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RESUMO 

A Organização Mundial da Saúde (OMS, 2021) estima que a mudança climática já resulta em mais de 150 mil mortes 

anuais, com projeções crescentes nas próximas décadas. Este é um risco multidimensional e exige intervenções 

estratégicas. Por isso, esse artigo, a partir dos desastres ocorridos no Rio Grande do Sul em 2024, tem o objetivo de 

contribuir à compreensão dos impactos da mudança do clima na saúde. 

 

PALAVRAS-CHAVE: Mudança do clima. Rio Grande do Sul. Saúde.  

 

 

1 INTRODUÇÃO 

A crise climática tem se intensificado de maneira inclemente. Os registros dos 

impactos desta crise entre 2022 e 2024 no Brasil são assustadores. Em fevereiro de 2022, 

Petrópolis (RJ) foi devastada por chuvas torrenciais, causando inundações, deslizamentos e mais 

de 230 mortes. Simultaneamente, o Estado do Rio Grande do Sul sofria com uma seca histórica, 

prejudicando a produção agrícola e a economia. Tempestades de granizo e vendavais também 

impactaram o Sul do país. 

Em fevereiro de 2023, o litoral norte do Estado de São Paulo foi atingido por fortes 

chuvas, resultando em inundações, deslizamentos e mais de 60 mortes em cidades como 

Guarujá e Bertioga. Enquanto isso, a seca extrema no Estado do Amazonas afetava comunidades 

ribeirinhas e a biodiversidade, com a morte de mais de 140 botos devido ao aumento da 

temperatura da água. O Pantanal também sofreu um dos piores anos de sua história, com 

incêndios devastando a fauna e flora. (G1,2023) 

Mais recentemente, em março de 2024, o Sudeste foi atingido por um forte temporal, 

causando alagamentos, inundações e deslizamentos em áreas metropolitanas como São Paulo 

e Rio de Janeiro. As chuvas recordes resultaram em danos materiais, perdas de vidas e 

transtornos para a população como a falta de energia em algumas regiões. 

Entre 27 de abril e 2 de maio de 2024, foi a vez do estado do Rio Grande do Sul 

novamente. O estado ocupou as páginas dos principais jornais do país devido às catástrofes 

climáticas. Dessa vez, não foi a seca, mas as chuvas.  Em poucos dias, choveu entre 500 mm e 

700 mm, o que equivale a um terço da média anual. Este evento resultou em deslizamentos de 

terra, colapso de barragens e alagamentos em várias cidades. A população mal teve tempo de 

se recuperar. Em 10 de maio, a metade norte do estado do Rio Grande do Sul viu os rios Jacuí, 

Taquari, Antas, Caí, Sinos, Paranhana e Gravataí se transformarem em mar.  Além das chuvas, 

dois tornados foram registrados em 11 de maio, um em Gentil e outro em Cambará do Sul, 

causando sérios danos materiais (G1, 2024). 

Já entre 23 e 24 de maio, as chuvas alcançaram quase 200 mm no Vale do Rio Pardo, 

entre 80 e 130 mm no norte do estado e quase 150 mm na região de Porto Alegre. Estes eventos 

contínuos resultaram em enchentes significativas e alagamentos generalizados, impactando 

duramente a infraestrutura e a população local (G1, 2024). 

Os desastres climáticos no Rio Grande do Sul, ocorridos entre abril e maio de 2024, 

resultaram em 169 mortes, 44 pessoas desaparecidas, e estima-se que pelo menos 2.347.664 
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pessoas já foram afetadas em decorrência de desabamentos, colapsos de barragens e 

alagamentos ocasionados pelas enchentes. 

Esses dados mostram os quantitativos de vítimas atingidas diretamente pelo evento 

climático. No entanto, doenças transmitidas pela água contaminada, como leptospirose, podem 

atingir essas mesmas vítimas ou fazer novas. Só com referência à leptospirose, o aumento foi 

significativo: foram 76 casos confirmados e 4 mortes (G1, 2024). O cenário futuro é de aumento 

dos casos de doenças devido ao elevado número de mortes de seres humanos e animais. Além 

disso, a força das águas arrastou e rompeu barreiras de contenção em indústrias e propriedades 

rurais, liberando substâncias tóxicas no ambiente. 

