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Resumo

Durante a Conferéncia das Nag¢des Unidas sobre as Mudangas Climaticas (COP24),
em Katowice, Pol6nia, a Organizagdo Mundial da Saude expds que os beneficios para a
saide compensam os custos relativos ao cumprimento das metas do Acordo de Paris. E
possivel se obter estimativas reais dos efeitos das a¢des de mitigacdo das mudancas
climaticas contabilizando o niimero de vidas salvas e a redugao do adoecimento de acordo
com a melhoria na qualidade do ar. Segundo o International Council on Clean
Transportation, ICCT, a frota de veiculos pesados, caminhdes e 6nibus representa 5% da
frota rodoviaria no Brasil e é responsavel por 88% das emissdes de NOx e 89% das
emissdes de MP2s. Em 2018, a Organizacdo Panamericana de Saude anunciou 51 mil
mortes no pais devido a polui¢do do ar. No Brasil, uma das principais e exitosas medidas
para o controle da polui¢do atmosférica foi a criagdo do Programa de Controle de Polui¢ao
do Ar por Veiculos Automotores, o PROCONVE, instituido em 1986, responsavel pela
reducdo de 90% de poluentes nos seus primeiros 15 anos. Recentemente, o programa foi
revisado pelo Conselho Nacional de Meio Ambiente (CONAMA) e aprovada a
implementacdo da nova fase P8 (correspondente a norma europeia Euro 6) apenas a
partir de 2023, ao invés de 2020, como inicialmente proposto - ja muito atrasado em
relacdo aos paises da Europa, Estados Unidos, México, Chile, China e india. O presente
estudo, de um lado, avaliou o impacto da implementac¢ao da Fase P-8 na frota de veiculos
pesados (frota de 6nibus e/ou de caminhdes pesados) para a satide publica (mortalidade
e morbidade) e o DALY (Disability Adjusted Life Years), com suas respectivas valoracoes
econOmicas - a partir de 2023 até 2050, em seis regides metropolitanas brasileiras, e, de
outro, o numero das internagdes e a perda prematura de vidas devido a demora de 3 anos
da decisdao do CONAMA em implementa-la. A pesquisa traz resultados surpreendentes:
observam-se 148.048 mortes evitadas ou vidas salvas devido a implementagao de P-8
(Euro 6) em ambas as frotas somadas, 6nibus e caminhdes pesados, a um custo evitado
em perda de produtividade de R$63,4 bi (bilhdes de reais) (ou US$221,1 bi),
contabilizados entre os anos 2023 a 2050. Considerando apenas a frota de caminhdes
pesados, observam-se 95.113 vidas salvas (64% de vidas salvas de toda a frota), a um
custo evitado em perda de produtividade de R$40,7 bi ou (US$142 bi), cerca de 80% a

mais das vidas salvas quando implementada P-8 apenas para a frota de 6nibus - 52.935
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vidas salvas (35,7%) com um custo evitado de R$ 22,7 BI (ou US$ 79,1 BI). Observa-se
para as seis RMs a soma de 145.295 internacgdes publicas e privadas evitadas devido a
implementacdo de P-8 em ambas as frotas somadas, 6nibus e caminhdes pesados, e uma
economia em gastos ptiblicos (Sistema Unico de Satde) e privados (Sistema de Saude
Suplementar) de R$539 mi (milhdes) (ou US$1,8 bi), contabilizados entre os anos de 2023
a 2050. Entre as internagdes evitadas, 85.211 referem-se as internagdes publicas e 60.174
as privadas, ao custo, respectivamente, de R$173 mi (ou US$603,7 mi) e 366 mi (ou US$
1,2 bi). Apenas para os caminhdes pesados, contabilizam-se 93.338 internacdes evitadas
e uma economia em gastos publicos e privados de R$346 MI (ou US$ 1,2 bi). Ja para a
frota de 6nibus, 51.907 internagdes evitadas, com uma economia em gastos de saude de
R$192 mi (ou US$671,8 mi). Estima-se o DALY de 3,5 mi de anos perdidos evitados, a um
custo de US$1,4 a 1,7 trilhdo. Em relacdo aos resultados, comparando-se a determinacio
da nova fase P-8 vigorar apenas a partir de 2023 - ao invés de 2020, isto custara a vida de
9.939 mil brasileiros e 9.732 internagdes hospitalares, publicas e privadas, estimadas,
respectivamente, pela perda de R$4,6 bi (ou US$16 bi) e R$36 mi (ou US$125,3 mi).
Ambas as situagdes sdo bons exemplos da dualidade da responsabilidade e da ética que

envolvem as decisdes de gestores publicos perante vidas humanas.
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Abstract

During the United Nations Climate Change Conference (COP24) in Katowice,
Poland, the World Health Organization stated that the health benefits outweigh the costs
of meeting the targets of the Paris Agreement. It is possible to obtain real estimates of the
effects of climate change mitigation actions by counting the number of lives saved and the
reduction of illnesses due to the improvement in air quality. According to the
International Council on Clean Transportation (ICCT), the fleet of heavy vehicles, trucks
and buses represent 5% of the road fleet in Brazil and account for 88% of MP2s emissions
and 89% of NOx emissions. In 2018, the Pan American Health Organization announced
51,000 deaths in the country due to air pollution. In Brazil, one of the main and successful
measures to control air pollution was the creation of the Program for the Control of Air
Pollution by Automotive Vehicles, PROCONVE, established in 1986, responsible for the
reduction of 90% of pollutants in its first 15 years. Recently, the program was reviewed
by the National Environment Council (CONAMA) and approved the implementation of the
new phase P8 (corresponding to the European standard Euro 6) only from 2023, instead
of 2020, as originally proposed - already long overdue in relation to the countries of
Europe, the United States, Mexico, Chile, China and India. The present study, on the one
hand, evaluated the impact of the implementation of Phase P-8 on the fleet of heavy
vehicles (bus fleet and / or heavy trucks) for public health (mortality and morbidity) and
DALY (Disability Adjusted Life Years), with their respective economic valuations - from
2023 to 2050 in six Brazilian metropolitan regions, and, on the other, the number of
hospitalizations and the premature loss of lives due to the 3-year delay of CONAMA's
decision to implement it. The survey yields surprising results - 148,048 deaths prevented
or lives saved due to the implementation of P-8 (Euro 6) in both the combined fleets, buses
and heavy trucks, at a cost avoided in loss of productivity of US$221.1 bi (billions)
recorded between 2023 and 2050. Considering only the heavy truck fleet, 95,113 saved
lives (64% of the entire fleet) were observed at a cost avoided in lost productivity of
US$142 bi, about 80% more than the lives saved when P-8 was implemented only for the
bus fleet - 52,935 lives saved (35.7%) due to an avoided cost of US$79.1 billion. For the
six Metropolitan Regions (RMs), the sum of 145,295 public and private hospitalizations

avoided due to the implementation of P-8 in both fleets, buses and heavy trucks, an
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economy in public (Unified Health System) and private ( Supplementary Health System)
of US$1.8 bi recorded between 2023 and 2050. Among the avoided hospitalizations,
85,211 refer to public hospitalizations and 60,174 to private ones at a cost of US$603.7
mi and US$1.2 bi, respectively. Heavy trucks account for 93,338 hospitalizations avoided
with an economy in public and private expenses of US$1.2 bi. As for the bus fleet, 51,907
avoided hospitalizations accounts for savings in health expenses of US$671.8 mi. It is
estimated that DALY 3.5 mi of lost years averted at a cost of US$1.4 to 1.7 trillion.
Regarding to the results, comparing the determination of the new P-8 phase to be effective
only from 2023 - instead of 2020, it will cost the lives of 9,939 thousand Brazilians and
9,732 hospital admissions, public and private, accounting, respectively, by the loss of US$
16 Bl and US$125.3 mi. Both are good examples of the duality of responsibility and ethics

that involve the decisions of public managers in the face of human lives.
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A Poluicao do Ar e Saude

A crescente preocupacdo com a magnitude dos impactos da poluicao do ar na
saude humana tem tornado a polui¢do atmosférica tema alvo de estudos de intervencao
em cidades para a defini¢ao de politicas publicas que reduzam a morbimortalidade, razao
para o desenvolvimento deste estudo.

