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Resumo 

O uso de sistemas de transporte público é apontado como possível vetor de transmissão de vírus 

durante epidemias. Nesse contexto, é objetivo deste artigo analisar a correlação espacial entre os 

usuários do sistema de transporte público e os casos da COVID-19, por meio de um estudo para 

Recife (PE). Utilizando-se da análise espacial, foi calculado o índice I de Moran global e local, e 

foram estimados modelos de regressão global e geograficamente ponderados, para os meses de 

março a junho de 2020, considerando o bairro como unidade espacial de análise. Os resultados 

indicaram correlação espacial global e local entre as variáveis consideradas. Ainda, o número de 

usuários do transporte público é uma variável que influenciou no número de casos de COVID-19, 

principalmente em abril, maio e junho. Por fim, o sistema de transporte público pode não ter sido o 

único fator que contribuiu para a disseminação da COVID-19 no Recife, visto o elevado número de 

bairros sem indicador de associação espacial local com significância estatística. Como o sistema de 

transporte público contribui para a mobilidade de pessoas que trabalham em atividades essenciais 

para a vida urbana, são necessárias estratégias que contribuam para o distanciamento social dentro 

dos veículos do sistema.  
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Abstract 

The use of public transport systems has been pointed out as a possible vector of virus transmission 

during epidemics. In this context, this article aims to analyze the spatial correlation between public 

transportation users and COVID-19 cases, using Recife (PE) as a case study. Using spatial analysis, 

the Moran I Global and Local index were calculated, and global and geographically weighted 

regression models were estimated for the months of March to June 2020, considering the 

neighborhood as spatial unit of analysis. The results indicated global and local spatial correlation 

between the variables considered. Nevertheless, the number of users of public transport is a variable 

that influenced the number of COVID-19 cases, especially in April, May, and June. Finally, the public 

transport system may not have been the only factor that contributed to the spread of COVID-19 in 

Recife, given the high number of neighborhoods without an indicator of local spatial association with 

statistical significance. As the public transport system contributes to the mobility of people who work 

in essential activities to the urban life, strategies that contribute to social distance within the vehicles 

of the system are necessary. 

 

Keywords: Public Transport Systems. COVID-19. Spatial Analysis. Moran’s I Index. 

Geographically Weighted Regression. 

 

 

Introdução 

  

Os primeiros casos de COVID-19, doença causada pelo coronavírus SARS-COV-2, ocorreram 

na China em dezembro/2019 e se disseminou muito rapidamente por todo o mundo, sendo 

considerada uma pandemia pela Organização Mundial da Saúde (OMS) em março de 2020 

(SOHRABI et al., 2020).  

Dentre as medidas para reduzir a transmissão de doenças infecciosas, destacam-se o 

fechamento de repartições públicas, comércio, e grandes polos geradores de viagens, aumento do 

trabalho remoto, a suspensão total ou parcial de serviços não essenciais (HENSON et al., 2017) e a 

suspensão da operação do transporte público (MO et al., 2020). Como exemplo, a suspensão dos 

serviços foi implementada para impedir a propagação do vírus da influenza nos anos de 1918 e 1919 

(HENSON et al., 2017). Durante a pandemia da COVID-19, cidades como Wuhan e Wuxi (China) e 

Milão (Itália) suspenderam a operação dos sistemas de transporte público de passageiros (total ou 

parcial) para reduzir o nível de contágio entre os usuários do transporte público (MO et al., 2020). 

Ainda de acordo com Mo et al. (2020), parece existir uma forte correlação entre a dinâmica de 

deslocamento das pessoas e o número de casos de COVID-19.  

Além dessas medidas, o distanciamento social foi uma estratégia adotada quase 

mundialmente para prevenção e redução do número de casos da COVID-19 (AINSLIE et al. 2020). 

O distanciamento social consiste em reduzir as atividades no exterior das residências de modo a 

manter o distanciamento físico entre as pessoas, além de reduzir o número de deslocamentos. Como 

consequência, tem-se o atraso na disseminação de doenças contagiosas, como a COVID-19, tornando 

a taxa de transmissão mais lenta, dando oportunidade ao sistema de saúde de absorver a demanda 

de pessoas infectadas por COVID-19 e acometidas por outras comorbidades.  

