pela Covid-19 e a distribuigao de origem das viagens realizadas

de transporte publico, referente ao periodo do inicio da pandemia até a data de 18 de maio de
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2020. As manchas na cor cinza representam as hospitalizagdes, de modo que quanto mais forte
0 tom escuro, maior ¢ o numero de pessoas hospitalizadas. J4 as manchas nas varia¢des de
amarelo para vermelho sdo as regides de origem das viagens, sendo vermelho correspondente

ao indice mais alto (Figura 5).

Figura 5 — Concentracéo de hospitalizacdo e origem das viagens
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Esta pesquisa do LabCidade (MARINO et. al., 2020), demonstra a predominancia tanto
de numero de infectados pela doenca, como dos pontos de origem dos deslocamentos realizados
pelo transporte publico, nas areas periféricas da cidade. Para Simoni (2020), ocorreu um padrao
de dispersao socialmente orientado, com base no recorte de classe, onde a doenca fez dos mais
pobres as suas principais vitimas. Nao s6 a dissemina¢do do virus adquire uma espacialidade,
mas a sua letalidade ganha um contorno socioespacial.

Se o virus por si s6 ndo discrimina, as pessoas certamente fazem. Para Barbosa e Teixeira
(2020), as distingdes corporeo-territoriais de direitos, impdem condi¢des perversas a pandemia,
de modo que estas relagdes corpo e territdrio sdo decisivas para entender as consequéncias
sociais e raciais implicadas no curso da pandemia da Covid-19. Ainda de acordo com Barbosa

e Teixeira (2020, p. 72):

“[...] as familias nas favelas da cidade do Rio de Janeiro ja viviam no limite entre as
desigualdades profundas e o direito a vida critico da luta diaria pela sobrevivéncia.
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[...] Préticas basicas de higiene pessoal sdo muitas vezes impossibilitadas para as
pessoas que residem em habitacBes improvisadas, devido a absurda precariedade das
proprias construgdes e da infraestrutura de saneamento basico.”

Deste modo, ha determinados grupos socioecondmicos ¢ perfis de pessoas, que se
encontram em maior vulnerabilidade, frente a pandemia da Covid-19. Coincidentemente ou
propositadamente, estas mesmas parcelas também foram “obrigadas” a se deslocar e trabalhar,
em condigdes contrarias as recomendadas pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
consequentemente o risco de contdgio pela doenca aumentou-se consideravelmente para estas
pessoas.

A pesquisa realizada por Travassos, Moreira e Cortez (2020) na cidade de Sao Paulo,
constatou a distribuicdo desigual de Unidades de Tratamento Intensivo (UTI), pela malha
urbana da cidade. As arecas com maior concentracdo de UTI’s eram as centrais ¢ de renda
elevada, enquanto as regides mais pobres e periféricas, que comprovadamente foram as mais
afetadas pela Covid-19, também possuiam a menor acessibilidade a este tdo importante
equipamento para o tratamento da doenca.

Para Santos (2006), a acumulagdo de certas atividades em determinados locais, conduz
para maiores dificuldades quanto ao acesso aos produtos da cidade, sejam eles bens ou servigos.
Neste caso, a maior concentracdo de leitos de UTI’s em areas mais elitistas da cidade,
prejudicou o acesso ao tratamento dos sintomas mais agudos da Covid-19, por parte da
populacdo mais pobre, que ocupa as areas mais fragmentadas da cidade, dotada de bairros e
loteamentos de urbanidade incompleta, carentes de infraestrutura. Se a disposicao espacial do
territorio contribui para segregar as classes sociais, a imobilidade urbana, dentro do contexto
pandémico, além de reforgar a segregacdo, contribuiu para determinar quem poderia ter as
melhores condigdes de sobrevivéncia, apos o contato com o coronavirus.

De acordo com levantamento realizado em S3o Paulo por pesquisadores do IPEA
(PEREIRA et al., 2020), que buscou verificar o tempo das viagens dos moradores das regides
periféricas para acessar aos servigos de satude, conclui-se que a populacao de baixa renda destas
regides e com idade acima de 30 anos, ndo conseguem ter acesso a nenhum estabelecimento
médico, dentro de um tempo menor que 30 minutos de caminhada, e cerca de 263 mil pessoas
moram a uma distancia acima de cinco quildometros de um hospital equipado com, pelo menos,
um leito de UTTI e respirador.

Pode-se dizer que estas pessoas que moram distantes dos equipamentos de saude, caso
precisem realizar estes deslocamentos e nao possuirem um veiculo proprio, a depender do nivel

de renda, utilizariam dos modos de transporte individual privado como Uber e taxi, ou fariam
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uso do transporte publico, com suas problemadticas sanitarias frente a pandemia da Covid-19.
Desta forma, esta parcela da populacgao estaria em desigualdade no diagndstico e tratamento da
doenca, portanto, em maior vulnerabilidade, do que nas regides mais elitistas e centrais da
cidade, que concentram a maior parte dos hospitais e postos de satde.

De acordo com Carlos (2020), a pandemia da Covid-19 escancarou, de modo gritante,
as realidades recheadas de desigualdades, que fazem parte do cotidiano de grande parcela da
populagdo brasileira. A classe trabalhadora dos setores considerados como essenciais € as
parcelas mais pobres, se viram obrigados a circular, durante os altos indices de contaminacao e
letalidade da doenca, para buscar ou manter os meios necessarios para conseguir a renda
minima para sobreviver e, ao final do dia retornar para as suas moradias, geralmente localizadas
em areas com os piores indices, para o desenvolvimento de uma vida dotada de saude.

Segundo IBGE apud BARBOSA E TEIXEIRA (2020), cerca de 13 milhdes de pessoas
vivem em favelas e 40 milhdes em moradias com saneamento basico precario, além dos tantos
milhdes que sdo afastados do trabalho formal, da formagao escolar plena, do acesso aos servigos
de saude, pelas inumeras barreiras e entraves socioespaciais, colocados pelas classes
dominantes. De acordo com Camargo et al. (2013 apud VERDI, 2020), em fevereiro de 2020,
cerca de 74,4 milhdes de pessoas possuiam registro no Cadastro Unico, o que corresponde a
35% da populacgao brasileira.

De acordo com a métrica adotada pelo IBGE (2010) para delimitar a situagdo econdmica
das familias brasileiras, observa-se que dos 28 mil domicilios que estavam registrados no
Cadastro Unico (CadUnico), aproximadamente 48% encontravam-se em situagdo de extrema
pobreza (renda per capita até RS 89,00); 10% em situagdo de pobreza (renda per capita entre
R$ 89,01 e R$ 178,00); 21% sao considerados de baixo rendimento - renda per capita de R$
178,01 até meio salario minimo) e 22% corresponde as familias que encontram-se na faixa
acima de meio saldrio minimo per capita, com base nas informagdes de Camargo et al. (2013
apud VERDI, 2020).

Urge a necessidade de destacar o cendrio social e econdmico vivenciado pelos
brasileiros nos ultimos anos. A constante alta na inflagdo retirou o poder de compra de remédios,
utensilios de limpeza e protecdo pessoal — como madscaras, dlcool em gel, inclusive alimentos.
A redugao da capacidade de aquisicao destes itens basicos para a satide e a protecao da vida das
pessoas, somada com a exposi¢ao acentuada ao virus da Covid-19, evidencia o carater seletivo
na distingdo de quem tem o direito a cidade e a necessidade de sobreviver, em meio as mazelas

urbanas, mesmo estando em situacoes mais vulneraveis.
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Para Barbosa e Teixeira (2020), os efeitos desiguais da pandemia também possuem
relacdo com o racismo estrutural presente na sociedade brasileira. De acordo com o IBGE
(2019), a maior parte da populagdo nas faixas mais pobres sdo compostas por pessoas negras
(75% das pessoas enquadradas na situag@o de extrema pobreza sdo pretas e pardas). De acordo
com o IGBE (2019 apud BARBOSA E TEIXEIRA, 2020), cerca de 8 dos 12 milhdes de
trabalhadores desempregados no pais, sdo pretos ou pardos, que muito provavelmente irdo
recorrer as condigdes precarias de trabalho, para manter algum rendimento médio ou a
informalidade.

Vale destacar que esses dados referentes a predominancia de pessoas negras em situacao
de extrema pobreza e no niumero de desempregados, competem a um periodo anterior ao da
pandemia da Covid-19, que por sua vez, impactou no crescimento do desemprego e da renda
das familias brasileiras.

Esta distingio racial de emprego e renda reflete-se também no uso do Sistema Unico de
Saude (SUS), sendo 70% da populagao negra dependente desse sistema publico para realizacao
de consultas e servigos de atendimento de saude dos mais basicos aos mais complexos'®. Nas
ultimas décadas, o SUS tém sofrido continuamente com processos administrativos que retiram
0s meios necessarios, sobretudo econdomicos, para que o sistema seja capaz de melhor atender
a demanda dos brasileiros por consultas médicas, atendimentos de emergéncias e cirurgias em
geral. Para Barbosa e Teixeira (2020), a crise na saude publica esta diretamente vinculada a
destruicdo do papel social do Estado, através das diretrizes neoliberais que reduziram os
investimentos financeiros destinados ao SUS.

Dentro dessa conjuntura de politicas neoliberais no ambito da satde publica, o SUS
atendeu a populagdo dentro dos seus recursos disponiveis, no entanto, a estrutura que ja se
encontrava insuficiente em periodo anterior ao advento da pandemia da Covid-19, ndo suportou
a grande demanda por leitos de UTI dotados de aparelhos respiratorios, dentro de um curto
espago de tempo, e entrou em verdadeiro colapso. De acordo com a matéria publicada por
Castro (2021) no portal da Fiocruz, dentre as 27 unidades federativas, 24 estados e o Distrito
Federal, estavam com taxas de ocupacdo de leitos de UTI para Covid-19, destinado a adultos
no SUS, iguais ou superiores a 80%, sendo 15 unidades com taxas iguais ou superiores a 90%.

Deste modo, a populagdo pobre, cuja predominancia consiste racialmente em pessoas
negras € que, em sua maioria, encontrou-se em situagao de desamparo pelo poder publico, frente

ao colapso do SUS para tratar dos sintomas da doenca, sobretudo os mais agudos, que

13 De acordo com IBGE apud BARBOSA E TEIXEIRA (2020).
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necessitavam de internagdo em leitos de UTI. Segundo Barbosa e Teixeira (2020), esse contexto
escancarou a vulnerabilidade social e territorial em seu sentido mais brutal, visto que a vida dos
trabalhadores adquiria um carater de descartabilidade.

Como bem descreve Danilo Volochko (2020, p.38), “se a pandemia do novo coronavirus
se propaga pelo mundo e atinge potencialmente a todos, ndo podemos dizer que ela atinge a
todos da mesma forma”. Aqueles que trabalham informalmente e desprovidos de qualquer
seguridade, que permitiriam a reclusdo em seus domicilios, e dependentes do SUS, enfrentaram
ndo sO o risco iminente de contaminagdo, para continuar os seus rendimentos, mas o risco de
ndo ser atendido nas unidades de satde para tratar a doenga. De acordo com Simoni (2020),
esses trabalhadores geralmente ocupam os espacos urbanos carentes de infraestrutura basica,
especialmente relacionada as questdes sanitarias e de circulacdo, que os tornam verdadeiros

clusters da reproducao orquestrada do virus.

O tempo do lucro, imposto sob ameaca de morte aqueles que dependem do trabalho
do dia para comer a noite, se apropriou da poténcia urbana do encontro e da
proximidade. E desse ponto de vista que a sociedade ndo pode parar, levando ao
sacrificio o contingente economicamente supérfluo. Tendo a funcéo de incubadoras
do surto pandémico sido transferida das &reas nobres as periferias e aos espacos de
concentracdo da pobreza. [...] os trabalhadores convocados em meio & quarentena
levaram a cepa recém-chegada do miolo rico da Zona Oeste as mais longinquas areas
da metrdpole de S&o Paulo e, assim, ndo somente ajudaram na dispersdo do virus
nessas areas como também, e agora juntamente com outros trabalhadores impedidos
de se confinar e de proteger suas familias, continuam a servir de vetores para o0
contagio cada vez mais difuso. (César Simoni, 2020)

Deste modo, o direito a cidade e o direito & mobilidade dos mais pobres, durante o
periodo pandémico, ¢ atrelado também ao “dever” de se infeccionar com a Covid-19 para
mobilizar o capital. De acordo com Simoni (2020), a perversidade do sistema capitalista no
pais, apresenta-se através da aversdo a qualquer diminui¢do no ritmo do giro do capital e a
precariedade das condi¢des de trabalho combinadas ao Coronavirus (ingrediente virulento da
vez), subvertendo a forma do encontro dos espacos urbanos, e os convertendo em um potente
sistema de contaminagao, sob as cores verde e amarela.

Segundo dados da Unifesp e LabCidade, publicados no site Folha de Sao Paulo
(Rodrigues, 2020), os distritos da cidade de Sdo Paulo com maior nimero de mortos pela
COVID-19, estao relacionados aos locais de moradia de autdbnomos, donas de casa e demais
usuarios do transporte publico. De acordo com Kazuo Nakano (2020 apud RODRIGUES,
2020), dos dez distritos da cidade com maior indice de mortes pela doenga, nove lideravam no

numero de viagens por metro € dnibus.
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A pandemia escancarou ainda mais as problematicas do transporte publico; da
disposi¢ao espacial e dos acessos aos equipamentos urbanos; das caréncias de infraestrutura
urbana de transporte; além do carater de inseguranga em relacdo aos trabalhos e rendimentos
da populagdo, que juntos impactam diretamente na experiéncia do viver na cidade, de se
reconhecer e ser reconhecido como cidadao.

Para Danilo Volochko (2020), novos empregos foram criados durante as ultimas
décadas, mas ainda como informais ou melhor como subempregos, ja que sdo ausentes de
formalidade e garantias trabalhistas, possuem muita das vezes condigdes precarias, jornada de
trabalho de tempo intermitente e até, muitas vezes, sobre o sistema urberizado'®. Ainda de
acordo com Volochko (2020), esta precariedade de trabalho seria uma das expressdes dos
processos de exclusdo, presentes nas sociedades atuais, visto que submete o trabalhador a
jornadas extensas, exclui direitos (folgas, décimo terceiro salario, férias, aposentadoria) e como
observado durante o contexto pandémico, sdo retiradas das pessoas até o direito de trabalhar e
se deslocarem da casa para o trabalho (e vice-versa) com seguranca.

Os modais de transporte, por si s0, ndo podem ser considerados meios de transmissao
da doenca, se as condigdes nas quais sdo realizadas as viagens forem apropriadas para evitar os
contagios. Tais condigdes dizem respeito, por exemplo, a capacidade condizente da frota em
relagdo a demanda, de modo a ndo gerar aglomeracdes ou lotagdes; aos horarios dos turnos de
trabalho; o uso correto das mascaras de protecao; adequada e constante renovagao da ventilagao
natural; a duragdo dos deslocamentos; a higienizacdo apropriada dos veiculos e de toda a
infraestrutura de embarque e desembarque.

A realidade vivenciada no transporte publico da maior parte das cidades brasileiras,
destoa da descricao acima, como ideal frente a pandemia da Covid-19. A impossibilidade do
distanciamento fisico e social entre os trabalhadores que se utilizam do transporte publico, para
realizar seus deslocamentos diarios foram pautas cotidianas dos jornais televisivos. Com base
no texto de Rolnik (2020), aqueles que ndo tiveram a opg¢ao de parar, tiveram seu direito basico
de circular pela cidade de forma digna e com seguranca (sendo este ultimo ainda mais
necessario durante este periodo pandémico), absurdamente negligenciado pelo poder publico e
pelas alternativas implementadas pelas empresas prestadoras do servigo de transporte publico

visando a manutencao financeira de seus lucros.

14 Esta expressdo relaciona as condigGes de trabalho dos motoristas de aplicativos como Uber, que se apresentam
desprovidas da maior parte dos direitos que estdo presentes nos trabalhos formais, além da dissonancia entre os
custos indiretos para atuacdo como motorista do aplicativo, somadas as longas jornadas de trabalho e o baixo
retorno financeiro.
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Dentre as medidas adotadas, destaca-se a reducdo da frota de Onibus, metros ¢ trens
urbanos, que ndo possuiram qualquer consonancia com as necessidades reais de deslocamentos
da populacdo, aumentando-se as aglomeragdes dentro dos veiculos e nos pontos de embarque
e desembarque (Figura 6). Assim, as empresas responsaveis pelo servi¢o de transporte publico
ao invés de garantir as condi¢cdes minimas de seguranga para a realizacdo das viagens, s

agravaram ainda mais a situagao.

Figura 6 — Onibus lotado em S&o Paulo

Fonte: Gazeta do Povo (2020)

Segundo dados publicados por pesquisadores da Rede Mobilidade Periferias/Instituto
das Cidades, da Universidade Federal de Sao Paulo (INSTITUTO DAS CIDADES,2021),
dentre os meios de transporte que mais receberam notificacdes de lotagdes pelos proprios
usudrios, os Onibus lideraram com 62% e seguidos pelo metrd com 38%. Segundo matéria
jornalistica da Folha de Sdo Paulo (VELOSO, 2020), os passageiros dos onibus e metrd da
capital paulista que indicaram no aplicativo, desenvolvido pelo Instituto das Cidades, que estes
dois modais estavam lotados, em 65% dos relatos foram classificados pelos proprios usudrios
como muito lotado, 30% para lotado e 5% para lotagdo maxima.

Para Volochko (2020), o coronavirus ¢ apenas um novo componente do terrorismo
cotidiano sofrido pelas classes trabalhadoras, pelos pobres e moradores das periferias, que agora
enfrentam um inimigo invisivel quando saem para o trabalho e ndo podem aderir ao isolamento

social. Um estudo de Silva et al. (2020 apud ANDRADE, 2021), apontou a correlagdo existente
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entre os casos de Covid-19 e a utilizagdo do sistema de transporte ptblico, em que a incidéncia
de contagio viral foi 54% maior em pessoas que utilizaram frequentemente o transporte publico,
em comparag¢ao com pessoas que nao utilizaram o servigo.

Apesar das recomendagdes de evitar a proximidade fisica com outras pessoas, cuja
distancia seja inferior a dois metros (OMS, 2020), a realidade dentro dos sistemas de transporte
publico destoa do recomendado. De acordo com o estudo realizado por Chen (2020 apud
ANDRADE, 2021), ainda que os passageiros estejam sentados a mais de 4,5 metros de
distancia, podem ser infectados pela doenca, desde que nao haja renovagao natural do ar; uso
correto de mascaras e higienizagdo do meio de transporte em questdo. Se apenas o
distanciamento fisico ndo ¢ suficiente, imagina-se a catastrofe viral dos 6nibus lotados, em que
0s passageiros se “apertam” e aglomeram, muitas vezes, com uma distancia de poucos palmos.

Relatos de superlotagdo foram registrados em diversas cidades brasileiras. Por exemplo,
a cidade de Belém registrou uma queda de 65% a 73% do fluxo de passageiros nos Onibus
metropolitanos (SETRANSBEL, 2020 apud PONTE et. al, 2020), mas a deficiéncia historica
da frota de veiculos, destinadas a atender a demanda dos moradores das areas periféricas, ndo
sO se manteve precaria, mas os impactos no fluxo e atividades desta parcela da populacao teriam
sido agravados (Ponte et. al, 2020).

Semelhante a Belém, a cidade de Curitiba registrou o velho problema da dissonancia
entre a disposicao espacial da maior demanda por transporte publico (bairros periféricos) e a
quantidade de terminais e linhas de Onibus, para satisfazer a esta demanda de passageiros
(Moura et. al, 2020). O velho problema gera velhas consequéncias que sdo as superlotacoes,
mas que com a pandemia, adquire um novo contorno sanitario ¢ de saude publica. De acordo
com Moura et. al (2020), na tentativa de controlar a disseminacdo, através da diminui¢do do
fluxo de pessoas pelo municipio, reduziu-se os servigos de transporte publico, mas que, no
entanto, o efeito desta medida foi adverso, catalisando o processo de disseminagdo
descontrolada do virus, gracas as aglomeragdes produzidas nos veiculos e terminais.

Na cidade de Fortaleza, o isolamento social ocorreu de acordo com os niveis ¢ condi¢oes
financeiras das familias, de modo a privilegiar os mais ricos e residentes nas areas nobres. De
acordo com Pequeno et al/ (2020), enquanto as funciondrias do lar, diaristas, cuidadoras,
porteiros, faxineiros, entre outros trabalhadores, vistos socialmente como “servigais da casa
grande” mantiveram suas rotinas de trabalho, prestando os servigos ao custo do aumento da
exposi¢do e possivel contaminagdo com o Coronavirus, € assim, os seus empregadores puderam
se resguardar em suas residéncias. Dada a baixa remuneragdo destes trabalhos bragais, muito

desses trabalhadores residem, ou constantemente movem-se para dreas carentes de
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infraestrutura, ¢ de menor preco, por metro quadrado, predominantemente localizadas nas
regides periféricas da cidade.

Para Pequeno et al (2020), estes mesmos trabalhadores e outros usuarios do transporte
coletivo, que nao tiveram condi¢des de parar durante o periodo de isolamento implantado na
cidade, tornaram-se vetores de contaminagdo, deslocando a doenca de seu lugar de trabalho
para suas habitacdes, e com direito as conexdes nos terminais, pontos de parada e estagdes de
metro.

Os estudos em Sao Paulo demonstram um cendario muito diferente do que foi
rotineiramente publicado nas redes sociais “[...] nesta pandemia estamos todos no mesmo barco
enfrentando a Covid-19”; “o virus ndo faz distingdo entre pessoas”, ja que, determinados
estratos da populacdo paulista tiveram condi¢des diferentes, para se proteger e se recuperar de
uma possivel infec¢cdo pelo virus. Segundo Harvey (2020 apud VOLOCHKO, 2020), pode-se
dizer que se trata de uma pandemia de classe, de raca e género.

Semelhante ao cenario de outras cidades, a progressao da Covid-19 na cidade do Rio de
janeiro, também ganhou um caréter socioespacial. De acordo com Barbosa e Teixeira (2020), o
contdgio da doenca partiu dos bairros de classes médias, com maior renda econdmica e

acessibilidade a equipamentos, para os suburbios e periferias cariocas (Figura 7).

Figura 7 — Contaminacéo da Covid-19 em marco e abril de 2020

MAPA DE CONTAMINAGAO COVID-19 g
Municiplo do Rio de Janeiro marco

17/03 LEGENDAS

CASOS CONFIRMADOS (29) 212 ¢ Estado R
ATE 02 CASOS - 2
ATE 05 CASOS L Zonas N
ATE 10 CASOS

m—ATE 25 CASOS Bairros <
- ATE 30 CASOS Heaud
- AT 100 CASOS T avelas

- ATT 200 CASOS
- ATE 400 CASOS 7



65

MAPA DE CONTAMINAGAO COVID-19
Municipio do Rio de Janeiro abril
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Fonte: Barbosa e Teixeira (2020).

Outro fator pandémico, presente na cidade do Rio de Janeiro, que se assemelha ao caso
de Sao Paulo, ¢ o fato que determinadas zonas urbanas ainda que apresentem menores registros
de contagio da Covid-19, apresentam uma letalidade expressivamente maior. Segundo Barbosa
e Teixeira (2020), os bairros da Zona Norte e Oeste possuem um indice menor de notificagdo
de novos casos da doenga, em relagdo aos bairros da Zona Sul, no entanto a sua letalidade ¢é
notoriamente superior. Ainda de acordo com Barbosa e Teixeira (2020), um dos fatores que
podem auxiliar a compreender este agravamento nos nimeros de 6bitos decorrentes da Covid-
19, em determinadas regides, ¢ a sobrecarga das unidades de tratamento intensivo, além da
maior concentragdo de grupos e territorios de maior vulnerabilidade nestas localidades.

Portanto, o estudo de Barbosa e Teixeira (2020), concluiu que a Zona Sul e o Centro
apresentaram as menores taxas de letalidade em relagdo as outras zonas, do municipio carioca.
A Zona Norte e Oeste apresentam os maiores indices de letalidade, sendo equivalentes ao dobro
do que foi registrado no Centro e quase o triplo na Zona Sul (Figura 8). Assim, a agressividade
da Covid-19 realcou as condi¢des desiguais presentes no Rio de Janeiro, visto que a letalidade
da doenga se relacionou, diretamente, com as condi¢des socioecondmicas, presentes nos

espacos da cidade.
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Figura 8 — Contagio e letalidade da Covid-19 do Rio de Janeiro
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Fonte: Barbosa e Teixeira (2020).

O cotidiano dos residentes destas regides nao pdde parar, devido a inumeros fatores,
dentre eles, a auséncia de condi¢des econdmicas que permitam a pausa ou transformacao dos
seus trabalhos no regime home office *°. Para Volochko (2020), o cotidiano desigual presente
nas periferias urbanas nao permitiria o isolamento, pois sdo grupos sociais que nao possuem
uma rotina ou vivéncia de cotidianidade para abrir mao, visto que estas pessoas sao for¢adas a
buscar, diariamente os meios para a propria sobrevivéncia.

A busca por trabalho, em sua maioria informal ou subemprego; um teto, o que nao
necessariamente se traduz em uma edificagdo que possa ser chamada de casa; e a busca por
alimento; fazem parte da luta cotidiana que compde a realidade vivenciada pelos moradores das
favelas e regides de pobreza, que agora passaram a sofrer um risco ainda maior de adoecimento
e morte, ao passo que a disseminacgao da Covid-19 se alastra por essas areas.

Segundo Verdi (2020), a pandemia revelou a triste realidade que os trabalhadores do
setor informal vivem, devido a precarizagdo e a auséncia de protecao social; estes trabalhadores
circulam préximos da linha de pobreza, alternando entre acima e abaixo desta linha. Para

Volochko (2020), o sistema econdmico capitalista em sua ldgica necessariamente desigual,

15 Regime de trabalho que consiste na execucdo do servico a distancia, de forma que o trabalhador ndo precise se
deslocar da sua residéncia para realizar o trabalho.
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através da sua feicdo autoritaria e mortal, demonstra, de maneira explicita, as desigualdades
presentes no plano da sociedade, do espacgo urbano e do cotidiano vivenciado concretamente
pelos trabalhadores pobres.

Desprovidos de um cotidiano previsivel de seguranca fisica e psicoldgica ou qualquer
estabilidade econdmica e social, as parcelas mais vulneraveis ndo tiveram do que abrir mao, ja
que nao possuiam do que abrir mao. Infelizmente, o risco exacerbado de adoecimento e morte
ja eram parte constituinte dos cotidianos de sobrevivéncia desta populagcdo. A rotina dessa
parcela da populagdo historicamente marcadas por entraves, adquire um peso ainda maior no
contexto de pandemia, por causa da condi¢dao de alta vulnerabilidade, mediante a exposi¢ao
prolongada e constante ao coronavirus, dentro dos transportes coletivos, ao passo que realizam
atividades econdmicas necessarias para dar sobrevida ao capital.

Segundo Volochko (2020), a realidade vivenciada diariamente pelos pobres ja era
marcada por inimeras violéncias — fisicas (agressdes policiais, tiroteios, assaltos) e ambientais
(ocupagdes nas encostas de morros e areas com risco de deslizamento ou enchentes), além da
auséncia das variadas redes de infraestruturas urbanas/habitacionais/sanitarias/transportes, e
com o advento da pandemia, tiveram mais um elemento ameagador para o desenvolvimento e
manuten¢do de suas vidas, demonstrando assim o quao desigual s3o os cenarios vividos por
determinadas parcelas da populagao.

As desigualdades territoriais presentes nas cidades globalizadas, sobretudo as
brasileiras, possuem como fundamento um numero de varidveis bem mais vasto, cuja
combina¢do produz uma enorme gama de situagdes de dificil classificacdo, de acordo com
Santos (2006). Tomando esse raciocinio de Santos (2006), pode-se concluir que as
desigualdades presentes no territorio urbano do pais, adquirem um leque tdo vasto de elementos
que torna dificil até a sua propria mensuracao.

Atualmente, se produz e/ou ¢ percebida a presenca da desigualdade em varios aspectos
da vida urbana — na qualidade e na localiza¢do das habitac¢des, nos transportes, nas instituicoes
de ensino, no abastecimento de agua e energia, na coleta de residuos e tratamento de
esgotamento sanitdrio, na alimentagdo, nas ofertas de trabalho, que a tornaria em uma lista
quase que interminavel.

Este paradigma de produgdo de cidade, atrelado a producdo e reproducdo das
desigualdades sociais, econdmicas e territoriais, desempenhou um importante papel na
transformagao do sistema de transporte publico, em um dos principais fomites da disseminagao
do virus da Covid-19, dentro das cidades brasileiras. As camadas da popula¢do com os menores

rendimentos mensais, dependentes do SUS e que, em sua maioria, habitam as regides carentes
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de infraestruturas urbanas mais basicas, foram as mesmas que superlotaram os 6nibus, metros
e trens interurbanos, para trabalhar durante a pandemia.