A Organizacao Mundial de Saude, OMS, estima que mais de 92% da populagao do
mundo mundial esteja exposta aos riscos da poluicdo do ar interna e externa todos os dias,
e cause cerca de 1 a cada 10 mortes no mundo (o que significa 11,6% das mortes a nivel
global). (OECD, 2016; OPAS, 2018a; WHO, 2018).

Ressalta-se que a poluicdo do ar estd entre os quatro maiores riscos modificaveis
relacionado a mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis - antes dela,
encontram-se apenas o risco alimentar, pressao arterial e tabagismo (OECD, 2016). Como

ilustra a Figura 1. Ademais, é lider em adoecimento e mortes por causas ambientais,

ultrapassando as doengas causadas por agua insalubre e por vetores.

Figura 1. Principais riscos modificaveis por nimero de mortes em 1990 e 2013

Global:
ambos os sexos, todas as idades. todas as mortes
Classificagdo 1990 Classificacao 2013
2 Alta pressao arterial sistolica 2 Alta pressao arterial sistolica

5 Indice de massa corpérea alto
6 Glicose alta em jejum

7 Indice de massa corporea alto N
8 Glicose alta em jejun
9 Colesterol total alto

8 Colesterol total alto

10 Baixa taxa de filtracao glomerular

12 Baixa taxa de filtragao glomerular

16 Baixa densidade mineral dos ossos 16 Baixa densidade mineral dos ossos
— Riscos comportamentais —— Riscos ambientais/ocupacionais —_— Riscos metabolicos

Fonte: adaptado de OECD (2016).
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Estima-se que cerca de 120 em cada 100.000 pessoas morra prematuramente
pelos efeitos da poluicdo atmosférica (aproximadamente 9.3 milhdes de pessoas). Por
comparacao, a Organiza¢cdao Mundial de Sauide (OMS) estima que a mortalidade prematura
causada pelo tabaco (incluindo fumantes passivos) seja de 7.2 milhdes de pessoas.
Consequentemente, a poluicao do ar representa um risco similar ou maior ao tabagismo,
porém fumar é uma decisdo pessoal, enquanto estar exposto ao ar poluido ndo. (MAX-
PLANCK-GESELLSCHAFT, 2019).

Os dados da OMS podem, entretanto, estar subestimados, como mostram Burnett
et al (2018). Usando dados de mortalidade nao acidental de 41 estudos em 16 paises, os
pesquisadores concluem que a mortalidade devida a polui¢cdo do ar interior e exterior
poderia ser até 30% maior em escala global.

A exposicdo a poluicdo atmosférica estava associada a 4,1% de todas as mortes em
paises de alta renda em 2013, onde a porcentagem de mortes tem diminuido desde 1990.
A Figura 2 aponta, nas regides do mundo, as altas porcentagens dos niumeros de mortes

relacionadas a polui¢do atmosférica em 2013 (THE WORLD BANK, 2016).

Figura 2. Percentagem do total de mortes devido a polui¢ao do ar por regides do mundo
FIGURE 2.3 Percentage of Total Deaths from Air Pollution
by Region, 2013

16,0 -

6.0 1
4.0 1
2(: - l_.

0.0
East Agia & South SLb Saharan Mickdle Eumpa & Latin Marih
Pacific Alrica  East & Norlh  Central America & America

Africa #sla Caribbsan

s R R
o o o

Deaths as share of total martaliny {55}
@
E=]

Fonte: The World Bank (2016).

Contudo, observa-se em outras regioes, a porcentagem de mortes relacionadas ao
MP2,5s aumentou entre 1990 e 2013: i) de 2,3 % a 3,5% em paises de baixa renda, ii) de 4%
a 5,1% em paises de renda média baixa e iii) de 5,7% a 7,4% em paises de renda média

alta. Quase 90% das mortes relacionadas a poluicdo do ar ocorrem em paises de baixa e
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média renda; duas em cada trés mortes ocorrem no Sudeste Asiatico e no Pacifico
Ocidental. A situacdo é mais agravante quando se compara as mortes por doencas
respiratorias em criancas menores de 5 anos, podendo ser sessenta (60) vezes maior em
paises de baixa renda, em comparacdo a paises de alta renda (THE WORLD BANK, 2016).

Na India - um dos paises com os maiores niveis de poluentes atmosféricos - a
poluicdo do ar foi responsavel por 8% do total de doengas e por 11% das mortes
prematuras em pessoas com menos de 70 anos no pais (OPAS, 2018b; REDDY e ROBERTS,
2019; WHO, 2018).

Um estudo realizado pela Universidade de Chicago mostrou que, entre 1998 a
2016, a expectativa de vida da populagdo global diminuiu 1 ano e 8 meses em decorréncia
de doencgas relacionadas a poluicdo do ar. Ademais, apontou que as doencas causadas
devido a polui¢ao por MP diminuem a expectativa de vida em mais tempo do que o fumo,
o uso de alcool e drogas, poluicdo da &gua, acidentes de transito, AIDS e maldaria

(GREENSTONE&FAN, 2018). A Figura 3 a seguir ilustra essa perspectiva.

Figura 3. Tempo de expectativa de vida perdido por pessoa

1,8 anos

1,6 anos

11 meses

7 meses
4,5 meses
4 meses 4 meses 3,5 meses
[=—=]
MP Fumo Alcoolou  Poluigioda Acidentede HIV/AIDS Malaria Tuberculése  Conflitos e
drogas agua ou falta carro terrorismo

de saneamento

Fonte: adaptado de GREENSTONE; FAN (2018).

As consequéncias da poluicdo do ar para a saude mostram dados alarmantes
segundo a OPAS. Por contribuir globalmente com a alta prevaléncia de doengas cronicas
ndo transmissiveis, a contaminac¢do do ar esta associada a 44% das mortes por doencas
do coracao; 15% das mortes por acidentes vasculares cerebrais (derrames encefalicos);
35% das mortes por doengas respiratérias; 6% das mortes por cancer de pulmao e 50%

dos casos de pneumonia em criancas (OPAS, 2018a). Dados similares sdo apontados pela
18
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OMS, em 2018, e pelos pesquisadores REDDY e ROBERTS, em 2019 - que relacionam a
associacdo do ar toxico, respectivamente a: 26% e 22% das mortes por doencas
cardiovasculares; 24% e 25% das mortes por derrames encefalicos; 43% e 53% das
mortes por doengas pulmonares obstrutivas cronicas e 29% e 40% das mortes por cancer
de pulmao (WHO, 2018; REDDY e ROBERTS, 2019).

A presenca dos particulados no ar pode ter contribuido para casos de morbidade e
mortalidade em 43% dos casos na Austria, 56% na Franga, e 53 % na Suica. (TURRIO-
BALDASSARRI et al., 2006).

Salienta-se que os efeitos adversos dos poluentes atmosféricos se manifestam com
maior intensidade em criancas, idosos, individuos portadores de doencas respiratorias e
cardiovasculares crénicas e, especialmente, nos segmentos da populacdo mais
desfavorecidos do ponto de vista socioecondomico (WHO, 2006). Os pesquisadores
evidenciaram que a emissdo de poluentes atmosféricos é diretamente proporcional ao
consumo de bens e servicos dos americanos brancos, que por sua vez é inversa a inalacao
de poluentes pelos americanos negros e hispanicos (TESSUM et al; 2019).

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), a polui¢do do ar é
responsavel pela morte de aproximadamente 600.000 criangas com menos de 5 anos de
idade em todo o mundo, por ano, e aumenta o risco de infec¢des respiratérias, asma,
condi¢des neonatais adversas e anomalias congénitas. Em relacdo ‘a pneumonia, a
poluicdo do ar representa mais de 50% da sua carga global, sendo essa uma das principais
causas de mortalidade infantil a nivel global. Além disso, crescem as evidencias das
implicagdes da polui¢do do ar no desenvolvimento cognitivo infantil e a indugdo precoce
do desenvolvimento de doengas cronicas para a idade adulta (OPAS, 2018b).

Associa-se a poluic¢do do ar, originada dos escapamentos de veiculos motorizados,
por exemplo, ao aumento da prevaléncia global de asma, entre 11 e 14% das criangas de
5 anos de idade em todo o mundo. Ademais ressaltam que 44% dos fatores que
contribuem para o desenvolvimento da doenga ocorram por exposi¢cdes ambientais
(OPAS, 2018).