No entanto, uma cidade precisa manter serviços essenciais para manter-se funcionando e, 

para isso, os sistemas de transporte público são fundamentais, apesar de poderem atuar como vetores 

de transmissão de vírus durante epidemias (RODRIGUE et al., 2020; ANDREWS et al., 2013; XU et 

al., 2013; Edelson et al. 2011). Como existem vários conceitos, para efeito deste artigo, será usada a 

definição de sistema de transporte público proposta por Vuchic (2002), que diz que são serviços 

prestados por empresas públicas ou privadas, disponível para todos aqueles que pagam uma tarifa 

pré-determinada. Em áreas urbanas, os sistemas de transporte público típicos são ônibus, metrô, 

trem regional e outros modos que operam em rotas prescritas em horários estabelecidos. 

O uso de sistemas de transporte público de passageiros por pessoas contaminadas é apontado 

como um possível veículo de disseminação de doenças (XU et al., 2019; LI et al., 2019; TEIXEIRA et 

al., 2020; ZHANG et al., 2020; GUPTA; ABRAMSON, 2007), apesar desse ser um sistema essencial 

para o funcionamento das cidades. O contato entre usuários dos sistemas de transportes públicos 
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pode ser um mediador na transmissão de doenças contagiosas (MO et al., 2020; MOHR et al., 2012; 

LEE et al. 2020), muito pelo fato de os sistemas operarem com alta ocupação e em ambientes 

fechados (MOHR et al. 2012). A literatura aponta que a utilização dos sistemas de transporte público 

contribuiu para a disseminação de doenças contagiosas como a Influenza (LEMEY et al., 2014) e o 

ebola (HENSON et al., 2017). 

Há uma vasta literatura analisando a relação das epidemias com os sistemas de transporte 

público, porém ainda existem lacunas de pesquisa. Apesar de a literatura comprovar que os sistemas 

de transporte público são potenciais vetores de doenças contagiosas, os resultados se voltam muito 

para estratégias de redução da contaminação pela doença. Contudo, o transporte público é um 

serviço essencial. Medidas como as restrições de viagens penalizam os trabalhadores de serviços 

essenciais, tão importantes para momentos de pandemia. Nesse sentido, este artigo vem contribuir 

com esta lacuna, analisando a contribuição do transporte público na disseminação da COVID-19, por 

meio de análise espacial-temporal.  

Entender a disseminação de qualquer tipo de vírus por meio dos sistemas de transportes 

públicos é essencial para criar estratégias que permitam o funcionamento de serviços essenciais, 

sem impactar demasiadamente o sistema de saúde pública (COSNER et al., 2009; BOGOCH et al., 

2020; TIRACHINI et al., 2020; LIU, 2020). Considerando isto, tem-se a seguinte pergunta de 

pesquisa: existe correlação espacial entre os usuários de sistema de transporte público e o número 

de infectados por COVID-19? Tem-se como hipótese de pesquisa que existe correlação espacial entre 

os usuários do sistema de transporte público e o número de infectados por COVID-19 na cidade do 

Recife (PE). Assim, este artigo tem como objetivo analisar a correlação espacial entre os usuários 

do Sistema de Transporte Público de Passageiros (STPP) e os casos da COVID-19 na cidade do 

Recife. Para tanto, utilizou-se de análise espacial para identificar a correlação do uso do STPP na 

disseminação da COVID-19.  

 

Epidemias no contexto dos Sistemas de Transporte Público de Passageiros 

A disseminação de vírus necessita de uma aproximação física de uma pessoa saudável com 

uma pessoa infectada. É essencial analisar os percursos individuais dos passageiros e os níveis de 

aglomerações das viagens nos sistemas de transporte público (CHAN et al., 2020) para entender a 

disseminação de um vírus em uma área urbana. Assim, entender os padrões de mobilidade da 

população é um elemento importante para a construção de modelos de disseminação de epidemias 

(HACKL et al., 2019), principalmente considerando as características espaciais e o nível de ocupação 

dos SPTS nos modelos epidemiológicos (COLIZZA et al. 2007; EUBANK et al. 2004), para, assim, 

identificar os caminhos dominantes de propagação do vírus (GAUTREAU et al., 2008). 