Agrotóxicos, fertilizantes e outros produtos químicos industriais foram identificados 

em análises preliminares da água, representando um risco à saúde humana e ao ecossistema. A 

contaminação pode afetar a qualidade da água potável, a produção de alimentos e a 

biodiversidade local (FANTÁSTICO, 2024).  Desta feita, a resposta aos desastres de 2024 no Rio 

Grande do Sul não se restringe à recomposição da infraestrutura urbana e reconstrução das 

cidades, mas igualmente ao fortalecimento da saúde pública, assim como a sua resiliência e 

adaptação aos impactos da mudança do clima. 

Este artigo tem por objetivo analisar os impactos dessa tragédia climática na saúde 

pública do Rio Grande do Sul e como o Estado pode aumentar sua resiliência e adaptação.   

2 CRISE CLIMÁTICA 

A mudança climática envolve alterações de longo prazo nos padrões de temperatura 

e outros indicadores climáticos, que podem ser naturais ou causadas por atividades humanas, 

resultando em aumento da temperatura média global, elevação do nível do mar e intensificação 

de eventos climáticos extremos. O consenso acadêmico atribui à Revolução Industrial um papel 

crucial na aceleração dessas mudanças, principalmente devido à queima de combustíveis 

fósseis, que aumentam as emissões de gases de efeito estufa (IPCC, 2013). 

Gases de efeito estufa, como CO2, CH4 e N2O, provenientes da queima de 

combustíveis fósseis, desmatamento e agricultura industrial, intensificam o efeito estufa, 

provocando o aquecimento global. As consequências desse aquecimento são abrangentes e 

impactam a saúde, a segurança alimentar, a biodiversidade, os recursos hídricos, a agricultura, 

a economia e a infraestrutura (IPCC, 2013). O relatório do IPCC de 2021 confirma a influência 

humana no aquecimento global, prevendo um aumento contínuo das temperaturas até a 

metade do século, excedendo as metas do Acordo de Paris, a menos que haja reduções drásticas 

nas emissões (IPCC, 2021). 

O IPCC (2021) alerta que eventos climáticos extremos estão se tornando mais 

frequentes e intensos em muitas partes do mundo, uma tendência corroborada pela WMO, que 

apontou um aumento de cinco vezes no número de eventos climáticos extremos relatados 

globalmente desde 1950 (WMO, 2023). No campo da saúde humana, a Organização Mundial da 

Saúde (OMS, 2022) adverte que a mudança climática é uma grande ameaça, causando mortes e 

doenças por eventos climáticos extremos, doenças transmitidas por vetores e insegurança 

alimentar. O Lancet Countdown (2023) destaca que as alterações climáticas já causaram mais 

de 150.000 mortes por ano, com tendência de aumento nas próximas décadas. 
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Compreender essas dimensões é fundamental para desenvolver políticas públicas e 

ações de adaptação eficazes que visem reduzir riscos e aumentar a resiliência de comunidades 

e sistemas naturais (IPCC, 2014). 

Oh et al. (2017) destacam que o índice de exposição climática é um fator crucial na 

vulnerabilidade da saúde em relação à mudança climática, afetando significativamente a saúde 

e o bem-estar das pessoas expostas a eventos extremos. As diferenças regionais na exposição 

podem ser moderadas através de investimentos sociais em infraestrutura, cuidados de saúde, 

disseminação de informações sobre riscos climáticos e capacitação das comunidades para 

enfrentar esses desafios. Assim, fortalecer a resiliência das comunidades pode minimizar as 

consequências negativas para a saúde e promover um desenvolvimento sustentável, 

abordando, também, as consequências sociais, econômicas e políticas da mudança climática 

(UNEP, 2021). 

 

3 IMPACTO DA MUDANÇA CLIMÁTICA NA SAÚDE NO RIO GRANDE DO SUL 

Como visto, a mudança climática tem implicações significativas para a saúde humana, 

com efeitos que ultrapassam a capacidade da epidemiologia atual de distinguir seus impactos 

diretos de outras causas. Keune et al. (2012) afirmam que a ciência dos efeitos na saúde 

relacionados com as alterações do clima é emergente, necessitando de estudos mais 

aprofundados para compreender melhor essas interações complexas. A Organização Mundial 

da Saúde (OMS, 2021) estima que a mudança climática já resulta em mais de 150 mil mortes 

anuais, com projeções de aumento desse número nas próximas décadas. Segundo Md Iqbal 

Kabir et al. (2016), o risco para a saúde devido à mudança do clima é multidimensional e exige 

intervenções estratégicas comunitárias, especialmente em países em desenvolvimento. 