Além do risco a saide humana e a reducdo da expectativa de vida, a poluicdo
atmosférica também é um fator que afeta o desenvolvimento econémico das cidades, uma

vez que prejudica a qualidade de vida, diminui a capacidade produtiva da populagao, além
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dos custos despendidos nos servigcos de saide por doencas atribuidas (THE WORLD
BANK, 2016).

Estima-se, nos paises da Unido Europeia, que os custos diretos da poluicdo do ar
estiveram em torno de US$25 bilhdes em 2010 e os custos de saude, direta ou
indiretamente relacionados a polui¢do do ar foram de US$1.025 bilhdo em 2010 para os
paises da Uniao Europeia (IGU, 2016).

A Organizacdo das Nag¢des Unidas, ONU, estabeleceu como objetivos para 2019 a
ampliacdo do atendimento de satide e da promoc¢ao de bem-estar para 1 bilhdo de pessoas
do mundo a mais. Para tanto a ONU elencou as 10 prioridades para atuacgao, sendo a
primeira delas: a poluicdo do ar e mudangas climaticas; e a segunda, as doengas cronicas
ndo transmissiveis, que sdo a primeira causa de adoecimento e mortalidade no mundo,
parte delas causada pela polui¢cdo atmosférica.

Nota-se que a primeira prioridade da lista se refere a polui¢do do ar e mudangas
climaticas, pois além dos impactos diretos na sadde, a principal causa de poluicdo do ar -
a queima de combustiveis fosseis - também é um grande impulsionador da mudang¢a
climatica - trata-se de um dos principais fatores que contribuem para as mudancas
climaticas nas cidades, que implica em impactos na saide das pessoas de varias maneiras.
Estima-se que entre 2030 e 2050 cerca de 250 mil mortes ao ano serdo causadas em

decorréncia das mudangas climaticas (ONUBR, 2019).

Mudanca do Clima e Saude

Durante a Conferéncia das Nag¢des Unidas sobre as Mudancas Climaticas (COP24)
em Katowice, Polonia, a OMS exp0s, em relatorio, a estimativa de que um milhao de vidas
em todo o mundo por ano poderiam ser salvas até 2050 se as metas definidas no Acordo
de Paris fossem cumpridas (ONUBR, 2019).

Para a organizacao, a¢cdes de mitigacdao de gases efeito estufa (GEE?) nas cidades

trazem co-beneficios imediatos em saude. E possivel se obter estimativas reais dos efeitos

1 Gases de Efeito Estufa (GEEs) sdo constituintes gasosos, naturais ou antrdpicos, que, na atmosfera,
absorvem e reemitem a radiac¢io infravermelha, possibilitando que a Terra se mantenha aquecida. O efeito
estufa é um fendémeno natural, contudo, o aumento exponencial da emissdo desses gases resultaria na
conversao de calor para uma fracdo ainda maior de energia infravermelha gerando um consequente
aumento da temperatura média da superficie terrestre. A esse acontecimento deu-se o nome de
aquecimento global - grande desafio da contemporaneidade, pois estudos tém demonstrado consequéncias
sérias para a vida na Terra se tais emissdes ndo forem controladas.
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das a¢oes de mitigacdo das mudancgas climaticas contabilizando o nimero de vidas salvas
e das melhorias na saude de acordo com a melhora da qualidade do ar (WHO, 2018).

Estudos apontam que em diversos cenarios, os beneficios para a saide compensam
os custos relativos aos cumprimentos das metas do Acordo de Paris.

A mesma andlise mostra que o valor dos ganhos em saude seria aproximadamente
duas vezes o custo das politicas ou medidas de mitigacao. Os maiores ganhos seriam
esperados para a China e India (WHO, 2018). E para os 15 paises mais poluentes, a
emissdo dos GEE pode custar 4% do seu PIB.

Entre os trabalhos propostos pela OMS, destacam a necessidade de a¢des mais
duras para limitar o aquecimento global e compromissos especificos quanto as medidas e
de protecdo e mitigacdo das emissdes de carbono e poluentes do ar para a sauide (WHO,
2018).

Evidéncias cientificas e motivos ndo faltam para a prioridade e estimulo a
implementacdo de politicas publicas que reduzam as emissdes de GEE e poluentes toxicos

nas cidades.

A poluicao do ar no Brasil

Em 2018, a OPAS/OMS divulgou que a poluicdo do ar é responsavel, anualmente,
por 320 mil mortes nas Américas e 51.000 mortes no Brasil (OPAS, 2018).

As primeiras pesquisas do Instituto Saude e Sustentabilidade (ISS) avaliaram o
impacto em saude e sua valoragao decorrente dos altos niveis de concentracao do MP2s
nos estados de Sao Paulo e Rio de Janeiro (INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE,
2013).

O estudo para o estado de Sao Paulo analisou o impacto em sadde publica
(mortalidade, internacdes e DALY - Disability Adjusted Life Years) e sua valoracdo para o
periodo de 2006 a 2011. Em 2011, as médias diarias anuais de MP25 dos 29 municipios
do estado, sem excec¢do, foram superiores aos niveis recomendados pela OMS - como

ilustra a Figura 4 - e 12 deles, acima da média da cidade de Sdo Paulo: Cubatdo, Osasco,

O Protocolo de Kyoto determina sete gases cujas emissdes devem ser reduzidas: COz - Didxido de Carbono,
N20 - Oxido nitroso, CHs - Metano, CFCs - Clorofluorcarbonetos, HFCs - Hidrofluorcarbonetos, PFCs -
Perfluorcarbonetos e SFs - Hexafluoreto de enxofre. Sendo o primeiro (CO2) o principal e de maiores impacto
e importancia (ANDRADE, SANTOS, 2009).
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Aracatuba, Guarulhos, Paulinia, Sdo Bernardo, Santos, Sao José do Rio Preto, Sdo Caetano,
Americana, Taboao da Serra e Maua (em ordem decrescente). Ademais, em relacdo ao
estado, em todos os anos do estudo, as médias diarias anuais (excluindo Cubatdo)

observadas situaram-se entre 2 a 2,5 vezes acima do nivel recomendado pela OMS.

Figura 4. Densidade demografica e média anual de MP25 nos municipios que possuem
monitoramento do ar no Estado de SP

o0
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Fonte: Instituto Saude e Sustentabilidade (2013).

Ao interpretar os dados por regides metropolitanas ou aglomerados urbanos no
Estado, observam-se niveis de poluicao similares aos da Regido Metropolitana de Sao
Paulo (RMSP), com excecdo da Baixada Santista, que apresenta niveis de poluicdo muito
mais altos. Em relacdo a mortalidade, em 2011, o estado de Sao Paulo apresentou 17.443
mortes, a RMSP e a capital paulista, respectivamente, cerca de 8.000 e 4.655 Obitos.
Considerando-se as mortes atribuiveis ao Estado de Sdo Paulo para os seis anos do estudo,
de 2006 a 2011, observam-se 99.084 mortes (INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE,
2013). Além das mortes, em 2011, observou-se que, para o Estado, houve 68.499
internacdes publicas atribuiveis ao impacto da poluicdo do ar (por doencas isquémicas
cardiovasculares e cerebrovasculares, neoplasias do trato respiratério, doencas
pulmonares obstrutivas cronicas e infec¢cdes de vias aéreas inferiores). O gasto publico

dessas internacdes, na cidade de Sdo Paulo foi em torno de R$31 milhdes, correspondendo
22
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a0,51% do or¢camento publico para aquele ano. No estado de Sdo Paulo, os gastos publicos
e (suplementar) privados de interna¢des pelas mesmas doengas, em 2011, foram
respectivamente, em torno R$76 milhdes e R$170 milhdes, totalizando valores em torno
de R$246 milhdes.

No estado do Rio de Janeiro, a situagdo era semelhante (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2014). A Regidao Metropolitana do Rio de Janeiro (RMR])
apresentou os maiores niveis de poluicao que as demais analisadas e, inclusive, acima da
média do estado. Sob o prisma das cidades, em 2011 e 2012, todos os 15 municipios que
compdem a RMR] apresentaram média anual de MP25 acima do nivel recomendado pela
OMS, sendo que seis destes municipios apresentaram niveis mais poluidos que a cidade
do Rio de Janeiro: Duque de Caxias, Itaborai, Nova Iguacu, Macuco, Resende e Porto Real
(Figura 5). Contabilizaram-se 36.194 mortes (cerca de 14 mortes por dia no ER]) e 65.102
internacdes na rede publica de saide devido a doencas cardiorrespiratérias e cancer de

pulmaéo, cuja valoragdo alcanga um gasto publico de R$82 milhdes.