A literatura sobre a disseminação de vírus devido à utilização de sistemas de transporte 

público de passageiros é vasta. Mateus et al. (2014) apresentam uma revisão de literatura sobre a 

temática. A utilização de simulação também foi uma ferramenta utilizada para avaliar a 

disseminação de vírus pelos STPPs (SHOGHRI et al., 2019; HADDAD et al., 2016; RAMLI; 

MONTEROLA, 2015; LEMEY et al., 2014), enquanto outros pesquisadores se concentraram na 

análise do uso do transporte público como um vetor para as transmissões de vírus (MO et al., 2020; 

QUIAN et al., 2020; DU e BAI, 2018; BÓTA et al., 2017; RAMLI; MONTEROLA, 2015; SUN et al., 

2015; ANDREWS et al., 2013; XU et al., 2013).  

Alguns estudos analisaram medidas para reduzir a taxa de disseminação de vírus, como 

tornar inativas as estações STPP com maior dinâmica de transmissão de vírus (RAMLI; 

MONTEROLA, 2015). Tal estratégia se baseia no fato de que as restrições às viagens atrasaram a 

propagação do vírus da gripe (MATEUS et al., 2014; SHOGHRI et al., 2019). 

No entanto, a maior parte dos estudos foca no desenvolvimento de modelos de disseminação 

de doenças pelo uso dos sistemas de transporte público de passageiros. Para Tirachini e Cats (2020), 

modelos de transmissão de doenças por sistemas de transportes públicos permitem testar as 

consequências potenciais de vários níveis de demanda do sistema e características da disseminação 

de vírus para apoiar novas estratégicas de controle da pandemia. 

Balcan et al. (2010) desenvolveram um modelo denominado Global Epidemic and Mobility 

(GLEaM), que integra dados sociodemográficos e de deslocamento de pessoas. Os autores utilizaram 

uma abordagem estocástica da doença, espacialmente estruturada, para simular a propagação de 

epidemias em escala mundial. Para o caso da COVID-19, Chinazzi et al. (2020) mostraram que os 

efeitos da restrição de viagens a partir da China atrasaram a disseminação da doença pelo mundo.  
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Por fim, López-Olmedo et al. (2020), por meio de uma revisão da literatura, concluíram que 

existe um aumento na probabilidade de infecções respiratórias associadas ao uso do transporte 

público. Os mesmos autores apontaram que a incidência de contágio viral da influenza A ou B foi 

54% maior em pessoas que utilizam frequentemente o transporte público em comparação com 

pessoas que não utilizam frequentemente o serviço. Usando dados de Londres, Goscé e Johansson 

(2018) identificaram que o número de infectados por influenza e outras doenças virais é maior entre 

as pessoas que utilizam o metrô para deslocamentos mais longos (logo, com maior tempo de viagem), 

principalmente em bairros mais populosos, com predominância de usuários do metrô. 

Esta seção deixa evidente que, apensar da vasta literatura analisando a relação das epidemias 

com os sistemas de transporte público, ainda existem lacunas de pesquisa. Por exemplo, apesar de 

a literatura comprovar que os sistemas de transporte público são potenciais vetores de doenças 

contagiosas, os resultados se voltam muito para estratégias de redução da contaminação pela doença. 

Contudo, o transporte público é um serviço essencial. Medidas como as restrições de viagens 

penalizam os trabalhadores de serviços essenciais, tão importantes para momentos de pandemia. 

Nesse sentido, este artigo vem contribuir com esta lacuna, analisando a contribuição do transporte 

público na disseminação da COVID-19, por meio de análise espacial-temporal. A próxima seção 

detalha esse método de pesquisa. 