Keune et al. (2012) e Turner (2022) destacam a importância de abordagens 

transdisciplinares na resolução de problemas de sustentabilidade e na implementação de 

estratégias adaptativas para a saúde, que incluem proteção ambiental, melhoria do saneamento 

básico, habitação adequada e uso apropriado do solo. Territórios sustentáveis e saudáveis são 

essenciais para o desenvolvimento regional e local, onde ações comunitárias e políticas públicas 

se intersectam. A criação de cidades saudáveis, que aprimoram tanto o ambiente físico quanto 

social, fortalece os recursos da comunidade e melhora a qualidade de vida (Barcellos, 2008; 

MMA, 2016; Confalonieri, 2008). 

A perspectiva da saúde pode integrar várias políticas, como ambientais, de saúde, 

planejamento urbano e desenvolvimento econômico, sendo crucial para suportar políticas de 

combate à mudança climática. No entanto, a integração entre ciência e política a nível municipal 

ainda é inadequada, necessitando de mais atenção para alinhar o conhecimento científico com 

a prática política local (Keune et al., 2012). No Sul Global, especialmente nas metrópoles 

brasileiras, a fragilidade histórica das políticas públicas de moradia levou a ocupações marginais 

em periferias e favelas, exacerbando a vulnerabilidade socioambiental. No caso de Porto Alegre, 

soma-se a esta condição o estabelecimento de assentamentos humanos em áreas de 

amortecimento, com os localizados às margens do Rio Taquari. 
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Figura 1- Imagem de satélite feitas em 6 de abril mostra região de Porto Alegre, no Rio Grande do Sul, tomada pela 

enchente 

 
Fonte: European Union/Copernicus Sentinel-2 via Reuters (https://g1.globo.com/rs/rio-grande-do-

sul/noticia/2024/06/02/ruas-e-rodovias-atingidas-por-enchentes-no-rs-somam-distancia-suficiente-para-

atravessar-brasil-de-norte-a-sul-ou-de-leste-a-oeste.ghtml) 

Considerando as tragédias no Rio Grande do Sul, são analisados os impactos 

hidrológicos (inundações, enchentes e alagamentos). 
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Figura 1 - Imagem de satélite revela extensão da inundação no Vale do Taquari no Rio 

Grande do Sul 

 
Fonte: DIOTG/INPE https://www.gov.br/mcti/pt-br/acompanhe-o-

mcti/noticias/2024/05/imagem-de-satelite-revela-extensao-da-inundacao-no-vale-

do-taquari-no-rio-grande-do-sul 

 

A mudança climática está intensificando eventos extremos relacionados à água, como 

aumento da evaporação e derretimento de geleiras, resultando em chuvas mais intensas e 

frequentes inundações (Nobre & Marquetti, 2015). O aumento do nível do mar também 

contribui para o risco de inundações costeiras, ameaçando áreas densamente povoadas e 

infraestrutura crítica (Nobre et al., 2016). Butler et al. (2019) destacam que tempestades 

recordes têm impactado diferentemente países em desenvolvimento, agravadas por fatores 

como localização geográfica, condições do solo e vulnerabilidade da população. 

Os termos "inundação", "enchente" e "alagamento", embora frequentemente usados 

como sinônimos, referem-se a eventos distintos. A inundação é o transbordamento de um curso 

d'água devido a chuvas fortes ou derretimento glacial, inundando áreas adjacentes (Nobre et 

al., 2018). O alagamento resulta do acúmulo de água em áreas urbanas ou rurais por falhas no 

sistema de drenagem ou obstrução de canais, exacerbado pela impermeabilização do solo e 

ocupação desordenada (Nobre, 2019; Nobre et al., 2021). Já a enchente ocorre em áreas baixas 

ou mal drenadas, geralmente por saturação do solo ou transbordamento de rios menores, sendo 

mais frequente e menos severa que as inundações (Nobre, 2016; Nobre et al., 2020). 
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Apesar de fenômenos diferentes, na saúde humana as inundações, enchentes e 

alagamentos têm impactos semelhantes. Dos seus efeitos diretos na saúde humana, destacam-

se: 

• traumas físicos: cortes, fraturas, lesões por objetos submersos e afogamentos são 

os principais traumas físicos causados por inundações. A forte correnteza pode 

arrastar pessoas e objetos, resultando em traumas graves e mortes (OMS, 2018). 