Figura 5. Densidade demografica e média anual de MP25 nos municipios que possuem
monitoramento do ar no Estado do R]
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Fonte: Instituto Saude e Sustentabilidade (2013).

Em relacdo ao DALY, contabilizaram-se159.422 e 79.149 anos de vida perdidos,
respectivamente, nos estados de S3ao Paulo e do Rio de Janeiro em 2011 e 2012

respectivamente.
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No estado de Sdao Paulo, morrem mais que o dobro de pessoas por polui¢dao do ar
do que por acidentes de transito (7.867), quase 5 vezes mais do que cancer de mama
(3.620) e quase 6,5 vezes mais que por AIDS (2.922) ou cancer de prdéstata (2.753)
(INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2013).

Se houvesse uma reducdo de 10% de poluentes atmosféricos entre os anos de
2.000 e 2.020, na cidade de Sdo Paulo, haveria uma reducdo: de 114 mil mortes; de 138
mil visitas de criangas e jovens a consultorios; de 103 mil visitas a prontos-socorros por
doengas respiratdrias; de 817 mil ataques de asma; de 50 mil casos de bronquite aguda e
cronica e evitaria a restricio de 7 milhdes de dias de atividades e 2,5 milhdes de
absenteismo em trabalho (BELL et al., 2006).

Ademais, a qualidade do ar no Brasil ndo é satisfatéria. Segundo o Relatoério de
Qualidade do Ar no Estado de Sao Paulo, ha 17 anos sao registrados no Estado, niveis de
1,5 a 2,5 vezes maiores do que o parametro anual de qualidade do ar recomendado para
a melhor protecdo a saide pela OMS (20ug/m?>). E, pior - em algumas localidades do
estado de Sdo Paulo a média anual ultrapassa em até 5 vezes os valores recomendados
pela OMS (CETESB, 2016).

No entanto, esta realidade nao se restringe apenas aos estados citados, Sdo Paulo
e Rio de Janeiro, mas também a outros estados.

O Instituto Saude e Sustentabilidade estudou a qualidade do ar e o impacto em
saude na populacao de seis regides metropolitanas brasileiras: Sdo Paulo, Rio de Janeiro,
Belo Horizonte, Vitéria, Curitiba e Porto Alegre (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018a). As concentracdes de MP1o das regides variou entre 22 e
38,6 ug/m? - nota-se todas elas com niveis superiores aos preconizados pela OMS -média
diaria anual 20 ug/mS, como demonstrado na Tabela 1 (INEA,2016; CETESB, 2018 FEAM,
2016; IEMA, 2015; FEPAM, 2016; IAP, 2016).
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Tabela 1. Média diria anual de MP1o(ug/m?) por Regifo Metropolitana e fontes
MPyo - Dados do FONTE (Relatério Orgio

RegiGes Metropolitanas = concentragdo ultimo ano Anual de Qualidade ambiental

em pg/m? disponivel do Ar) estadual

Sdo Paulo — RMSP 31,0 2015 CETESB 2016 ¥

Rio de Janeiro — RMRI 38,6 2015 INEA, 2016

Belo Horizonte —-RMBH 33,0 2013* FEAM, 2016 feam

Vitéria — RMVI 24,9 2013* IEMA, 2015 ema’
Porto Alegre — RMPA 22,4 2015 FEPAM, 2016 fepafg
Curitiba — RMC 22 2013* IAP, 2016 @!&g

*Ano base 2013, publicado em Relatério de Qualidade do Ar em 2016
Fonte: elaboracao propria

Seguindo a Tabela 2, de acordo com estudo, se a poluicdo do ar causada pelo MP2;s
mantivesse a mesma desde 2016, seriam contabilizadas, nas seis RMs (coluna 2 da Tabela
2), de 2018 até 2025, 127.919 mortes, 5.989 mortes anuais ou 44 mortes ao dia), a um
custo, em perda de produtividade, de R$51,6 bilhdes (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018a). Além da mortalidade, ocorreriam 69.395 internacdes
publicas por doencas respiratérias, cardiovasculares e cancer de pulmao, (8.674
internagdes publicas anuais ou 24 internagdes ao dia), a um custo de R$126,9 milhdes
para o Sistema Unico de Satide - SUS. Lembrando que as internacées ptiblicas representam
metade do total no estado de Sdo Paulo (ANS, 2016).

Do total de mortes, 33.751 devem-se as emissdes de fonte diesel de transporte
publico - 6nibus exclusivamente ou 4.219 mortes anuais ou 11 mortes ao dia, nas seis
RMs. Neste caso, o custo do total das mortes devido ao diesel de transporte publico -
Onibus é estimado, em perda de produtividade, em R$13,6 bilhdes.

Do total de internagdes, 19.638 devem-se as emissdes de fonte diesel de transporte
publico - 6nibus exclusivamente ou 2.455 internag¢des anuais ou 7 ao dia nas seis RMs.
Neste caso, o custo do total das internagdes publicas pelo SUS devido ao diesel de

transporte publico - 6nibus é estimado em R$37,2 milhoes.
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Tabela 2. Eventos em Saude - Mortalidade e Morbidade e seus custos das seis RMs e de

cada RM separadamente devido a poluicdo por MP de todas as fontes e apenas frota de

transporte publico -diesel (6nibus)
MORTALIDADE 2018-2025

NUMER'O DE EVENTOS
IATRIBUIVEL AO MP2s 127.919
EM TODAS AS RMs

51.367 54.580 12.175 2.236 2.818 4743

NUMER'O DE EVENTOS
ATRIBUIVEL A FROTA
[DE TRANSPORTE
PUBLICO A DIESEL EM
[TODAS AS RMs

[CUSTOS DOS EVENTOS
IATRIBUIVEIS AO MP2s 51.856.035.188
EM TODAS AS RMs

1.203.446.495 1.640.365.715

4.376.211.484

22.321.657.332 M.797.671

21.602.556.493

ICUSTO DOS EVENTOS

ATRIBUIVEIS A FROTA

[DE TRANSPORTE 13.651.642.369 6.052.441.506 4.820.400.553 1108.879.286  267.407.987 611.545.915  790.967.122
PUBLICO DIESEL EM

[TODAS AS RMs

DADE

5.403

1477

19.294 2467

69.395 8942

31812

19,638 8.637 4310 2273 557 1257 2604
126.972.288 58781259 25756139 21151317 3087388 7.719.983 10.476.201
37.236.154 15.959.189 5.753.548 21151317 1164.303 3933530 5.049.052

Fonte: Instituto Sadde e Sustentabilidade (2018a).

Separadamente, por RM, se a polui¢do do ar causada pelo MP25 continuasse a
mesma desde 2016, seriam contabilizadas: na RMSP (terceira coluna da Tabela 2), de
2018 até 2025, 51.367 mortes, ou seja, 6.421 mortes anuais ou 18 mortes por dia, a um
custo, em perda de produtividade, de R$22,3 bilhdes. Dessas, 13.928 mortes sio
decorrentes das emissdes dos 6nibus do transporte ptiblico movidos a diesel (INSTITUTO
SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2018a). Além da mortalidade, ocorreriam 31.812

internagdes publicas por doengas respiratorias, cardiovasculares e cancer de pulmao, que

26



LA TR L] BTy

2)Cs

SAUDEeSUSTENTARILIDADE

se referem a 3.977 internagbes publicas anuais a um custo de R$58,7 milhdes para o
Sistema Unico de Saude - SUS. Lembrando que as interna¢des publicas representam
metade do total no estado de Sao Paulo.

Em relacdao a RMR] (coluna 4 da Tabela 2), estima-se 54.580 mortes precoces, ou
6.823 mortes anuais na ou 19 mortes por dia a um custo, em perda de produtividade de
R$ 21,6 bilhoes. Além disso, 19.294 internagdes publicas, a um custo de R$25,7 milhoes
para o SUS.

Em Belo Horizonte, seriam registradas 12.175 mortes nos 7 anos ou 4 mortes por
dia e 8.945 internacdes publicas, aos custos respectivos de R$4,4 bilhdes e R$21,1
milhdes. Na RM de Vitéria, em Espirito Santo, calculou-se 2.236 mortes precoces a um
custo de perda de produtividade de R$711 milhdes e 1.477 internacdes publicas, aos
custos do SUS, em R$ 3 milhdes. Para a RM de Curitiba, 2.818 mortes e 2. 467 internacoes
aos custos respectivos de R$1,2 bilhdes e R$7,7 milhdes. E, na RM Porto Alegre
contabilizam-se 4.743 mortes precoces e 5.403 internagdes, que custaram R$1,64 bilhdes
e R$10,47 milhdes respectivamente (INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2018a).