Os niveis de imobilidade urbana que sdo gerados pelas péssimas condi¢des que
permeiam a realiza¢do dos deslocamentos urbanos, desde a escolha individual de qual modal
pode-se utilizar para alcancar o destino final, até as circunstancias que afetam o sujeito no
decorrer da viagem, dentro do modal escolhido, acarretam graus de cerceamento do direito a
cidade. O refor¢o das questdes da desigualdade e o ndo acesso aos beneficios da urbanidade,
que permitam o desenvolvimento da vida, acarretam no impedimento do direito de todos de
ocuparem ¢ se apropriarem dos espagos de forma equitativa, e com o advento da pandemia, o
proprio direito a vida, dessas parcelas da populacdo, entra em risco.

No entanto, mesmo com a problematica escancarada aos olhos da populagdo e nos
telejornais, o poder publico dos municipios brasileiros pouco agiu para diminuir as
superlotagdes no transporte publico, com excecao de algumas prefeituras. Na cidade de Belo
Horizonte, foram implementadas infraestruturas temporarias para os ciclistas, conectando cerca
de 90 km de ciclovias dispostas em regides proximas as ofertas de trabalhos e servicos, que
antes estavam desconexas entre si, passaram a ser conectadas por ciclofaixas, de acordo com
SampaPé¢ (2020).

A atual rede cicloviaria (ciclofaixas implementadas + ciclovias) € capaz de ligar as
regiodes periféricas, com alto indice de adensamento populacional, ao centro da cidade, segundo
Eveline Trevisan, coordenadora da BHTrans, responséavel pela implantacdo da infraestrutura
temporaria, em entrevista via podcast para a Organizacdo SampaPé¢ (2020). Para tal
intervengao, foram utilizados, materiais baratos e de rapida instalacao — pintura dos pictogramas
e faixas no asfalto, placas de alerta para os motoristas e ciclistas, além dos balizadores e cones.

Para Trevisan (SampaPé¢, 2020), o ponto importante deste projeto ¢ o carater de
laboratorio urbano, que permite a realizagdo de testes e constantes reajustes, com base nas
respostas dos usuarios, que relatam se o redimensionamento da largura estd insuficiente em
alguns trechos; a preferéncia por faixas duplicadas direcionais ao invés de uma bidirecional;
além do desconforto em pedalar no contrafluxo de vias rapidas.

Outro exemplo de a¢des que buscaram atenuar de alguma forma, a problematica do
transporte publico, ¢ a cidade de Fortaleza. A capital cearense, criou um programa de bicicletas
compartilhadas, além de um conjunto de estruturas definitivas e temporarias, objetivando a
criacdo de condigdes favordveis para o uso deste modal, com seguranga e eficiéncia, para se

deslocar pela cidade durante a pandemia da Covid-19.
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A cidade de Fortaleza ja se destacava pelas politicas publicas a favor do ciclismo, sendo
uma das poucas cidades brasileiras com um Plano Diretor Cicloviario, que estabelece o
financiamento para as construcdes das ciclovias e ciclofaixas, com recurso oriundo dos
estacionamentos rotativos demarcados para os automoveis espalhados pela cidade, além de
metas para a constru¢do de ciclovias. O plano visa através de uma presenca maior da
infraestrutura urbana voltada para as bicicletas, beneficiar a todos, principalmente aquelas
pessoas que nao possuem condi¢des financeiras para uso do transporte coletivo publico.

Segundo Sombini (2017), € necessario investimento politico em um estado que permita
a manuten¢do das politicas publicas sociais, associado ao estimulo da participacdo popular
como pratica de controle publico sobre estas mesmas politicas publicas. No entanto, o
capitalismo articula-se cada vez mais para dificultar a funcionalidade do estado, impondo-lhe
barreiras a apropriacao e distribuicdo de riquezas. De acordo com Pessoto, Ribeiro e Guimaraes
(2015), a efetivagdo do papel do estado, como promotor do bem-estar social e redutor das
desigualdades econdmicas, historicamente presentes nas cidades brasileiras, depende do
rompimento das praticas capitalistas neoliberais.

Conclui-se, ao final deste capitulo que a pandemia da Covid-19 impactou os
deslocamentos das cidades brasileiras, principalmente o transporte publico, visto que o seu
funcionamento depende de uma certa aglomeragdo, ainda que em teoria controlada. Com o
surgimento de cada vez mais casos, 0s governos municipais implementaram medidas para
controlar a dissemina¢do da doenca, que produziram efeitos na dinamica urbana dos
municipios, dentre eles, a queda no fluxo de pessoas circulando pelos espagos urbanos.

No entanto, nem todos pararam de circular, mas ndo por op¢ao, € sim por “obrigagdo”,
diante da situagdo de vulnerabilidade econdmica dos trabalhadores informais e dos servicos
classificados como essenciais. Em sua maioria, esta parcela da populacdo reside em regides
periféricas, devido ao custo mais barato da terra urbana e dependem do transporte publico,
diariamente, para vencer as grandes distancias das suas residéncias até o local de trabalho. No
entanto, as frotas que compdem os sistemas de transporte publico disponiveis para a populagao,
durante a pandemia, sofreram reducdes em boa parte das cidades brasileiras, de modo que a
superlotacdo, que deveria ser evitada, tornou-se parte do cotidiano destes trabalhadores. que
mantiveram seus deslocamentos durante o periodo pandémico.

Os estudos realizados nas cidades brasileiras, sobretudo nos estados de Sdo Paulo e no
Rio de Janeiro, evidenciaram a relagdo entre o uso e origem das viagens do transporte publico,
com a disseminag¢do da Covid-19 para as regides periféricas, além de determinados tipos de

empregos, apresentarem um maior nimero de casos registrados. A maior exposicdo a
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condicionantes que favorecem o espalhamento do virus, como as aglomeragdes; falta de
renovagdo constante de ar natural; uso incorreto das mascaras, ajudam a compreender esta
relagdo entre a mobilidade, através do transporte publico, e a doenca. Além disso, os estudos
evidenciaram que a letalidade da doenga se deu em regides mais pobres.

Em linhas gerais, a pandemia escancarou ainda mais as desigualdades sociais presentes
nas cidades brasileiras, bem como a necessidade de compreender cada vez mais as microescalas
da desigualdade, dentro das dinamicas urbanas e do cotidiano das pessoas mais pobres, para
que as futuras politicas publicas possam proporcionar uma constru¢ao de ambiente urbano mais
equitativo, inclusivo, justo e resiliente a futuras pandemias que potencialmente podem vir.

Ademais, as politicas publicas implementadas no Brasil durante a pandemia da Covid-
19, demonstraram indicios que podem auxiliar a nortear futuras mudancas, no ambito da
mobilidade urbana. Ainda assim, pode-se dizer que foram timidas e pouco radicais, frente a
necessidade e a grandeza dos impactos da pandemia.

Com o passar dos dias, a pandemia da Covid-19 aproxima-se do préprio fim. O controle
no numero de novos casos e o longo intervalo de meses, desde o ultimo Obito registrado em
decorréncia da doenga, demonstram um cenario bem promissor em relagdo aos primeiros meses
de 2020. No entanto, as condi¢gdes que foram apontadas problematicas, ndo s6 para a Covid-19,
mas para futuras epidemias virais, continuam presentes nas cidades brasileiras. Ainda que
alguns centros urbanos, tenham se movimentado para trazer alguma alternativa para o futuro
pos-pandémico, ainda se demonstraram insuficientes para uma grande mudanga na realidade
brasileira.

Se faz necessaria a implementacao de medidas para diminui¢do da desigualdade em
curto e longo prazo; para redistribuir o acesso aos equipamentos, infraestrutura, as condigdes
de desenvolvimento do ser como cidaddo e pessoa social; além de melhorias nas condi¢des de
trabalho e no salario dos trabalhadores que permita o viver, além da margem de pobreza. Para
que assim, todas as pessoas, independente da classe social, disponham das condigdes sanitérias
para uma vida saudavel, e em caso de pandemias, detenham os meios para tornar as

comunidades resilientes a futuras pandemias e epidemias, sejam elas, virais ou nao.
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4 ARACAJU E O DIREITO A MOBILIDADE

Este capitulo visa estudar os processos que envolvem o direito a mobilidade urbana para
as camadas mais pobres da populacao de Aracaju, com enfoque no uso do transporte publico.
Para isso se fez necessario compreender as dindmicas urbanas da cidade, assim como as
disposi¢des e as formas de ocupagdo do territdorio que influenciam nos deslocamentos
cotidianos.

Na primeira sessao, apresentam-se as distingdes espaciais presentes em Aracaju, dentre
elas a distribuicdo das redes de infraestrutura e equipamentos urbanos que proporcionam
condi¢des para um bom desenvolvimento da vida — trabalho, transporte, educagdo e saude.
Posteriormente, abordam-se como os processos de distingdo e segregacdo socioecondmica,
presentes desde a formacdo da cidade, através da fragmentagdo territorial em relacdo ao
quadrado de Pirro, bem como as influéncias das legislagdes urbanas para criar condicionantes
necessarios, para impedir a ocupagdo das zonas formais da cidade pelas camadas mais pobres,
constituindo grandes bolsas concentradoras de pobreza e riqueza, dentro da capital sergipana.

Essa trajetoria se faz fundamental para entender as particularidades da atual
configuragdo territorial e da mobilidade urbana de Aracaju, visto que, cada zona da cidade ¢
responsavel por gerar quantidades diferentes de viagens do transporte publico, enquanto outras
possuem maior capacidade para apresentar-se como pontos de destino dos deslocamentos. Além
disso, aborda-se a dominagao das classes mais vulneraveis e o controle das condi¢des precarias

de sua circula¢do no espaco urbano.

4.1 Caracterizar a cidade de Aracaju

O municipio de Aracaju ¢ a capital do estado de Sergipe, localizado na regido Nordeste
do Brasil, entre os estados de Alagoas e Bahia (Figura 8). De acordo com o IBGE (2021), a
cidade possui area territorial de 182.163 km? e populagdo estimada, para o ano de 2020, de
664.908 pessoas. Atualmente, a Regido Metropolitana de Aracaju (RMA) é composta pela
propria capital e pelos municipios Barra dos Coqueiros, Sdo Cristovao e Nossa Senhora do

Socorro (Figura 9).
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Figura 9 — Localizacéo da cidade de Aracaju e sua RMA

Fonte: Elaboracéo do autor sobre base de vetores de Roberta Angra (2021)

Segundo PDDU (2000), o municipio de Aracaju possui toda sua area territorial

caracterizada como urbana, sendo dividida em 48 bairros'®

e organizados em quatro zonas
urbanas — Norte, Sul, Leste e Oeste (Figura 10).

Com base no relatdrio publicado pela Secretaria Municipal de Planejamento, Orgamento
e Gestdo (SEPLOG), a densidade demografica da capital sergipana no ano de 2020, era de
3.671,95 habitantes por quilometro quadrado, que representa um crescimento de 531,3 hab/km?,
em comparag¢do com o numero registrado pelo IBGE em 2010. Para o autor, Aracaju possui
uma densidade populacional que pode ser considerada bastante elevada para o tamanho
territorial da cidade, visto que possui cerca de 49,63% da densidade populacional indicada pelo

IBGE (2010) para a cidade de Sao Paulo.

16 No dia 23 de marcgo de 2021, foi sancionada a lei municipal n° 5.373, que consistia na transformago dos seis
povoados que constituiam o maior bairro da cidade denominado como Zona de Expansao, em seis novos bairros.
Deste modo, a cidade passou de 42 para 48 bairros.
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Figura 10 — Zoneamento e os bairros de Aracaju

BAIRROS:

1. PORTO DANTAS

2. JAPAOZINHO

3. LAMARAO

4. CIDADE NOVA

5. SOLEDADE

6. BUGIO

7. JARDIM
CENTENARIO

8. SANTOS DUMONT
9, PALEESTINA

10. 18 DO FORTE

11. SANTO ANTONIO
12, INDUSTRIAL

13. OLARIA

14, JOSE CONRADO DE
ARAUIO

15, PONTO NOVO

16, SIQUEIRA CAMPOS
17. CAPUCHO

18, JABOTIANA

19. NOVO PARAISO
20. AMERICA

21. 13 DE JULHO

22. CIRURGIA

23. CENTRO

24. GETULIO VARGAS
25 PEREIRA LOBO
26, SUISSA

27, LUZIA

28 JARDINS

29, GRAGERU

30. SALGADO FILHO
31, SAQ JOSE

32. 17 DE MARGO

33. SANTA MARIA
34, SAO CONRADO
35, INACIO BARBOSA
36 FAROLANDIA

37. ATALIA

38. AEROPORTO

39, COROA DO MEIO
40. MARIVAN

41. ARELA BRANCA
42, DOM LUCIANO

ZONAS DA CIDADE

FONTE: PREFEITURA DE ARACAJU
DATUM: STRGAS 2000
BASE CARTOGRAFICA: SEPLOG

Fonte: Elaboracdo do Autor (2022)

De acordo com o Diagnostico elaborado pela Prefeitura de Aracaju (2013), a dindmica
urbana da cidade se estabelece a partir de pontos de centralidade, resultantes da presencga de
equipamentos e servigos que funcionam como atrativos dos fluxos populacionais e
dinamizadores da vida social, politica e econdmica dos aracajuanos. Ainda segundo a Prefeitura
de Aracaju (2013), a maior parte dos pontos de centralidade estdo localizados na Zona Leste,
sendo o bairro Centro classificado como o principal concentrador de atividades comerciais,
privadas e publicas do municipio. Além dele, outros bairros inseridos na mesma Zona, exercem
uma grande influéncia no restante da cidade, como o Sdo José e Salgado Filho que sdo

caracterizados pela convergéncia dos servigos relacionados a saude.
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Historicamente, a cidade de Aracaju privilegiou o desenvolvimento econdmico e urbano
das zonas destinadas e ocupadas por suas classes de renda alta. Incialmente esse processo de
ocupagdo se restringiu a Zona Leste — ponto de partida da cidade formal, e posteriormente, com
a expansdo urbana atrelada ao espraiamento dos bairros, a elite aracajuana deslocou-se para a
Zona Sul. O bairro Treze de Julho ¢ um dos “simbolos” que realgam a inscri¢do fisica deste
fendmeno espacial de deslocamento de determinadas classes sociais sobre o territdrio, e da
distingdo espacial na distribui¢do dos recursos publicos voltados para infraestrutura urbana.
Observa-se na Figura 11, a nitida diferenga entre o loteamento inserido na Zona Norte de

Aracaju, em comparagao ao bairro Treze de Julho (Zona Leste) e seu entorno imediato.

Figura 11 — Loteamento na Zona Norte versus bairro Treze de Julho

Fonte: Portal F5 News (2019); André Moreira (2009)

Para Milton Santos (2005), esse tipo de dualidade territorial € imposta através da acao
paralela de duas forgas — a de concentragdo e dispersdo — em que a primeira possui a tendéncia
a renuir recursos e forgas, gerando um fenomeno de aglomeragdo, enquanto a segunda pode ser
descrita pela auséncia de recursos urbanos. Ainda segundo Santos (2005), entre os extremos, ha
espacos com gradacdes de situagdes intermediarias, que refor¢am a hierarquia urbana.

A partir desse ponto de vista intraurbano, o pesquisador sergipano Villar demarca um
zoneamento baseado na estruturagdo dos espacos de Aracaju, e com recorte temporal a partir
do inicio do século XXI (Figura 12). Para Villar (2002) a cidade pode ser entendida a partir de
quatro novas categorias, sendo elas: a area central composta pelo bairro Centro e bairros
vizinhos (centrais); a cidade consolidada formada pela zona oeste, noroeste e sul; a periferia —
reservada para os bairros que estdo alocados além da area delimitada como consolidada, sendo
esta subdividida em dois tipos: os dotados e os ndo dotados de infraestrutura basica. Por fim, a

area de expansdo — regido reservada para uma possivel extensdo da malha urbana que, inclusive,
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teve seu processo solidificado, cerca de duas décadas depois da publicacdo de Villar (2002),

através da criagdo da lei municipal n°® 5.373.

Figura 12 — Estrutura urbana de Aracaju até o inicio do século XXI

Figura 02

ESTRUTURA URBANA
DE ARACAJU

AREA CENTRAC

Fonte: Villar (2002) e acréscimo do “Norte” pelo autor.

Observa-se na Figura 12, que os bairros demarcados por Villar (2002) como periféricos
estao dispostos no entorno da area demarcada como da cidade consolidada. Dentre esses bairros
demarcados por Villar (2002), como de periferia, aqueles que possuiam caréncia de
infraestrutura basica, limitavam-se dentro das Zonas Oeste e Norte da malha urbana de Aracaju,
enquanto as areas de periferia estruturadas, estavam localizadas entre a Zona Sul e a Zona de
Expansdo. A Zona Sul é descrita por Villar (2002), como o novo reduto das familias mais ricas

da capital sergipana, j4 que possuia uma posi¢do territorial privilegiada proéxima aos bairros
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centrais, além de serem dotada de boa pavimentacdo urbana, saneamento bésico, iluminagao
publica, abastecimento de dgua e regular coleta de residuos sélidos.

Para Santos (2006), o neoliberalismo pune as popula¢des mais pobres, alocando-as
predominante em espacgos distantes dos centros econdmicos e de produtividade. Esta doutrina
socioeconOmica descrita por Santos (2006), tem acentuado cada vez mais o carater seletivo do
uso do territdrio urbano aracajuano, através da distribuicdo geografica dos principais
provedores de bens e servigos, sendo concentrados nos centros das cidades e distantes, para os
estratos populacionais mais pobres.

De acordo com o Diagnéstico da Cidade elaborado pela Prefeitura de Aracaju (2013), o
fenomeno da dispersdo urbana se constitui como um problema para todo o municipio, tendo em
vista as dificuldades de implantacdo de infraestrutura, capaz de atender a mancha urbana
dispersa e fragmentada. Consequentemente, inimeros problemas sdo gerados e seus impactos
intensificados para as parcelas mais vulneraveis da sociedade. Para Barbosa (2016), este
processo transforma a cidade em expansao generalizada de lucros para o capital, corroborando
para uma urbanizacdo como recurso para reproducdo amplificada da riqueza privada. Sendo a
dualidade urbana, um dos principais produtos desta forma de producado e organizagao territorial,
de um lado, a centralidade econdmica, politica e de consumo reguladas pelas forcas
hegemonicas da sociedade, e do outro, uma fragmentacdo do tecido urbano, segundo
Hildebrand (2021).

As reflexdes da pesquisadora Alessandra Souza (2016), acerca dos estudos do geografo
Coy (20006), sobre a relagcdo da fragmentagdo das cidades latino-americanas e a formagdo de
“oceanos” de pobreza, auxiliam na compreensao da estrutura urbana de Aracaju. Para Souza
(2016), os “oceanos” de pobreza se formam nos bairros da Zona Norte da cidade, em
contraposi¢do, com as “ilhas de riqueza” que vao se concentrar no eixo sul da cidade. A negagao
da infraestrutura urbana bésica na Zona Norte, cria barreiras para o desenvolvimento da vida
dos moradores desta zona, impactando em diversos ambitos, dentre eles o economico.

A populacdo com renda muito baixa e baixa residiam em sua maioria, na Zona Norte e
Oeste da cidade, ao passo que aquelas que possuiam rendimento médio, alto e muito alto, se
localizavam nas zonas Leste e Sul. Com base na pesquisa da Souza (2016), as classes muito
baixas, baixas e média baixa ocupavam o eixo norte, oeste e sudoeste, formando comunidades
e acampamentos improvisados nas margens dos mangues e leitos dos rios, enquanto as elites
ocupavam e construiam condominios privativos e luxuosos, direcionando-se ao sul do

municipio, especialmente na faixa de terra que acompanha o litoral praiano de Aracaju.
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Segundo os dados do Diagnédstico da Cidade elaborado pela Prefeitura de Aracaju
(2013), a populagdo com rendimento nominal de até 1 salario minimo, aparece com maior
predominancia nos bairros situados na Zona Norte e Oeste da cidade, especialmente nos bairros
Lamarao (Norte), Santos Dumont (Norte), Jardim Centenario (Norte) e Olaria (Oeste), além de
dois bairros da Zona Sul (eixo sudoeste), sendo eles o bairro Sdo Conrado e Santa Maria.
Enquanto, os domicilios que apresentavam o rendimento mensal per capita acima de 10 salarios
minimos estavam concentrados, de forma mais intensa, nos bairros da Zona Leste: Jardins e
Treze de Julho, seguidos dos bairros da Zona Sul como Coroa do Meio (Sul) e Atalaia (Figura

13).

Figura 13 — Comparativo entre a concentragdo de domicilios por renda per capita
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Fonte: Elaboracédo da Prefeitura de Aracaju (2013) com base de dados do IBGE (2010)

De acordo com o recorte econdmico estabelecido pelo antigo Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome (2010 apud PREFEITURA DE ARACAJU, 2019),
os domicilios sem qualquer renda e os que possuem rendimentos mensais per capita
equivalentes aos valores de R$ 70,00 ¢ R$ 140,00 sdo considerados, respectivamente, como de
extrema pobreza e de pobreza. Com base no mapa elaborado pelo Observatorio Social de

Aracaju (2017), que por sua vez, segue a classificagdo do antigo ministério e distribui os
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porcentuais e valores absolutos por todos os bairros da capital sergipana, pode-se concluir que
a maior concentragdo de residéncias em situagdo de pobreza, esta nas areas periféricas da

cidade, principalmente nos extremos da Zona Norte e Sul (Figura 14).

Figura 14 — Pobreza e desigualdade social em Aracaju, 2017

‘omcnumg | POBREZA" E
&/ 39585/ DESIGUALDADE 0L

*O conceito de pobreza é 0 mesmo adotado pelo IBGE e referenciado
do d Social € combate & fome(MDS) que trata do perfil da

classes

per capita de até 1/8 do salario 63,75),incluindo os domicilios que s6
beneficios, e os domicilios com rendimento per capita de mais de 1/8 até 1/4 do saldrio
minimo (RS 127.5).
Mmpnmummmhw.m“h

para o IBGE, calcular a diferenca entre o total de domicilios
nesta situaglo no municipio @ a soma dos domiclios de todos os bairros de Aracaju.
Salério minimo utilizado: RS 510,00

Elaboragdo: Diretoria de Geoprocessamento/ COGEDURB/ SEMASC/ SEPLOG
Fonte: PMA, 2017 IBGE, Censo Demografico 2010,

Fonte: PMA (2017) apud PMA (2019)

Esses dados referentes a renda por bairros, reforcam a ideia tedrica da relacdo entre
rendimentos e concentracdo dos beneficios da urbanidade, de modo que os meios que
possibilitariam a mobilidade social e economica da parcela mais pobre, ficam reservados para
as classes mais altas, reforcando assim a desigualdade existente entre elas. Os bairros cuja

predominancia é marcada pela ocupacao das elites, marcam os menores valores de pobreza na
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Figura 14, demostrando como os locais das classes dominantes se consolidaram e mantiveram
os privilégios as custas dos espacos ocupados pelos pobres.

Além da condi¢ao de vulnerabilidade econdmica, as parcelas da populacao mais pobres
sofrem com o0s problemas socioambientais que sdo gerados pela ocupagdo informal e
desordenada dos terrenos mais baratos presentes nestas regides que, em sua maioria, estao
localizados em areas sensiveis, do ponto de vista ambiental. Os “oceanos” de pobreza descritas
por Souza (2016), sdo marcados pela presenga de outras mazelas urbanas, como caréncia de
drenagem de 4guas pluviais, de tratamento adequado do esgotamento sanitirio, de
abastecimento de dgua tratada e salubre para o consumo, de coleta dos residuos sélidos, de
acesso a educagdo, de tratamento de satde e sistema de transporte, ou seja, dentro do contexto
das cidades capitalistas, cabe aos pobres, a convivéncia no espago urbano em situacao de
miséria e precariedade.

De acordo com Santos (2001), a miséria acaba por ser a privagdo total do ser ou quase
aniquilamento da pessoa, ja a pobreza seria uma situagao de caréncia, mas também de luta, de
vida ativa, em que a tomada de consciéncia ¢ possivel. Segundo a Prefeitura Municipal de
Aracaju — PMA (2019), os bairros Porto Dantas (Zona Norte), Japaozinho (Norte) e Santa Maria
(Sul) sdo pontos com extrema vulnerabilidade social, com familias vivendo em condig¢des
precarias, marcadas por altos indices de analfabetismo e baixa escolaridade, que dificultam o
acesso ao mercado de trabalho formal, comprometendo as relagdes sociais no territdrio e
relegam a sua populagdo a formas de emprego exploratorias e, em muito dos casos, degradantes.

Em 2020, o nlimero de pessoas em situacdo de pobreza e extrema pobreza era de 71.695
pessoas, que representavam 10,74% da populagdo da cidade, além disso, aproximadamente 33
mil pessoas recebiam alguma assisténcia financeira pelo Programa Bolsa Familia, de acordo
com a PMA (2020). Fica evidente, as distin¢des e segregacdes socioecondmicas presentes no
territorio de Aracaju; as fragmentacdes urbanas e as desigualdades espaciais, bem como os
impactos gerados no desenvolvimento de cada grupo social como cidaddo. Estas diferencas
entre as areas centrais e as demais, foram promovidas desde a formacao da cidade. Para Souza
(2016), Aracaju nasce como capital, antes de se materializar como cidade, visto que a principal
motivagdo para sua criagdo, foi a possibilidade de constru¢do de um novo porto que, permite-
se o aumento do comércio com o exterior.

Em 1855, criou-se a nova capital, localizada a beira do rio, seguindo a politica
econdmica mercantil e capitalista que impulsionava as constru¢des de cidades portuarias no
Brasil (Carvalho, 2013). Para o desenho da malha urbana aracajuana foi adotado o projeto do

engenheiro Sebastido Jos¢ Basilio Pirro, que consistia em uma reticula quadriculada, com vias
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ortogonais, semelhante ao formato de um tabuleiro de xadrez, totalizando 32 quadras com

medidas de 110m de largura por 110m de comprimento (Figura 15).

Figura 15 — Primeiras quadras de Aracaju
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Fonte: Silva (2003)

O formato quadriculado proposto por Pirro, traria a praticidade necessaria para a
instalacdo da infraestrutura necessaria para o funcionamento da cidade, principalmente das
atividades portudrias. No entanto, o sitio escolhido para assentar a nova capital possuia alguns
obstaculos geograficos, além da auséncia de condi¢des sanitdrias. De acordo com Villar (2006
apud SOUZA 2016), o sitio era uma questao secundaria, diante da prioridade de estabelecer
contato com o mundo e comecar as relacdes com outros espagos, ou seja, a possiblidade de
ampliacdo da capital para os mais ricos, era uma prioridade absoluta, quase que de carater
inegociavel, para os gestores do Estado de Sergipe.

Para alguns autores, o desenho de Aracaju criou uma organizacdo urbana que
privilegiava uma determinada classe social, a elite. Para Nogueira (2004) as primeiras
ocupacgdes clandestinas surgiram, como alternativa das classes mais pobres em ocupar a cidade,
através de uma organizacdo ndo-planejada e ndo prevista no projeto inicial. De acordo com
Loureiro (1983 apud SOUZA 2016), o desenho urbano quadriculado ndo limitou o crescimento
da cidade, mas delimitou a area pertencente a sua zona nobre.

Além do desenho urbano, o poder publico estabeleceu uma série de entraves para
impedir a apropriacao do espago urbano, dentro do quadrado de Pirro, por parte da populagdo
mais pobre. Por exemplo, o Decreto publicado em 1856, estabeleceu uma série de normas

onerosas para as construgdes que fossem feitas dentro da area planejada da cidade, realcando
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ainda mais o carater de separacgdo, distingdo e segregacdo econdmica e social subscrito na
cidade de Aracaju. Segundo Silva (2003), por questdes financeiras, os menos abastados, que
ndo podiam acatar as exigéncias, foram obrigados a migrar para as areas fora do quadrado
central, formando novas aglomera¢des humanas em terrenos acidentados.

Entdo, Aracaju dividiu-se em duas cidades, dispostas paralelas entre si, sendo uma
projetada e outra ocupada aleatoriamente no entorno da primeira, com destaque para as
habitacdes mais precarias e espontaneas, dentro do povoado localizado no alto do morro Santo
Antonio (Carvalho, 2013). Estas construgdes irregulares iam se juntando umas nas outras, numa
sucessdo irregular, sem dire¢do ou forma prévia, com ruas sem saida e estruturas labirinticas,
formando um verdadeiro quebra cabeca de figuras irregulares, de acordo com Porto (1943 apud
SOUZA, 2016).

Para Souza (2016), ainda que a cidade fosse praticamente desprovida de barreiras fisicas
para esta segregagdo espacial, a especulagdo imobiliaria ja presente em Aracaju, impedia a
funcdo social da propriedade urbana. As terras que corriam ao longo do litoral, que eram tidas
como as melhores, por sua vez, ficaram na posse daqueles que tinham recursos financeiros
suficientes, para pagar pelo alto preco dos terrenos e cumprir com as exigéncias legais (Souza,
2016). Enquanto aos mais pobres e aos negros recém-libertos, restavam os espacos além das
terras urbanas projetadas. Com base em Souza (2016), o interesse individual de uma classe se
sobrepds ao bem da coletividade, sendo esse interesse refor¢ado e realgado ao longo do tempo.

