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Pretendemos apresentar o resultado do Trabalho de Graduação Individual necessário a 

conclusão do curso de Geografia da FFLCH-USP. Nossa proposta foi desenvolver o estudo do 

espaço urbano do município de Mauá através da análise das causas de mortes da população. 

Entendemos o estudo das causas de morte como importante elemento da análise geográfica e, 

através dele, traçar um quadro da ação do Estado no que se refere a gestão da pobreza. Para 

que isso fosse possível, foram feitos dois recortes: a) temporal: definindo a abrangência do 

estudo entre os anos de 1990 a 1995. b) espacial: centrando a análise em uma área - o bairro 

do Jardim Oratório, que se localiza no município de Mauá e é considerado uma das maiores 

favelas do Estado. Para entendê-lo da melhor maneira e tornar possível comparações, esse 

bairro foi comparado com os mesmos dados analisados em três escalas diferentes, distintas 

quanto à sua importância no espaço local, regional, nacional e no sistema mundial, o município 

de Mauá, a Região Metropolitana da Grande São Paulo e o Estado de São Paulo. É na relação 

entre a Formação Econômico Social, mortalidade e urbanização que se dá o entendimento do 

espaço.  

Apesar das especificidades existentes em cada lugar, vivemos em um mundo onde o 

Modo capitalista de produção é predominante, impondo à sociedade determinadas 

configurações sociais e territoriais, apresentando características comuns que podem e devem 

ser relacionadas. Partimos do pressuposto de que os resultados encontrados na área de 

estudo específica (Jardim Oratório), repetem-se de maneira semelhante em outras áreas da 

metrópole paulistana, de outras metrópoles brasileiras e de países que estejam inseridos da 

mesma forma que o Brasil na Divisão Internacional do Trabalho.  

 

 



Tabela 1 - ÓBITOS DE RESIDENTES: JARDIM ORATÓRIO 

 Causa - Capítulo CID     1.990     1.992     1.993     1.994      1.995  

I Doenças infecciosas e parasitárias       2       3       8      11        8 

II Neoplasmas       5       7       -       1        3 
III Glând. endócr, nutriç, metab. e transt. imunitários       3       4       2       3        4 
VII Doenças do aparelho circulatório      11      12      14      20       21 
VIII Doenças do aparelho respiratório      28       9      11      12       19 
IX Doenças do aparelho digestivo       1       3       1       6        2 
XV Algumas afecções originadas no período perinatal      21      19      22       24       25 
XVI Sintomas, sinais e afecções mal definidas       1       9       8       4        5 
XVII Causas externas      17      32      32      32       29 
 TOTAL      89      98      98    113     116 
Fonte: FUNERÁRIA MUNICIPAL DE MAUÁ     Org.:  Fernando Vedovate 
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No Jardim Oratório a violência é sem dúvida a principal causa de morte da população. 

Esse índice é discrepante do ponto de vista estatístico, se relacionado aos índices das outras 



áreas contidas neste trabalho. No entanto, ao contrário de serem ignorados, eles devem servir 

de alerta. Uma reflexão faz-se necessária. Por que morre tanta gente dessa forma? Somente 

na análise dos dados de um bairro isolado esse dado aparece. Caso fosse analisado no 

conjunto do município, essa questão seria secundária, já que o grupo de causa morte que mata 

mais é aquele causado por doenças no aparelho circulatório. As mortes violentas saltam aos 

olhos de quem olha o gráfico do bairro, levando o pesquisador a essa direção. 

 Cada vez mais, as cidades assumem feições ditadas por uma 
“arquitetura do medo”: muros altos; cercas ao redor das casas; proliferação 
de sofisticados sistemas de segurança e alarme; crescimento visível das 
empresas privadas de vigilância; aumento do número de portes  e registros 
de armas concedidos à população; fuga de zonas e regiões onde o risco de 
transitar sozinho de dia e, principalmente, à noite, é bastante elevado; além 
de vários outros mecanismos de autoproteção. Diante dessa nova 
arquitetura, os indivíduos moldam seus comportamentos à nova realidade e 
reorientam-se no sentido de conviverem com o medo e com a insegurança, 
sob a tensão da expectativa de serem vítimas de ofensas criminais.1  

Este trabalho procurou demonstrar que é necessário romper as barreiras das categorias 

definidas na divisão intelectual do trabalho e utilizarmos novos instrumentos de análise de uma 

realidade concreta, que salta aos nossos olhos, mas que, por muitas vezes em nossas 

abstrações científicas, não damos a atenção merecida. O dos dados de “causas de morte” foi 

uma tentativa de utilização de uma categoria não tradicional nos estudos de geografia, para 

auxiliar o entendimento da produção do espaço urbano em uma área específica, mas que pode 

ser estendida a outras áreas semelhantes na metrópole.  

Através da análise feita nesse trabalho, pudemos concluir que a maioria da população 

pertencente às classes sociais média e alta morre de doenças crônico-degenerativas. Morrem 

assim porque têm acesso à saúde pública de melhor qualidade e à saúde privada que podem 

pagar, moram em locais protegidos contra as agressões do meio e com alguma segurança. 

Suas casas possuem acabamento, iluminação, água encanada e sistema de esgoto. O que 

ocorre de fato é que essas pessoas deixam de morrer de doenças banais. Do mesmo modo, 

não é a população pobre e carente de infra-estrutura e equipamentos básicos que morre de 

                                                           
1 FEIGUIN. D. “Tempo de Violência: medo e insegurança em São Paulo” in: São Paulo em Perspectiva. no. 2.  

São Paulo. Fundação Seade. 1995.  pp.73-74. 



doenças relacionadas à pobreza e ao subdesenvolvimento. Na verdade, elas não sobrevivem a 

tempo de adquirir doenças crônico-degenerativas associadas ao modo de vida capitalista 

urbano e morrer dessas maneira pois esta morte lhes é negada. Eles não sobrevivem a tempo. 

Se a pessoa sobrevive à primeira infância, fica submetida a violência que impera em seu bairro. 

Muito mais do que falta de vontade política para resolver, pelo menos em parte esse problema, 

o que existe, de fato, é a negligência das medidas necessárias para conter uma boa parte 

dessas mortes, no campo da saúde pública, que são muitas vezes tão simples de serem 

adotadas.  
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