As evidéncias mundiais e a gravidade dos efeitos da poluicdo atmosférica sobre a
saude da populacao sdo claras, quando se iniciaram ha mais de trés décadas, entdo, o foco
deve-se ter, como ja anunciado pela OMS, ao protagonismo, agoes e intervengdes que
reduzam as emissdes atmosféricas e protejam a saide das populac¢des, principalmente em
cidades. Estudo de Pope et al (2009), ha 10 anos ja havia demonstrado que as redugdes
das concentragoes de particulados finos (MP2,5), (POPE et al, 2009) chegariam a expressar
15% de acréscimo na expectativa de vida - um excelente alvo para agdes e politicas

publicas - e a esperanga para a mudanga.

Politicas Publicas para reduc¢ao de emissdes

As emissOes de gases poluentes derivados dos processos de combustdo incompleta
de combustiveis fosseis emitem a atmosfera gases como os dxidos de carbono (CO e COz2),
os 6xidos de nitrogénio (NOx), de enxofre (SOx) e o material particulado (MP), além de
outras substancias. A emissdo desses gases poluentes podem implicar em impactos
negativos ao meio ambiente e a saude publica, como a explanacdo anterior. Entre os
impactos ambientais, pode-se destacar a poluicdo atmosférica; o aumento do efeito estufa

e do aquecimento global; e a acidificacdo dos rios e das florestas (DRUMM et al., 2014).
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O Balanco Energético Nacional completo - BEN 2016 - ano-base 2015, (MME/EPE,
2016) demonstrou que a Oferta Interna de Energia (OIE) no Brasil - energia necessaria
para mover a economia do pais - tem aumentado desde o final do século XX (houve o
crescimento relativo na matriz energética, de 51% em 1990 para 58% em 2015). Hd uma
predominéancia das fontes de energia de origem f6ssil (ndo renovaveis), sendo o petroleo
a fonte primaria de maior importancia (37%), embora em diminuicdo nos ultimos dois
anos constatados, 2014 e 2015 (IEMA, 2017).

A producgdo industrial e o transporte respondem por aproximadamente 65% da
composicdo da matriz energética do consumo da energia total do Brasil em 2016, sendo
32% do setor de transporte (MME/EPE, 2017).

O 6leo diesel corresponde a 44% da energia consumida nos transportes, com uma
projecao futura até 2010 de cerca de 60%. E a participacdo do transporte rodoviario na

demanda do 6leo diesel é cerca de 77% - Figura 6 (COELHO,2018).

Figura 6. Participacdo do transporte rodoviario
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Fonte: Coelho (2018).

Segundo o relatério do Sistema de Estimativa de Emissdes de Gases de Efeito

Estufa, o setor de transportes lidera a taxa média de crescimento do consumo de energia,
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que foi de 4,8% entre 2005 e 2015. Além disso, em 2016, as emissdes antrdpicas
associadas a matriz energética brasileira atingiram 428,95 MtCO2-eq., e desse montante,
o setor de transportes aparece como o agente de maior impacto, com uma emissdo de
194,3 MtCOz-eq? 45,3% do total (MME/EPE, 2017). Sob a esfera global, o setor de
transportes representa cerca de 23% da emissdao de GEE (WHO, 2018).

Figura 7. Emissoes totais em MtCO2 no Brasil em 2016 por setor

Emissdes totais (2016), em Mt CO,

Transportes

Industrias

Residéncias

Outros setores®
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* inclui os setores agropecudrio, servigos, energético, elétrico e as emissaes fugitivas

Fonte: Relatdrio-sintese BEN 2017, Ano-base 2016 (MME/EPE).

Dentre as fontes de polui¢do atmosférica do mundo, o setor de transportes é
responsavel por um significativo montante de emissdes de poluentes. Na esfera local,
causam danos alarmantes a saide publica degradando a qualidade de vida nos centros
urbanos. Na esfera global, por meio do aumento de GEEs na atmosfera, contribuem para
o agravamento das mudancas climaticas (ANDRADE, SANTOS, 2009).

O mais recente Inventario Nacional de Emissées Atmosféricas por Veiculos
Automotores Rodoviarios foi lancado em 2013, comportando uma série historica de
emissOes inventariadas entre 1980 a 2012 (ano-base). Com dados organizados de
maneira a permitir multiplas analises, o relatorio traz informacgdes estratégicas para uma
gestdao ambiental voltada a orientacdo de medidas de intervencdo, implantagdo ou

reorientacdo de programas para a melhoria da qualidade do ar - uma vez que possibilita

2 A unidade de valoragdo dos GEEs é o CO: equivalente (COzeq), o qual representa uma equivaléncia
matematica que permite expressar as emissdes de qualquer outro GEE em termos de toneladas de di6éxido
de carbono (ANDRADE, SANTOS, 2009).
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identificar poluentes e suas fontes e efeitos, bem como determinar tendéncias futuras
(MINISTERIO DO MEIO AMBIENTE, 2013).

As figuras a seguir apresentam as emissoes de gases efeito estufa, gas carbonico -
CO2equiv; e dos poluentes toxicos, diéxido de nitrogénio - NOx, e material particulado -
MP; por categoria de veiculo e por combustivel. Nas emissdes de COz2equiv estdo incluidas
as de COz provenientes de combustiveis fésseis, as emissdes de CH4 e de N20 para todos

os combustiveis.

Figura 8. Emissdes de CO2 equivalente por categoria de veiculos ou por tipo de
combustivel
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Fonte: MMA (2013).

Com relagcdo as emissdes de oOxido de nitrogénio (NOx) observa-se que os

caminhdes sdo a categoria de veiculos predominante responsavel por 70% das emissdes

30



LN
SAUDEeSUSTENTARILIDADE

- ao encontro do diesel - principal combustivel desse tipo de categoria, responsavel por

91% das emissdes quando avaliadas por tipo de combustivel.

Figura 9. Emissoes de NOx por categoria de veiculos e por tipo de combustivel
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Fonte: MMA (2013).

Em se tratando de categoria de veiculos, as emissdes de MP tém uma
predominancia de emissdes por caminhdes (64%), seguidas por automoéveis (14%) e
onibus (13%). As emissdes estdo relacionadas ao tipo de combustivel, o diesel como
principal contribuinte - 96% das emissdes em 2012, enquanto que a gasolina tem uma

participacdo muito timida - 4% - Figura 10.
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Figura 10. Emissdes de MP por categoria de veiculos e por tipo de combustivel
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Fonte: MMA (2013).

Observa-se, do Inventario Nacional de Emissdes Atmosféricas por Veiculos
Automotores Rodoviarios, a relevancia do diesel e, consequentemente, dos caminhdes e
onibus na emissao dos poluentes NOx e MP, gases altamente prejudiciais a sadde humana.

O uso de caminhdes é o principal meio utilizado para o transporte de cargas no
interior do pais. Vale ressaltar que em 2010, de acordo com a Agéncia Nacional de
Transporte Terrestre (ANTT), o transporte rodoviario interestadual e internacional de
passageiros no Brasil foi responsavel por uma movimentag¢do superior a 140 milhdes de
usuarios/ano (quase 95% do total dos deslocamentos realizados no pais).

De acordo com o relatorio de emissdes veiculares elaborado pela CETESB referente

ao ano de 2017, a frota de veiculos pesados, caminhdes e 6nibus, movidos a diesel no
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estado representava 3,58% de toda a frota circulante no estado de Sdo Paulo e as emissdes
de MP25a partir do diesel representavam 49,5% das emissoes (CETESB, 2018).

A frota de veiculos pesados a diesel representava, segundo o Ministério do Meio
Ambiente do Brasil, em 2009, 5% da frota rodoviaria no Brasil (muito menor do que a
frota de veiculos leves). Através do modelo Roadmap do International Council on Clean
Transportation (ICCT), se calcula que em 2015, caminhdes e Onibus a diesel
representaram 88% das emissdes de MP25 e 89% das emissdes de NOx do transporte
rodoviadrio (MILLER e FACANHA, 2016).