Até o ano de 1857, pode-se dizer que a maior parte das ocupagdes formais se limitou na
regido central em torno do porto hidroviario. De acordo com a SEPLAN — PEMAS (2001 apud
CARVALHO, 2013), a principal mudanca na expansdo urbana da cidade, ocorreu entre as décadas
de 1930 e 1950 (respectivamente nas cores azul e amarelo na Figura 16, quando ocorre a
instalacdo dos operarios que trabalhavam nas fabricas téxtis instaladas na Zona Norte instalagdao
das fabricas téxtis na Zona Norte, € dos funcionarios da Ferrovia.

De acordo com Silva (2003), durante este periodo, diversos bairros foram criados na
zona norte e oeste da cidade, frutos do crescimento populacional e expansdo territorial da
cidade. No entanto, as obras do governo municipal ainda se concentravam na regiao central do

quadrado de Pirro, segundo Loureiro (1963 apud CARVALHO, 2013).
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Figura 16 - Recorte da evolucdo da mancha urbana de Aracaju
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Fonte: Recorte feito pelo autor no mapa de autoria de Carvalho (2013)

Deste modo, o governo municipal apresentou-se como um dos principais responsaveis
pelas caracteristicas da expansdo da malha urbana, bem como o seu desenho, dado o incentivo
as migragoes, através da construcdo de habitagdes e favorecimento legal para instalacdo de
industrias, que por consequente, atraia pessoas em busca de trabalho e de melhores condi¢des
de vida, gerando o crescimento populacional e a expansdo da malha urbana do municipio,
atrelado as problematicas de estratificacdo territorial e produgdo do espago periférico carente
de infraestrutura.

Ademais, a expansdo urbana também acompanhou a estrutura fisica dos meios de
transporte, dentre elas destaca-se a linha férrea e a esta¢do ferroviaria, e as vias intraurbanas
que se conectavam com trechos das rodovias federais. De acordo com Carvalho (2013), alguns
fatores podem auxiliar na compreensao do crescimento de habitagdes ao longo da ferrovia e as
vias intraurbanas, dentre eles, era a facilidade proporcionada ao acesso a antiga capital Sao
Cristoévao; a caréncia dos trabalhadores da esta¢do ferrovidria por comércios e servigos
proximos as suas habitacdes; e a possivel criacdo dentro do imaginario popular, de que a linha
férrea abriria caminhos para o desenvolvimento e progresso daqueles que ocuparem aquelas
regides proximas. Esta relagdo disposi¢do habitacional e eixos de mobilidade urbana

intermunicipal, se deu de modo ainda mais acentuado, a partir da pavimentacao das principais
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avenidas destinadas aos automoveis, com destino as cidades Sdo Cristovao e Nossa Senhora do
Socorro.

Observa-se na Figura 17, a pavimentacao dessas vias possibilitou melhor conexao com
os trechos ja existentes das rodovias federais (demarcada pela linha vermelha), sobretudo ao
trecho BR-11. Estas avenidas conectadas com os trechos das rodovias permitiram um caminho
alternativo ao da linha férrea para acessar as cidades vizinhas, principalmente a antiga capital
Sao Cristovao. De acordo com Nogueira (2004), a ferrovia e sua malha férrea desempenhou um
papel intraurbano importante, “dividindo” a cidade em trés partes, sendo a primeira e mais
tradicional, o ponto de partida da cidade que esta localizado na regido central, e as duas restantes

caracterizadas pela disposi¢ao espontanea ao longo do tragado dos trilhos.

Figura 17 — Aracaju em 1960
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Fonte: IBGE (2000)

Esta divisao ¢ visivel através da distingao de infraestrutura urbana, instalada em cada
uma das trés regides divididas pelas linhas de mobilidade. Além disso, toda essa conjuntura
historica teve um papel fundamental, determinando de qual forma a mobilidade urbana ¢
realizada na cidade aracajuana, ja que ela possui um impacto importante na localizagao dos
assentamentos e a disposicao das oportunidades de empregos, assim como outros atrativos que
impactaram na expansdo da malha urbana de Aracaju, tanto no sentido direcional como na sua

morfologia.
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Neste sentido, pode-se dizer que a historia urbana de Aracaju travou o desenvolvimento
de determinados estratos sociais, pela falta de acesso aos meios de desenvolver-se como cidadao
e dignamente como pessoa. Como bem descreve Maricato (1985), ser pobre vai além do senso
de posse, ndo ¢ sobre ter, mas sobretudo ser impedido de ter, em outras palavras, o individuo
ndo ¢ pobre por ndo ter acesso a educacdo ou trabalho, mas porque ele é constantemente
impedido de ter acesso a esses servicos.

Parafraseando Souza (2016), seria o “Quadrado de Pirro” a primeira malha urbana
projetada para ter seu gozo exclusivo por uma unica classe, em seu mais puro sentido de
privativo. Se o cantor Mano Brown em sua musica 4 vida é desafio diz que “em 500 anos de
Brasil e por aqui nada mudou”, pode-se dizer que, em Aracaju, apesar de um pouco mais de
100 anos, a desigualdade, as distingdes socioecondOmicas, as dificuldades no acesso aos
equipamentos ¢ infraestruturas urbanas, sdo entraves para o desenvolvimento do individuo
periférico e pobre como cidaddo, ou seja, nada mudou.

Pode-se concluir que os processos de formagao e expansao (até o presente momento) de
Aracaju, continuam a criar e recriar barreiras que dificultam a realizacdo do direito a cidade,
para determinados grupos sociais localizados nas zonas Norte e Oeste da cidade, bem como o
desenvolvimento da vida urbana, o gozo dos beneficios e servigos, especialmente o da
mobilidade urbana. Além disso, o usufruto dos direitos constitucionais denominados como
fundamentais de todo individuo — como direito a moradia, transporte e educacdo, se da em
melhores condig¢des para as classes mais ricas. Portanto, essas distingdes afastam dos sujeitos

impactados, a possibilidade da real efetiva¢do da cidadania e do direito a cidade.

4.2 A dinamica da mobilidade de Aracaju

Dentre as principais dindmicas presentes em Aracaju, a mobilidade urbana ¢ uma das
que realgam a distingdo social na ocupagdo urbana, e a desigualdade hierarquizada por classes,
em relacdo ao acesso aos servicos € meios de prover o desenvolvimento da vida. O transporte
publico ¢ responsavel pelo deslocamento didrio da maior parte da populacao dentro da Regiao
Metropolitana de Aracaju (RMA), sendo realizadas por ele, cerca de 38 mil viagens somente
durante o horério de pico da manha em 2015, de acordo com o Plano Diretor de Mobilidade

Urbana de Aracaju (2015). Este valor representa apenas 12,8% da demanda total transportada,
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em um dia 1til, pelos 6nibus intraurbanos, durante aquele ano, sendo, ao todo responsavel, pela
viagem de aproximadamente 294 mil passageiros®’.

Diante disso, pode-se dizer que o transporte publico possui um papel fundamental para
a viabilidade da RMA, visto o fato de que os Onibus intraurbanos sdo responsaveis pelo
deslocamento de 47% da populagio de Aracaju 8. No entanto, a sua frota ndo acompanhou o
crescimento da demanda requerida pela populagdo, sendo o nimero de 6nibus que realizam este
servigo, correspondente a apenas 1,30% do niimero total de todos os veiculos, presentes na
cidade em 2015, de acordo com Denatran apud PMDU (2015).

A infraestrutura do sistema de transporte publico da Regido Metropolitana de Aracaju ¢
formada por oito terminais de integragao, sendo seis deles localizados na capital sergipana: o
Terminal Maracaju (Zona Norte); Terminal Leonel Brizola ou Terminal da Atalaia (Zona Sul);
Terminal do Distrito Industrial — DIA (Zona Sul); Terminal da Zona Oeste; Terminal Luiz
Garcia inserido no Bairro Centro (Zona Leste); Terminal do Mercado (Zona Leste). Os dois
restantes estao localizados na cidade de Sao Cristovao (Terminal do Campus da Universidade

Federal de Sergipe) e Nossa Senhora do Socorro (Terminal Marcos Freire).

Figura 18 - Localizacio dos Terminais de Onibus

B

fl'

it
g
geoi
A1)
3,
3

e
/DIA
-ﬂ N Legenda
Area Aeroporto
=4 Area Hidrografia
[ Cemiterio
“ as

®
T. Atalaia ¢ Terminais:1

Fonte: PMDU (2015)

170 valor é referente ao ano de 2015, sendo retirado do Plano Diretor de Mobilidade Urbana de Aracaju de
2015, p. 113.

18 A populagéo prevista para Aracaju em 2014, pelo Instituto de Brasileiro de Geografia e Estatistica, era de 624
mil habitantes.
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Os terminais de Aracaju sdo considerados integrados entre si, devido ao fato de
permitirem que o mesmo usudrio desembarque de um 6nibus X, em qualquer um dos terminais
da RMA, e embarque em outro 6nibus Y, dispensando um novo pagamento de passagem. Além
de proporcionar a integracao entre as localidades, garante a diminui¢do do custo dos usuarios,
ao mesmo tempo que beneficia as empresas prestadoras deste servigo, ja que a maioria dos
Onibus possuem itinerarios entre os terminais, evitando que os seus veiculos precisem percorrer
longas distancias.

Para tal funcionalidade, os terminais estdo dispostos em pontos estratégicos da
cidade Figura 18. Ainda assim, deslocar-se utilizando os Onibus intraurbanos, tém se
demonstrado cada vez mais oneroso para os usuarios deste sistema de transporte. O valor da
passagem de R$ 4,50'°, em vigor para o ano de 2022, colocaria Aracaju juntamente com as
cidades de Belo Horizonte, Curitiba, Boa Vista e Florianopolis, entre as 3° ¢ 6° posi¢des do
ranking das capitais, com as tarifas de dnibus mais caras do Brasil, em 2021%. Neste sentido,
um individuo que recebe um salario minimo de R$ 1.212 e utiliza o 6nibus intraurbano, somente
duas vezes ao dia (para ir ao trabalho e retornar para sua residéncia), possui um custo semanal
de R$ 63 e ao final de quatro semanas de R$ 252, que resulta no custo de 20,8% do seu
rendimento mensal. Desta maneira, o transporte publico, dentro da atual conjuntura em que é
disponibilizado para a populacdo, possui um impacto significativo na renda familiar.

De acordo com a dissertacdo de Vasconcelos (2014), o transporte publico em
Aracaju ¢ geralmente utilizado pela populagdo de renda baixa e média que, em sua maioria,
recebe valores menores que o salario minimo, ou um pouco superior, cada més. Ainda segundo
Vasconcelos (2014), cerca de 68% do total das pessoas que se enquadram nestas rendas, fazem
uso diario dos 6nibus, em seus deslocamentos pela capital sergipana. Assim, as viagens destes
individuos tornam-se, cada vez restritos, a viagens trabalho — casa, e vice versa.

Desse modo, a mobilidade urbana, dentro do atual sistema do transporte ptblico, se
constitui um elemento de manutencdo das desigualdades entre classes. Como bem descreve
Maricato (1985), aqueles estratos populacionais expulsos, segregados e fragmentados sdo os

que, comumente arcam, com gastos superiores pelo transporte e alimento.

Ao restringirem a possibilidade de circulagdo na cidade aqueles que tém condices de
pagar por seus deslocamentos, ndo permitem que as pessoas acessem livremente a
cultura, a educacdo e a salde. Segundo, impedem a apropriacdo politica da cidade,

19 https://g1.globo.com/se/sergipe/noticia/2022/05/14/reajuste-da-tarifa-do-transporte-publico-da-grande-aracaju-
comeca-a-valer-neste-domingo.ghtml

20 https://www.mobilize.org.br/noticias/12961/ranking-revela-valores-das-tarifas-de-onibus-em-todas-as-
capitais.html
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tanto porque é mais dificil ir a qualquer atividade politica quando se tem que pagar
por isto quanto pelo fato de a restricdo de circulacdo dificultar a troca de experiéncias
politicas. (LEGUME, 2015 apud FIX et al, 2015, p.2)

Com base nas pesquisas de Origem e Destino (OD), realizadas pela organizagao
Rua Viva para compor o material presente no PMDU (2015), os bairros?! dispostos na Zona
Norte e Oeste do municipio, se destacavam com as maiores taxas de utilizagao do sistema de
transporte publico, sobre todos os outros modais, disponiveis para a populagdo. Nestas
localidades, o uso do 6nibus era superior a 60%, indicando uma alta preferéncia ou falta de
outras opg¢des de modais para utilizagdo destes moradores.

No entanto, esse predominio tende a ser cada vez mais oneroso para 0s Seus
usuarios, sobretudo para aqueles dos bairros da zona Norte e Oeste da cidade, diante dos
sucessivos aumentos no valor da passagem. Segundo o diagndstico produzido pela Prefeitura
de Aracaju (2014), o rendimento nominal mensal per capita, entre ' a 1 salario minimo,
aparece, com maior frequéncia, nos bairros situados entre as regides noroeste e sudoeste, sendo
mais frequente no Lamarao (norte), Santos Dumont (norte), Jardim Centenario (norte), Olaria
(norte), Sdo Conrado (Sul) e Santa Maria (Sul).

A situacdo de pobreza em que se encontra a maior parte das familias residentes
nestes bairros, possui um impacto restritivo no uso deste modal, visto que a passagem, dentro
do atual sistema de transporte, possui a tendéncia de representar um custo cada vez mais alto,
na renda familiar dos seus usudrios. Esse efeito abrange ndo s6 as familias sem rendimento ou
com rendas baixissimas, mas € sentido até nas classes classificadas economicamente como
médias, s6 que de modo menos agravante.

A diminui¢do do nimero de passageiros, principalmente dos pagantes, causada pelo
valor da tarifa em dissonancia com a realidade financeira dos possiveis usudarios do sistema,
pressiona os empresarios (donos das empresas prestadoras do servigo de transporte publico), a
tomarem uma série de medidas para a manuten¢ao dos lucros, dentre elas, o aumento do valor
tarifario e a diminuicao da frota de veiculos em circulagdo, visando alcangar sempre, 0 maximo
de lotagdo possivel por viagem. A superlotagdo ¢ um dos principais fatores que prejudicam a
experiéncia e a mobilidade da pessoa que faz uso dos Onibus para circular em Aracaju. Desta
forma, pode-se dizer que fica comprometido o acesso a cidade, por parte da populagdo residente

nas areas mais vulneraveis socioeconomicamente.

21 Os bairros da capital com maior predominio dos descolamentos através do dnibus no estudo: o Jardim
Centenario (norte); Lamarao (norte); Palestina (norte); Soledade (norte); José Conrado de Araujo (oeste) e Novo
Paraiso (oeste).
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Em relag¢do ao quantitativo bruto dos deslocamentos diarios, dentro do sistema de
transporte publico na Regido Metropolitana de Aracaju, os municipios Barra dos Coqueiros e
Nossa Senhora de Socorro lideram a origem das viagens no pico da manha desse sistema Tabela
1. O niimero de viagens origem e destino por municipio e bairro que compde a RMA, estao
representados por meio da gradacdo das cores, sendo o verde para os menores valores e o
vermelho para grifar os valores mais altos. Deste modo, as gradagdes em tons proximos ao

laranja significam as demandas médias.
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Tabela 1 - Viagens do Sistema de Transporte Publico da RMA em 2015
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Fonte: PMDU (2015)

A pesquisa realga a importancia dos municipios vizinhos, que compdem a Regido
Metropolitana, para a cidade de Aracaju, funcionando como cidades dormitério, de uma parte
significativa dos trabalhadores, que atuam na capital sergipana. As maiores demandas dos

onibus interurbanos publicos, dentro do recorte temporal da pesquisa de OD de 2015, presente
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no PMDU (2015), sdo, respectivamente, das cidades de Sdo Cristovao e Nossa Senhora de
Socorro, sendo juntas responsaveis pelo deslocamento de 15 mil pessoas diariamente, durante
o pico da manha, correspondendo a 40% do total das viagens da RMA, de acordo com o PMDU
(2015).

J& dentre os bairros da capital sergipana, o Bugio (Zona Norte); Industrial (Norte);
Santos Dumont (Norte); Centro (Leste); Farolandia (Sul); Sdo Conrado (Sul) e Suissa (Leste),
se destacam pelos maiores somatérios das demandas cotidianas de origem e destino das viagens,
com base nos valores presentes na Tabela 1. Assim, reforca-se o predominio do uso do
transporte publico na Zona Norte, visto que trés dos sete bairros com maiores quantitativos de
demandas desse sistema, apresenta-se nesta mesma zona da cidade. Ainda que o somatdrio
ajude a elucidar a concentragdo das viagens realizadas pelos dnibus intraurbanos na RMA, urge
a necessidade de se atentar para as particularidades da disposi¢ao espacial dessas demandas,
tanto na Otica macro das zonas que estio inseridas, como na microescala do bairro, visto que,
individualmente, cada localidade possui uma fung¢do e impacto nos deslocamentos dos
aracajuanos.

Dos bairros com maior soma das demandas de viagens, apenas o Centro possui uma
baixa predominancia de residéncias, devido ao seu funcionamento ser voltado, quase que em
sua totalidade, como polo concentrador de comércio e servigos, ao contrario dos bairros Bugio,
Farolandia e Santos Dumont, que possuem uma alta taxa no uso do solo voltado ao ambito
residencial . Estes contrastes e peculiaridades nos deslocamentos estdo relacionados tanto com a
forma¢do da cidade, como com o seu desenvolvimento, visto que o territério foi sendo
expandido, mas os pontos de atragdo e desejo se mantiveram nas mesmas regioes. Assim,
determinadas zonas da cidade possuem concentracdes diferentes entre origem e destino das
viagens (Figura 19).

Com base nos locais de origem e destino das viagens realizadas pelo transporte
publico, dentro das zonas e bairros da cidade, observa-se uma distribuicao desigual das
demandas sobre o territorio. Isso se da gragas a disposi¢cao dos centros e subcentros que atraem
a circulagdo das massas populacionais pela cidade, principalmente as que anseiam por

oportunidades de trabalho.
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Figura 19 — Origens e Destinos por Zonas de Aracaju
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Fonte: PMDU (2015), com alteragdes feitas pelo autor

Com base no texto de Sader (1988), pode-se dizer que os mais afetados por essa
distribui¢do desigual de atrativos em Aracaju, foram aquelas pessoas que ndo habitavam as
zonas nobres da cidade e tdo pouco tinham um veiculo motorizado para deslocar-se pela malha
urbana espraiada. Consequentemente, a qualidade das vivéncias e experiéncias didrias nos
espacos, por parte desta populacdo, foram impactadas negativamente. Para Sader (1998), as
cidades brasileiras se utilizaram da bandeira da tecnocracia para “planificar” as multiplicidades
das relagdes sociais presentes nas cidades, visando o seu controle através da unificagdo, e
escondendo, nas entrelinhas, o carater segregacionista e elitista da expansao urbana.

Observa-se, na Figura 19, que os bairros da Zona Leste possuem uma
predominancia acentuada como destino de viagens, enquanto os bairros da Zona Sul e Norte
apresentam uma maior concentracdo de origens desses deslocamentos. Além disso, fica
evidente o grande impacto e importancia que o bairro Centro (Zona Leste) possui nos
deslocamentos urbanos, visto o seu funcionamento como principal centro comercial e de
servigos, tornando-se uma localidade de grande atratividade para a populacdo aracajuana.

Outros bairros destacam-se como subcentros atrativos, sendo responsaveis por
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receber boa parte da demanda das viagens do transporte publico, como o Sdo José (Zona Leste)
—um dos maiores polos de servigos relacionados a saude; o Siqueira Campos (Zona Oeste) que
pode ser considerado como o segundo centro comercial, cujo desenvolvimento se deu atrelado
a presen¢a da antiga Estacdo Ferrovidria na localidade, e posteriormente, com a ligacdo do
trecho da malha viaria do bairro, com as rodovias federal BR 235 e estadual SE 065; o bairro
Farolandia (Zona Sul) que ¢ considerado o principal polo estudantil de ensino superior da
capital, gracas a presenca da Universidade Tiradentes, que atrai uma parte significativa das

viagens realizadas pelos estudantes dentro do municipio de Aracaju (Figura 20).

Figura 20 — Destinos das viagens do transporte publico em 2015
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Fonte: PMDU, 2015
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Fonte: Elaboragdo do autor com base nos dados do PMDU (2015)

Ja na Zona Norte da cidade, os bairros — Bugio, Industrial, Santo Anténio e Santos
Dumont, se sobressaem dos demais, por originarem um grande niimero de viagens. Nota-se
também a formagdao de uma regido de proximidade e, de certa forma, semelhanca entre os

bairros Bugio e Santos Dumont; Industrial e Santo Antdnio, visto que esses pares possuem um
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predominio do uso do solo voltado para as atividades residenciais, ainda que tenham uma
presenca consideravel de atividades comerciais, mas, os seus raios de influéncia, em sua
maioria, limitam-se as areas de vizinhanca.

Diferente dos demais, o desenvolvimento do bairro Santos Dumont se deu em parte
devido a instalagio do Terminal Maracaju, responsavel pela circulagio de 13 linhas de 6nibus??,
além de funcionar como conexao territorial e de transportes, entre os moradores da regido
periférica, com o restante da cidade. De acordo com Dantas (2020), o Santos Dumont possui
5.384 familias cadastradas no Cadastro Unico — programa federal de auxilio financeiro — sendo
o segundo bairro com maior quantitativo de familias cadastradas. Além disso, cerca de 47% dos
cadastros, refere-se a familias em situacdo de pobreza ou extrema pobreza, de acordo com
levantamento realizado por Dantas (2020).

Os destinos relacionados com o bairro Santo Antonio podem ser entendidos, a partir
da proximidade com o Hospital Universitario, que funciona como um dos principais locais de
atendimento, cirurgia, realizacdo de exames e internamentos para as familias que utilizam o
SUS - Sistema Unico de Satde, além da presenca da Faculdade Fanese.

Portanto, cada zona possui uma caracteristica, que funciona como atrativo de
destino das viagens do transporte publico, além de que os bairros, que estdo inseridos em cada
uma delas, possuem particularidades que estdo atreladas a alguns fatores, dentre eles, o historico
de ocupacao e formagao territorial, a presenca de equipamentos urbanos e a atua¢do do poder
publico, através da legislacdo e construgcdo de habitacdes, em determinados locais.

Em relacdo a origem dos deslocamentos, os bairros geradores das maiores
demandas de viagens estdo situados na Zona Norte da cidade, sendo eles os bairros Bugio,
Santos Dumont, Soledade, Cidade Nova e Japaozinho (PMDU, 2015). Além desses, € possivel
identificar na Zona Oeste, os bairros Siqueira, Ponto Novo e Jabotiana (Figura 21). Assim como
acontece nos desembarques, as origens das viagens concentram-se, predominantemente, nas

zonas periféricas.

2 Fonte: SMTT, 2014.



Figura 21 — Origem das viagens do transporte publico em 2015
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Ja na Zona Sul, os maiores embarques no transporte ptblico, ocorrem nos bairros

Farolandia, Sdo Conrado, Santa Maria, Atalaia e Aeroporto. Ainda ocorrem um nimero

significativo de viagens, originarias na Zona Leste, principalmente no Centro e Luzia. Em

linhas gerais, a maior demanda surge da Zona Norte ¢ Sul para as regides consolidadas da

cidade, especialmente os bairros da Zona Leste. Coincidente ou ndo, estas zonas, responsaveis

por gerar a maior parte da origem das viagens no transporte publico, também apresentam o

maior quantitativo de bairros e familias em situacdo de vulnerabilidade econdmica, com base

nos registros do CadUnico (Tabela 2).

Tabela 2 - Os cinco bairros mais pobres de Aracaju

Bairros Zonas Total de familia CadUnico Familias em situacio de pobreza ou
(GeoBase do CadUnico-2018) extrema pobreza

Santa Maria Sul 9.528 5.125/54% do total

Santos Dumont Norte 5.384 2.576 /47% do total

Porto Dantas Norte 4.282 2.410/ 56% do total

Olaria Oeste 4.418 2.225/50% do total

Cidade Nova Norte 4.185 2.204/ 52% do total

Total 27.797 14.630

Fonte: Dantas (2020)
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Observa-se, na Tabela 2, que os bairros Santa Maria (Zona Sul) e Santos Dumont
(Zona Norte), respectivamente, possuem os maiores nimeros de familias em situacdes de
pobreza ou extrema pobreza, e apresentam alto quantitativo do uso do transporte publico. Essa
relagdo pode ser explicada por alguns fatores, dentre eles, a da alta densidade populacional e a
ocupagdo, por autoconstrucdes informais, nesses bairros. Urge destacar a quantidade
significativa de parcela da populacdo, destas localidades, em situacdo de vulnerabilidade
econOmica, cerca de oito mil familias sobrevivem cotidianamente nas piores condi¢des de
desenvolvimento da vida. Infelizmente, estas pessoas sdo apenas, uma das varias camadas
sociais de baixa ou nenhuma rentabilidade que estdo presentes nesses bairros.

Certamente as familias descritas na Tabela 2, ndo se utilizam do transporte publico
para realizar seus deslocamentos, visto o alto custo mensal, com base no atual valor da tarifa.
Essa conjuntura pode auxiliar a compreender indices menores de viagens em regides de extrema
pobreza, em que esse quantitativo de familias, em situagdo econdmica precaria, se traduz em
um porcentual bem mais significativo da populagdo total do bairro, como é o caso do Porto
Dantas, Olaria e Cidade Nova. Fica evidente a importancia da acessibilidade econdmica dentro
desse sistema, para que ocorra a possibilidade de realizagao do acesso aos beneficios da cidade
por parte dos moradores destas regides. A redistribuicdo dos atrativos ¢ importante tanto para
melhorar a mobilidade urbana, como a mobilidade social, alcangando uma redistribui¢ao
equitativa dos ganhos e beneficios da vida nas cidades. Vale reforgar que a atual distribuig¢do
dos atrativos em Aracaju € fruto de processos autoritdrios € ndo espontaneos.

A escolha dos modais para alcangar os meios de trabalho formal ou informal, que
garantam algum sustento ou sobrevivéncia pessoal e de sua familia, por parte dos moradores
das regides periféricas da cidade, ¢ baseada na acessibilidade de cada uma das opgdes, frente
as suas condigoes econdmicas. Geralmente, as condi¢cdes dos deslocamentos realizados sdo
extremamente precarias, ndo se tornando prazeroso o ato de circular pela cidade, muito menos
o seu usufruto.

De acordo com Vasconcelos (2014), o transporte publico ¢ utilizado diariamente
por 67,7% da populacdo de renda baixa e média. No entanto, as condi¢gdes da infraestrutura
disponibilizada para os usudrios, ndo condizem com a importancia desse sistema para a
constru¢do de uma cidade mais igualitaria e equitativa. Ainda segundo levantamento realizado
por Vasconcelos (2014), os abrigos e pontos de dnibus, utilizados pelas pessoas, para esperarem
os Onibus e posteriormente realizarem o embarque, foram apontados como péssimos por 52,2%
dos usuérios, sem contar que, em muitos locais, ndo existe qualquer abrigo para protegdo contra

a chuva ou o sol.
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A auséncia de informagdes nos abrigos, o descumprimento do horario previsto, os
engarrafamentos, as longas viagens, a superlotagdo, as condi¢des precarias de limpeza, a
inseguranca, sao alguns dos principais problemas levantados pelos participantes da pesquisa
realizada por Vasconcelos (2014). Além disso, a pesquisadora constatou que, por causa dessa
conjuntura problematica, cerca de 81% dos usudrios que responderam ao questionario,
demonstraram desejo de possuir veiculo particular, para ndo fazerem mais uso do sistema de
transporte publico.

De acordo com o Ex-Superintendente da Secretaria Municipal de Transporte e
Transito de Aracaju (SMTT), Antonio Samarone de Santana (2014 apud VASCONCELOS
(2014), o formato quadricular, desenhado por Pirro, ndo facilita a circulagdo de modo eficiente
dos automoveis, visto que o desenho proporciona muitos pontos de cruzamentos entre as vias €
poucas delas sdo expressas, o que forca constantes paradas para os veiculos. No entanto, o poder
publico vem continuamente transformando o territorio, destinando espagos viarios cada vez
maiores € mais interrupto possivel, para os carros e motocicletas circularem em alta velocidade,
visando melhorar o trafego.

Consequentemente, parcelas da populagdo que sdo capazes de arcar,
financeiramente, com os custos da aquisi¢do e manutencdo de um automovel, vao optar pelo
seu uso, ja que € este modal que possui as melhores condicionantes e beneficios individuais
para aqueles que o detém. Assim, naturalmente, ocorre um aumento continuo na frota de
veiculos particulares®, tendo 176.761 automoveis registrados até dezembro de 2021, o que
corresponde a taxa de quatro automoveis por habitante. Vale destacar que a cidade de Maceid,
cuja dimensao territorial ¢ bem superior a de Aracaju, possui cerca de 205 mil veiculos, ou seja,
apenas 30 mil carros a mais de que a frota aracajuana.

Corroborando com o pensamento de Samarone (2014 apud VASCONCELOS
(2014), o uso do oOnibus proporcionaria uma melhor ocupagdo do espago viario, e
consequentemente resultaria na diminui¢do dos engarrafamentos, da polui¢do e acidentes, ao
passo que aumentaria o acesso mais equitativo a cidade. No entanto, os donos dos automoveis,
sobretudo de renda média e alta ndo estdo dispostos a perder o seu espaco privilegiado.