 

Método de pesquisa 

Para analisar a influência do sistema de transporte público na disseminação da COVID-19, 

foram necessários dados do número de passageiros que utilizam o STPP e do número de infectados 

por COVID-19. Como o estudo foi desenvolvido para Recife (PE), dados do número de infectados 

foram obtidos na Secretaria de Saúde de Pernambuco (PERNAMBUCO, 2020), para o período de 12 

de março (primeiro caso registrado em Recife) a 30 de junho de 2020. Em relação aos usuários do 

sistema de transporte público, a partir dos dados da pesquisa origem-destino realizada em 2018 

(ICSP, 2020), considerou-se o número diário de passageiros do transporte público, por motivo 

trabalho, como proxy na análise devido à indisponibilidade de dados atualizados para o mesmo 

período em que se coletaram os casos de COVID-19. Sobre isso, salienta-se que usuários de 

transporte público para motivo de trabalho geralmente são cativos do sistema e, por isso, seus 

números diários não variam muito com o tempo. As análises foram realizadas para os meses de 

março, abril, maio e junho. 

A análise espacial foi utilizada como método de pesquisa. Inicialmente, foram elaborados 

cartogramas para cada um dos meses analisados, para ilustrar a distribuição espacial do fenômeno 

investigado para caracterização da área de estudo.  

O Índice I de Moran global bivariado foi calculado para identificar correlação entre as 

variáveis analisadas no Recife. O Índice I de Moran global bivariado mede a correlação espacial 

entre duas variáveis, analisando a relação entre a covariância e a variância dos elementos analisados 

para a área de estudo como um todo (MELICIANI; PERACCHI, 2009). O teste de pseudo 

significância fornece a significância estatística do índice pelo z-valor e respectivo p-valor. Se o p-

valor < 0,05, rejeita-se a hipótese nula de independência espacial entre as variáveis. O resultado do 

índice I de Moran global bivariado deve ser comparado com o índice I de Moran esperado para a 

área de estudo. Quando os valores obtidos são próximos ao índice I esperado, pode-se dizer que a 

correlação espacial é mais intensa (ANSELIN, 1996; GOODCHILD, 1986). Detalhes sobre o cálculo 

do Índice I de Moran Global bivariado podem ser obtidos em Moran (1974). 

Também foi calculado o Índice I de Moran local bivariado, que mede a heterogeneidade da 

amostra. Ele é obtido de maneira análoga ao índice global, entretanto obtém a relação entre a 

variância e a covariância para cada unidade geográfica da área de estudo. No cálculo foi considerado 

a contiguidade da rainha para a elaboração da matriz de pesos e intervalo de confiança de 95%. A 

partir do cálculo do Índice I de Moran local bivariado, obtém-se o Índice Associação Espacial Local 

(do inglês, Local Indicators of Spatial Association – LISA), cujos resultados indicam clusters (ou 

agrupamentos) de unidades geográficas contíguas, cujo LISA é significante. Os clusters indicam a 

similaridade de uma unidade geográfica com seu vizinho, a partir do índice de correlação local 

agrupados em um map cluster. Para maiores informações sobre o Índice I de Moran local bivariado 

e o LISA, sugere-se consultar Anselin (1995). Essas análises foram realizadas no software GeoDa. 

Por fim, foram estimados modelos de regressão global e geograficamente ponderados para 

cada um dos meses de análise. Nos modelos de regressão global, são estimados os parâmetros globais 

das variáveis do fenômeno estudado. Nos modelos de regressão geograficamente ponderados, são 
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estimados coeficientes em função de sua localização, permitindo analisar a influência das variáveis 

de análise a nível local (FORTHERINGHAM et al., 2002). Neste trabalho, foram estimados modelos 

em que o número de casos era a variável resposta, e o número de passageiros, a variável 

independente. Esses modelos foram estimados, utilizando-se o pacote spgwr (BIVAND et al., 2020) 

na linguagem R e utilizando-se também a função gaussiana. As estatísticas do modelo foram obtidas, 

empregando o pacote GWmodel (LU et al., 2020) na linguagem R. 

 

Caracterização da área de estudo 

A cidade do Recife, capital do estado de Pernambuco, no Nordeste brasileiro (Figura 1), foi 

escolhida como área de estudo. A população estimada de cidade do Recife, em 2020, é de 1.653.461 

habitantes, distribuída em 219km² (IBGE, 2020) 

 

Figura 1: Localização da cidade do Recife no Estado de Pernambuco e no Brasil 

 

 

Fonte: IBGE (2020). 