Devido a uma frota pequena de veiculos pesados com alta culpabilidade pela
grande magnitude de emissdes de poluentes danosos a saude, seus veiculos se tornam um
alvo interessante para o controle de emissdes veiculares.

Corroborando também esta percep¢do, o Saide e Sustentabilidade calculou, na
RMSP, que a frota de Onibus representa apenas 10% da frota de fonte diesel e é
responsavel por 25% das emissoes de MP2s ou seja, por % da mortalidade e internagdes
publicas; tornando-se um excelente alvo para politicas puiblicas (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018a).

Estima-se que 80% do MP em areas urbanas sdo originados dos meios de
transporte e 30% das emissdes de MP2s sdo oriundos do diesel. A presenca dos
particulados no ar pode ter contribuido para casos de morbidade e mortalidade em 43%
dos casos na Austria, 56% na Franga, e 53 % na Suica. Os autores indicam ainda que
veiculos a diesel podem contribuir em 95% aos custos referentes a mortalidade causada
por MPi1o. Os veiculos pesados representam uma fonte significativa de emissao de
poluentes na atmosfera que comprometem a qualidade do ar no Brasil (TURRIO-
BALDASSARRI et al., 2006).

Nesse sentido, ressalta-se a importancia da atua¢do direta nas fontes de emissao
de poluentes. A maioria delas é diretamente influenciada pelas tecnologias energéticas e
de combustiveis utilizados e, portanto, a prevencao de doencas associadas a poluicao
atmosférica depende da aplicacdo de politicas setoriais especificas que objetivem a
diminuicdo da polui¢do na fonte de emissdao (WHO, 2015).

O Brasil, atualmente, ndo tem sido eficiente na reducao de emissdes de poluentes,
embora haja programas, resolucdes e leis que, se atualizadas, ou aplicadas ou fiscalizadas

- poderiam ter trazido reais beneficios neste sentido. Vejamos alguns exemplos.
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O monitoramento da qualidade do ar no pais é precario: dados recentes mostram
a precariedade de monitoramento de qualidade do ar no Brasil, estabelecido pela
Resolugdo CONAMA 05/89, que estabelece o PRONAR (Programa Nacional de Qualidade
do Ar) em 1989. Passados 30 anos, conclui-se que o programa nao foi efetivo. Em 2018,
uma pesquisa conduzida pelo GT Grupo de Trabalho (GT) de Qualidade do Ar - constituido
na PRR 32 Regido, em parceria com o Saude e Sustentabilidade concluiu que, dentre as 27
unidades federativas no Brasil, o0 monitoramento de qualidade do ar é realizado em
apenas 7 unidades (26% delas): Distrito Federal, Espirito Santo, Minas Gerais,
Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul e Sdao Paulo. A unido dispde de 319
estacOes de monitoramento ativas. A regidao sudeste contempla 93,4% delas. Dentre elas,
162 estagdes publicas - 52,8%, que, de fato, representam o monitoramento de qualidade
do ar da unido, e, que se utiliza de 47,7% (148) de estacdes de empreendimentos privados,
existentes para fins de licenciamento. As estacdes privadas representam 100% das
estacoes de MG, 84,6% do RS, 75% de PE, 59,6% do R] e 40% do ES. SP e DF possuem
100% de suas estac¢oes, publicas. Quando se observa os poluentes monitorados pelas
estacOes a situagdo se agrava ainda mais. O poluente mais monitorado é o MP1o (186
estacdes — 58,3%) e o menos monitorado é o MP25 (65 - 20,4%) (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2019).

A comunicacdo dos dados a populacdo é fundamental. Do ponto de vista de
registros e comunicacao, as sete unidades elaboram o relatdrio anual de qualidade do ar,
embora apenas duas delas estejam em dia com os relatorios, o ultimo, referente a 2017 -
SP e DF. Observa-se que apenas duas unidades federativas - SP e ES - apresentam um

boletim didrio de qualidade do ar online de acesso publico. Porém, a publicagdo dos dados

de monitoramento de qualidade do ar em tempo real ocorre apenas em SP e RS.

Enfim, isso quer dizer que o PRONAR nao foi cumprido; ndo se conhece a qualidade
do ar no pais em 21 estados, e ocorre de forma limitada nas outras 7 unidades federativas
- com prejuizo da gestdo para reducdo das emissoes, da saude dos brasileiros e da
divulgacdo da informacdo a sociedade.

Os padrdes de qualidade do ar sdo extremamente defasados para a salvaguarda da
saude dos brasileiros: a recente Resolugio CONAMA 491/2018 de 19 de novembro de
2018 é o resultado do processo de revisio da Resolugdo CONAMA 03/1990 que

estabeleceu os padroes de qualidade do ar nacionais havia 28 anos - a revisdo aprovada
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de forma inconstitucional pela opinido do Ministério Publico (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018b), e também ineficiente, e sob diversos aspectos: i) o ndo
alcance da protecao fundamental a dois bens essenciais a vida: a saude e o ambiente; ii) o
ndo estabelecimento de prazos para o alcance dos limites preconizados pela Organiza¢ao
Mundial de Satilde como os mais seguros para a protecdo da sadde; iii) a inadequacao da
comunicacao a populacdo sobre as reais condi¢des da qualidade do ar; iv) a inadequacao
e 0 nao estabelecimento dos niveis criticos de qualidade do ar segundo os males
provocados para a sadde; e, v) os niveis de licenciamento baseados nos altos padroes
vigentes e a permissividade para se poluir mesmo em locais ja saturados (ASSOCIACAOQ
PAULISTA DE MEDICINA e INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2018).

A inexistente inspecdo veicular: ha 22 anos atras, segundo o Cédigo de Transito
Brasileiro, Lei 9503/97, foi instituido a obrigatoriedade do procedimento inspec¢do
veicular (Artigo 104) pelos estados, ndo sendo cumprido por nenhum deles neste
momento.

O municipio de Sao Paulo a implementou em 2010 e a interrompeu em 2014, com
prejuizos para os moradores da cidade. Segundo uma pesquisa realizada pela Faculdade
de Medicina da USP, em 2011, 75% da frota a diesel foi examinada pela inspecdo
possibilitando a reducdo em 28% de emissao de MP, com impacto em salde: reducédo de mortes
e internacdes. Se considerado o mesmo resultado para 100% da frota a diesel na cidade, haveria
um beneficio de reducdo de 1.560 mortes e 4.000 internacdes em um ano. Do ponto de vista de
gastos publicos haveria uma economia de US$212 milhdes, o que significa uma taxa de retorno
investida de 1: 9,9 em satide (ANDRE et al, 2012a).

Além dos problemas de satde acarretados pela ina¢do do estado, o Brasil esta
perdendo a oportunidade de batalhar pelos compromissos firmados em relagdo aos
Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel, ressalta-se - neste caminhar, o Brasil
dificilmente conseguira cumprir os Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel - ODS, que
diz respeito a satide e a melhoria da polui¢do do ar, bem como a reducdo de emissdes de
: ODS 3.9 - Reduzir substancialmente o niimero de mortes e doengas por produtos
quimicos perigosos e por contaminacao e poluicao do ar, bem como ODS13.2 - Integrar
medidas da mudang¢a do clima nas politicas, estratégias e planejamentos nacionais

(ONUBR, 2019).
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O PROCONVE

A preocupacdo com os efeitos provocados pela emissdo de poluentes por veiculos
automotores na saude e no meio ambiente tem sido tema recorrente desde meados da
década de 1980 no Brasil.

No Brasil, uma das principais medidas tomada foi a criacdo do Programa de
Controle de Poluicao do Ar por Veiculos Automotores, o PROCONVE, instituido pela
Resolu¢do Conama n? 18/1986, que estabelece limites maximos de emissao de poluentes
por veiculos (BRASIL, 1986). Posteriormente, em 1993, foi instituida a Lei n28.723/1993
para endossar a obrigatoriedade de reduzir os niveis de emissdo dos poluentes de origem
veicular, contribuindo para induzir o desenvolvimento tecnolégico dos fabricantes de
combustiveis, motores e autopecas (BRASIL, 1993).