Para Milton Santos (2001), a classe média foi beneficiada pelo crescimento
econdmico, pelo modelo politico e pelos projetos urbanisticos adotados, durante os processos

de globalizagdo, que se tornou sedenta pela aquisi¢ao de bens materiais e mais apegada ao

23 Fonte: Ministério das Cidades, DENATRAN - Departamento Nacional de Transito, RENAVAM-Registro
Nacional de Veiculos Automotores (2021).
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consumo do que as nog¢des de cidadania. De acordo com a experiéncia do ex-Superintendente
da SMTT, Samarone (2014 apud VASCONCELOS (2014), em Aracaju ndo existe nenhum
movimento ou base social que legitime, defenda e que respalde uma saida aos problemas
vidrios, através do transporte coletivo. Ainda, segundo ele, ndo existe massa critica no
municipio, para discutir a producao da mobilidade aracajuana e os modelos de produ¢ao urbana,
deixando o discurso de como deve ser feita a cidade, sobre o controle da classe que domina os

conflitos e narrativas.

“[...] a cidade se constr6i numa luta, no enfrentamento. Se os movimentos sociais, se
as pessoas que defendem o movimento da qualidade de vida tiverem forca e se
organizarem, ela vai conseguir com o que o poder publico ndo faca concessdes
absurdas e que ndo prejudique um recurso coletivo para beneficiar a especulacéo
imobilidria. No caso de Aracaju, hoje, a especulagdo imobiliéria faz o que quer, ndo
existe freio. O plano diretor atual na parte de regras urbanas, ainda obedece a um
Codigo de Urbanismo de 63. [...] Nunca se questionou esse modelo de cidade, por
exemplo de ocupar a zona de expansdo com grandes areas residenciais [...] obriga o
poder publico a fazer longas vias de 20/30 quilémetros para viabilizar aqueles
condominios ALPHA VILLE, entdo isso ¢ um modelo pds-guerra, um modelo
americano pds guerra, que foi gestado em interesse do automaével. As grandes pistas,
vias expressas fez esse tipo de cidade.” (Trecho retirado da entrevista concedida por
Samarone para Vasconcelos (2014, p. 67).

Dentro do ambito da mobilidade, a prioridade dos interesses individuais no espago
urbano, as custas do deterioramento da coletividade, ¢ traduzida através das preferéncias e
privilégios adquiridos, para o transito pleno de automoveis particulares, bem como a cultura de
valorizacdo deste bem de consumo, enquanto o transporte publico amargou décadas de
estagnacdo e degradacdo de sua imagem, para a populacdo de Aracaju. De acordo com
Samarone apud VASCONCELOS (2014), ndo houve variacdo no nimero de usuarios do
transporte publico entre os anos de 2004 a 2014, diferente dos outros modais motorizados, que
registraram crescimento em suas frotas e, consequentemente, aumento no nimero de pessoas
que os utilizam.

Sem beneficios suficientes para justificar a escolha pelo transporte publico, e com
as sucessivas facilidades, impostas pelo Estado, para aquisi¢cdo dos veiculos motorizados,
especialmente através da reducdo de impostos, transforma, impossivel, a disputa entre o uso do
onibus versus carros ¢ motocicletas. O custo da utilizacao desse sistema, sob as condi¢des e
condicionantes atuais, ndo trazem os mesmos beneficios e conforto dos meios de transporte

individuais, principalmente os automoveis.

“Nao tem horario, ele fica engarrafado. Entdo como faz? Como usar o 6nibus como
alternativa? Se vocé tiver aula na faculdade 7 horas e vocé tiver que esperar pelo
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onibus perde a aula, uma boa parte das vezes. Segundo é caro. Se fizer a conta [...]
vocé fizer quatro deslocamentos por dia, vocé vai gastar onze reais, por més sdo 330
reais vocé andando todo dia. Vocé compra uma moto de 150 cilindradas. Entéo € caro,
ndo anda, ndo tem horario, ndo ¢é alternativo.” (Trecho retirado da entrevista concedida
por Samarone para Vasconcelos (2014, p. 67).

Ainda que o transporte publico proporcione melhorias na vida € no bem estar
coletivo, seja sob a Otica da saude publica, ambiental, econdmica e social; a visdo individual
rodoviarista tem sido hegemonica nos discursos de mobilidade urbana, por parte do poder
publico. Assim, o direito a mobilidade urbana ainda ¢ visto e reproduzido como um direito
individual, em que as defini¢des, sobre o uso preferencial das vias, beneficiam determinadas
classes, enquanto as que sao dominadas encontram-se privadas de utilizarem o espago viario e
inconscientemente, lutam para serem incluidas, através da aquisicdo dos mesmos meios de
transporte dos dominantes (Samarone apud VASCONCELLOS, 2014).

Para Milton Santos (2001), uma das principais mazelas das cidades globalizadas ¢
a deterioragdo da nog¢do coletiva, do bem estar de todos. Assim, um melhor transporte publico
rumaria para um outro caminho. Além do acesso fisico a cidade, seria a retomada da civilidade,
do tratamento da vida humana com dignidade e do respeito ao outro, especialmente, quando
esse outro, encontra-se em uma situagdo de vulnerabilidade. Ademais, conclui-se que as
condig¢des atuais da mobilidade urbana de Aracaju, especialmente as relacionadas ao transporte
publico, foram influenciadas pelos processos de formagao, de expansao da cidade, com base no
espraiamento territorial, visando refor¢ar a distingdo e a segregacdo social, visto que a
populagdo pobre, continuamente, tem sido indiretamente forcada a ocupar as areas mais
carentes de infraestrutura, geralmente localizadas na Zona Norte e Sul.

Essa conjuntura quando ndo tém mantido o ciclo de pobreza, tem prejudicado o
desenvolvimento da vida urbana digna dessas populagdes, como genuinamente cidadaos. Além
disso, conclui-se que o transporte publico em Aracaju, estd longe de alcancar seu potencial,
como catalisador da mobilidade social, para os grupos vulneraveis economicamente. Dentro de
suas atuais condicdes, o sistema mais contribui para o dominio dos automdveis no espaco
urbano, do que para a redistribuicdo e o acesso equitativo dos atrativos, das ofertas de emprego,
dos servicos de educacgao e satude.

E diante desse cenario de desigualdade social e mobilidade urbana, cada vez mais
voltado para proporcionar a melhor circulagdo dos automoveis, em detrimento dos
deslocamentos realizados por 6nibus, que a pandemia da Covid-19 encontrou terreno fértil para

sua disseminacao.
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5. A COVID-19 E A TERRITORIALIDADE SOCIAL EM ARACAJU

O primeiro caso de Covid-19 em Aracaju foi registado em 14 de marco de 2020 e,
até a data de 19 de setembro de 2021, foram confirmados 127.592 casos da doenga, que
representam 19,42% do total de 672.614 pessoas estimadas para o municipio no corrente ano
pelo IBGE. Em um primeiro momento, estes nimeros podem transmitir uma percepcao
equivocada, em relagdo ao desenvolvimento da doenga no municipio, visto que os nimeros de
casos sao relativamente baixos, comparados com o nimero de residentes estimados para a
cidade. No entanto, quando observada a taxa de prevaléncia dos casos acumulados, dentre as
capitais brasileiras, durante este periodo, Aracaju ocupava o primeiro lugar com 1.897 casos

para cada 10.000 habitantes (Grafico 2).

Gréafico 2 — Taxa de prevaléncia acumulada das capitais brasileiras até o dia 19/09/2021
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Fonte: Elaboragdo do Autor com base nos dados das Secretarias Estaduais de Satde (2021)

A taxa de prevaléncia ¢ uma importante ferramenta usada para medir a propor¢ao
que tem a doenga em determinado momento. Curiosamente, as cidades com os maiores

quantitativos de registros de casos da doenga, como Sdo Paulo (885.766 casos) 2, Rio de Janeiro

24 Os dados sdo referentes até o dia 19/09/2021 e disponibilizados pelas Secretarias Estaduais de Satde.
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(382.972) e Salvador (230.342) apresentaram as menores taxas de incidéncia. Nota-se também
no Grafico 2, que as duas maiores incidéncias da Covid-19 durante este periodo, foram
registradas nas capitais menos populosas (dentre as comparadas), sendo elas Aracaju e Cuiaba.

No entanto, quando se parte para uma analise intraurbana, nota-se um
comportamento de dissemina¢ao da doenga semelhante as das principais cidades brasileiras. Os
primeiros casos da Covid-19 foram registrados dentro das zonas e bairros da cidade com
maiores concentragdes de habitacdes de médio e alto padrdo. De acordo com levantamento
realizado pelo Centro de Estudos de Planejamento e Praticas Urbanas e Regionais (CEPUR) da
Universidade Federal de Sergipe (UFS) (2020), a Zona Sul e Leste lideravam o quadro de

numero de casos confirmados da Covid-19 entre o periodo de 28 de abril a 31 de maio de 2020

(Gréfico 3).
Gréafico 3 — NUmero de casos por zonas
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Fonte: @CEPUR (2020)

A maior concentragdo de casos da doencga nestas zonas (Sul e Leste), podem ser
explicada por vérios fatores, dentre eles, a alta concentragdo das parcelas da populagdo com
maior renda (Zona Leste), a crescente migracao das familias mais ricas para os condominios
residenciais fechados de alto luxo (Zona Sul), além de que sdo esses grupos que mais realizam
viagens internacionais, tendo em vista os altos custos para realizar tais viagens, principalmente
dentro do contexto econdmico vivenciado no pais, durante os ultimos oitos anos.

Como bem descreve Andrade (2021) e os dados presentes no Dossi€, organizado
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pelo Observatério das Cidades (2020), os primeiros casos da doenga, nas cidades brasileiras,
foram importados por pessoas que realizaram viagens internacionais, sobretudo para paises da
Europa. Em Aracaju, ndo foi diferente, o primeiro habitante sentiu os primeiros sintomas da
doenca apos retornar de uma viagem para a Espanha®.

De acordo com o primeiro da série de varios estudos epidemioldgicos realizados
pelo grupo de pesquisa EpiSergipe (2020) da UFS, a maior taxa de incidéncia de casos da
doenca pertencia a Zona Leste (201,6 casos/10 mil habitantes)?®, seguida das zonas Oeste (154,9
casos/10 mil habitantes), Sul (119,6 casos/10 mil habitantes) e Norte (107,9 casos/10 mil
habitantes). Posteriormente, observou-se a manuten¢ao das maiores incidéncias na Zona Leste,
seguida da Zona Oeste, no entanto, o maior crescimento da taxa ocorreu na Zona Norte do
municipio (Tabela 3), com base no segundo levantamento realizado pelo EpiSergipe (2020),

que visou analisar a lacuna temporal deixada entre o fim do primeiro estudo até a data de 30 de

junho de 2020.

Tabela 3 — Comparativo da evolucdo das taxas de incidéncia da Covid-19 por Zonas

Taxa de incidéncia de COVID-19 por 10.000 habitantes

Zona urbana Evolucio

16 de junho de 2020 30 de junho de 2020
Leste 2016 283.0 1404%
Oeste 1549 230,1 1 48,6%
Sul 119.6 179.1 149,8%
Norte 107.9 164.6 152,5%
Aracaju 150,0 2250 150,0%

Fonte: EpiSergipe (2020)

De acordo com EpiSergipe (2020), o segundo estudo constatou um aumento
superior a 40% nas taxas de incidéncia da doenga em todas as zonas do municipio, sendo o
crescimento desta taxa na Zona Norte (52,5%), sendo até¢ maior que o proprio porcentual da
evolucdo total de incidéncia da Covid-19 em Aracaju (50%) (Tabela 3). Este maior crescimento
de casos da Covid-19, na Zona Norte, levanta indicios do espalhamento distinto da doenga para
outras zonas, especialmente, naquelas que a populacgao se utiliza mais do transporte publico.

Tanto a taxa de prevaléncia, como de incidéncia sdo medidas para quantificar a

frequéncia de um determinado evento — neste caso, em especifico, da Covid-19 — em uma

%5 A informacdo baseia-se na matéria publicada no portal da TV Sergipe (Filial Estadual da TV GLOBO),
acessada através do link: https://g1.globo.com/se/sergipe/noticia/2020/03/14/secretaria-de-estado-da-saude-
confirma-primeiro-caso-de-coronavirus-em-sergipe.ghtml.

% Os valores foram obtidos pelo EpiSergipe durante o periodo de 14 de marco a 16 de junho de 2020 e acessado
através do link: https://todoscontraocorona.net.br/wp-content/uploads/2020/06/Evolucio-dos-Obitos-por-
COVID-19-no-Municipio-de-AracajuSergipe.-Parte-1.-EpiSERGIPE.-Prof.-Paulo-Martins-Filho-e-cols..pdf
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determinada populacdo, seja de um bairro, zona, regido, municipio ou Estado. A diferenca
principal entre as duas, estd no delineamento do tempo que serd analisado, sendo a taxa de
prevaléncia responsavel por medir o nimero de casos acumulados da Covid-19, até determinada
data, enquanto, a taxa de incidéncia mede a quantidade de novos casos da doenca, numa
determinada faixa de tempo.

Ainda durante o mesmo periodo do primeiro estudo realizado pelo EpiSergipe
(2020), o CEUPR (2020) fez o mapeamento da disposi¢do do nimero de casos por bairros
(Figura 22). Nota-se a concentracdo acentuada em determinados bairros em cada zona da
cidade, destacando-se os maiores quantitativos nos bairros Jabotiana, Ponto Novo e Santa Maria
(Oeste); Jardins e Luzia (Leste); Farolandia, Sdo Conrado, Indcio Barbosa, Atalaia ¢ “Zona de

Expansdo” (Sul); Santos Dumont (Norte).

Figura 22 — Disposicao dos casos confirmados por bairros
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Elaboracao: Centro de Estudos de Planejamento e Praticas Urbanas e Regionais
(CEPUR)-Universidade Federal de Sergipe.

' Fonte: Base C ipal de Orcar e
As Gestao (SEPLOG,2020); informacdes da Secretaria Muncicipal da Salde (Boletim

Fonte: InformagBes da SMS e elaboracdo pelo CEPUR (2020)

Para Paulo Martins Filho (coordenador-adjunto do EpiSergipe), em entrevista para

Josafa Neto da Radio da Universidade Federal de Sergipe e publicada no Portal da propria
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universidade?’, as distingdes dos efeitos da Covid-19 sobre as zonas e os bairros que as
compdem, podem ser explicadas através das particularidades das dinamicas urbanas de cada
localidade, em conjunto com os fatores socioecondmicos inscritos nos mesmos. Ainda segundo
Martins (2020), os bairros: Santo Antonio, Porto Dantas e Industrial (Zona Norte); José
Conrado de Araujo; América e Novo Paraiso (Zona Oeste); Santa Maria e Dezessete de Margo
(Zona Sul), apresentam uma maior tendéncia no aumento do nimero de novos casos da Covid-

19 durante o periodo de reabertura das atividades economicas (Figura 23).

Figura 23 — Disposicdo dos bairros com tendéncia de aumento de casos da Covid-19
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Fonte: EpiSergipe (2020)

Para Martins (2020), a reabertura da economia e a maior circulacdo de pessoas,
poderiam provocar efeitos negativos no enfretamento da doenca no municipio, dada a tendéncia
de aumento do nimero de casos por toda a capital, especialmente em regides mais vulneraveis.
As testagens para a Covid-19 nas zonas periféricas de maior vulnerabilidade, possuem uma
série de complicagdes para sua real eficiéncia, seja pela baixa adesdo por parte da populagio;

pelo menor acesso a informacao; pela impossibilidade de disponibilizar um tempo da sua rotina

27 https://www.ufs.br/conteudo/65931-covid-19-estudo-da-ufs-aponta-tendencia-de-aumento-de-casos-e-obitos-
em-bairros-de-aracaju
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corrida de trabalho-casa; até pela naturalizagdo da exclusdo e distingdo social imposta pelas
classes dominantes para os seus corpos, reforcada pela exposicao cotidiana dos mesmos, frente
a uma série de perigos vistos como naturais na sua realidade, como assaltos; assassinatos;
poluicao por residuos sélidos ou outros poluentes; ingestdo de agua ndo-potavel; desemprego
constante; habitacdes precarias e ocupagdes em terrenos insalubres.

Os testes para detectar a doenga podem ter sido encarados e percebidos, dentro da
percepgao popular daqueles que o seu emprego e domicilios ndo permitem o isolamento fisico
entre colegas de trabalho e familiares, como um ato sem qualquer valia. Além disso, o testar
positivo para Covid-19, poderia significar a retirada definitiva da sua unica fonte de renda
familiar, visto a impossibilidade de trabalhar presencialmente. Assim, vale ressaltar que
diversos fatores influenciam os indices de testagem, e consequentemente a notificagdo de novos
casos, além da disponibilizacdo dos testes pelo poder publico, como da conjuntura e contexto
social distintos que as pessoas vivenciam diariamente no territorio aracajuano.

Dentre os quantitativos disponibilizados pela Secretaria Municipal de Saude
(2021), os 10 bairros com maiores numeros de casos da doenga eram respectivamente:
Farolandia (Zona Sul), Jabotiana (Oeste), Sdo Conrado (Sul), Luzia (Leste), Santos Dumont
(Norte), Santa Maria (Sul), Ponto Novo (Oeste), Bugio (Norte), Inacio Barbosa (Sul) e até entdo

Zona de Expansio (Sul)?.

Gréfico 4 — Casos confirmados por bairros até o dia 12 de setembro de 2021

Confirmados por BAIRRO (todo o periodo)
NAO IDENTIFICADO [ i

FAROLANDIA 8,9 Mil
JABUTIANA 7,1 Mil
SAO CONRADO 5,8 Mil
LUZIA 5,3 Mil
SANTOS DUMONT 5,0 Mil
SANTA MARIA 4,7 Mil
PONTO NOVO 4,0 Mil
BUGIO 3,5 Mil
INACIO BARBOSA 3,2 Mil
Z. DE EXP (ARUAN... 3,2 Mil
ATALAIA 3,2 Mil
0 Mil 5 Mil 10 Mil 15 Mil 20 Mil

Fonte: Captura de tela realizada no Portal da SMS (2021)

28 Durante o ano de 2021, a zona de expansdo passou por processo de redivisdo de sua area, sendo a sua area

total dividida em seis novos bairros.
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Urge a necessidade de salientar que, para o presente estudo, serdo descartados os
casos que nao possuem identificacdo do bairro de origem do paciente, diagnosticado com a
Covid-19, sendo aproximadamente 21.400 casos, que representam 16,77% do numero total de
casos no municipio durante este periodo. Esta lacuna acontece devido ao somatorio de alguns
fatores, sendo eles: a alta demanda de casos para serem notificados; o pequeno quantitativo de
profissionais responsaveis pelo recebimento e organizacdo dos dados de casos da doenca, e a
nao obrigatoriedade do preenchimento de todos as informagdes contidas na ficha de notificagao,
disponibilizada pelo Ministério da Saude. Assim, sacrificou-se uma parte das informagdes
adicionais das pessoas acometidas pela Covid-19, visando a melhor cobertura do quantitativo
de novos casos registrados. No entanto, esta parcela de dados negligenciados, nos primeiros
meses da pandemia, se mostrou importante para a compreensdo, de forma ainda mais
aprofundada, acerca da disseminacao da doenca.

No tocante aos casos com identificagdo dos locais de origem dos pacientes
infectados com o Coronavirus, nota-se uma concentra¢do atenuada na faixa sudoeste, entre as
zonas oeste e sul da cidade, com excecdo do bairro Santos Dumont, que esté inserido na Zona

Norte (Figura 24).

Figura 24 — Casos confirmados por bairros até o dia 12 de setembro de 2021
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Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da SMS (2021)
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Nota-se, que dentre os bairros com maiores nimero de casos acumulados (Figura
24), os bairros Farolandia, Jabotiana e Luzia foram os que mais receberam empreendimentos
imobiliarios, especialmente condominios verticais, durante as ultimas duas décadas, de acordo
com Franga (2019 apud FRANCA et al., 2022). Esse cruzamento de dados, levanta
questionamentos, acerca da possibilidade de influéncia desta forma de adensamento e ocupagao
do solo urbano, na disseminagdo da doenga nestas localidades. No entanto, em outros bairros
caracterizados pela predominancia, quase que absoluta, de habita¢des horizontais, como € o
caso do Santa Maria, Sdo Conrado e Santos Dumont, registraram um grande quantitativo de
casos. O principal fato comum entre todos eles, seja 0os que possuem a predominancia de
habitagdes verticais ou horizontais, ¢ o alto adensamento populacional, sendo as localidades
mais populosas da cidade, de acordo com o IGBE (2010).

Com o advento da pandemia da Covid-19, o alto adensamento populacional foi um
dos diversos pontos que foram colocados em xeque, pelos pesquisadores e pensadores urbanos
ao redor do mundo. O risco de se infectar com uma doenca que, por vezes, se apresenta
silenciosa, desprovida de sintomas nitidos e agudos nos primeiros dias, representou um risco
diante da concentragcdo elevada de pessoas em determinados espagos urbanos. Mas o alto
adensamento por si s6, ndo deve e nem pode ser considerado um vildo, visto que ha mais
elementos na microdindmica dos cidadaos, dos bairros e zonas que, somados, tornam as cidades
brasileiras um atrativo para o Coronavirus.

De acordo com o mapeamento da taxa de prevaléncia dos casos da Covid-19 até o
dia 12 de setembro de 2021, os maiores valores desta taxa foram registrados nos bairros
Jabotiana (4.119 casos para cada 10 mil habitantes), Jardins (3.658 casos para cada 10 mil
habitantes), Centro (2.824 casos para cada 10 mil habitantes), Atalaia (2.692 casos para cada
10 mil habitantes), Luzia (2.596 casos para cada 10 mil habitantes), Farolandia (2.332 casos
para cada 10 mil habitantes) e o In4cio Barbosa (2.323 casos para cada 10 mil habitantes), de
acordo com os boletins epidemioldgicos publicados pela SMS (2021) (Figura 25). A taxa de
prevaléncia € uma importante ferramenta para medir o desempenho da doenca levando em
considera¢do todos os casos acumulados (novos ou antigos), com relacdo a populagao residente
em cada bairro

Vale reforcar a real possibilidade de subnotificagdes de casos, nos bairros mais
pobres e periféricos da cidade, que podem provocar desvios nos dados, além do intervalo entre
as datas de testagem e a comprovagao do diagndstico, assim como das informagdes de dbito.
No entanto, estudar e analisar esses dados sdo importantes para a elaboracdo de politicas

publicas, que tornem a cidade mais resiliente a problemas sanitarios publicos semelhantes,
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como outras pandemias virais que podem vir a surgir.

Figura 25 — Disposicao espacial da taxa de prevaléncia de casos da Covid-19
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Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da SMS (2021)

Durante a pandemia, o autor precisou e tentou a realizagdo do teste para a Covid-
19, em dois periodos diferentes e redes de saude distintas. Primeiramente, recorreu aos servigos
de satde publica (SUS) disponibilizados em um dos postos de atendimento e testagem para as
pessoas que apresentavam os sintomas da sindrome gripal aguda. Apds o longo tempo de
espera, aguardando a realizacdo do atendimento médico pré-testagem, juntamente com os
relatos de outras pessoas, que ja aguardavam no local por um periodo ainda maior, o autor
decidiu abandonar a espera e retornar para a sua residéncia. Nesta situagdo, pode ser observada
a dissonancia entre a quantidade da equipe de profissionais e a demanda de possiveis infectados
com a doenga que, muito provavelmente, se repetiu em outros equipamentos de saude,

destinados a atender e testar possiveis infectados pela Covid-19.
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Neste mesmo periodo, um dos membros da familia do autor, e residente no mesmo
domicilio, realizou o teste na rede do Instituto de Promogdo e¢ de Assisténcia a Saude de
Servidores do Estado de Sergipe (IPESAUDE), onde nio enfrentou qualquer fila. Uma situagio
totalmente contraria, da observada pelo autor, ao tentar usufruir do sistema publico de satde.
As longas filas para a testagem da Covid-19 na rede publica, podem ter desestimulado a
testagem para a doenca, mesmo diante e cientes da importancia dos testes. Além disso, essa
experiencia familiar permitiu ter uma nog¢do entre a real possibilidade de subnotificagdo,
especialmente durante o ano de 2020, visto que o resultado do teste realizado no IPESAUDE,
foi divulgado aproximadamente 7 dias apos a testagem. Partindo desse ocorrido, pode-se dizer
que a demora para divulgagdo dos resultados dos exames pode ter desestimulado a populagao
de um modo geral, a realizar a testagem.

Em um segundo momento, j4 com o advento da terceira dose da vacina contra o
Coronavirus, o autor precisou recorrer ao sistema de satide privado para a realizagdo do teste
para Covid-19. Pode-se dizer que também ocorreu demora entre a primeira etapa de
atendimento e a triagem médica, até a realizagao de fato da testagem, no entanto, o conforto do
espaco mitigava os efeitos de espera, além de que o resultado foi entregue em aproximadamente
uma hora apds o teste. Ainda que os periodos sejam distintos e as demandas dos sistemas de
saude publico ou privado, fossem diferentes, as esperas até a realizagdo do teste na rede privada
de saude, foram mais brandas, demonstrando uma das possiveis razdes para um registro de
casos, abaixo da realidade da quantidade de pessoas que foram infectadas pela doenga.

Aliado a essas diferencas descritas entre as capacidades das redes de saude privada
e particular, de suportarem a demanda de novos pacientes infectados pelo virus, pode-se dizer
que o maior numero de casos de determinadas zonas da cidade, em particular na zona leste e
sul da cidade, deve-se também a maior acessibilidade territorial e econdmica, a meios de
diagnostico mais eficientes, em relagdo ao intervalo entre a testagem e o recebimento do
resultado, mas também da possibilidade de disponibilizacdo de um tempo hébil para realizagao
deste processo.

Com base nos dados divulgados pela SMS de 2021 a 2022, pode-se dizer que, em
linhas gerais, a taxa de prevaléncia da doenga, manteve-se superior nos bairros das zonas Leste
e Sul, com destaque aos bairros Jabotiana, Jardins, Centro, Luzia. Observa-se na Figura 26, o
predominio dos casos acumulados nestas localidades, através do comparativo entre a taxa de
prevaléncia, durante dois periodos distintos da pandemia, sendo o primeiro referente ao nimero

total de casos até o dia 12/09/2021 e o segundo relativo ao dia 27/08/2022.
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Figura 26 - Taxa de Prevaléncia da Covid-19
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Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da SMS, 2022.

No mapa da esquerda da Figura 26, observa-se como apenas dois bairros (Jabotiana
e Jardins), mesmo com condi¢des de infraestruturas urbanas e acesso a equipamentos
totalmente distintas, sdo os Unicos, neste periodo de 2021, que atingem os valores entre 2.825
e 4.119 casos a cada 10 mil habitantes. Ambas localidades se assemelham no modo de realizar
seus adensamentos residenciais, quase que, em sua totalidade, verticais e multifamiliares, no
entanto no Jardins, as habitacdes sdo classificadas como de alto padrdo, enquanto os
empreendimentos no Jabotiana visam a classe média e média-alta.

O segundo mapa da Figura 26, indica o crescimento do numero de casos por toda a
capital, mas ainda assim de modos distintos. Esta diferenga pode ter sido influenciada por
diversos fatores, dentre cles, a relacdo entre os bairros e suas caracteristicas, tais como
centralidade ou sub centralidade em relagdo a algum atrativo urbano. Por exemplo, o bairro
Jabotiana tém se apresentado como um novo polo de especulagdo imobilidria, tornando-se uma

nova subcentralidade residencial, ainda que desprovida de equipamentos e infraestrutura
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urbana, capazes de atender, de maneira adequada, o hoom populacional nesta regido.

J& o bairro Farolandia possui uma caracteristica bem peculiar em seu adensamento
populacional, com a maior parte de seus moradores compostos por estudantes dos cursos de
graduacao, e pos graduagdo que residem nas imediagdes do principal polo da Universidade
Tiradentes. Diferente dos dois primeiros, o bairro Centro funciona historicamente como o ponto
central da cidade, onde a maior parte dos comércios e servigos estdo inseridos, sendo provido
de poucas habitagdes. Assim, cada zona da cidade e as caracteristicas macroespaciais dos
bairros presentes nelas, levantam indicios no comportamento distinto de propagacao do nimero
de casos para a capital, especialmente relacionadas com a concentragdo, seja de pessoas ou
atrativos.

Outra medida importante para estudar essa disseminagdo entre os bairros, € a taxa
de incidéncia representada espacialmente na Figura 27. Nota-se como as menores taxas estao
espalhadas entre os bairros da Zona Norte, além de partes significativas da Zona Oeste ¢ Leste,
enquanto a Zona Sul lidera, quantitativamente, nos bairros com taxa de incidéncia superior a

326 casos para cada 10 mil habitantes.