 

O território da capital pernambucana é marcado por extrema desigualdade social, 

evidenciada pelo alto valor do Índice de Gini (0,67 – Atlas do Desenvolvimento Humano, 2010), sendo 

considerada a capital brasileira com maior desigualdade social. Isso se reflete na distribuição da 

população no espaço, onde, em um mesmo bairro, há uma parcela da população morando em 

habitações luxuosas e outra parcela que não dispõe nem saneamento básico adequado. Apenas 69,2% 

do município têm saneamento básico adequado, e 49,6% das vias têm urbanização adequada (IBGE, 

2017). O estudo espacial realizado por Cavalcanti e Avelino (2018) demonstra o quão complexa é a 

urbanização da cidade. Uma grande porção do norte e do oeste da cidade abrigam zonas de 

preservação ambiental, a porção leste, próxima à costa, abriga uma grande porção de patrimônio 

histórico material, preservado pelo IPHAN e por todo território é possível encontrar diversas 

concentrações de Zonas de Especial Interesse Social (ZEIS), que abrigam a porção da população com 

menor renda e menor acesso à infraestrutura urbana. Assim, a porção sudeste e a região central são 

aquelas que abrigam maior concentração populacional, por poderem abrigar maior número de 

unidades multifamiliares e terem melhores condições para o adensamento urbano. 

Na Figura 2, é apresentada a representação cartográfica do número de passageiros do 

transporte público nos bairros de Recife. Observa-se que os bairros da zona sul, juntamente com o 

bairro da zona oeste, são os que concentram o maior número de passageiros. Segundo dados da 

pesquisa origem-destino (ICPS, 2020), cerca de 43% da população do Recife utilizam os sistemas de 

transportes públicos para deslocamentos por motivo de trabalho. O STPP/RMR é gerido pelo Grande 
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Recife Consórcio de Transporte e composto pelo Sistema Estrutural Integrado (SEI) e pelo Sistema 

de Transporte Complementar Metropolitano (STCM). O SEI, que atende a maior parte dos 

passageiros, é uma rede de transporte público com linhas de ônibus e metrô integradas por terminais 

que possibilitam que o usuário viaje dentro da RMR pagando apenas uma tarifa. O SEI apresenta 

uma configuração espacial constituída por eixos radiais e perimetrais, sendo os terminais de 

integração localizados no cruzamento desses eixos. Essa configuração de transporte, embora tenha 

uma função social ao permitir que as pessoas que moram mais longe possam ter o benefício de pagar 

apenas uma tarifa, exige que muitos transbordos sejam feitos nos terminais de integração, que 

acabam tendo grande aglomeração de pessoas. No entanto, são constantes os problemas relacionados 

às precárias condições deste sistema, principalmente em relação à elevada ocupação dos veículos 

(SILVA, 2018). 

 

Figura 2: Representação cartográfica do número de passageiros do sistema de transporte público 

em Recife  

 

Fonte: ICPS (2020). 

 

Em relação à COVID-19, o primeiro caso de transmissão foi diagnosticado em 12 de março 

de 2020. A partir dessa data, o número de casos aumentou gradativamente, conforme ilustrado nos 

cartogramas apresentados na Figura 3. Observa-se que, em março de 2020, os casos estavam 

concentrados no bairro localizado na região Sul do Recife. Em abril de 2020, houve, além do aumento 

do aumento nos números de casos, disseminação espacial do vírus. Em maio de 2020, a distribuição 

espacial foi semelhante ao mês de abril, apesar do aumento do número de casos. Finalmente, em 

junho de 2020, observa-se uma redução do número de casos, apesar de haver casos em todas as 

unidades espaciais. Para atrasar a propagação da COVID-19, o Governo Estadual de Pernambuco 

adotou o distanciamento social. Como consequência, observou-se queda na demanda de passageiros 

do sistema de transporte público, principalmente nos meses de março e abril de 2020. Diante da 

redução na demanda de passageiros, houve também a redução da frota e da frequência das linhas de 

ônibus para adequação da oferta e demanda, respeitando-se determinações locais no sentido de se 

minimizar ou evitar aglomerações (NTU, 2020).  
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Figura 3: Representação cartográfica do número de casos de COVID-19 entre março a junho no 

Recife  

Março/2020 

 

Abril/2020 

 

Maio/2020 

 

Junho/2020 

 

Fonte: Pernambuco (2020). 