Afogamentos, a principal causa de morte, ocorrem em águas correntes ou 

paradas, mesmo rasas, com o risco influenciado por idade, capacidade de nadar e 

acesso a equipamentos de segurança (Jonkman et al., 2008); 

• doenças infectocontagiosas: a exposição à água contaminada durante inundações 

aumenta o risco de doenças infecciosas, como leptospirose, diarreia, hepatite A e 

doenças de pele (CDC, 2017). A proliferação de mosquitos em áreas alagadas 

também eleva o risco de doenças como dengue, malária e chikungunya (Ministério 

da Saúde, 2016); 

• problemas respiratórios: a inundação das construções pode levar ao acúmulo de 

mofo e umidade, desencadeando ou agravando problemas respiratórios como 

asma, bronquite e alergias. A exposição a mofo e fungos presentes na água 

contaminada também pode causar pneumonias e outras infecções pulmonares 

(MS, 2016); 

• intoxicações Alimentares: a inundação pode contaminar alimentos e fontes de 

água potável, levando à ingestão de patógenos e toxinas. Diarreia, vômitos e 

desidratação são sintomas comuns (Fewtrell & Kay, 2005); 

• exposição a substâncias químicas: a inundação pode liberar substâncias perigosas 

presentes em produtos químicos, pesticidas e materiais de construção, causando 

intoxicações e problemas de saúde a longo prazo (Fewtrell et al., 2005); 

• sistema de saúde prejudicado: inundações podem danificar ou destruir unidades 

de saúde, dificultar o acesso a medicamentos e serviços médicos, agravando 

problemas de saúde pré-existentes e dificultando o acompanhamento de doenças 

crônicas (Bracken et al., 2010); 

• insegurança alimentar: a perda de colheitas e a interrupção da cadeia de 

abastecimento de alimentos podem levar à desnutrição e insegurança alimentar, 

especialmente em populações vulneráveis (FAO, 2011); 

• saúde mental: inundações podem aumentar o estresse agudo, TEPT, depressão e 

violência doméstica. A perda de bens, a interrupção da rotina e incerteza sobre o 

futuro afetam o bem-estar mental, especialmente em pessoas com histórico de 

saúde mental. Estresse e dificuldades socioeconômicas elevam o risco de violência 

doméstica, especialmente contra mulheres e crianças (American Psychiatric 

Association, 2021). 

 

4 DETECÇÃO DE CASOS JÁ IDENTIFICADOS NO RIO GRANDE DO SUL: A LEPTOSPIROSE 
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A leptospirose é uma doença zoonótica influenciada por fatores ambientais como 

precipitação e temperatura, cuja distribuição e sazonalidade podem ser alteradas pela mudança 

climática (Gubler et al., 2001). Enchentes podem contaminar áreas com urina de roedores, 

principais reservatórios de Leptospira, aumentando o risco de infecção para humanos (Lau et 

al., 2010). Temperaturas mais altas podem expandir o habitat e a temporada de reprodução dos 

roedores, resultando em maiores populações e maior risco de transmissão de leptospirose (Mills 

et al., 2010). A combinação de temperaturas elevadas e precipitação abundante favorece a 

manutenção da bactéria no solo e na água, prolongando o período de exposição humana 

(Semenza & Menne, 2009). 

A vulnerabilidade das populações humanas à leptospirose é exacerbada por fatores 

socioeconômicos e infraestruturais, especialmente em comunidades de baixa renda com 

saneamento inadequado.  

Os sintomas da leptospirose variam de manifestações leves, semelhantes às da gripe, 

a formas graves e potencialmente fatais. Sintomas iniciais incluem febre, dor de cabeça, 

calafrios, dores musculares, vômitos, diarreia e conjuntivite, dificultando o diagnóstico precoce 

e tratamento adequado (Adler & de la Peña Moctezuma, 2010). 

Nas formas graves, a leptospirose pode progredir para a Síndrome de Weil, 

caracterizada por icterícia, insuficiência renal, hemorragias e meningite (McBride et al., 2005). 