Figura 27 — Taxa de Incidéncia da Covid-19
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No entanto, pode-se dizer que este predominio ¢ de certa forma “recente”. As notas
técnicas elaboradas por Martins ef al. (2020), constataram que as maiores taxas de incidéncia
da doenga tinham sido registradas nas Zonas Leste e Oeste, durante o periodo 1 de abril a 30 de
junho (o tempo total analisado entre as duas notas técnicas). Assim, pode-se dizer que, em
algum momento, entre a lacuna temporal das notas técnicas de Martins et al. (2020) e o estudo
desta presente dissertagdo, a ocorréncia de novos casos da Covid-19 mudou para outra direcao,
passando a ser mais predominante na Zona Sul — uma das areas da cidade de maior aprego do
setor imobilidrio para a construg¢ao de grandes condominios horizontais e de expansao da malha
urbana.

Vale destacar que a segunda nota técnica de Martins et al. (2020), ja ressaltava o
crescimento acentuado da incidéncia de novos casos na Zona Sul. O que leva a crer que na zona
Leste da cidade, principal area concentradora de ofertas de trabalho e servigos, principalmente
nos Bairros Jardins, Centro e Sdo José€, houve uma queda nos registros, em comparagdo com 0s
primeiros meses da pandemia em Aracaju, enquanto ocorreu um aumento em outras
localidades, reforcando o deslocamento “previsto”, ainda que timidamente para as outras zonas,
especialmente a Zona Sul.

No entanto, o fato de que um bairro ou zona possui alto nimero de casos, elevadas
taxas de incidéncia ou prevaléncia, ndo quer dizer que sera traduzido automaticamente em
numero de obitos. De acordo com artigo de Martins et al. (2020), os altos indices de letalidade
da Covid-19, em determinadas regides da cidade, estdo relacionados com as condi¢des de vida
da populagdo, tais como niveis de acesso a educacdo, moradia adequada e renda (Tabela 4).
Ainda segundo Martins et al. (2020), as pessoas que vivem nas comunidades pobres tém a maior
probabilidade de habitarem construgdes precarias e lotadas, além de apresentarem condi¢des

médicas, consideradas como fatores de risco para a doenga, tipo diabetes e hipertensao.

Tabela 4 — Comparativo com as condigdes de vida e a fatalidade por Covid-19

LCL Neighbourhoods Urban zones COVID-19 estimates

East West South North Incidence rate® (per  P-value CFR? (%) P value
10? inhabitants)

High 10 8 (80.0%) 1(10.0%) 1(10.0%) 0 3984 <0.001 0.8 <0.001
Intermediate 10 3(30.0%) 2(20.0%) 4 (40.0%) 1(10.0%) 295.0 1.2
Low 10 0 3(30.0%) 2(20.0%) 5(50.0%) 248.2 1.7
Very-low 12 0 2(16.7%) 3 (25.0%) 7 (58.3%) 193.4 2.0

AMissing data for cases and deaths according to the neighbourhood’s distribution were counted to 2763 and 184, respectively.

Fonte: Martins et al. (2020)

Observa-se na Tabela 4, a distribui¢ao desigual dos bairros classificados a partir dos
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seus indices de condicdo de vida (ICV)?. Sendo a Zona Leste a concentradora das localidades
com maiores ICV — representada na tabela por LCI, que ¢ a traducgdo da abreviagdo em inglés,
enquanto a Zona Norte possui o maior numero de bairros em condigdes muito precarias.

Em um segundo momento, observa-se a relacio entre a taxa de fatalidade da Covid-
19 (CFR) e 0 ICV calculado no estudo, de forma que os locais com as piores condi¢des de vida
apresentaram o dobro do indice de fatalidade da Covid-19, em comparagao com os bairros com
os melhores valores de ICV. (Tabela 4). Ainda com base no estudo de Martins et al. (2020), as
Zonas Norte e Oeste que, juntas, somam um grande montante de bairros com maior
vulnerabilidade socioecondmica da cidade, apresentam um indice de CFR superior a 1,5% em

57% dos bairros que compdem estas zonas (Figura 28).

Figura 28 — Disposi¢do dos bairros com maiores indices de fatalidade por Covid-19
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Fonte: Martins et al. (2020)

Um estudo semelhante foi realizado pelo grupo de pesquisa EpiSergipe (2020) e
reforgou a constatacdo de Martins et al. (2020), através do Teste de Pearson, cujo resultados
comprovaram a correlagdo direta (r=0,365) e estatisticamente significante (p=0,031) entre os

maiores coeficientes de letalidade por Covid-19 (referentes ao periodo de 17 a 30 de junho de

29 Nesta analise realizada por Martins et al. (2020), utilizou-se do indice de Condicdes de Vida proposto por
Carvalho et al. em 2015 que inclui indicadores relacionados a educagéo, renda e moradia.
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2020), e os piores ICV* entre os bairros de Aracaju (Gréfico 5). Urge a necessidade de salientar
que o ICV possui uma classificagdo que varia entre 3 (melhor) a 90 (pior condi¢ao de vida) e

esta representado graficamente na linha horizontal.

Gréfico 5 - Taxa de letalidade por indice de condicGes de vida
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Fonte: EpiSergipe (2020)

Dentre os bairros analisados, o Lamarao, Santos Dumont e Soledade se destacam
por apresentarem um dos piores ICV e as mais altas letalidades da doenca em Aracaju. Além
desses trés bairros da Zona Norte da cidade, outras localidades se sobressaem pela taxa de
letalidade superior a 2% sendo eles: América, Novo Paraiso, José¢ Conrado de Aratjo, (Oeste);
Industrial, 18 do Forte (Norte); Getalio Vargas e Cirurgia (Leste).

Essa analise reforca a correlagdo entre os dois fatores (ICV e Letalidade da Covid-
19), ao passo que demonstra os efeitos perversos da pandemia, principalmente nos bairros mais
vulneraveis socioeconomicamente, especialmente presentes na Zona Norte e Oeste (Figura 34).
Urge a necessidade de salientar que apenas o ICV — composto pelos indicadores de trabalho,
educagdo, renda e acesso a agua potavel e ao esgotamento sanitario — nao € capaz de explicar a
complexidade da doenga sob o territorio. A exclusdo social de determinadas parcelas da
populacgdo afeta, inclusive, na possibilidade de acessar os locais de vacinag@o, ou até mesmo de

usufruir dos meios de comunicagdo, baseados em fontes de informagao confiaveis, para adquirir

% [ndice de Condig&o de Vida elaborado por Carvalho (2015, apud EPISERGIPE 2020).
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um senso de confianga na eficiéncia e seguranga da vacina para a Covid-19.

Ainda assim, o cruzamento entre esses dois fatores, sugerem um caminho para
compreender os efeitos distintos no agravamento dos casos da Covid-19, onde os bairros com
os piores ICV (maioria localizados na Zona Norte e Oeste) apresentam um alto indice de
pessoas que vieram a 6bito, em decorréncia da Covid-19, de acordo com os dados do EpiSergipe

(2020) (Figura 29).

Figura 29 — Correlagéo entre letalidade da Covid-19 e ICV por bairros
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Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da EpiSergipe (2021)

Fica evidente a predominancia espacial das taxas mais elevadas da letalidade da
doenca em bairros da Zona Norte e Oeste da cidade, ao passo que também concentram os piores
indices de condi¢do de vida (Figura 29). Assim, a distribuicdo e o gozo dos beneficios da
urbanidade ndo se fazem presentes, de forma homogénea, pela malha urbana.

Vale destacar ainda que o estudo do Martins ef al. (2020), permitiu levantar

questionamentos sobre outros fatores, além da condicdao de vida e que também influenciam o
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modo como decorrem os efeitos da doenga sobre o territorio, visto que bairros e zonas distintas,
com condi¢des de vida superiores a dos moradores da maior parte da cidade, apresentaram
significativa taxa de letalidade, como ¢ o caso do Salgado Filho, Centro, Cirurgia e Gettlio
Vargas.

Um desses outros fatores que ajudam a compreender os efeitos distintos da
pandemia em Aracaju, ¢ a concentragdo de moradores por domicilios e os indices de moradia
de baixa renda presentes nos bairros da cidade. De acordo com Martins et al. (2020), os locais

que possuiam a concentragdo alta desses dois indicadores, apresentaram as maiores taxas de

letalidade por Covid-19 (Grafico 6).

Gréfico 6 — Taxa de letalidade versus nimero de moradores por domicilio e indice de domicilios de baixa renda
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Fonte: EpiSergipe (2020)

Observa-se que no grafico relacionado ao numero de moradores por domicilio, que
a maior parte dos bairros (representados graficamente pelos pontinhos) se mantiveram bem
proximo da linha de projecao, que representa a correlacdo ideal com base nos dados inseridos
no célculo (trago e ponto). Dessa forma este primeiro grafico com p=0.050 (estatisticamente
significante), constata que a maior quantidade de moradores por domicilios influencia na
letalidade, de forma que os bairros com nimero superior a 3,5 pessoas por habitagdo,
apresentaram as mais altas taxas de letalidade. Quanto ao grafico relacionado ao indice de
domicilios de baixa renda, constatou-se que os locais com maior predominancia dos domicilios
com essas caracteristicas, obtiveram uma maior letalidade.

De acordo com o IBGE (2020 apud FRANCA et al., 2022), a cidade de Aracaju
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possui cerca de 95 aglomerados subnormais 3!que abrigam 33 mil domicilios “informais”,
representando, aproximadamente, 16% do total de domicilios estimados no municipio. Para
Franca et al. (2022), a maior parte dessas moradias informais nesses aglomerados subnormais,
apresentam condigdes inadequadas sob a dtica arquitetonica e sanitaria que, antes mesmo do
periodo pandémico, ja representavam um risco para o desenvolvimento de inimeras doengas,
sejam elas fisicas ou psicoldgicas, e com o advento da Covid-19, tornaram-se uma preocupagao

ainda maior para a saude publica.

[...] muitas delas se caracterizam por ndo ter banheiro préprio, dispor de ambientes
sem iluminagdo e ventilac@o, vérias pessoas vivem sob o mesmo cémodo, por néo
dispor de divisdes nos ambientes, dificultando ainda mais o isolamento social,
sobretudo nos casos de alguma infec¢do ou suspeita da Covid-19 em um dos membros
da familia. (FRANCA et al., 2022, s.p.)

Semelhante & taxa de letalidade, os maiores indices de mortalidade®? da Covid-19
em Aracaju, foram registradas na Zona Norte ¢ Oeste. De acordo com Martins et al. (2020), a
zona norte possuia a maior taxa de mortalidade (2 dbitos para cada 10.000 habitantes) e o menor
valor foi registrado na Zona Sul (0,8 para cada 10.000 habitantes). Assim percebe-se o quao
desigual sdo as zonas da cidade e os efeitos da pandemia sobre elas, ainda que, dentro de todas
as zonas possuam bairros pobres, com familias em situacdo de vulnerabilidade social, de uma
forma geral, pode-se dizer que a zona norte possui a maior predominancia de situagdes de
pobreza e infelizmente, foi a que teve maior letalidade e mortalidade pela Covid-19.

Segundo estudo de Martins et al. (2020), a Zona norte da cidade registrou a maior
taxa de moralidade (2,0 6bitos/10 mil habitantes)®, seguida pelas Zonas Leste e Oeste (1,9
obitos/10 mil habitantes e 1,7 6bitos/10 mil habitantes) (Figura 30). Além disso, Martins et al.
(2020), constatou a taxa de mortalidade superior a 2,5 dbitos para cada 10.000 habitantes em
11 bairros da capital: Cidade Nova, Industrial, Santos Dumont e Soledade (Zona Norte); Novo
Paraiso e Siqueira Campos (Zona Oeste) e; Centro, Getalio Vargas, Salgado Filho e Suissa

(Zona Leste); e Atalaia (Zona Sul).

31 E a nomenclatura utilizada pelo IBGE para as ocupacdes irregulares de terrenos publicos ou privados,
caracterizados por um padrdo urbanistico irregular, caréncia de servigcos publicos essenciais e localizagcdo em
areas que apresentam restri¢des a ocupacao, por exemplo: favelas e grotas.

32 Instrumento estatistico que expressa o nimero total de 6bitos pela doenca na populacéo total.

33 Os valores desse estudo sdo referentes ao periodo entre 14 de marco e 16 de junho de 2020.



Figura 30 — Taxas de mortalidade por COVID-19 nas zonas e bairros de Aracaju
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Nota-se a que a maior parte dos bairros com as maiores taxas de mortalidade estdo,

predominantemente, localizados na Zona Norte do municipio, durante este primeiro estudo.

Além do fato de que, ao cruzar esses 11 bairros com os dados do CadUnico apud DANTAS

(2020), observa-se a presencga dos bairros: Santos Dumont e Cidade Nova (ambos da Zona

Norte), na lista dos cinco bairros com maior numero de familias em situagdo de pobreza ou

extrema pobreza (Tabela 5).

Tabela 5 — Os cinco bairros mais pobres de Aracaju

Bairros Zonas Total de familia Cg\dUnic-o Familias em situagéo de pobreza ou
(GeoBase do CadUnico-2018) extrema pobreza

Santa Maria Sul 9.528 5.125/54% do total

Santos Dumont Norte 5.384 2.576 /47% do total

Porto Dantas Norte 4.282 2.410/ 56% do total

Olaria Qesle 4.418 2.225/50% do total

Cidade Nova Norte 4.185 2.204/ 52% do total

Total 27.797 14.630

Fonte: Dantas (2020)

Dos bairros presentes na Tabela 5, o Santa Maria possui a maior quantidade de

familias registradas no Cadastro Unico e beneficiarias do Programa Bolsa Familia e daquelas
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que estdo em situacdo de pobreza ou extrema pobreza. Com base nos dados do Observatério
Social de Aracaju (2017 apud FRANCA et al., 2022), aproximadamente 29% das familias
cadastradas no Bolsa Familia, ndo possuiam o abastecimento de dgua em suas residéncias,
através da rede geral de distribui¢do publica, dificultando a higienizacdo ndo s6 das maos, mas
de qualquer higienizagdo corporal e das vestimentas, de forma adequada. Assim, essas
condicionantes presentes no Santa Maria, se repetem nos diversos bairros mais pobres,
espalhados pela malha urbana de Aracaju, tornando essas localidades em grandes potenciais de
elevadas mortalidades pela Covid-19, o que infelizmente se concretizou de acordo com o
levantamento do autor, em 2021.

No segundo estudo que consistiu na analise da pandemia da doenga em Aracaju,
durante o periodo de 16 a 30 de junho de 2020, observou-se a manuten¢do da Zona Norte como
detentora do maior indice de mortalidade da cidade, com aproximadamente 3,3 dbitos para cada

10.000 habitantes (Figura 31). Além disso, constatou-se um aumento geral em todas as zonas.

Figura 31 — Taxas de Mortalidade da Covid-19 por Zonas em 30/06/2020
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Ainda com base no segundo estudo de Martins et al. (2020, apud EPISERGIPE,
2020), durante o periodo de 16 a 30 de junho de 2020, a cidade de Aracaju registrou um aumento

do niimero de dbitos de 35% pela Covid-19, em todas as zonas urbanas da cidade, no entanto,
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constatou-se uma queda na letalidade na zona leste da cidade, ao mesmo passo, em que a zona

norte registrava um crescimento de 10,5% neste mesmo indice (Tabela 6).

Tabela 6 — Comparativo entre dados dos dois estudos realizados pela EpiSergipe

Taxa de mortalidade por COVID-19 Taxa de letalidade por
Zona urbana por 10.000 habitantes Evolucao COVID-19 (%) Evolucao
16 de junho de 2020 30 de junho de 2020 16 de junho de 2020 30 de junho de 2020
Norte 195 329 168,7% 1.81 2.00 110,5%
Sul 0.80 1.60 T 100,0% 0.67 0,90 134.3%
Oeste 1.73 2,88 166.5% 1,12 125 111,6%
Leste 191 2,58 1351% 095 0,91 14.2%
Aracaju 244 435 178.3% 1.62 1,93 T19.1%

Fonte: EpiSergipe (2020)

Outro indicador analisado pelo EpiSergipe durante o ano de 2020, visando
compreender as circunstancias que influenciavam no comportamento espacial da Covid-19 em
determinados locais, foi a predominancia das pessoas de faixa etaria acima de 60 anos. De
acordo com o documento feito pelo Observatdrio Social e publicado pela Prefeitura de Aracaju
(2019), os maiores indices da populagdo idosa encontravam-se nos bairros da Zona Leste da
cidade, sendo eles: 13 de julho, Centro, Cirurgia, Salgado Filho, Sdo José e Suissa. No entanto,
o estudo de Martins et al. (2020, apud EPISERGIPE, 2020), constatou que, durante o periodo
de 16 de junho a 30 de junho de 2020, a menor taxa de mortalidade por Covid-19, foi justamente

na zona que possuia a maior concentra¢ao de idosos.

Figura 32 — Taxas de Mortalidade da Covid-19 para faixa etaria dos 60 anos
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Os estudos de Martins et. al (2020), reforcam a teoria do autor que os efeitos da
doenca sdo agravados nas pessoas mais vulneraveis, devido as desigualdades territoriais e
socioecondmicas das pessoas que residem as zonas norte e oeste da cidade de Aracaju. Os
efeitos das desigualdades e distingdes, sofridas por essa parcela da populagdo, impactam o
desenvolvimento de suas vidas, por toda a extensdo delas, ainda que, de modo diferente, com
base na faixa etaria.

De acordo com a Prefeitura de Aracaju (2019), os bairros com moradores com
maior rendimento médio, possuiam expectativa de vida maior entre as pessoas residentes; em
outras palavras, em Aracaju, ha uma correlacdo entre concentragdo de riqueza e populagdo
idosa. Este dado auxilia a compreensao dos efeitos distintos da Covid-19 nas diferentes areas
da cidade.

Os idosos (considerados por este autor, como a parcela da populacdo com idade
superior a 60 anos), que residem na zona leste da cidade, tiveram uma melhor recuperagio e,
consequentemente, ndo evoluiram tanto seus quadros clinicos para ¢bito, quando comparados
com as pessoas, de mesma faixa etaria, inseridas nas outras zonas da cidade.

Essa diferenca espacial nos agravamentos da Covid-19 na populagdo idosa, muito
provavelmente, se deu por causa de melhores condi¢des financeiras, para arcar com os custos
dos melhores medicamentos e de tratamentos nos equipamentos de satde da rede privada. Além
da proximidade fisica e de maior acesso aos testes, que permitia um diagnodstico rapido e
preventivo, caso surgissem ou houvesse piora de sintomas. Os idosos que residiam nas zonas
concentradoras de pobreza, tiveram que enfrentar a superlotagdo e longas filas de espera, para
terem acesso a aparelhos respiratorios ou leitos de UTI, diante da incapacidade historica da rede
publica de saude em atender a alta demanda de pacientes, por sua vez, agravada com o advento
da pandemia do Coronavirus.

Cerca de aproximadamente um ano depois da série de estudos realizados pelo grupo
de pesquisa EpiSergipe, mantém-se a manuten¢do do elevado nimero acumulado de 6bitos e o
indice de mortalidade da doenca, nos bairros mais pobres da cidade, como ¢ o caso do Santa
Maria, Santos Dumont, Bugio, Sdo Conrado e Dezoito do Forte. Além disso, o efeito inverso
foi registrado nos bairros mais ricos da zona leste da cidade, em comparagdo com os demais

bairros inseridos nas areas periféricas (Figura 33).



Figura 33 — Distribuicéo de 6bitos e mortalidade até a data de 07 de setembro de 2021
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Fonte: Elaboragdo do autor com base nos dados da SMS (2021)

Quando comparadas as taxas de mortalidade registradas nos primeiros dias de julho

de 2021, com as descritas nas notas técnicas do EpiSergipe, durante o respectivo junho de 2020,

observa-se uma crescente taxa de mortalidade na Zona Sul da cidade, devido ao niumero elevado

de agravamento, dos pacientes originarios dos bairros Santa Maria, Sdo Conrado e Farolandia

(Figura 33). Consequentemente, este grande acréscimo se refletiu no aumento da taxa da zona,

passando de 1,60 6bitos para cada 10 mil habitantes (junho de 2020)%* para 4,9 6bitos para cada

10 mil habitantes (julho de 2021), sendo a zona com maior crescimento na taxa de mortalidade

(Figura 34).

34 Com base nos dados presentes na segunda nota técnica elaborada pelo grupo de pesquisa EpiSergipe, 2020.
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Figura 34 - Taxa de mortalidade por zonas até a data de 07 de setembro de 2021
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Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da SMS (2021)

Em linhas gerais, houve um aumento da taxa de mortalidade em todas as zonas da
cidade, sendo a maior delas registradas na Zona Norte e a menor na zona Leste. Vale reforcar
que a Zona Norte carrega uma marca historica de pobreza e concentragdo dos piores
condicionantes para a vida urbana, no municipio. Este contexto desigual proporcionou um
campo fértil para a acao devastadora da doenga sobre o espaco urbano, refletido nas altas taxas
de mortalidade e letalidade pela doenga nesta zona.

Conclui-se ao final deste capitulo, que a pandemia da Covid-19 adquiriu um carater
espacial sob o territorio de Aracaju. Com base nos levantamentos, estudos e analises realizadas,
a disseminacdo e mortalidade da doenca apresentou-se correlacionada com as dinamicas

urbanas e condicionantes socioecondmico, presentes em cada bairro e zona da capital sergipana.
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Os bairros mais ricos, predominantemente inseridos na zona mais consolidada e
concentradora da maior parte dos equipamentos urbanos, registrou as menores taxas de
letalidade; em contrapartida, os bairros mais pobres e carentes dos beneficios da urbanidade,
obtiveram os maiores indices de letalidade e mortalidade pela doenga. Desse modo, a pandemia
evidenciou as desigualdades, historicamente inscritas na cidade e refor¢adas pelas décadas de
planejamento urbano, visando o espraiamento da cidade, a multiplicagdo do capital ¢ a
manutengdo dos privilégios das classes mais abastadas, financeiramente, do municipio.

Além disso, observou-se o deslocamento do nimero de casos incialmente
concentrados na Zona Leste do municipio para as outras zonas da cidade, em especial os bairros
da Zona Sul e Norte. Indica-se uma possivel influéncia do transporte publico neste
deslocamento, visto que a Zona Leste ¢ a mais consolidada e detentora da maior parte das
ofertas de trabalho da cidade, ao passo que a Zona Sul e Norte, possuem os bairros com maiores
demandas diarias dos 6nibus intraurbanos da capital.

Corroborando com a percepc¢do de Barbosa e Teixeira (2020) acerca da pandemia,
a compreensdo da tragédia revelada pela Covid-19 nas cidades brasileiras, parte do
reconhecimento da urbanizacdo da sociedade brasileira, como um produto desigual e
combinado com a brutal espoliagdo do trabalho, para manutengdo do capital. Partindo desta
ideia, pode-se dizer que o contexto desigual presente na cidade de Aracaju, combinado com a
manutengdo do fluxo de trabalhadores informais e mais vulneraveis, durante todo o periodo
pandémico, auxilia na compreensdo dos efeitos desiguais para cada bairro da capital sergipana.

Dessa forma, o proximo capitulo desta dissertacdo ird discutir e levantar os
possiveis indicios da correlacdo, entre o transporte publico de Aracaju e a disseminagao da
Covid-19 pelos bairros da cidade. Assim como, ird também questionar as relagdes entre o
conceito de vulnerabilidade social e os efeitos mortais da Covid-19 em determinados bairros e
zonas de Aracaju, visto que nenhum dos indicadores ja estudados, de forma isolada, conseguem

explicar o fendmeno da pandemia de Covid-19 no territorio, em sua totalidade.

5.1 A dinAmica da mobilidade urbana pandémica

Nesta sessdo sera discutido o possivel papel do transporte ptiblico, como um dos
fomites de disseminacdo da COVID-19, no municipio de Aracaju. Das problematicas que
prejudicam o “perfeito” funcionamento deste modal, sendo elas: as superlotagdes dentro dos
onibus; as aglomeragdes constantes nos pontos, paradas, terminais de embarque e desembarque

dos passageiros; a precaria ventilagdo e higiene das frotas; as longas viagens; o alto valor
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tarifario; a dissonancia entre a demanda e a frota disponibilizada pelas empresas prestadoras
deste servico fundamental, proporcionam um ambiente de cluster com condig¢des propicias para
a propagac¢ao da doenga.

Dentre os perfis de usudrios que continuaram utilizando o transporte publico, para
realizar os seus deslocamentos didrios, durante o periodo pandémico da Covid-19, destaca-se o
trabalhador, sobretudo o informalizado (empregadas domésticas, mototaxistas, motoboys,
motoristas de aplicativos), sem carteira assinada, € os que atuam nos setores considerados pela
Prefeitura Municipal, como essenciais (os proprios motoristas e cobradores dos Onibus, os
profissionais de limpeza publica - “ os garis”, enfermeiros, porteiros, etc.).

Para Padua (2020), o corpo do trabalhador ¢ explorado ao extremo dentro do
contexto pandémico, de modo que a descartabilidade do proprio operario, se torna um efeito
colateral naturalizado, para a manuten¢do dos privilégios das classes dos
capitalistas/proprietarios detentores dos meios de producdo. Ainda com base em Padua (2020),
estes privilegiados se utilizam de suas influéncias, na tomada de decisdo por parte do Estado,
para que assim nao precisem expor 0s Seus corpos ao virus, ao passo que os trabalhadores sdo

forgados a se exporem.

“[...] pois € o corpo [do trabalhador] que precisa sair de casa, tomar o transporte
coletivo, andar pela cidade em veiculos juntos de outros trabalhadores [geralmente
superlotados], trabalhar o dia todo em ambientes com outras pessoas e fazer o caminho
de volta para casa se expondo em muitos momentos ao contagio do virus.”

A extensao desse risco de contagio ndo se limita aos trabalhadores, se estendem aos
companheiros® de domicilios e vizinhos mais proximos, visto que boa parte dos que
continuaram a circular pela cidade, para a obten¢do dos rendimentos necessdrios para a
sobrevivéncia didria, ocupam lugares carentes de equipamentos e de infraestruturas urbanas.
De acordo com Padua (2020), as personificacdes do capital pressionam o Estado, para que os
trabalhadores se exponham ao contagio do virus, ja que sdo vistos como descartaveis diante da
necessaria manutencao da acumulacao de capital.

A publicac¢do do Decreto n° 40.560, pelo Governo do Estado de Sergipe em 16 de
margo de 2020%® — decretou situagdo de emergéncia de saude publica, além da implementacio

de medidas para o funcionamento de diversos comércios e servigos, quando ndo suspensas

35 Entendidos pelo autor desta dissertacdo como amigos; familiares de qualquer instancia ou pessoas sem vinculos
afetivos que dividam algum cémodo no local de residéncia do trabalhador, seja de carater temporéario ou
permanente.

% Disponivel em: https://www.pge.se.gov.br/wp-content/uploads/2020/04/DECRETO-N°-40.560-DE-16032020-
ESTADO-DE-SERGIPE.pdf
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completamente as suas atividades. Para Franca et al. (2021), a cidade de Aracaju encontrava-se
dividida pelas suas desigualdades sociais, evidenciadas pela pandemia. De um lado
encontravam-se familias de renda de nivel médio e alto que conviviam em condominios
fechados, ou em apartamentos e casas confortaveis, enquanto do outro lado, os mais pobres ¢
vulneraveis socioeconomicamente eram impedidos de se isolarem em suas casas, por causa das
caracteristicas de seus trabalhos, ou até mesmo pela auséncia de uma construgdo que possa ser
classificada como habitagao.

A maior parte daqueles que mantiveram seus deslocamentos durante a pandemia,
utilizou-se do transporte publico, visto que durante os estudos realizados para elaboracao do
PMDU de 2015, observou-se uma relagao crescente entre o nivel de renda e a adogdo do
transporte individual motorizado. (Prefeitura de Aracaju, 2015). Assim, os mais pobres que nao
possuem altos rendimentos que permitam reservas financeiras para emergéncias, ou
trabalhadores informais que sobrevivem a partir do rendimento diario, continuaram a circular e
de preferéncia utilizando o transporte publico, ja que historicamente ¢ o mais “acessivel” dentre
todos os modais motorizados, que permitam vencer longas distincias.

No entanto, o ato de deslocar-se de um ponto a outro da cidade, utilizando o sistema
de transporte integrado de Onibus em Aracaju, tornou-se uma tarefa ainda mais ingrata e
perigosa, para as parcelas da populagdo, que dependem deste modal para realizar suas inimeras
tarefas cotidianas, dentre elas, trabalhar. A superlotagdo dentro dos coletivos e as aglomeragdes
nos pontos, paradas e terminais de embarque/desembarque de passageiros, ja eram problemas
latentes deste sistema, que recebeu uma carga, ainda maior, durante a pandemia, dada a questao

sanitaria atrelada as superlotagdes (Figura 35).