 

Segundo a FECOMÉRCIO-PE (2020), a partir de uma pesquisa para conhecer o perfil do 

usuário do transporte público de passageiro durante a pandemia, a população considera que o maior 

risco de contágio da COVID-19 está relacionado à utilização do sistema de transporte público nos 

horários em que o sistema se encontra com maior nível de ocupação. A frota de ônibus, ainda 

reduzida, não acompanha a demanda de passageiros que estão gradativamente retornando às 

atividades de trabalho, seguindo os protocolos de reabertura do Estado. A pesquisa também apontou 

que o aumento do tempo de espera entre as viagens é o ponto mais negativo para 34% das pessoas, 

seguido da elevada taxa de ocupação dos ônibus (32%) e da redução das linhas (22%). O estudo 

considera que essas dificuldades elevam o risco de contaminação entre os usuários (FECOMÉRCIO-

PE, 2020).  
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Resultados e Análises 

A Tabela 1 apresenta os resultados do Índice I de Moran global que avalia a existência de 

correlação espacial global. Para todos os meses, os resultados do teste de pseudo-significância 

indicam que existe a correlação espacial entre as variáveis, pois todos os p-valor < 0,05. Neste 

estudo, o índice I de Moran esperado para a cidade do Recife é de 0,33. Logo, exceto para o mês de 

março, pode-se concluir que é mais intensa a correlação espacial entre as variáveis nos meses de 

abril, maio e junho.  

 

Tabela 1: Resultados da correlação espacial global – Índice I de Moran Global 

Meses Índice I z valor (p-valor) 

Março 0,060 1,382 (0,001) 
Abril 0,116 2,374 (0,001) 
Maio 0,190 3,528 (0,001) 
Junho 0,225 4,145 (0,001) 

 

O mês de março marcou o início da adoção das medidas de distanciamento social em Recife. 

Os resultados do índice de associação espacial local (LISA) e do modelo de regressão 

geograficamente ponderado estão apresentados na Figura 4. Os resultados do LISA indicam que os 

bairros com maior incidência de casos apresentaram clusters do tipo high-high ou low-high, 

indicando associação espacial positiva. Nesses mesmos bairros, o modelo de regressão 

geograficamente ponderado apresentou os maiores coeficientes de determinação (R
2

), apesar dos 

baixos valores para os coeficientes estimados, em consequência de serem os primeiros estágios da 

disseminação do vírus. O maior coeficiente estimado foi para o bairro de Boa Viagem, com maior 

número de casos registrados, sendo esse um dos bairros com maior número de passageiros do 

sistema de transporte público. Dessa forma, pode-se concluir que existe correlação espacial entre os 

usuários do sistema de transporte público e o número de infectados por COVID-19 para 10 bairros 

do Recife no mês de março, representados pelos clusters low-low and high-high. 

 

Figura 4: Resultados das análises espaciais para o mês de março 

 

 

O mês de abril apresentou um aumento significativo no número de casos de COVID-19, tendo 

sido observados casos em todos os bairros do Recife. Os resultados do LISA apresentados na Figura 

5 tornam possível observar a disseminação do vírus com o aumento do número de clusters, 

principalmente do tipo high-high ou high-low, que indica correlação espacial positiva nesses bairros. 

Esses resultados são confirmados pelo modelo de regressão geograficamente ponderado, em que os 

bairros com os maiores valores do coeficiente são os mesmos com os maiores quantitativos de 

usuários do sistema de transporte público, entretanto há locais com coeficientes de menor magnitude 

em regiões em que há grande número de passageiros, como locais com cluster do tipo low-high. Dessa 

forma, pode-se concluir que existe correlação local positiva entre o número de usuários do sistema 

de transporte público e o número de infectados por COVID-10 em 11 bairros do Recife no mês de 

abril. 
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Figura 5: Resultados das análises espaciais para o mês de abril 

 

 

No mês de maio, o LISA indicou uma redução no número de clusters do tipo high-high e aumento dos 

clusters do tipo low-low (Figura 6), sinalizando ainda a existência de correlação espacial local 

positiva, mas uma alteração nos bairros com esta correlação. Além disso, os coeficientes estimados 

do modelo de regressão geograficamente ponderado apresentaram um ligeiro aumento, além do fato 

de o modelo ter apresentado melhores ajustes locais representados pelo coeficiente de determinação. 