A insuficiência renal é uma complicação comum e pode ocorrer em até 40% dos casos graves, 

podendo necessitar de hemodiálise (Levett, 2001). Hemorragias podem variar de pequenos 

sangramentos nas mucosas a hemorragias pulmonares maciças, associadas a altas taxas de 

mortalidade (Gouveia et al., 2008). Consequências neurológicas incluem meningite asséptica e 

meningoencefalite, que podem resultar em déficits cognitivos e motores permanentes, sendo 

mais comuns em crianças (Panaphut et al., 2002). A leptospirose também pode causar uveíte, 

levando a perda visual significativa se não tratada adequadamente (Mendes et al., 2012). 

O impacto da leptospirose na saúde pública é significativo, especialmente em áreas 

urbanas e rurais de países tropicais e subtropicais, onde a doença é endêmica (WHO, 2011). A 

subnotificação e subdiagnóstico dificultam a implementação de medidas eficazes de controle e 

prevenção (Haake & Levett, 2015). A morbidade e mortalidade associadas à leptospirose 

representam um ônus considerável para os sistemas de saúde, especialmente em períodos de 

surtos associados a inundações e desastres naturais (Ko et al., 2009). A prevenção e controle da 

leptospirose requerem uma abordagem multifacetada, incluindo melhorias na infraestrutura de 

saneamento, controle de roedores, educação em saúde e vigilância epidemiológica. 

Investimentos em pesquisa para desenvolver vacinas eficazes também são essenciais para 

reduzir o impacto desta doença (Vinetz, 2001; Adler & de la Peña Moctezuma, 2010). 

 

5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A crise climática tem se intensificado nos últimos anos sobremaneira. Dentre os 

impactos decorrentes dessa crise fortemente decorrente da ação humana por emissão de gases 

de efeito estufa estão os eventos climáticos extremos como os que assolaram o Estado do Rio 

Grande do Sul nos primeiros meses de 2024, notadamente as enchentes. O fenômeno se 

caracterizou pela concentração de chuvas em apenas uma região devido a um bloqueio 
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atmosférico que induziu sistemas a permanecerem mais tempo sobre o Rio Grande do Sul, em 

vez de se deslocarem para outros estados. O bloqueio fez com que o calor e a umidade se 

estabelecessem no Estado, fazendo com que nuvens de tempestade que durariam algumas 

horas se mantivessem durante vários dias, com uma estimativa de aumento em intensidade na 

ordem de 15%. 

Visível aos olhos, as inundações, as enchentes e os alagamentos, trazem consigo, além 

das destruições da infraestrutura urbana e de moradias, agentes biológicos, patogênicos e 

químicos que acarretam doenças em suas mais variadas formas. No caso analisado neste artigo, 

a identificação até o presente momento do aumento de casos de leptospirose. No entanto, a 

literatura aponta que a ocorrência de fenômenos climáticos pode acarretar efeitos vários para 

a saúde pública, como sofrimento mental, insegurança alimentar e a impactação do próprio 

sistema de saúde, seja por atingimento da rede pelas enchentes, seja pela superlotação em caso 

de tragédias. É importante observar que, por ser um estado altamente produtor, a questão da 

segurança alimentar pode afetar não somente o Rio Grande do Sul, mas o Brasil como um todo. 

Não é à toa que o Governo Federal lançou mão de expedientes como a compra de cereais como 

o arroz no mercado internacional para que não haja queda no estoque com o consequente 

aumento de preços.  

 Por ser uma ocorrência recente, o Estado do Rio Grande do Sul ainda não tem como 

dimensionar todos os impactos na saúde pública e as ocorrências de doenças, que certamente 

aparecerão à medida que as águas baixarem. Com o decorrer do tempo serão reveladas as 

consequências de vazamento de agrotóxicos, rompimento de tubulações de esgoto, 

contaminação de águas subterrâneas, animais mortos e acúmulo de lixo.  

Torna-se imperioso, entretanto, que as análises feitas neste processo sejam realizadas 

com a lente da crise climática de forma a integrar políticas públicas como a de planejamento 

urbano, moradia, saúde e meio ambiente. Será somente a partir dessa integração de políticas 

que as cidades responderão de forma adequada aos efeitos da crise climática à saúde.  Que a 

tragédia ocorrida no outono de 2024 em terras gaúchas possa promover uma tomada de 

consciência não apenas para a resposta às tragédias climáticas, mas antes ao planejamento 

urbano. 
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