Figura 35 — Aglomeracao de usuarios do sistema de transporte publico de Aracaju

Fonte: AjuNews (2021)
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Nao era um acontecimento incomum, presenciar e assistir reportagens dos
telejornais aracajuanos, retratando as superlotagdes cotidianas neste modal, durante pandemia,
devido a incapacidade do sistema em absorver a demanda de passageiros. Semelhante ao caso
das principais cidades brasileiras, a frota de 6nibus circulando nas ruas da capital sergipana,
sofreu reducdo em comparagdo ao periodo anterior & pandemia, assim como o numero de
usuarios. De acordo com os dados da Secretaria de Transportes (Setransp) presentes na
reportagem da F5 News, escrita por Araujo e Rodriguez (2021), a frota do transporte publico
em Aracaju, reduziu entre 20 a 30% nos dias tuteis, com exce¢do dos horarios de “pico” e o
fluxo de passageiros diminuiu em 53,5% em 2020. No entanto, as superlotagdes continuaram
a ocorrer, sobretudo nos horarios de maior fluxo de usuarios que realizam o trajeto casa-trabalho
e trabalho-casa.

Deste modo, o sistema se encontra em uma situagdo alarmante, frente a pandemia
da Covid-19 em Aracaju, ja que vem funcionando, com as mesmas caracteristicas do periodo
anterior a presenga do virus na cidade; com aglomeragdes no embarque e desembarque dos
usuarios; superlotacdes durante os transbordos; viagens com duragdes prolongadas;
insuficiéncia de ventilagdo natural; principalmente nos horarios de maior nimero de
passageiros, que sao responsaveis por uma parte bem significativa, sendo a maior parte, dos
deslocamentos didrios da populagdo da cidade.

Além disso, os atributos somados com a ndo utiliza¢do correta ou ndo porte de
modelos de mascaras mais eficientes, contra a disseminag¢do de particulas de ar, podem
impulsionar a transmissdo de pessoa para pessoa do novo coronavirus, como demonstra o
estudo de Liu e Zhang (2020) que registrou o caso de surto de cluster dentro do transporte
publico na China, onde um paciente infectado realiza duas viagens, sendo a primeira sem, € a
segunda com o uso da mascara. Apos realizacdo do experimento, foi constatado que o paciente
infectou cinco pessoas durante o primeiro deslocamento, enquanto ndo foi registrado nenhum
caso no segundo veiculo, quando ja estava utilizando a mascara. A segunda viagem teve menor
duracdo e quantidade de passageiros, o que possivelmente contribuiu para tornar o
deslocamento mais seguro, com base na experiéncia de paises como Japao e Franga. Assim, o
transporte publico, por si s6, ndo representa um problema para a seguranga sanitaria das cidades,
mas sim, com quais caracteristicas ele esta sendo realizado.

Em Aracaju, o custo social generalizado dos deslocamentos urbanos, realizados
pelo sistema de transporte publico, no municipio, em 2015, era de 4.280.806 minutos, que
resulta em 114 minutos por usudrio, segundo a Prefeitura Municipal (2014). Este valor

compreende em forma de custo temporal, a percepcdo do usuario para a realizacdo do
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deslocamento entre zonas da cidade, sendo levada em consideragdo os tempos de caminhar até
ao ponto de parada; espera do veiculo de transporte; o tempo de embarque; o tempo da viagem
dentro dos 6nibus e, por tltimo, o tempo de desembarque até o destino final.

Vale ressaltar que este calculo ndo representa, necessariamente, o gasto pelo usuario
para movimentar-se, desde o seu local de origem até o final, pois este valor ¢ acrescido de
“penalidades”, para representar o desconforto de certas agdes, como as relacionadas ao numero
de transferéncias realizadas entre estagdes, pontos e paradas. De todas as maneiras, serve como
uma base mais concreta para a compreensao do quao longas sao as viagens, realizadas pelos
passageiros do transporte publico aracajuano.

De acordo com o IBGE (2010), cerca de 54.676 domicilios possuem algum
residente cujo tempo habitual de deslocamento da residéncia para o trabalho principal, superior
a meia hora e até uma hora; e cerca de 13.261 domicilios possuem tempo entre uma até duas
horas. Os relatos dos entrevistados para o portal da TV Sergipe (Barbosa, 2020), ainda que nao
especifiquem os modais, utilizados pelas pessoas na entrevista, corroboram com os dados

presentes no PMDU de 2015 e no IGBE (2010).

“Para chegar as 8h saio de casa ho maximo 7h15. Agora, se uso a bicicleta o tempo
cai para 15 minutos. O tempo que perco no transito poderia aproveitar de outra forma,
inclusive trabalhando” Relato de Edilene Santos de Jesus em entrevista para o
jornalista Barbosa da TV Sergipe em 2020.

A somatoria de fatores conduz a percepgdo de que a cidade de Aracaju esta longe
do ideal para tornar-se segura dentro da crise sanitaria da Covid-19. Diante disso, foi realizada
nessa dissertacdo, a analise da correlacao entre um dos indicadores da doenga, a prevaléncia de
casos acumulados e a matriz de viagens do transporte ptiblico em Aracaju®’. Para tal, utilizou-
se o Teste de Pearson que, por sua vez apontou um indice estatistico para a correlagdo direta
entre as duas variaveis de 0,589, sendo considerada uma correlagao moderada e estatisticamente

significante (Gréafico 7).

37As matrizes das viagens do transporte publico séo referentes ao ano de 2015.
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Gréfico 7- Correlacdo entre as origens das viagens do transporte publico e casos da Covid-19
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Fonte: Autor (2021)

Dentre os bairros analisados, o Sdo Conrado (Zona Sul), Santa Maria (Sul), Atalaia
(Sul), 13 de julho (Sul), Cidade Nova (Norte), Jardim Centenario (Norte), 18 do Forte (Norte),
Lamarao (Norte), Soledade (Norte), Japaozinho (Norte), Cirurgia (Leste), Pereira Lobo (Leste),
Luzia (Leste), Capucho (Oeste), Ponto Novo (Oeste) e América (Oeste), demonstraram as
correlacdes lineares mais fortes, sendo dispostos sobre, ou mais proximos da linha pontilhada,
no Grafico 7 do Teste de Pearson. Nota-se que, ndo necessariamente, estes bairros apresentam
uma grande quantidade das duas variaveis, mas sim uma proporcionalidade que resulta na
correlagdo de ambas variaveis.

Observa-se também que, entre os seis bairros com maiores indices de casos da
doenca, apresentaram-se duas correspondéncias diferentes. A primeira reforga a relagdo direta
da incidéncia da Covid-19 com o quantitativo de viagens de origem; em outras palavras, quanto
maior a demanda originaria nesses bairros, maiores foram os numeros de casos da doenca. Nesta
situacdo encontram-se os bairros Sao Conrado, Santa Maria, Luzia, Santos Dumont ¢
Farolandia. A segunda situagdo ¢ o inverso da primeira, sendo visivel no bairro Jabotiana, que
dispde de uma baixa demanda na origem das viagens e um dos maiores indices de casos. Esta
divergéncia pode ser explicada por alguns fatores, dentre eles, a lacuna temporal deixada pelo
intervalo entre a realizacdo da pesquisa de OD das viagens do transporte publico, e a coleta de
dados da COVID-19 no municipio.

Durante este hiato, ocorreram uma série de mudangas populacionais na cidade,
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sendo, a maior parte, fruto da implantagdo de politicas publicas de infraestrutura e habitagao,
além da redivisdo territorial dos bairros j& existentes, visando a criagdo de novos. De acordo
com o relatério da Prefeitura de Aracaju (2014), essas agdes resultaram em um acréscimo
acentuado de novos moradores nos bairros da zona sul: Farolandia, Inacio Barbosa e Sao
Conrado; zona oeste: Jabotiana; e zona norte: Porto Dantas, Soledade e Jardim Centenario.

Considerando o fato que o Estado continuou a atuar com politicas publicas nestas
regides, o acréscimo populacional deve ter sido mantido ainda mais constante ao longo do
tempo. Além disso, as caracteristicas das construcdes destes bairros, ao serem majoritariamente
residenciais, leva a crer que as demandas por viagens de embarque no transporte publico,
tenham sofrido também um acréscimo expressivo. Partindo desse pressuposto, os bairros
Jabotiana, Sdo Conrado e Ponto Novo, teriam correlacdo ainda mais forte do que a atual
representada no Grafico 7.

Esta relagdo entre populagdo residente e origem das viagens, também serve para
elucidar o porqué do bairro Centro, possuir o maior nimero de deslocamentos, mas nio se
traduzir em casos. Com base nos dados do censo do IBGE (2010), o bairro compde o grupo dos
menos populosos da cidade e registra as perdas sucessivas residentes. Assim, as origens das
viagens, realizadas pelo transporte publico, nesta localidade, sdo, na verdade, de pessoas
oriundas de outras regides, que desembarcam no terminal de integragdo ou em outros pontos
para translado ou usufruto das lojas e servigos dispostos no bairro, mas que precisam embarcar
novamente nos Onibus para alcancar o seu destino final em outra localidade.

Desta forma, os resultados obtidos com o Teste de Pearson indicam que a origem
dos deslocamentos da populagdo, por transporte publico, possui uma correlagdo direta forte com
a prevaléncia de casos pelo municipio, sendo revelada que, a maior parte dos bairros
responsaveis pelos maiores fluxos de origem das viagens, durante o horario de pico da manha,
apresentaram incidéncias correspondentes de casos da COVID-19.

Portanto, esse Teste reforga a hipotese de que o transporte publico, mediante as
problematicas inertes em seu funcionamento precario, pode ter atuado como um dos fomites de
propagacao da doenga, principalmente para as areas mais periféricas da cidade que, se somadas,
representam as maiores demandas por viagens do transporte publico. Ainda assim se faz
necessario aprofundar um pouco mais sobre a relagao de origem e destino de cada bairro, bem
como o deslocamento da doenga pelo territorio. Segundo o PMDU (2015), o bairro Farolandia
¢ responsavel pela maior parte das viagens do transporte publico (somando as de origem na
localidade, com as que a tiveram como destino), além de liderar o nlimero de casos acumulados

da Covid-19 até o dia 12/09/2021.
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No entanto, quando analisado apenas os deslocamentos originarios na Farolandia,
notou-se uma predominancia das viagens com destino aos bairros da Zona Leste (Centro e
Getulio Vargas), da Zona Norte (Industrial, Santo Antonio, 18 do Forte e Santos Dumont) e da
Zona Oeste (Siqueira Campos), que estdo localizados no entorno de um dos trechos da antiga
linha férrea, que interligava o antigo porto (que era instalado no bairro Centro) e a antiga estacao
ferroviaria de Aracaju (presente no Bairro Siqueira Campos, ainda que atualmente encontra-se
desativada (Figura 36).

Esta predominancia no destino das viagens, originarias no bairro Farolandia e com
destino para os bairros citados acima, demonstra o impacto dessa area ainda para a mobilidade
urbana. Ademais, a Figura 36 demonstra como o proprio bairro e os principais destinos dos
deslocamentos, possuiam um nimero considerdvel de casos da Covid-19. Em relacdo aos
demais bairros da capital, até o dia 30/04/2020, periodo este considerado como de estagio inicial
da disseminacdo da doenca em Aracaju.

Assim, a circulagdo das pessoas, sobretudo dos trabalhadores que residem no bairro
Farolandia, visando deslocar-se para outros bairros, apresenta-se como um forte indicio para
explicar a alta disseminacao da doenga nestas localidades. Infelizmente, o espalhamento dentro
da Farolandia, se deu de modo tdo acentuado que até a data de 27/08/2022, o bairro se

apresentava como o local com maior nimero acumulado de casos registrados de Covid-19.

Figura 36 — Destinos das viagens com origem no bairro Farolandia e os casos da Covid-19 em 2020 e 2021
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Diferente do bairro Farolandia, as viagens originarias no bairro Jabotiana se
apresentam com uma melhor distribuicdo, tanto em relagdo ao fluxo, quanto ao nimero de
bairros alcancados com os deslocamentos, sendo os bairros da Zona Leste (Centro, Sao José,
Salgado Filho e 13 de Julho), os principais pontos de destino das viagens com origem no bairro
Jabotiana (Figura 37).

Além dos bairros da Zona Leste, observa-se uma quantidade significativa de
viagens para os bairros mais proximos do Jabotiana, e que também apresentavam alto nimero
de casos acumulados registrados até 30/04/2020, como Farolandia, Santa Maria, Sdo Conrado
e Luzia. Se a cidade de Aracaju possui bolsdes de pobreza, pode-se dizer que ha bolsdes de
dissemina¢do da Covid-19 na cidade, principalmente entre determinados bairros da Zona Sul e
Oeste.

Ainda que os bairros que possuiam os maiores numeros absolutos de casos da
doenga, durante este periodo de 2020, estivessem localizados na Zona Sul e Oeste, 0 somatorio
dos casos presentes em cada bairro da zona, indicam que a primeira bolha de disseminagao se
deu entre as zonas Leste e Sul; posteriormente aconteceu a migra¢do da Zona Sul para a Zona

Oeste da capital.

Figura 37 — Destinos das viagens com origem no bairro Jabotiana e os casos da Covid-19 em 2020 e 2021
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A Zona Leste apresentou-se em 12/09/2021, como a zona com maior queda nos
registros de novos casos, sendo a maior parte dos bairros desta zona com 93 a 2.235 pessoas
infectadas até a data anteriormente mencionada. Ademais, percebe-se a importancia do
transporte publico para a populag¢ao do Jabotiana para alcangar os diferentes pontos da cidade,
tanto para bairros proximos, quanto para os mais extremos, como ¢ o caso da demanda das
viagens com destino ao Porto Dantas (Zona Norte).

Ja os moradores do bairro Luzia preferem evitar longas distdncias em seus
deslocamentos, ao utilizar o transporte publico, de acordo com o PMDU (2015) (Figura 38).
Muito se deve pela sua localizagdo, préxima das principais areas consolidadas ou em area de
desenvolvimento econdmico da cidade.

Ainda assim, os principais destinos das viagens com origem no bairro Luzia, eram:
Siqueira Campos, Santo Antdnio, Centro, Jabotiana, Ponto Novo, Grageru, Jardins, Sdo José e
Santos Dumont, que possuiam numeros expressivos de casos da Covid-19, durante o periodo
até 30/04/2020. Vale destacar que alguns desses bairros ainda possuem alto quantitativo de

casos acumulados da doenca, até a data de 12/09/2021.

Figura 38 — Destinos das viagens com origem no bairro Luzia e os casos da Covid-19 em 2020 e 2021
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O bairro Luzia, bem como o Jabotiana e Farolandia, é alvo de constantes
investimentos imobiliarios, visando o adensamento populacional através de condominios

verticais multifamiliares, voltados para o publico consumidor de classe média. Ainda que o
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bairro Luzia ainda possua um quantitativo significativo de habitagdes horizontais, a tendéncia
¢ que cada vez mais a area torne-se dominada pela verticalizagdo. Outro ponto a salientar € a
presenca desses trés bairros em questdo, entre os quatro locais com maiores numeros
acumulados de casos da Covid-19 até 12/09/2021.

Outro bairro que se destaca, tanto pelo grande fluxo de viagens do transporte
publico, quanto pela alta disseminacdo da doenga, ¢ o Santos Dumont. Localizado na Zona
Norte da cidade, o bairro ¢ o segundo com maior numero de familias cadastradas, em situacao
de extrema pobreza ou pobreza, sendo superado apenas pelo Santa Maria (CadUnico, 2020). A
distribui¢do das viagens origindrias no Santos Dumont, possui uma predominancia semelhante

aos demais, visando em primeiro lugar o bairro Centro, em seguida o Sdo José (Figura 39).

Figura 39 - Destinos das viagens com origem no bairro Santos Dumont e os casos da Covid-19 em 2020 e 2021
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Além dos dois bairros da Zona Oeste, observa-se uma distribuicao no fluxo de
viagens para os bairros Luzia, Ponto Novo, Grageru, Jabotiana, Aeroporto, Farolandia, Salgado
Filho. No entanto, a demanda ¢ “minima” dentro da prépria zona Norte, com excecao do Santo
Antonio e Industrial, o que levanta indicios sobre a possivel predominancia de outros modais,
como a pé, para deslocar-se entre os bairros, na Zona Norte.

Em relag¢do ao comparativo de casos da Covid-19, entre os dois periodos destacados
na Figura 39, observa-se que boa parte das viagens com origem no Santos Dumont, visou os
bairros com pelo menos entre 4 a 8 e 8 a 16 casos registrados da Covid-19, em 30/04/2020. No

entanto, nem todos eles mantiveram a tendéncia de crescimento de casos da doenga, ao contrario
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do Santos Dumont que, em 2020, possuia entre 4 a 8 casos, e 3.457 a 5.822, em 2021, sendo o
quinto bairro com maior nimero de casos acumulados até¢ 12/09/2021 (SMS, 20211).
Diferente dos demais bairros apresentados, o Santa Maria ¢ um dos bairros mais
periféricos, com maior nimero de familias em situagdo de pobreza ou extrema pobreza e, ainda
que distante do principal ponto atrativo e de oferta de trabalho, servi¢o e consumo de capital,
seu maior fluxo de viagens direciona-se ao bairro Centro, seguido do Industrial, Siqueira

Campos, Farolandia, Luzia, Aeroporto, Ponto Novo, Grageru e Atalaia (Figura 40).

Figura 40 — Destinos das viagens com origem no bairro Santa Maria e os casos da Covid-19 em 2020 e 2021
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A escolha por parte da populacdo em alcangar estes bairros, através do uso do
transporte publico, sobretudo para os bairros da Zona Sul, pode levantar indicios acerca de uma
possivel predominancia, na disponibilidade de ofertas de emprego que necessitem menor grau
de instrucdo técnica ou que seja necessario o uso forca de seu proprio corpo para trabalhar,
visando a populagdo do Santa Maria. A minha percepg¢ao como cidaddo aracajuano ¢ de que os
bairros mais pobres da cidade, e o Santa Maria e Santos Dumont, apresentam os maiores
numeros de trabalhadores informais, que atuam na manutengdo do funcionamento dos
condominios verticais, em maior concentracdo nos bairros da Zona Sul, como diaristas,
faxineiros, porteiros, entre outros.

Se os centros comerciais e de servigos, eventualmente, tiveram por alguns meses

fechados ou com acessos limitados, boa parte dos trabalhadores “de cuidado” tiveram que
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continuar deslocando-se de suas casas, para manter o funcionamento dos apartamentos, a
limpeza das areas comuns de seus condominios privativos e casardes dos mais abastados
financeiramente. A descartabilidade do corpo do trabalhador pobre nunca foi levada tdo
seriamente, como foi durante a pandemia da Covid-19. Com base nas Figuras 36, 37, 38,39 ¢
40, a disseminacdo da Covid-19 desloca-se dos bairros mais proximos do litoral, inseridos na
zona leste e sul, para depois aparecer nos demais.

Além disso, observa-se que, independentemente da localizagdo do bairro que
origine as viagens do transporte publico, o local de destino com maior fluxo de viagens sempre
sera o bairro Centro e quase que obrigatoriamente acompanhado do Sdo José, ambos inseridos
na Zona Leste de Aracaju. O predominio destes locais como principal ponto de desembarque
de pessoas, refor¢a a hipdtese da concentracdo espacial de atrativos, sobretudo de ofertas de
trabalho e também de consumo comercial que, somada com o espraiamento das zonas
residenciais, impactam na experiéncia de viver nas cidades e na sua mobilidade urbana. Esta
concentragdo resulta, diretamente, em viagens longas que, por si, tornam cada vez mais
cansativo o cotidiano do usudrio, pois exige que acorde e se desloque, cada vez mais cedo para
compensar o tempo perdido no transito. Ocorre também o aumento da distancia percorrida pelos
onibus que, dentro do atual sistema de transporte publico, vai gerar mais despesas para as
empresas prestadoras que, consequentemente, vai se fazer necessdrio um novo aumento
tarifario, e engarrafamentos por causa do afunilamento das viagens, em um s6 ponto da cidade,
entre outros efeitos.

Assim, a concentragdo e o espraiamento funcionam como formas estratégicas para
o controle ao acesso ¢ ao direito a cidade, decorrentes na dominagao entre classes sociais e
raciais, ja que a maior propor¢ao de pessoas autodeclaradas como negras e pardas em razao da
populagdo do bairro, encontra-se na Zona Norte € no bairro Santa Maria. A mobilidade diante
das inumeras desigualdades sociais, presentes nas cidades brasileiras, precisa ser encarada
como além da viagem de um ponto a outro, mas como os impactos advindos da realizacao
destes deslocamentos, as motivacgdes, as condi¢des em que sdo feitas as viagens, o perfil das
pessoas que circulam pela cidade, além da disposi¢ao dos atrativos e dos meios necessarios,

para o desenvolvimento equitativo das pessoas, dentro da vida urbana.

5.2 O TRANSPORTE E O POTENCIAL DE ESPALHAMENTO DA COVID-19

Partindo da correlagdo evidenciada entre as viagens do transporte publico e Covid-

19, foi analisado o perigo potencial que os bairros de Aracaju teriam no espalhamento da
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doenca, de acordo com as matrizes de viagem deste modal e as prevaléncias de casos
acumulados, até a data 12 de setembro de 2021.

Para tal, foi utilizada a base metodologica de calculo, desenvolvida pelo Grupo
GeoCombate COVID-19 BA do Departamento de Engenharia de Transportes e Geodésia da
EPUFBA, além dos ajustes realizados pela pesquisadora Ana Cldudia Bezerra de Albuquerque
Borema de Andrade, nesta mesma metodologia. Posteriormente, o autor desta dissertagdo
realizou novas adaptagdes para uso dos dados disponiveis, acessiveis e referentes a cidade,
objeto de estudo desta dissertacao.

Dentre os quinze bairros que apresentaram os maiores indices de Perigo Potencial
de Espalhamento (PP) da Covid-19, sete deles pertenciam a Zona Sul da cidade (Tabela 7). Este
indice de PP foi calculado em fungdo das varidveis quantitativas de: area territorial, fluxo de
viagens (somatorio do total das viagens de Origem e Destino) e prevaléncia de casos
acumulados da doenga. Como forma de padronizagdo do indice, os valores foram normalizados

entre “0” para o minimo encontrado € o “1” para 0 maximo”.

Tabela 7 — Bairros com maiores indices de Perigo Potencial de Disseminagdo da Covid-19

Bairros (Zona da Cidade) Perigo potencial de disseminagao (PP)
Zona de Expansdo* (Sul) 1
Centro (Leste) 0,425
Farolandia (Sul) 0,379
Jabotiana (Oeste) 0,277
Luzia (Leste) 0,253
Jardins (Leste) 0,245
Santa Maria (Sul) 0,173
Aeroporto (Sul) 0,136
Atalaia (Sul) 0,109
Sdo Conrado (Sul) 0,089
Santos Dumont (Norte) 0,088
Coroa do meio (Sul) 0,087
Lamarao (Norte) 0,069
Siqueira Campos (Oeste) 0,065
Industrial (Norte) 0,061

Fonte: Autor (2022)

O processo de obtengdo do valor para o PP de disseminacdao da Covid-19 foi
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dividido em duas etapas. Em um primeiro momento realizou-se o calculo do Potencial de
Espalhamento de cada bairro, em funcao da taxa de prevaléncia, até o periodo de 12/09/2021,
pela area territorial. Posteriormente, utilizou-se o valor encontrado para o Potencial de
Espalhamento multiplicado pela quantidade de viagens (origens e destinos), realizadas por cada
bairro, dentro dos limites da cidade de Aracaju. Dessa forma encontrou-se o Potencial de
Absor¢do que, nesta adaptacdo metodologica feita pelo autor desta dissertagdo, equivale ao
Perigo Potencial de Espalhamento Final de cada bairro.

Corroborando com Andrade (2021), o PP permite a qualificagdo de quais bairros
possuem a maior sucessibilidade de propagacao do virus, em decorréncia da mobilidade urbana,
neste caso, do transporte publico. Observa-se na Figura 41, uma disposi¢do espacial de
proximidade, entre os bairros que apresentaram os maiores Perigo Potencial de Disseminacao

da Covid-19, com excecdo da Zona de Expansao.

Figura 41 — Mapa dos bairros em funcdo do Perigo Potencial

Centro

Luzia

Jardins

Jabotiana

Farolandia

Zona de Expansio — Somatorio dos

atuais bairros Mosqueiro, Robalo,

Gameleira, Matapda, Sdo José dos
Naulragos ¢ Arcia Branca.

0 3 6 9 12 15 km

Perigo Potencial de Espalhamento da Covid-19 — I I
0 indice varia de 0 (minimo) e 1 (maximo).
[Jo-0,02

Fomte de Dados:
CJo012-0039 Pesquisa de Origem e Destino (OD) - Prefeituea Municipal de

30 . o Aracaju (2015)

I:I 0,039 - 0,06 Prevaléneia de Casos da Convid-19 - Seerctaria Munivipal da Sande
[ 0.069- 0,109 (1200042021
B 0109 - 0,175 Datum: SIRGAS 2000
B 0173 - 0,277

Tlaboracao: Matheus do Santos
B 0,277 - 0,425 N s
B 0.425-1

Fonte: Autor (2022)



138

Além disso, nota-se que cada um desses bairros se apresenta como um minicentro
concentrador de determinado atrativo, dentro da dinamica urbana de Aracaju. Por exemplo, o
bairro Centro ¢ o principal polo comercial e de servicos da cidade, ja o Farolandia ¢ reconhecido
como o polo estudantil aracajuano, gracas a grande quantidade de estudantes da Universidade
Tiradentes, que vindo do interior passaram a morar na localidade, além de ser um dos principais
geradores de viagens, entre todos os modais de deslocamento, inclusive do transporte publico.
O bairro Jardins representa o polo residencial de alto padrao mais proximo do bairro Centro,
mas que, nas ultimas décadas, sofre com a movimentagao da classe de alta renda para os novos
bairros da antiga Zona de Expansao, através da construcdo de grandes condominios residenciais
fechados.

De acordo com Franga et al. (2021), dentre os bairros da capital sergipana, o
Farolandia, Jabotiana, Luzia e Zona de Expansdo, foram os que mais receberam
empreendimentos imobiliarios nas ultimas duas décadas. O Jabotiana e o Luzia destacam-se
pelo adensamento urbano rapido, desenfreado e caracterizado pelos condominios verticais,
demostrando-se novos polos residenciais da cidade, para a classe economicamente classificada
como média.

No entanto, ha limitagdes nesta metodologia do PP de Espalhamento da Covid-19,
visto que, durante a pandemia, uma série de medidas de restricdes e proibigdes para o
funcionamento dos diversos servicos presentes na cidade, impactaram o fluxo de pessoas,
dentre elas, estudantes das escolas e universidades, espalhadas pela malha urbana aracajuana.
Além do que, os dados de Origem e Destino, presentes no PDMU, elaborado pela Prefeitura de
Aracaju (2015), ndo possuem distingdo em seus quantitativos de viagens entre bairros, acerca
das motivagdes do deslocamento, ficando assim, impossivel de saber o quanto, de cada
deslocamento entre bairro, poderia ser apenas dos trabalhadores que continuaram a circular em
contexto pandémico.

Ainda assim, quando comparados os rankings, referentes ao total de casos
acumulados, até a data de 27/08/2022 e o de PP de Espalhamento da doenca, nota-se a
semelhanca entre os bairros que estdo nas cinco primeiras colocac¢des, com exce¢do do bairro
Sdo Conrado, que ocupava a quarta colocacdo, entre os bairros com maior numero de casos,

mas no estudo apresentou apenas o décimo maior indice do PP (Tabela 8).
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Tabela 8 — Comparativo dos Casos com o PP

Total de Casos Acumulados até 27/08/2022 Perigo Potencial De Espaliamento
(PP)
Posic¢éo Bairros Posic¢ado Bairros

Zona De Expansao*

1° Farolandia (Sul) 1° (Sul)

2° Jabotiana (Oeste) 2° Centro (Leste)

3° Luzia (Leste) 3° Farolandia (Sul)

4° Sdo Conrado (Sul) 4° Jabotiana (Oeste)

5° Zona de Expansdo* (Sul) 5° Luzia (Leste)

6° Santos Dumont (Norte) 6° Jardins (Leste)

7° Santa Maria (Sul) 7° Santa Maria (Sul)

8° Ponto Novo (Oeste) 8° Aeroporto (Sul)

9° Coroa Do Meio (Sul) 9° Atalaia (Sul)

10° Atalaia (Sul) 10° Sao Conrado (Sul)

11° Inacio Barbosa (Sul) 11° Santos Dumont (Norte)

12° Bugio (Norte) 12° Coroa Do Meio (Sul)

13° Grageru (Leste) 13° Lamarao (Norte)
Siqueira Campos

14° Jardins (Leste) 14° (Oeste)

15° 18 Do Forte (Norte) 15° Industrial (Norte)

Fonte: Elaboragao do autor com base nos dados da SMS (2022)

Quando comparados os quinze primeiros colocados, observa-se a falha na previsao

do PP referente a quatro bairros, sendo eles: Aeroporto, Lamarao, Siqueira Campos e Industrial.