Inspirado na iniciativa europeia, com abrangéncia nacional, foi criado para
estabelecer exigéncias tecnolédgicas para veiculos automotores, nacionais e importados de
forma que atendam limites maximos de emissdo de poluentes em ensaios padronizados e
com combustiveis de referéncia para todos os tipos de veiculos, pesados, automoveis,
motocicletas, inclusive maquinas rodoviarias e agricolas. Além disso, impde a certificacao
de prototipos e de veiculos, a autorizacdo especial do 6rgao federal para o uso de
combustiveis alternativos, o recolhimento e o reparo dos veiculos ou motores em
desconformidade e a proibicdo da comercializacdo dos modelos ndao homologados
segundo os critérios do programa (BRASIL, 1986; IBAMA, 2016).

E um excelente programa, e foi extremamente importante para a reducdo de
emissdo de poluentes principalmente durante sua primeira década. Nesta época, os carros
chegaram a poluir 95% menos do que em 1986 e os caminhdes reduziram seus niveis de
poluicdo em 85% no mesmo periodo. Estudo da Faculdade de Medicina da USP
demonstrou a reducdo de 40 % na concentracdo dos poluentes durante 15 anos (1990 a
2005) - suficiente para prevenir 50 mil mortes no periodo e economizar US$4,5 bilhdes
por conta dos gastos evitados com saude, além da diminui¢do do consumo de energia e
reducio dos GEE (SALDIVA e ANDRE, 2009).

A base legal do PROCONVE necessita de atualizacao e aprimoramento peri6dicos
devido aos requisitos administrativos e operacionais, mas também para acompanhar os
avangos tecnolégicos do setor automobilistico e dos combustiveis para a diminui¢do de

poluentes (IBAMA, 2016). A atualizagdo das fases representa limites de emissdes mais
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rigidas, melhoria dos sistemas OBD (on-board diagnostic?), ciclos de testes mais reais e
requisitos mais rigidos de conformidade em uso (MILLER e FACANHA, 2016).

O programa ja passou por varias atualizacdes, representadas pelas fases L para os
veiculos leves e pelas fases P para os veiculos pesados. Desde 2012, esta vigente o padrao
P-7 para veiculos pesados (caminhdes e 6nibus) no Brasil. A Figura 11, a seguir, ilustra a
reducdo de emissdes de poluentes conforme as mudancas das fases P1 a P7 do PROCONVE

para veiculos pesados.

Figura 11. Reducao de emissdes em veiculos pesados por fases do PROCONVE
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Fonte: IBAMA (2016).

Embora os limites de emissdes da fase P-7 sejam mais de 80% menores que
aqueles estabelecidos pela primeira fase do PROCONVE, a qualidade do ar nas grandes
regides metropolitanas ainda esta muito abaixo dos niveis recomendados pela OMS
(INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2017).

Cabe esclarecer que o Brasil utiliza como parametro as fases do padrdo europeu
de emissoes, porém, as fases do PROCONVE estdo sempre com diretrizes equivalentes a

uma fase anterior das normas europeias. A fase P-7 atual do PROCONVE se equivale aos

3 Sistema de diagnéstico de bordo.
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padrdes estabelecidos pela fase europeia Euro 5, embora ja esteja em vigéncia a fase Euro
6 na Europa desde 2013.

De acordo com Facanha (2017), até implementar a fase P-7 em 2012, o Brasil
liderava a adogcdo de padroes de emissdo veiculares entre os paises de economia
emergentes, porém, desde entdo foi perdendo espaco para paises como o México, China e
india que propuseram ou adotaram novas fases equivalentes ao Euro 6 - Figura 12. Cinco
dos maiores mercados automotivos — a Uniao Europeia (UE), os Estados Unidos (EUA),
o Canad3, o Japao e a Coréia do Sul — ja implementaram normas equivalente ao Euro 6 e
o México prop6s normas equivalentes com a implementacdo planejada para 2018. A
adoc¢ao do padrao Euro 6 no Brasil impacta o acesso a tecnologias mais limpas por outros
paises da América Latina, como Argentina, Chile, Coldmbia, México e Peru que seguem o
calendario adotado no Brasil (FACANHA, 2017).

A Figura 12 a seguir ilustra a evolucdo dos padroes de emissao de qualidade do ar

em diversos paises e a equivaléncia desses padroes as fases dos padrdes europeus.

Figura 12. Cronograma para padrdes adotados de emissdes pesadas em varios paises
(todas as vendas e registros)
Grupo Regido 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
US 2010
Euro VI

Outros PNLTES
mercados Euro VI
selecionados Euro VI

China IV GV, china vi (proposta)

Bharat Il Bharat IV Bharat VI
US 2004/Euro IV US 2010/Euro VI (proposto)
Euro IV Euro VI (6nibus em Santiago)

Euro IV
Euro 1l Euro IV

Equivaléncia ao Euro

Pré Euro Il I

Fonte: adaptado de Faganha (2017).

De acordo com FACANHA (2017) a adog¢dao do P-8 (Euro 6) no Brasil também
resolveria o problema de incompatibilidade tecnolégica dos veiculos Euro 5 (fase P-7)
produzidos no Brasil. H4 uma dificuldade de adaptacdo dos veiculos para cumprir os

limites estabelecidos em laboratério nas condi¢des normais de uso nas ruas. De acordo
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com o autor, além de limites de emissdes mais rigorosos, a fase P-8 fortalecera
significativamente o PROCONVE, ja que incluira a adog¢do de ciclos de testes mais
representativos, sistemas mais avancados de diagnostico de bordo (OBD) e mecanismos
antifalha para garantir o uso e funcionamento correto dos sistemas de redugao catalitica
seletiva (SCR, em sua sigla em Inglés), e o atendimento dos requisitos de conformidade
em uso. Estas melhorias assegurardao que a norma P-8 atinja as reducdes de emissoes
esperadas em situacdes reais e ndo apenas no laboratério.

Limites de emissdes mais rigidos. A norma P-8 exige que as montadoras reduzam
as emissdes de NOx em 80% e as emissoes de MP em 50% em comparacdo a norma P-7
(essencialmente garantindo o uso de filtros de particulados de diesel, ou DPFs). Em
comparacao com um veiculo P-7 fora de conformidade, a norma P-8 poderia reduzir as
emissdes de NOx em até 90%.

A Tabela 3 apresenta os valores dos limites de ambas as fases P-7 e P-8 do
PROCONVE para diferentes tipos de motores e combustivel (MINISTERIO DO MEIO
AMBIENTE, [s.d.]).

Tabela 3. Limites de emissdo de poluentes para veiculos pesados

Norma PROCONVE/ EURO P-7/ Euro 5 P-8/Euro 6
Combustivel /Ciclo de teste D1ese}/ETC Dlse/SEIL/[EGSC GNV/ETC WHSC’ WHTC?
Monéxido de Carbono (CO -

o /KW.h) 4,00 1,50 4,00 1,50 4,00

Hidrocarbonetos ndo metano

(NMHC - g/kW.h) 0,55 0,46 0,55 _ 0,16

Oxidos de Nitrogénio (NOx 2,00 2,00 2,00 0,40 0,46

em g/kw.h)

Material Particulado (MP em Nao

g /KW.h) 0,03 0,02 clegivel 0,01 0,01

Metano (CH4 g/kw.h) Nao 1,10 0,50
/KW elegivel ’ - ’

Fonte: IBAMA (2016); FACANHA (2016).

Outra vantagem da nova fase seria a melhoria da competitividade industrial

brasileira por meio do avanco tecnologico de caminhdes e 6nibus mais limpos.

4 European Transient Cycle - ciclo de teste transiente europeu
5 European Stationary Cycle - ciclo de teste estacionario europeu
6 Europe Load Response - resposta de carga europeia
7 World Harmonized Stationary Cycle - ciclo estacionario harmonizado mundial
8 World Harmonized Transient Cycle - ciclo transiente harmonizado mundial (COSTA, 2018).
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A revisao do programa ocorreu de forma inusitada e rapida, e no dia 2 de outubro
de 2018, a Camara Técnica de Qualidade Ambiental e Gestao de Residuos do CONAMA
votou o texto da revisdo da minuta, que definiu a nova fase P8 do PROCONVE, para o
controle das emissdes de gases poluentes e de ruido para veiculos automotores pesados
novos de uso rodoviario.

A Associacdo Brasileira de Entidades Estaduais de Meio Ambiente, ABEMA, e a
Associacdo Nacional dos Orgdos Municipais de Meio Ambiente, ANAMMA, votaram
alinhadas com os representantes dos fabricantes de veiculos pesados e conquistaram a
ampliacdo dos prazos para implementac¢do das novas regras do PROCONVE para 2022.
Destaca-se, sem qualquer explicacdo técnica ou que justificasse a escolha pelo prazo que
traz maior impacto negativo a satide (BRASIL, 2018b).