Dessa forma, pode-se concluir que existe correlação local positiva entre o número de usuários do 

sistema de transporte público e o número de infectados por COVID-19 em 11 dos 94 bairros do Recife 

no mês de maio. 

 

Figura 6: Resultados das análises espaciais para o mês de maio 

 

 

Em junho, houve redução no número de casos de COVID-19 em Recife, apesar de existir 

ocorrência em todos os bairros do município. Como consequência, o resultado do LISA (Figura 7) 

mostra um aumento do número de clusters do tipo high-low, sugerindo que o aumento do número de 

casos não está, necessariamente, associado ao número de usuários do sistema de transporte público. 

Apesar disso, o modelo de regressão geograficamente ponderado indica a existência de correlação 

espacial em todo o território recifense, com maiores valores estimados para a porção sul, que 

também apresenta os melhores ajustes locais observados pelo valor do coeficiente de determinação. 

Dessa forma, pode-se concluir que, apesar da redução do número de casos de COVID-19 e da 

identificação de correlação espacial negativa em alguns bairros de Recife (observado pelos clusters 

do tipo high-low), ainda existe correlação espacial positiva entre o número de usuários dos sistema 

de transporte público e o número de infectados por COVID-19 em nove bairros do Recife. 

http://www.rbgdr.net/


Revista Brasileira de Gestão e Desenvolvimento Regional 

 

www.rbgdr.net 

369 

Figura 7: Resultados das análises espaciais para o mês de junho 

 

 

Analisando os coeficientes dos modelos de regressão geograficamente ponderado, observa-

se que a disseminação da COVID-19 ocorreu no sentido sudeste-noroeste. Esses modelos também 

demonstram a influência nas relações de vizinhança dos bairros, que se mostraram mais 

significativas na disseminação da COVID-19 que o próprio número de usuários do sistema de 

transporte público. Essa relação fica evidente ao comparar o cartograma do número de casos de 

COVID-19 e os resultados dos modelos, em que se observa similaridades no número de casos em 

bairros adjacentes e os resultados dos coeficientes dos modelos GWR nesse mesmo conjunto de 

bairros. 

Por fim, os resultados da regressão global estão apresentados na Tabela 2. A regressão global 

permite identificar se o uso do STPP influenciou na disseminação da COVID-19. Apesar de os 

modelos terem coeficientes estatisticamente válidos (p-valor do teste-t) para todos esses meses e 

serem estatisticamente válidos (p-valor do teste-f), os valores estimados para o número de usuários 

do STPP apresentaram variação entre os meses analisados. Para o mês de março, que apresentou 

poucos casos concentrados em poucos bairros, o modelo não apresenta bom ajuste global 

(representado pelo valor do R
2

). Os melhores ajustes foram obtidos para os meses de maio e junho.  

 

Tabela 2: Resultados da regressão global 

 Março Abril Maio Junho 

Número de 
usuários 

0.00005 0.00298 0.00641 0.00217 

T-valor (p-valor) 2.16 
(0.033a) 

7.20 (1.6e-10b) 14.09 (<2e-16b) 14.356 (<2e-
16b) 

Múltiplo R2 0.05 0.36 0.68 0.69 
R2 Ajustado 0.04 0.35 0.68 0.69 
F-statistica (p-valor) 4.67 (0.03) 51.88 (1.58e-

10) 
198.7 (< 2.2e-
16) 

206.1 (< 2.2e-
16) 

Sigma (hat) 1.46 24.32 26.74 8.88 
a
 = 0,05, 

b
= 0,01 

 