Vale destacar que Siqueira Campos (14°) e Industrial (15°), sdo respectivamente 16° e 18°

colocados, no total de casos acumulados da Covid-19, refor¢ando a hipotese que, apesar das

pequenas dissonancias, 0 método permite ter uma compreensao aproximada do impacto da

dissemina¢do da doenga pelos bairros da cidade, através da mobilidade urbana. Urge também

mencionar que cada bairro, diante das suas caracteristicas particulares, dentro do contexto micro

e macro escala, teve seus cotidianos impactados de modos diferentes, alterando assim, tanto o

espalhamento como a letalidade da doencga. Os bairros com maior predominio de comércios e

servigos, tiveram seus impactos diferentes dos que tinham o uso do solo mais voltado para o

residencial. A partir desse pressuposto, pode-se compreender as diferengas de posi¢des entre os

rankings de Casos acumulados da doenga e o do PP (Tabela 8).
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Corroborando com os resultados obtidos por Andrade (2021), o fato de que a
notificagdo do niimero de casos estd associado ao bairro em que reside o individuo, positivado
no teste para a Covid-19, apresentou-se como um dos fatores que ajudam a explicar algumas
possiveis divergéncia entre o PP e o quantitativo de casos da doencga, visto que na analise,
realizada pelo autor desta dissertacdo, observou que os bairros com baixo adensamento
residencial, como o Centro, registraram numero de casos abaixo do previsto, com base no
calculo do Perigo Potencial de Disseminacao, que leva em conta a quantidade de viagens
realizadas pelo transporte publico. O bairro em questdo, ¢ responsavel pela maior parte dos
deslocamentos através de Onibus.

Dos cinco bairros com maior nimero de casos da Covid-19, trés deles também eram
os locais mais populosos de Aracaju (Tabela 9). Vale reforgar que, nas ultimas duas décadas, os
bairros Jabotiana e Luzia, foram alvos de constantes investimentos imobilidrios para construgao
de grandes condominios verticais, portanto a auséncia desses dois bairros, pode ser atribuida,

em partes, ao longo intervalo temporal desde a realizagdo do ultimo censo.

Tabela 9 — Comparativo entre os Bairros mais populosos e o total de casos acumulados da Covid-19

Total de Casos Acumulados até
. Populagao (Censo 2010)
Posi¢a Posi¢a
0 Bairros 0 Bairros
1° Farolandia (Sul) 1° Farolandia (Sul)
2° Jabotiana (Oeste) 2° Santa Maria (Sul)
3° Luzia (Leste) 3° Sao Conrado (Sul)
Zona De Expansao*

4° Sao Conrado (Sul) 4° (Sul)

Zona de Expansdo* Santos Dumont
5° (Sul) 5° (Norte)

Fonte: Elaboragdo do autor com base nos dados da SMS (2022) e do IBGE (2010)

Visando a melhor percep¢ao do impacto da mobilidade urbana, aliada a outros
fatores, cruzou-se o valor do Perigo Potencial de cada bairro com as suas respectivas
populagdes. Observa-se como os primeiros mapas, com as gradagdes de cores escolhidas com
base na escala de Jenkins, do PP relacionado a populacao, se assemelha, um pouco mais ao

mapa referente ao numero de casos acumulados de Covid-19 nos bairros da cidade (Figura 42).
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Figura 42 — Comparativo entre o PP, PP x Populacédo, Casos da Covid-19
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Fonte: Elaboragdo do autor com base nos dados da Prefeitura Municipal (2015), SMS (2022) e do IBGE (2010)

De forma geral, as diferengas apresentadas entre as posi¢des de alguns bairros,
podem ser compreendidas, a partir da desatualizagdo dos dados populacionais, colhidos no
Censo de 2010, somadas com a complexidade de fatores, que podem influenciar a disseminagao
da Covid-19 em determinado local, sendo assim de dificil a mensuracdo, que abarque todas as

possibilidades em um unico indicador.

Tabela 10 - Perigo Potencial de Espalhamento versus populagdo residente e 0 nimero de casos acumulados

Perigo Potencial de Espalhamento (PP)x

Total de Casos Acumulados até 27/08/2022

Populagdo
Posigao Bairros Posic¢ao Bairros
1° Farolandia (Sul) 1° Zona De Expansao* (Sul)
2° Jabotiana (Oeste) 2° Farolandia (Sul)
3° Luzia (Leste) 3° Santa Maria (Sul)
4° Sdo Conrado (Sul) 4° Luzia (Leste)
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5° Zona de Expansao* (Sul) 5° Jabotiana (Oeste)

6° Santos Dumont (Norte) 6° Centro (Leste)

7° Santa Maria (Sul) 7° Sao Conrado (Sul)

8° Ponto Novo (Oeste) 8° Santos Dumont (Norte)
9° Coroa Do Meio (Sul) 9° Coroa Do Meio (Sul)
10° Atalaia (Sul) 10° Aeroporto (Sul)

11° Inécio Barbosa (Sul) 11° Atalaia (Sul)

12° Bugio (Norte) 12° Santos Dumont (Norte)
13° Grageru (Leste) 13° Siqueira Campos (Oeste)
14° Jardins (Leste) 14° Industrial (Norte)

15° 18 Do Forte (Norte) 15° Ponto Novo (Oeste)

Fonte: Elaboracdo do autor com base nos dados da SMS (2022) e do IBGE (2010)

Para medir a possivel correlacdo entre as duas variaveis (PP e o nimero de casos
acumulados por bairro, até agosto de 2022), foram utilizados dois testes, o de Pearson para
correlacdo linear, e 0 RO de Spearman para correlagdo ndo linear. Ao final dos testes, constatou-
se que as varidveis ndo apresentavam o comportamento de disposi¢do grafica linear, ainda que
o programa SPSS Statistics 21, indicasse uma possivel correlagao direta significativa, com valor
de 0,678 para Pearson. Portanto, adotou-se o R6 de Spearman com valor correlacional de 0,780,
indicando uma correla¢do ndo linear muito forte. Vale destacar que, quanto mais préximo do
valor maximo de 1, mais forte ¢ a correlagdo entre os dados avaliados, seja linear ou nao linear.

Deste modo, o teste de correlagdo reforgou a hipotese de que o transporte publico,
por conta de suas caracteristicas problematicas de funcionamento, frente a pandemia; ajudou a
disseminar a Covid-19 pelos bairros do municipio. Para Tirachini e Cats (2020 apud
ANDRADE, 2021), a conectividade oferecida pelos sistemas de transporte, que proporcionam
deslocamento de grande numero de pessoas, dentro da conjuntura pandémica, principalmente
o de carater publico, funciona como um catalisador, ndo s6 de troca de ideias e bens, mas como
potencial disseminador do virus da Covid-19.

Para Andrade (2021) esta conectividade amplificaria a dispersdo da doenga,
especialmente nas viagens realizadas por passageiros residentes de um bairro “X”, para outro
“Y” que possui maior numero de casos da Covid-19, e assim por diante, para os outros bairros
durante o percurso até o destino final da viagem, resultando um efeito em cadeia, de potenciais

novos contaminados pelo virus.
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Observa-se na Figura 43, o maior carregamento de passageiros por hora®®, encontra-
se nas vias mais extremas de cada zona, ainda que ocorra uma maior concentragao, na regiao
entre os bairros historicamente consolidados, especialmente entre os terminais Mercado
(inserido no Bairro Industrial) e Centro (terminal apelidado devido a sua localizagdo no bairro

com respectivo nome.

Figura 43 - Carregamento de Passageiros por Hora no Transporte Publico

Fonte: PMDU (2015)

Vale destacar também o fluxo de passageiros entre a regido do principal polo da
Universidade Federal de Sergipe (em Sao Cristévao) e Marcos Freire 2 (Nossa Senhora de
Socorro). Pode-se dizer que esta disposicao se da pela ligagao entre a capital e as duas principais
cidades, que compdem a Regido Metropolitana de Aracaju, de modo que as avenidas mais
periféricas facilitam a circulagdo dos moradores destes municipios vizinhos com mais bairros

mais pobres de Aracaju, predominantemente localizados nas periferias.

3 O valor refere-se ao nimero aproximado de passageiros em cada rota realizada pelos 6nibus, por hora.
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Partindo para um recorte mais aproximado, no Bairro Centro (com maior fluxo de
passageiros por hora), nota-se que o maior carregamento acontece na Avenida Ivo do Prado,
popularmente denominada como Rua da Frente®® — principal trecho responsavel pela
interligagdo entre os terminais Centro e Mercado, sendo este ultimo responsavel pelo segundo
maior niumero de transferéncia de passageiros, além de alimentar a principal area comercial da

capital.

Figura 44 - Carregamento de Pax/hora na regido central

Fonte: Alteracdo do autor no mapa Original presente no PMDU (2015)

De acordo com o PMDU (2015), cerca de 49% do total das viagens realizadas em
2015, sao realizadas, diretamente entre o ponto de origem e o de destino, seguidas das viagens
com uma transferéncia de aproximadamente 43%. Este porcentual levanta duas hipoteses sobre
os deslocamentos urbanos da cidade, sendo a primeira em relagdo a distancia entre uma boa
parte dos atrativos e os bairros originarios dos passageiros, visto que se faz necessaria a troca
para uma nova linha de 6nibus que, muito provavelmente ¢ realizada nos terminais.

A grande adesdo da populagdo ao sistema de integracdo entre os terminais relaciona-
se com a sua importancia para a melhor mobilidade dos usuérios do transporte publico, visto
que ¢ possivel “cruzar” a cidade inteira, pagando apenas uma passagem, ainda que esta viagem
se torne mais longa. Assim, a conectividade gratuita entre terminais de embarque e

desembarque, adquire um papel importante para democratizar o acesso a cidade, do ponto de

3% A avenida adquire popularmente este nome devido ao fato de estar localizada na frente da cidade formal
idealiza por Pirro, sendo responsavel por receber as mercadorias e estrangeiros que chegavam de navio.
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vista financeiro em relagdo ao custo das passagens, no entanto, esta conectividade traz a tarefa
de controlar a disseminagdo da doenga, entre os usuarios desse sistema de transporte publico.
Se a mobilidade urbana levanta indicios sobre os modos operantes da disseminagao
do virus pelo territorio urbano, outros fatores devem explicar os efeitos desiguais referentes ao
pos-contagio. Com base no texto de Padua (2020), pode-se dizer que o virus encontra um
terreno fértil, no cenario atual de elevado nivel de acumulagdo de capital, que ndo se traduziram
em desenvolvimento social substantivo, de modo que a riqueza socialmente produzida nao fosse
distribuida, mas, pelo contrario, concentrada de diversas formas, pelos novos burgueses,

presentes nas capitas brasileiras. De acordo com a Profa. Virginia Fontes apud PADUA (2020):

“[...] o avanco das expropriagdes de direitos sociais incidiu diretamente na satde,
privatizando parcelas expressivas das politicas universais, precarizando
trabalhadores, transferindo boa parte da salde publica para méos empresariais avidas
de lucro, além da destinacéo crescente de recursos publicos para o setor privado. Esta
é, portanto, uma pandemia totalmente acoplada a crise da vida social provocada pela
expansdo do capital e do capitalismo [...]”

Deste modo, a expansdo dos efeitos devastadores da pandemia teria relagdo com os
efeitos perversos da expansdo do capitalismo, como a acentuacdo das desigualdades sociais € a
privatizacdo dos direitos bésicos, restringindo ndo s6 o usufruto da cidade, mas, em tempos
pandémicos, de forma ainda mais evidente, a proibi¢do do ato de viver e sobreviver, para as
camadas mais pobres e vulneraveis. Para Padua (2020), a realidade vivenciada nas periferias e
aglomerados urbanos informais, revela a indiferenca diante da pauperizacao da vida dos pobres
e a descartabilidade do corpo do trabalhador, configurando a pandemia da Covid-19 como uma
catastrofe nao so sanitaria, mas também social.

Cada bairro de Aracaju possui condi¢des socioecondmicas heterogéneas, desde o
acesso a infraestruturas e a existéncia de equipamentos urbanos basicos. Estas distingdes
determinadas pelos diferentes estratos da populacdo, podem auxiliar na compreensdo dos
motivos, que levaram determinados bairros e zonas da cidade a possuirem maiores ou menores
nimeros de obitos pela Covid-19, além dos indices distintos de letalidade e mortalidade.

Em teoria, se uma pessoa sofre com entraves para o uso de equipamentos para o
diagnostico e tratamento de doengas, além das auséncias do abastecimento regular de dgua pela
rede geral e de tratamento adequado para o esgotamento sanitario, hd um cenario de risco maior
para esse cidaddo do que outra para pessoa detentora de todos esses beneficios. Parafraseando
a Profa. Doutora Helena Dulce “nesta pandemia estamos todos na mesma tempestade, mas nao

no mesmo barco”.
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5.3 Indice de Vulnerabilidade Social e Covid-19

A percepcao do autor como morador de Aracaju € que, em algumas localidades da
capital sergipana, as condigdes basicas para uma vida saudavel sdo privilégios. Visando levantar
possiveis constatagdes para esta percepcdo, adaptou-se a metodologia aplicada pelo IPEA
(2015), para formulagdo de um Indice de Vulnerabilidade Social (IVS), que leva em conta dados
colhidos no Censo de 2010, e disponibilizados para acesso online no portal do IBGE.

O IVS ¢ composto pela média aritmética de trés subindices: IVS de Infraestrutura,
IVS do capital humano e IVS referente ao trabalho e renda. No entanto, o indice original
proposto pelo IPEA, leva em consideragdes as informagdes disponiveis para a escala territorial
dos municipios brasileiros, portanto para esta analise, optou-se pela adaptacdo do indice, de
modo a encontrar o dado correspondente mais préximo, cuja informacdo possua a segmentagao
de cada bairro de Aracaju.

Além disso, vale destacar a auséncia do indice para alguns bairros da capital, devido
ao fato de que eles ainda nao haviam sido criados, quando ocorreu o Censo realizado pelo IBGE
em 2010. Deste modo, o estudo encontra-se com esta limitagao representada pelos bairros Dom
Luciano, 17 de Mar¢o, Aruana, Marivan e a antiga Zona de Expansao (Areia Branca, Sdo José
dos Naufragos, Matapoa, Gameleira, Robalo e Mosqueiro).

De acordo com o IPEA (2015), o indice tem variacao entre 0 a 1, sendo quanto mais
proximo ao nimero 1, maior € a vulnerabilidade social, que neste caso ¢ na escala do bairro. As
variagoes nos valores do indice apresentadas por cada localidade, podem ser classificadas em 5
categorias de vulnerabilidade: Muito baixa (0 a 0,2), Baixa (0,2 a 0,3), Média (0,3 a 0,4), Alta
(0,4 2 0,5) e Muito Alta (0,5 a 1), como ilustra a Figura 45.

Figura 45 — Leitura do IVS elaborado pelo IPEA

T I
MUITO BAIXA  BAIXA MEDIA ALTA MUITO ALTA

Fonte: IPEA (2015)

Observa-se no Grafico 8, quao desigual € a situacdo do bairro Santa Maria (Zona
Sul) em relagdo aos demais, sendo o Unico bairro com valor dentro da classificacdo sugerida

pelo IPEA como Muito Alta. A diferenga € tao grande que o bairro Japaozinho (Zona Norte)
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ocupa a segunda colocagdo de maior indice do IVS Geral, possuindo um valor entre 0,2 a 0,3.

Grafico 8 — IVS Geral

IVS (A Média Aritimética Dos Ivs Infra., Capital Humano,
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Fonte: Elaboracdo do autor (2022)

Partindo para andlise das zonas em que estdo inseridos os bairros da capital, nota-

se que a Zona Sul como um todo, apresenta os menores valores de vulnerabilidade social, com

excecdo do Santa Maria. Ja no eixo inverso da cidade, os bairros da Zona Norte apresentam

uma situagdo muito pior, com uma presenga mais acentuada de bairros com indices entre 0,07
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a 0,14, sendo os maiores valores encontrados nos bairros Japaozinho e Santos Dumont (Figura
46). Urge a necessidade de destacar que o bairro Dom Luciano da Zona Norte, 17 de marco e o
Marivan da Zona Sul, além da Zona de Expansao, estdo representados no mapa através da cor
branca, mas, nao devido ao fato de possuirem os melhores valores de IVS, mas sim, pelo fato
de que estas localidades ainda ndo existiam, portanto nao possuiam dados cadastrados no Censo

de 2010 — fonte base para o calculo dos I'VS.

Figura 46 - IVS GERAL

JAPAOZINHO
SANTOS DUMONT

PONTO NOVO

SANTA MARIA
IVS GERAL POR BAIRROS
0=MINIMO E 1 = VALOR MAXIMO DO VS
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[J0,02-007
[ 0,07-014
I 0,14-023
B 0,23 - 0,9

BASE DE DADOS: IBGE (2010} IPEA (2015)
DATUM: SIRGAS 2000
0 5 10 15 20 25 km

Fonte: Autor (2022)

Em relagdo aos subindices (IVS de Capital Humano, IVS de Trabalho e Renda, IVS

de Infraestrutura) do IVS Geral*’, nota-se novamente o predominio dos piores valores na Zona

40 IVS Geral é composto pela média aritmética dos trés subindices normalizados entre (0 a 1).
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Norte (Figura 47). O IVS de Capital Humano abrange alguns indicadores relacionados a
porcentuais de analfabetismo, de acordo com determinadas faixas etaria, e porcentuais de maes
solteiras e mortalidade infantil, o que demostrou uma distribui¢cdo mais homogénea entre os
bairros, ainda assim bastante preocupante, visto que praticamente todos os bairros apresentaram

um valor superior a 0,021 para este subindice.

Figura 47 - Os trés subindices que compde o IVS Geral

IVS CAPITAL HUMANO IVS TRABALHO E RENDA IVS INFRAESTRUTURA
[ Jo-0021 [ J0-0022 [Jo-0,014
[ 0,021 -0,069 []0,022-0,073 [10014-003
[ 0,069 - 0,144 [ 0,073-0,156 [ 0,03 -0,069
B 0,144 - 0,36 B 0,156 - 0,356 B 0,069 -0,117
B 0.36-0,911 Il 0.356- 0,979 B o117-1
PASE CARTOGRAFICA DA PREFETTURA MUNTCIPAL DE ARACAJU (2021) 0 3 6 9 12 15km
DATUM: SIRGAS 2000 N . -

Fonte: Autor (2022)

Jano IVS de Trabalho e Renda, a situacdo apresenta-se invertida, visto que a maior
parte dos bairros possui um valor entre 0 a 0,022. Para o célculo deste subindice levou-se em
consideragdo, fatores como taxa de desocupacao (auséncia de trabalho); propor¢ao de pessoas
com renda domiciliar inferior ou igual a meio salario minimo; taxa de ocupagdo para criangas
entre 10 a 14 anos, entre outros. Em linhas gerais, pode-se dizer que as piores situagdes estao
localizadas na Zona Norte de Aracaju, com exce¢ao de alguns bairros da Zona Oeste e Sul,

especialmente o Santa Maria. Por ultimo, o IVS de Infraestrutura que conta com os indicadores
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de abastecimento de agua, esgotamento sanitério e destinacdo do lixo inadequados, demonstrou
uma distribuicdo espacial dos piores valores, semelhante ao IVS de Capital Humano.

Deste modo, as heterogeneidades presentes no espaco urbano aracajuano ficam
mais evidentes, tanto na escala macro das zonas, mas também na dos bairros, ja que a
precariedade em relagdo a vulnerabilidade social, de variava para mais ou pra menos, de acordo
com o subindice. Além disso, sdo notorias as regides de pobreza, sobretudo na vida cotidiana
dos moradores da Zona Norte da cidade.

Corroborando com a analise de Andrade (2021), o IVS possui uma limitagcao na
analise em relagdo a disseminagdo de casos de Covid-19, através das viagens no transporte
publico, visto que o indice abarca um estrato da popula¢do que ndo possui rendimentos ou
recebe até meio salario minimo, de modo que, muito provavelmente estas pessoas nao possuem
condi¢des financeiras de arcar com os custos das passagens necessdrias para deslocar-se
utilizando o transporte publico, e acabam utilizando-se do modal mais democratico e acessivel
de todos, a pé. Enquanto o transporte publico acaba sendo usufruido, tanto em frequéncia,
quanto em quantidade de usuarios, pelas parcelas que recebem entre 1 a 3 salarios minimos, de
acordo com Vasconcelos (2014).

As situagdes de vulnerabilidade calculadas e aglutinadas no IVS Geral
demonstraram um predominio dos maiores valores do indice, na Zona Norte da cidade. Esta
mesma zona apresentou o maior quantitativo das localidades, que obtiveram os maiores indices
de mortalidade e letalidade pela Covid-19, durante a pandemia. Para fins estatisticos, o Teste
de Pearson apresentou um valor indicador de correlacdo fraca, entre as duas variaveis, o que ¢
traduzido espacialmente no mapa, onde as regides com indices baixos de vulnerabilidade social,
também apresentaram altas taxas de mortalidade pela doenga.

Vale destacar que a maior parte das viagens origindrias na Zona Sul e que teriam
como destino final os hospitais publicos do municipio, precisariam obrigatoriamente passar por
um dos terminais de embarque e desembarque, o que proporcionaria um grande risco de
disseminagdo do virus para outros usuarios. Assim, os trabalhadores formais ou informais que
circularam diariamente nos 6nibus lotados, desprovidos de circulagdo e renovagao do ar natural
com eficiéncia, com auséncia ou uso inadequado de mascaras e a constante aglomeracgao,
podem ter contribuido para um cenario de risco real de contagio da doenca, durante as curtas
ou longas viagens.

Desta forma, a distancia a ser vencida pelos moradores destes bairros, para acessar
tais equipamentos, transforma o deslocamento em uma tarefa bem desgastante, para ser

realizada pelos modais ativos (a pé ou bicicleta), sendo quase obrigatério o uso de um veiculo
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particular. No entanto, as familias mais pobres ndo possuem um automoével ou motocicleta, tdo

pouco condigdes financeiras para utilizar dos servicos de Taxi ou aplicativos de transporte

privado, como o Uber.

Figura 48 — Disposicao dos hospitais com leitos de UTI destinados para a Covid-19 em Aracaju

NUMERO | NOME DO HOSPITAL | REDE
1 HUSE PUBLICA
2 CIRUGIA AMBOS
3 11PM PUBLICA
4 MAT. N.S.L PUBLICA
5 SAOQ JOSE AMBOS
6 SANTA ISA. PUBLICA
7 UNIVERSIT, PUBLICA
8 SAQ LUCAS PRIVADA
9 GABRIEL S PRIVADA
10 UNIMED PRIVADA
1 PRIMAVERA PRIVADA
12 SANTA HEL. PRIVADA
13 RENASCENCA PRIVADA
14 CORAGAO PRIVADA
@® HOSPITAIS COM UTI
PARA COVID-19

ZONAS DA CIDADE
[ ] LESTE
[ ] NORTE
B OESTE
[ suL
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I S ..

FONTES: SES (2021); Prefeitura Municipal de Ararcaju (2021)
Datum: SIRGAS 2000

Fonte: Elaboracéo do autor com base no Mapa da Prefeitura Municipal (2022)

Ainda que, o transporte publico seja a op¢do economicamente mais vidvel, as

condi¢des nas quais este modal continua em atividade, torna este deslocamento bastante

perigoso, ndo s para a pessoa que precisa ir até o hospital (pela duracao das viagens), como

para os outros passageiros que continuam a viajar pela malha urbana da cidade para trabalhar.

5.4 OS VELHOS PROBLEMAS DO TRANSPORTE PUBLICO PERMANECEM

Com base em Marques (2005 apud HILDEBRAND, 2021), pode-se compreender
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a segregacgdo socioespacial sofrida pelos trabalhadores, em dois processos distintos. O primeiro
refere-se ao isolamento territorial — através das grandes distancias entre as residéncias e os
locais de trabalho, enquanto o segundo refere-se a desigualdade no acesso as condigdes de
desenvolvimento da vida e as politicas publicas — acessibilidade aos postos de vacinagao, a rede
hospitalar com leitos de UTI, as redes de educagdo, ao saneamento basico, € ao abastecimento
regular de dgua potavel e canalizada. Esses processos segregacionistas contribuem para a
forma¢do de um ciclo intermitente, em que a segregacdo ¢ a causa, mas também ¢ efeito da
desigualdade social.

Este ciclo de segregacdo se reflete no transporte publico, mesmo apds o “fim” da
pandemia — compreendida pelo baixissimo registro de novos casos e ¢bitos em decorréncia da
Covid-19 — gracas ao grande indice de vacinacdo da populagdo Aracaju. Em matéria do
programa jornalistico Bom dia Sergipe, transmitida pela TV Sergipe no dia 15 de dezembro de

2022, demostra a continuidade da superlotagdo do transporte publico (Figura 49).

Figura 49 — Superlotacéo no Terminal do Mercado em Aracaju
kil 0 ' &

(S

Fonte: TV Sergipe (2022)

A populacdo periférica ¢ tratada pelos gestores publicos como uma populacao
marginalizada, as dispostas as margens da cidade formal. Observa-se na Figura 55, uma

sequéncia de registros que refor¢a a dissonancia entre a quantidade de veiculos e a demanda
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dos usuarios do transporte publico. Durante a matéria transmitida pela TV Sergipe41, no dia 15
de dezembro de 2022, dois registros marcaram bastante o autor, por ter vivenciando a mesma
situagdo, durante o més de novembro de 2022, quando trabalhou em uma imobiliaria na Zona
Sul do municipio.

“[...] € cheio, o inico que passa direto € o 007, mas € cheio. O pessoal vai tudo na
porta, arriscando a vida”. Dona Neide, em entrevista ao vivo para o programa Bom dia Sergipe.”

“(Estou) indo para o Inéacio Barbosa. [...] estou vindo do Marcos Freire, sai de casa
as 6:15 da manha (no momento da entrevista era 7:08), infelizmente, todo dia ¢ isso aqui. Faco
uso do transporte publico ha 20 anos, e pouca coisa se mudou daqui para ca. [...] estou aqui ha
uns 40 minutos, devo chegar s6 8 horas. Isso se conseguir pegar um 6nibus.” Entrevistado 02,
em entrevista ao vivo para o programa Bom dia Sergipe”

Esses dois relatos narram um pouco das dificuldades que sao impostas aos usuarios
do transporte publico e os impactos da mobilidade urbana desigual, instaurada na cidade de
Aracaju. A pandemia evidenciou as problematicas que estdo relacionadas com a segregacao ¢ a
exclusdo social no desenvolvimento de uma vida urbana com dignidade e saude, mas apesar da
pandemia se encontrar controlada, os efeitos devastadores da doenga ainda podem ser sentidos,

e reforgados com a continuagdo dos velhos problemas e do antigo normal.

41 Matéria transmitida ao vivo e disponibilizada no endereco eletrdnico:
https://globoplay.globo.com/v/11206035/?s=0s
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6 CONCLUSAO

A presente dissertacdo teve como objetivo, apresentar e debater os possiveis
impactos da mobilidade urbana aracajuana na disseminagao do virus da Covid-19 nos diferentes
bairros da cidade, sobretudo os periféricos. Buscava assim questionar as possiveis razdes pelas
quais determinadas localidades de Aracaju, apresentaram maiores indices de casos e dbitos em
decorréncia da Covid-19, sob a luz da hipotese das desigualdades socioeconomicas e da
segregacao territorial que vém impedindo historicamente, o acesso a cidade e o direito a cidade
formal, da populagdo mais vulneravel.

Durante o percurso de elaboragdo desta pesquisa, houve uma série de adaptacdes
nos processos metodoldgicos, referentes ao levantamento e tratamento dos dados, visando
contornar os obstaculos que foram surgindo em decorréncia da propria pandemia da Covid-19,
e da dissonancia territorial (disposi¢do dos bairros) e temporal, entre as informagdes
quantitativas acerca da mobilidade urbana, dos dados socioecondmicos € os numeros
epidemioldgicos da doenca.

Ainda que alguns dados possuissem uma certa defasagem temporal, em relacdo aos
boletins epidemioldgicos, eles foram de extrema importancia para tragar € mapear as possiveis
correlagdes, entre os deslocamentos urbanos realizados pelo transporte ptblico e as dinamicas
sociais e econdmicas, com os numeros de casos e obitos em decorréncia da doenga.

Na busca pela compreensao de como se “formou” a mobilidade urbana aracajuana,
constatou-se que, desde o processo de formagao da cidade, a populagdo mais pobre e vulneravel
ja se deslocava de suas habitacdes precarias, que estavam localizadas em areas insalubres, para
a cidade “formal”, dotada de infraestrutura urbana, visando as ofertas de trabalho. A situacao
acentuou-se ao longo das décadas, com o decorrer dos processos de crescimento populacional
e territorial, impulsionados em momentos distintos, pela instalagdo das fabricas, industrias e da
estacdo ferroviaria, com a sua malha férrea, e da constru¢do de conjuntos habitacionais, cada
vez mais distantes da regido mais consolidada de Aracaju.

Decorrente destes processos de dispersao das habita¢des populares nas periferias da
cidade, ¢ da ocorréncia da concentragdo das melhores infraestruturas urbanas, dos
equipamentos de saude, educagao, lazer, cultura, entre outros, nas areas ocupadas pelas familias
mais ricas, refor¢ou-se o dominio e o privilégio das classes de mais alta renda, as custas do
trabalho, frequentemente mal remunerado, o suficiente apenas para a reproducao das camadas
mais pobres, impulsionando ainda mais o desenvolvimento econdomico destas areas ricas.

A cidade de Aracaju poderia ser dividida em duas cidades: a formal e a espontanea,
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sendo a primeira composta pela regido das quadras quadriculadas desenhada por Pirro, durante
a formacao da cidade, os bairros da zona leste e seus arredores em dire¢do ao litoral Sul. Ja a
segunda, ¢ composta pelos bairros da zona norte, oeste e sudoeste, caracterizados por ruas de
irregular e deficitario de padrao urbanistico, habitagdes autoconstruidas de baixa qualidade;
ocupacgao de terrenos alagadigos, proximos de mangues e rios; e caréncia de infraestruturas e
equipamentos basicos.

Assim, o predominio das condigdes necessarias para o desenvolvimento da vida
urbana, em determinadas areas da cidade, produz um efeito de hierarquizacao dos beneficios
da urbanizagdo, de acordo com o poder financeiro individual. Um exemplo disso, € o alto custo
de tempo e financeiro, além do desgaste fisico e mental, que um morador de um bairro periférico
sofre para se deslocar até as zonas centrais da cidade, para trabalhar ou estudar, em comparagao
com um morador de um bairro ja consolidado e inserido dentro ou nos arredores dos centros de
interesse. Deste modo, ainda que a populagdo, de uma forma geral, necessite deslocar-se para
um determinado conjunto de bairros, que concentram os principais atrativos urbanos da cidade,
as viagens realizadas diariamente pelos moradores periféricos sdo mais onerosas, seja do ponto
de vista econdmico e social.

A concentragdo dos inimeros servicos e ofertas de trabalho, em determinadas areas
da cidade, funcionam como atrativos e canalizadores, que direcionam o fluxo de pessoas dentro
do espago urbano. De modo que, durante os horarios do maior niumero de viagens intraurbanas,
pelo periodo da manha em 2015, tanto nos modais publicos como privados, visavam alcangar
os bairros centrais (mais ricos) da cidade.

Além disso, constatou-se que a maior parte da populagdo, sobretudo a mais pobre,
se utilizava do transporte publico para realizar essas viagens. Por exemplo os bairros: Bugio
(Zona Norte), Santos Dumont (Zona Norte) e Sdo Conrado (Zona Sul), eram responsaveis por
originarem o fluxo de 1.413, 1.860 e 1.260 passageiros, respectivamente, durante apenas o
horério de pico da manha em 2015, sendo esses valores bem superiores quando comparadas
com os bairros ocupados pelas classes de alta renda como 13 de Julho, responsavel por apenas
430 viagens durante o mesmo periodo. Dentre os bairros citados, o Santos Dumont € o segundo
bairro com maior nimero de familias em situa¢ao de pobreza ou de extrema pobreza de Aracaju.
Ja em relagdo aos destinos das viagens do transporte publico, 20% da demanda da Regido
Metropolitana da Capital (composta por Aracaju, Barra dos Coqueiros, Sao Cristovao e Nossa
Senhora do Socorro) tinha como finalidade o bairro Centro — um dos primeiros da capital,
dentro do quadrado de Pirro.

Assim, pode-se dizer que as viagens do transporte publico tém origem, sobretudo,
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nos bolsdes de pobreza da capital e possuem as areas concentradoras de riqueza como principais
destinos. Este encontro de diferentes realidades, proporcionada pela mobilidade das pessoas,
teria como potencial de proporcionar caminhos, para alcangar a redistribuicdo, nao sé dos
rendimentos, como do gozo dos beneficios da urbanidade. No entanto, as condigdes em que sao
feitos os deslocamentos, entendendo a mobilidade como além do trajeto CASA —
TRABALHO/ESTUDO/LAZER/SAUDE/ - RETORNO PRA CASA, mas todos os outros
condicionantes, que permeiam o sair e retornar, € seus impactos para o desenvolvimento
individual e coletivo de um grupo social como cidaddao, mostra quem se beneficia e quem ¢
explorado.

A inacessibilidade a cidade — aqui compreendida, em seu sentido mais filoséfico,
impossibilita o rompimento do ciclo de pobreza. A imobilidade urbana da populagdo contribui
para a imobilidade social ¢ econdmica, do ndo crescimento e realizacdo do ser como cidadao
aracajuano. A capital sergipana mostrou-se, em suas primeiras décadas, como um potencial
lugar para instalagdo industrias e fabricas téxtis, mas a verdade ¢ que, com o passar das décadas,
se especializou na fabricacao de pobreza nos espagos periféricos.

A atual situacao do funcionamento do transporte publico que deveria funcionar para
proporcionar a mobilidade urbana, tem atuado como refor¢o da imobilidade urbana, gragas as
problematicas em seu sistema, dentre elas, o alto valor da tarifa que possui impactos nos
rendimentos mensais das familias de classe baixa e média que, quando nao retira a possibilidade
do uso do transporte publico, produz uma reducdo, em seu uso, transformado a possibilidade
de deslocamento apenas para as viagens consideradas como estritamente necessarias, de acordo
com os perfis familiares.

As longas viagens — entendidas como um processo que abrange, desde a caminhada
do individuo até o ponto ou estagdo para embarcar; o trajeto dentro dos Onibus; até a caminhada
do pos-desembarque ao destino final, sdo provocadas por inimeros fatores; desde as grandes
distancias entre a localiza¢do das habitacdes populares e os centros atrativos; a sobrecarga das
vias arteriais da cidade, causada pelo excesso de veiculos, particulares durante os horarios de
pico; o sucateamento da frota de 6nibus que ndo permite um bom desempenho dos veiculos; os
intervalos de espera até o embarque; além da superlotacdo, causada pela dissonancia entre a
demanda de passageiros e a quantidade de 6nibus em circulacao, nas principais linhas da cidade.

Com o acesso a cidade formal recheado de catracas e obstaculos, as desigualdades
nas chances de “ser gente”, e “sentir-se como gente”, dentro do espaco e da sociedade
aracajuana, sao traduzidas nos indices de desigualdade social; nos rendimentos por bairros; no

acesso aos trabalhos formais; no nimero de criancas e adolescentes com ensino médio ou
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fundamental completo; no nimero de violéncia urbana; no nimero de ocupagdes irregulares
nas margens dos rios ou em lugares insalubres; no nimero de pessoas mortas em decorréncia
de doengas. A impossibilidade de acessar a cidade, se traduz na impossibilidade de acessar a
trabalho, educacao, saude ¢ lazer.

A pandemia da Covid-19 deixou ainda mais evidente, estes velhos problemas de
segregacao territorial e desigualdade socioecondmica, presente ndo s6 na cidade de Aracaju,
mas também em outras capitais do pais. Enquanto as populagdes de mais alta renda tiveram o
privilégio de parar ou adaptar suas realidades, diante ao cenario pandémico, os mais pobres
continuaram a circular e trabalhar para manter o rendimento das suas familias. Os diversos
estudos realizados durante a pandemia, constataram os efeitos perversos da imobilidade urbana,
do espraiamento urbano e do capitalismo, na disseminacao ¢ letalidade da doenga sobre o
territorio. Por exemplo, a pesquisa realizada pelo LabCidade em parceria com a Faculdade de
Arquitetura e Urbanismo da Universidade de Sao Paulo, evidenciou a relacdo da concentracao
de hospitalizagdes pela Covid-19, e a distribuicdo das viagens realizadas pelo transporte
publico, com origem nos bairros periféricos.

Outro fato levantado pelos pesquisadores do IPEA, acerca do tempo das viagens
dos moradores das periferias de Sao Paulo, para acessar aos servigos de satide, mostra que a
populagdo de baixa renda destas areas e com idade acima de 30 anos, ndo consegue ter acesso
a nenhum equipamento de saude publico, dentro de um tempo menor que 30 minutos de
caminhada, além de, dentre esses moradores, cerca de 263 mil, moram em uma distancia acima
de cinco quilometros de um hospital equipado com leito de UTI, dotado de pelo menos um
respirador.

A cidade do Rio de Janeiro apresentou cendrio semelhante a capital paulista, em
que os bairros da Zona Norte e Oeste (mais pobres) possuiram um indice menor de registro de
casos da doenca, em relagdo aos bairros da Zona Sul (mais rica). No entanto, nas duas primeiras
zonas, a letalidade da doenga ¢ bem superior ao registrado na Zona Sul. Portanto, os pobres
mesmo em situacao de vulnerabilidade, frente ao virus da Covid-19, tiveram que trabalhar e se
expor mais ao virus, durante os seus deslocamentos para continuar a sustentar a economia.

Em Aracaju ndo foi tdo diferente. Os estudos produzidos pelos pesquisadores do
EpiSergipe, demonstraram que o virus, na capital sergipana, apresentou um comportamento
epidemioldgico semelhante ao das duas maiores cidades brasileiras. Durante os periodos
analisados pelos pesquisadores sergipanos, as maiores taxas de incidéncia da doenca eram
registradas nos bairros da Zona Leste. No entanto, esta mesma zona possuia a menor taxa de

mortalidade e letalidade da doenga.
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Virios fatores auxiliam na compreensdo desta dualidade, dentre eles, os diferentes
niveis de acessibilidade para acessar os equipamentos de satide e hospitais, seja para consulta e
realizagdo de testes, para tratamento dos sintomas gripais leves ou agudos, e até internacao do
paciente. Com base no levantamento historico de formacgao e expansao urbana da cidade, ¢ fato
que Aracaju nunca foi formulada, ou pensada, para proporcionar niveis de acessibilidade
equitativos para todos, muito pelo contrario, as interven¢des do poder publico acentuaram o
espraiamento e a fragmentagao do territério, além de reforgar as distingdes sociais e de classes.

A acessibilidade foi entendida, nesta dissertagdo, como a capacidade de um
individuo de usufruir de um equipamento; quanto maiores entraves ele precisar enfrentar, menor
¢ a sua acessibilidade. Dito isto, a populacao dos bairros da Zona Leste, por estarem inseridas
dentro de uma regido da cidade bastante consolidada, dotada da melhor infraestrutura do
municipio, espacialmente proximos dos postos de saude, clinicas, hospitais publicos e privados,
possuem uma alta acessibilidade para usufruir destes equipamentos de saude, além do fato de
serem a parcela da populacdo com maior rendimento médio, o que lhes permite ter uma
habitagdo digna, usufruir de um plano de satide particular e arcar com os custos dos remédios,
para tratamento dos possiveis sintomas da doenca.

Para o autor, este cenario presente nos bairros de média e alta renda da Zona Leste
e em alguns na Zona Sul, sugere ter contribuido para a menor taxa de mortalidade e letalidade
da doenca nestas localidades. Ja os mais pobres, geralmente inseridos nos bairros periféricos e
dentro das Zonas mais carentes de infraestrutura e equipamentos urbanos de Aracaju, sofrem
com uma lista, quase que interminavel, de mazelas urbanas, que influenciam diretamente na
qualidade das condigdes para o bom de desenvolvimento da sua vida, dentro do ambito urbano.

Dentre as mazelas se pode citar: abastecimento de agua irregular ou inexistente;
esgotamento sanitario precario, em muito dos casos a céu aberto; inacessibilidade espacial
(longas distancias que impendem o caminhar ) e muita das vezes funcional (longas filas para
atendimentos de urgéncia, superlotacdo dos leitos, falta de equipamentos necessarios para
determinados diagnosticos, entre outros) para acessar e usufruir, de fato, dos equipamentos de
satde publicos; a informalidade de seus empregos que afetam desde a possibilidade de realizar
a testagem para a Covid-19, a manutencao dos seus rendimentos, enquanto ocorre o afastamento
das suas atividades de trabalho, devido aos possiveis sintomas gripais; além das péssimas
condigdes das habitacdes, muita das vezes improvisadas, autoconstruidas com mofo e
infiltragdes, que aumentam a possibilidade de desenvolvimento de doengas respiratdrias, entre
outras.

Corroborando com os questionamentos levantados pelo autor, o estudo realizado
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pelo EpiSergipe, constata através de um pardmetro de correlagdo estatistica, que ha uma
correlacdo entre os maiores coeficientes de letalidade e os piores indices de condicdo de vida,
refor¢ando uma das percepcoes iniciais do autor da dissertagdo, acerca da possibilidade dos
fatores urbanos influenciarem o agravamento e a territorialidade da doenca, na cidade de
Aracaju. As mazelas urbanas criam condicionantes em cada uma das zonas da cidade, criam
bolsdes de pobreza e centros dinamicos de riqueza, criados e produzidos a partir das distingdes
e segregacgoes espaciais, sociais e econdmicas, desde a formacao da cidade de Aracaju.

Se o numero oficial de casos registrados de Covid-19 pela SMS, durante o primeiro
semestre de 2020, demostrava uma maior prevaléncia de casos nos centros de riqueza da cidade,
a partir do segundo semestre de 2020 até o ano de 2022, a situacdo ja apresenta outra diregao:
os bairros mais pobres da zona oeste, sul e norte do municipio, apresentaram o maior nimero
de casos acumulados. Estas mudangas podem ser atribuidas a complexidade que envolve a
pandemia, ja que relaciona uma gama de campos de estudos urbanos e sanitarios, além das
varias dinamicas urbanas, presentes no cotidiano dos aracajuanos.

Ao comparar os resultados e informagdes presentes nos estudos realizados pelos
pesquisadores do EpiSergipe, com os do levantamento feitos pelo autor, conclui-se que, de fato,
ocorreu um deslocamento do registro de novos casos da Covid-19 durante o periodo de 2020 a
2022. Em 2021, os bairros da zona leste da cidade ja nao lideravam mais o nimero de casos
acumulados, sendo ultrapassados, sobretudo, pelos bairros mais pobres da Zona Sul (Santa
Maria, Sdo Conrado), Oeste (Ponto Novo) e da Zona Norte (Santos Dumont e Bugio).

Além dos bairros mais pobres, o autor observou o alto nimero de casos nos bairros
com alto adensamento populacional, por meio de condominios verticais, como ¢ o caso do
Jabotiana (Oeste), Jardins (Leste), Luzia (Leste) e Farolandia (Sul). Com base nos dados
divulgados pela SMS, s6 esses quatros bairros juntos sao responsaveis por cerca de 24 mil casos
da doenca, correspondendo a 20% de todos os casos registrados na capital sergipana,
demonstrando o impacto da doenga nestas localidades. Uma das ferramentas mais importantes
para medir o desempenho de uma doenca em relacdo a populacao residente em determinado
local, ¢ a taxa de prevaléncia. A respeito desta taxa, o bairro Jabotiana apresentou 4.119 para
cada 10 mil habitantes, seguido do Jardins com 3.658 casos para cada 10 mil habitantes, Centro,
Atalaia, Luzia com 2.596 casos para cada 10 mil habitantes e Farolandia com 2.332 casos para
cada 10 mil habitantes, constatando um impacto de alta disseminag¢do de casos sobre seus
habitantes.

Vale ressaltar que o proprio autor precisou usufruir do Sistema Unico de Saude

(SUS) para realizar a testagem para Covid-19, em um dos postos da capital sergipana, no



160

entanto, apos cerca de 3 horas de espera para o atendimento de pré-teste, juntamente com outros
possiveis infectados pelo virus da doenga, decidiu retornar a sua residéncia e se isolar por conta
propria. Esta situacdo vivenciada pelo autor, demonstra o quao sobrecarregado o SUS estava
diante da demanda de testagem, e da possivel subnotificacdo em determinados periodos, visto
que as condicdes de testagem desmotivaram as pessoas a realizarem os testes, em determinados
equipamentos publicos.

Assim, a propria sobrecarga do sistema pode ter induzido a uma parcela
significativa da populagdo, a ndo realizar a testagem nos postos de saude, espalhados pelo
municipio, sobretudo aquela referente aos trabalhadores informais, durante os periodos de
maior demanda. Além disso, o longo tempo para o processamento do resultado dos testes,
acarretou atraso na notificacdo de casos, que s6 foi diminuido com o surgimento e aplicagdo
dos testes rapidos para a Covid-19, tanto na rede de satide publica e privada da capital sergipana.

Além destes fatores de acessibilidade, a segregacao e a distingdo social se refletiram
no transporte publico e no direcionamento das viagens, de modo que a maior parte dos
deslocamentos sdo originados em bairros mais pobres e periféricos da cidade, enquanto os
destinos estdo inseridos nas zonas mais consolidadas da cidade, concentradoras das ofertas de
trabalho e servico. Esta configuracdo nas viagens urbanas, juntamente com as caracteristicas de
funcionamento do sistema de transporte publico, tiveram uma agao importante na disseminacao
da Covid-19, em determinadas areas da cidade.

O autor constatou uma correlagao linear entre o maior nimero de casos acumulados
e a origem das viagens do transporte ptblico, de modo que, quanto maior o nimero de viagens
originadas no bairro, maior era o nimero de casos acumulados. Vale destacar que a correlagdo
linear foi avaliada através do Teste de Pearson — que mede o aumento proporcional no valor
quantitativo de duas varidveis distintas. Urge a necessidade de informar que o transporte
publico, por si s0, ndo pode ser considerado um cluster da Covid-19, mas sim as condi¢des, a
que os usuarios deste transporte sdo submetidos antes, durante e entre as viagens, tornando-o
potencial cluster para disseminagdo, ndo s6 da Covid-19, mas de possiveis novos virus
respiratorios.

A historica dissonancia entre a quantidade de 6nibus, que compdem as frotas das
empresas prestadoras do servigo de transporte publico, com a demanda da populagdo
aracajuana, acarreta uma série de problematicas: superlotagdo de passageiros por veiculos;
aglomeragdes nos pontos de embarque, desembarque e nos terminais de integracdo; longo
tempo de espera pelos veiculos; longa duracdo das viagens; péssima renovacao de ar natural

durante as viagens; e precdria higienizacdo, adquirem papéis centrais, dentro do contexto
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pandémico da Covid-19. Além disso, o custo consideravel para a constante aquisi¢ao de novas
mascaras descartaveis, fez com que a populacdo mais pobre recorresse para a mascaras de
tecido, cuja protecdo contra o virus € bem menor do que a N-95 (um dos modelos mais
recomendados pelo Ministério da Saude do Brasil).

As reportagens jornalisticas nos meios televisivos e digitais, acerca da superlotacao
e da aglomeragdo dentro dos Onibus e nos terminais de integragdo da cidade de Aracaju, em
periodos distintos da pandemia da Covid-19, fazem coro as provocagdes do autor sobre a
correlagdo do transporte publico e a disseminagao de casos dentre a populacao mais vulneravel
e periférica. E fato que, a maior parte dos usuarios do transporte publico aracajuano, ¢ de
estudantes; de trabalhadores com rendimento que os enquadram como de baixa ou média renda;
trabalhadores informais; pessoas sem rendimento fixo (camelds, flanelinhas, ambulantes);
pessoas sem rendimento ou em situacdo de rua; e pessoas cujos trabalhos foram classificados
COmo essenciais.

Os estudantes e os trabalhadores que atuavam formalmente nos estabelecimentos
de comércio e servigos, classificados como nao essenciais, tiveram seus deslocamentos
“suspensos”. No entanto, os mais vulneraveis tiveram que continuar as suas viagens € se
expondo mais ao risco de contagio pelo virus, para manter algum rendimento familiar, durante
o periodo de crise sanitaria provocada pela Covid-19.

A desigualdade social e economica entre parcelas da populacdo aracajuana, entra
em agdo novamente, para compreender a territorialidade e os efeitos distintos da Covid-19. E
fato que o virus nao possui qualquer capacidade de distingdo de classes sociais, mas os agentes
que determinam os modos de expansdo territorial, a distribuicdo dos equipamentos e da
infraestrutura pela malha urbana de Aracaju, com certeza fazem essa disting¢ao, desde antes da
propria concepgao da cidade. O levantamento historico desta dissertagdo, comprova que ao
longo dos anos, os pobres sofreram e continuam sofrendo, ndo s6 com as desigualdades que lhe
foram impostas, mas com a impossibilidade de ser um cidaddo que usufrui de seus direitos
basicos garantidos em lei, que sdo negligenciados, cotidianamente, pelo poder publico
municipal, estadual e federal.

Em uma cidade marcada pela desigualdade, aqueles com melhores condigdes para
manter seus rendimentos, adaptarem de seus trabalhos para a modalidade virtual e para o
tratamento dos sintomas de uma possivel infec¢ao pelo virus, ficaram em casa. Enquanto, os
mais pobres, mais vulneraveis, com rendimentos precarios, provenientes majoritariamente de
atividades informais, continuaram a se deslocar pela cidade. Esta dualidade ja era explicitada

nos estudos realizados pelo EpiSergipe, durante o primeiro semestre de 2020, onde a Zona
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Norte da cidade se apresentava como a mais letal. Em 2020, dentre os bairros de Aracaju, 11
apresentavam taxa de letalidade superior a 2%, sendo 5 deles localizados na Zona Norte (18 do
Forte, Industrial, Lamarao, Santos Dumont e Soledade), 3 na Zona Oeste (América, José
Conrado de Araujo e Novo Paraiso), 2 na Zona Leste (Cirurgia e Getulio Vargas) e um da Zona
Sul (Santa Maria). Destcam-se os bairros Santa Maria, Santos Dumont, América, José Conrado
de Araujo, Lamardo, Soledade, como dotados de uma grande parcela de sua populagdo em
situagdo de pobreza. Vale reforcar que o indice de letalidade ¢ a proporcao de casos
diagnosticados da Covid-19 que terminaram em Obito, em outras palavras, a populagdo mais
pobre quando contagiada com o virus, possui uma maior probabilidade de morte.

Ainda durante o primeiro semestre de 2020, a taxa de mortalidade de Aracaju era
de aproximadamente 4 6bitos/10.000 habitantes, enquanto apenas a Zona Norte possuia um
indice de 3,3 Obitos para cada 10.000 habitantes. Uma outra andlise feita pelo EpiSergipe,
revelou que dos 286 dbitos por Covid-19 registrados em Aracaju até o dia 30 de junho, 192
(67,1%) ocorreram em pacientes com mais de 60 anos de idade. No caso da taxa de mortalidade
pela doencga, levando em conta esta faixa etaria, a zona norte também lidera com (18,2
0bitos/10.000 idosos, enquanto) a zona leste apresenta-se com a menor taxa: cerca de 9 obitos
para cada 10.000 idosos. Fica evidente a diferenca entre os efeitos da doenga sobre a populacao
das duas zonas, sobretudo nos idosos.

Durante o periodo compreendido entre o semestre do ano de 2020 até 2021, o autor
constatou em seus levantamentos epidemiologicos, o maior crescimento do numero de 6bitos
na zona sul, no entanto, a zona norte manteve-se como a zona da cidade com maior nimero de
obitos acumulados e taxa de mortalidade. Dentre todos os bairros da cidade, o Santa Maria
(zona sul), Santos Dumont (zona norte), Bugio (zona norte), 18 do Forte (zona norte) e Sao
Conrado (Sul), lideraram o ranking, com maior indice de mortalidade pela doenga.

O predominio acentuado de mortes pela Covid-19 em determinados bairros e zonas,
pode ser compreendido a partir de alguns fatores, como maior probabilidade dos moradores
destas localidades habitarem construcdes precarias; presenca de condigdes médicas
consideradas como fatores de risco para a doenga, como diabetes e hipertensdo; baixa
acessibilidade a rede de hospitais publicos; renda familiar per capta insuficiente para o
tratamento dos sintomas da doenga; situagao de pobreza ou extrema pobreza; trabalharem na
situagdo de informalidade; habitacdo em terrenos insalubres; as piores condigdes para o
desenvolvimento da vida — como auséncia de rede de tratamento de esgoto e abastecimento
regular de agua filtrada e encanada.

No entanto o cruzamento do Indice de Vulnerabilidade Social — que abrange as
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dimensdes de infraestrutura urbana, trabalho, educacdo e capital humano — da populacio dos
bairros, com o nimero de 6bitos pela doencga, apresentou uma correlagdo nao significativa. O
que leva o autor a questionar a existéncia de um unico padrao de valores, capazes de determinar
os efeitos de uma doencga tdo complexa, sobre um territorio tao particular como sao os bairros.
Cada bairro possui as suas particularidades dentro de suas dimensdes territoriais, espaciais, de
infraestrutura, de acessibilidade e demografia, gracas a isso, cada local ¢ impactado por motivos
diferentes ou pela somatoria de fatores distintos, mas ainda assim, com um resultado semelhante
que sdo os altos nimeros de obitos pela Covid-19.

O IVS trabalhado nesta dissertacdo, foi formulado com base na metodologia
proposta pelo IPEA para este tipo de célculo, no entanto, este indice possui uma limitagao
temporal causada pela defasagem da base de dados do Censo de 2010 do IBGE. Deste modo,
ha uma probabilidade da realidade levantada pelo IBGE em 2010, ndo ser condizente com a
presenciada pelos moradores dos bairros de Aracaju, em 2022. Além disso, o IVS questionar a
exclusdo daqueles que ndo conseguem arcar com os custos do transporte publico, sendo assim
excluidos de se deslocarem pelo espaco urbano, j& que o cruzamento entre os valores do IVS e
as viagens pelo transporte publico, indicou uma correlacao direta negativa, em outras palavras,
quanto maior era o IVS, menor era a quantidade de viagens.

No entanto, ndo se pode concluir que estas pessoas foram protegidas de se
contaminarem com o virus da Covid-19, j4 que para proferir esta afirmagdo, deveria ser
analisada a microescala dos deslocamentos internos do bairro, e a relagdo entre os transeuntes
pelas calcadas, ruas e estabelecimentos de cada bairro.

Em linhas gerais, o transporte publico em Aracaju, continuou a circular com as
problematicas ja citadas, de maneira contraria as recomendagdes da Organizagdo Mundial da
Saude, para mitigar a disseminacdo da doencga. A superlotacdo dentro dos 6nibus intraurbanos,
as aglomeracdes nos pontos de embarque/desembarque e nos terminais de integragdo da capital,
as longas viagens, a precaria renovacao de ar natural causada pelo excesso de passageiros, a
higienizacdo precaria, continuaram e continuardo a ser palco dos telejornais, visto a auséncia
de politicas publicas para uma melhoria eficiente do sistema de transporte publico.

O antigo normal ndo precisou ser retomado, ap6s a ampla vacinacao da populacio
aracajuana, visto que o antigo normal nunca deixou de existir para a populagdo vulneravel,
pobre e periférica da cidade. Se o cantor e compositor Chico Buarque descreve em sua cangao
“Constru¢do”, a desumanizacao do cidaddo pobre, at¢ mesmo em sua morte tragica no meio da
via, atrapalhando o trafego de veiculos e o sabado das pessoas que viajavam para o litoral da

cidade; a pandemia entoa, em seus efeitos distintos sobre a populagdo vulneravel, que a morte
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dos pobres em leitos de UTI, foi sentida apenas pelo percal¢o causado na circulagdo do capital
pela cidade e o ritmo da economia. A pandemia da Covid-19 escancara a desconstrugdo da
humanizagdo do ser humano para a constru¢do e¢ manutencao das cidades capitalistas e
neoliberais.

Assim, conclui-se que esta dissertacdo indica fortes indicios para constatar papel do
transporte publico na disseminagdo da Covid-19 para os bairros da capital de Aracaju, sobretudo
os periféricos € mais pobres, que originam a maior parte das viagens desse sistema de
transporte. Além disso, o autor indicou aspectos que podem ter provocado alta letalidade e
mortalidade em determinadas zonas da cidade, como a acesso a rede hospitalar publica e os
fatores socioeconomicos de abastecimento de dgua e as condigdes das habitagdes.

Urge a necessidade de salientar que o fendmeno da pandemia ainda ndo tinha sido
controlada — por meio da ampla vacinagdao da populagdo, que vem produzindo baixissimo
nimero de 6bitos e novos casos da doenga — quando feito o levantamento dos dados
epidemioldgicos. Portanto, a andlise possui algumas limitacdes, devido ao estudo de um
fenomeno bastante recente, impossibilitando uma analise mais aprofundada e concreta dos
impactos da doenca sobre o territorio, além da problematica da acuidade temporal dos demais
dados utilizados nesta pesquisa, devido a auséncia de atualizacdo constante dos dados de
mobilidade urbana e, dos indicadores socioecondmicos da populagao aracajuana.

Ainda assim, esta dissertacdo ¢ de valia para estudos futuros, ndo sé acerca da
pandemia da Covid-19, mas para outras possiveis e futuras pandemias virais, que podem vir a
se concretizar. Portanto, os questionamentos levantados nesta pesquisa podem auxiliar na
tomada de decisdo publica em determinadas areas da cidade, que devem ter suas condicionantes
sociais, economicas e urbanas melhoradas, em busca de uma cidade resiliente, inclusiva e
democratica para todos.

Se uma cidade s6 existe para quem se movimenta por ela, a pandemia da Covid-19
salientou que € necessario mudancas, por parte dos agentes responsaveis pela concepgao e
efetivacdo das politicas publicas de Aracaju, no sentido de compreender a circulagdo
relacionada com a otica da desigualdade e a segregacao socioespacial, para que assim, a cidade
passe a existir para todos e todas, de modo equitativo, democratico, garantindo a justica social
e condig¢oes dignas a todos os cidadaos.

A melhor circulagdo das pessoas, possui um grande potencial para produzir
melhorias ndo s6 no ambito da mobilidade urbana e no deslocamento pelo territério, mas da
mobilidade social atrelada a um substancial redistribuicdo de renda. O acesso e o direito a

cidade sdo importantes para distribuicdo dos beneficios da vida urbana a todos os cidadaos, sem
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distingdes, o que contribui para dignidade de cada um e para a sociedade em geral.
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