O resultado da regressão global permite concluir que o número de usuários do sistema de 

transporte público influenciou no número casos de COVID-19 no Recife, confirmando os resultados 

da correlação global obtida pelo Índice I de Moran global bivariado. Contudo, quando analisa o 

fenômeno no bairro, observa-se a existência de correlação espacial local nos bairros localizados 

principalmente na poção sul do Recife. Como existiram casos em todos os bairros de Recife, pode-se 

concluir que o sistema de transporte público pode ter contribuído para a disseminação da COVID-

19, principalmente em bairros em que o número de usuários é mais representativo. Contudo, o 

transporte público não foi o único fator de disseminação do COVID-19 na cidade do Recife, visto que 

o número de bairros sem incidência de clusters de correlação local foi representativo neste estudo. 

Os resultados permitem concluir que o transporte público é um dos fatores que contribuíram 

para a disseminação da COVID-19 no Recife. Contudo, comparando os resultados do LISA com os 
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modelos regredidos geograficamente ponderados, observa-se que esta incidência é maior nos bairros 

com maior número de usuários do sistema de transporte público. Por fim, observou-se uma grande 

parte do território sem clusters com significância estatística, indicando que outros fatores 

influenciaram na disseminação da COVID-19. 

 

Conclusão 

A COVID-19 tem se mostrado um desafio para as autoridades públicas no que tange ao 

gerenciamento da disseminação do vírus. As medidas de distanciamento social reduziram os 

deslocamentos urbanos e pareceram reduzir a velocidade da disseminação, apesar desta hipótese 

não poder ser testada devido à escassez de dados de movimentação de pessoas durante a pandemia. 

Como alternativa, torna-se importante investigar possíveis fatores que podem contribuir para a 

disseminação de doenças infectocontagiosas, com a COVID-19, para identificação de estratégias 

eficazes que reprimam o avanço da disseminação. Nesse sentido, este artigo analisou a correlação 

espacial entre o número de usuários do sistema de transporte público do Recife e o número de casos 

de COVID-19.  

Com esse intuito, foi feita uma pergunta-condutora para investigar se existe correlação 

espacial entre os usuários de sistema de transporte público e o número de infectados por COVID-19. 

Feita a pesquisa, o estudo confirmou a hipótese de pesquisa, mostrando que existe correlação 

espacial global e local, com ocorrência de clusters que indicam existência de relação espacial de 

vizinhança entre o número de casos de COVID-19 e o número de usuários do transporte público, nos 

meses de março a junho, na cidade do Recife, comprovando a hipótese de pesquisa. Dessa forma, 

também se pode afirmar que os objetivos do artigo foram atingidos. Ao analisar a contribuição do 

transporte público na disseminação da COVID-19, por meio de análise espacial-temporal, infere-se 

que também foi atingida a proposta de suprir essa lacuna na literatura. 

Como os serviços essenciais continuaram a funcionar para a manutenção da vida urbana, 

assim como ocorre a retomada gradual das atividades na medida em que os casos diminuem e 

protocolos de segurança sanitárias são criados, o sistema de transporte público deve fornecer 

segurança aos seus usuários, uma vez que o nível de ocupação dos sistemas de transporte público é 

um fator contribuinte para a disseminação da COVID-19. Como o sistema de transporte público deve 

ser um espaço democrático, muitas vezes pessoas portadoras do vírus, na busca por atendimento do 

sistema de saúde ou por desconhecimento sobre a patologia, compartilham espaço com pessoas 

saudáveis. Dessa forma, é fundamental manter o distanciamento social dentro dos veículos que 

compõem o sistema de transporte público, fazendo com que os mesmos operem com nível de 

ocupação abaixo do previsto. Para garantir o acesso de todos, é fundamental o aumento da oferta, 

principalmente nos horários de pico, para reduzir a ocupação dos veículos, garantir o distanciamento 

social e a manutenção das atividades econômicas da cidade. Adicionalmente, o incentivo ao 

transporte ativo, com investimento em infraestrutura, pode garantir o deslocamento da população 

de maneira segura e saudável. 

Para futuros trabalhos, sugere-se incorporar na análise espacial outros fatores com o objetivo 

de entender como as relações sócio-econômicas-espaciais podem ter influenciado na disseminação 

da COVID-19 em Recife. 
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