A proposta inicial de implementag¢do da nova fase do PROCONVE feita pela Cetesb,
6rgdo técnico que orienta a politica publica no estado de Sdo Paulo, apoiada pelas
organizac¢des da sociedade civil e Ministérios, defendia a mudanca de fase a partir de
2020, mesmo porque parte das montadoras no Brasil ja produzem e exportam veiculos
com a tecnologia Euro 6.

A atualizacdo do PROCONVE para a fase P-8, foi aprovada pela Resolu¢ao CONAMA
490/2018, porém somente entrarda em vigor a partir de 2022, e, efetivamente
implementada em 2023.

O presente estudo ira contabilizar, de um lado, a magnitude do beneficio a satde
da populacdo pela decisdo em se implementar a nova fase do programa para veiculos
pesados movidos a diesel (fase P-8), e, de outro, o nimero cabivel em termos de
sofrimento por adoecimento e de vidas ceifadas por postergar em trés anos a decisdao em
implementa-la.

Ambas as situagbes sao bons exemplos da dualidade em termos da
responsabilidade e da ética que envolvem as decisdes de gestores publicos perante vidas

humanas.
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1 OBJETIVOS

Avaliar o impacto da implementacdo da Fase P-8 do PROCONVE (correspondente a
norma europeia Euro 6) para a frota de veiculos pesados (frota de 6nibus e/ou de
caminhoes pesados) na saude publica (mortalidade e morbidade) com sua respectiva
valoragdo econdmica, a partir de 2023 a 2050, em seis Regides Metropolitanas (RMs)

brasileiras.

Avaliar as consequéncias em saude publica e sua valoracdo da decisdo de se
implementar a Fase P-8 (correspondente a norma europeia Euro 6), para veiculos
pesados (frota de 6nibus e de caminhdes pesados) a partir de 2023 a 2050, resultado
da revisio do PROCONVE em 2018 no CONAMA, ao invés de 2020 a 2050, em seis

Regides Metropolitanas (RMs) brasileiras.
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2 HIPOTESES

A implementac¢do da tecnologia Euro 6 no transporte de dnibus e/ou caminhdes
pesados, em substituicdo a composicao da frota atual, levara a uma diminuicdo de emissao
de material particulado inalavel fino (MP2s5) que, como consequéncia, acarretara o
impacto positivo em saude publica - baseado na diminuicdo da mortalidade, da
morbidade (representada pelas internagdes hospitalares publicas e privadas, devido as
doencas relacionadas a poluicdo atmosférica) e do DALY - e na economia, baseado em
ganho de produtividade, na redugdo de gastos hospitalares publicos e privados e na
reducdo do valor de vida estatistico em anos de vida perdidos - nas RMs: Sdo Paulo, Rio
de Janeiro, Belo Horizonte, Vitéria, Curitiba e Porto Alegre.

O periodo do estudo para determinacdo dos beneficios, diante da intervencao,
parte do ano 2023 com projecdo até 2050.

Além disso, a decisdo politica do embate no CONAMA sobre o atraso da
implementacdo da nova tecnologia a partir de 2023, e ndo 2020, acarretard consequéncias

negativas a sadde e aos cofres publicos e privados.
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3 METODOLOGIA

3.1 Ambiente do estudo

O ambiente do estudo diz respeito a seis regioes metropolitanas brasileiras: Sao
Paulo, Rio de Janeiro, Vitoria, Belo Horizonte, Curitiba e Porto Alegre, que juntas, abrigam
49.901.467 habitantes, o que representa 23,5% da populacao brasileira (208.494.900
hab), de acordo com a estimativa do IBGE para 2018 (IBGE, 2018).

A Regiao Metropolitana de Sao Paulo (RMSP) é a maior regidao metropolitana do
Brasil, conta com cerca de 21,2 milhdes de habitantes e é uma das 10 regides mais
populosas do mundo. Sdo 39 municipios, sendo os 5 mais populosos (segundo dados do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica): Sao Paulo (capital - 12.176.866),
Guarulhos (1.365.899), Sdao Bernardo do Campo (833.240), Santo André (716.109) e
Osasco (696.850). O polo da RMSP é o maior gerador de riquezas no Brasil. As atividades
principais sdo a industria, o comércio e principalmente a financeira. Os maiores
complexos produtivos de capital privado estdo localizados na regido. A forte veia
industrial e urbana tem como efeito uma deterioragdo da qualidade do ar na RMSP. A
regido concentra, por exemplo, 48% da frota do Estado em apenas 3,2 % do territdrio,
com uma frota circulante de um total de 7.316.193 veiculos.

A Regidao Metropolitana do Rio de Janeiro (RMR]) é a segunda maior regidao
metropolitana do Brasil. Sua populacao total é 12,5 milhdes habitantes. Conta, segundo
dados do IBGE de 2018, com 21 municipios, dentre os mais populosos estdo Rio de Janeiro
(6.688.927habitantes), Sao Gongalo (1.077.687), Duque de Caxias (914.383), Nova Iguacu
(818.875) e Nitero6i (511.786). As principais atividades econdmicas que compdem o PIB
da Regido do Grande Rio sdo as refinarias de petrdleo, as industrias naval e metalurgica.
A refinacdo de produtos petroquimicos traz consequéncias para a qualidade do ar da
regido: as estacdes de monitoramento automaticas localizadas na RMR] apresentam
diversas ultrapassagens dos niveis de poluentes recomendados pela OMS, principalmente
na regido de Duque de Caxias, importante polo industrial, e nas regides da cidade do Rio
de Janeiro na qual circula uma alta densidade de veiculos automotores (IBGE, 2018).

A Regiao Metropolitana de Belo Horizonte (RMBH) é formada por 34 municipios e

é a terceira regido mais populosa do Brasil, atras do eixo Rio-Sdo Paulo. Possui, segundo
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estimativas do IBGE em 2018, uma populacdo de 5.916.189 habitantes. As maiores
densidades populacionais, também segundo estimativas do IBGE, estdo situadas nas
cidades de Belo Horizonte, com 2,5 milhdes de habitantes, Contagem (659.070), Betim
(432.575), Ribeirao das Neves (331.045) e Sete Lagoas (237.286). As principais
atividades realizadas na regido sao a industria, a mineracao e o setor de comércio e
servicos. Além disso, a regido possui um importante polo de tecnologia, contando com
mais mil empresas ligadas a esse tipo de atividade. As atividades econémicas geram uma
deterioragdo da qualidade do ar, dentro da RMBH. As medidas mais altas ocorrem em
regioes impactadas pela forte industrializacdo e pela alta circulagio de veiculos
automotores. A frota metropolitana de veiculos chegou, em 2014, a cerca de 3 milhdes de
veiculos (IBGE, 2018; FEAM, s/d).

A Regido Metropolitana da Grande Vitéria (RMGV), é formada por 7 municipios.
Possui uma populagdo total estimada de 1.951.673 (1,9 milhdes), de acordo com o IBGE
(2018). A populacao dos municipios sdo: Serra (507.598), Vila Velha (486.208), Cariacica
(378.603), Vitoria (358.267), Guarapari (122.982), Viana (76.954) e Fundao (21.061). As
principais atividades da RMVI sdo a portudaria, de importacdo e exportacdo, e também
possui importante destaque a mineracdo em algumas cidades da RMVI (IBGE, 2018).
Industrias e a frota de veiculos sdo os principais emissores dos materiais particulados
(IEMA, 2017).

A Regido Metropolitana de Curitiba (RMC), também conhecida como Grande
Curitiba, retine 29 municipios do estado do Parana. Segundo estimativas do IBGE de 2018,
a populacao total da regido é de um pouco mais de 3,6 milhdes de pessoas. As cidades mais
populosas da regido: a primeira, a capital Curitiba, com cerca 1,9 milhdes de habitantes
(1.917.185), seguida por Sao José dos Pinhais (317.476), Colombo (240.840), Araucaria
(141.410) e Pinhais (130.789). Aregido conta com o trabalho a exportacao das 90 fabricas
instaladas no bairro Cidade Industrial e das duas grandes industrias automobilisticas que
estdo localizadas na Grande Curitiba. O parque industrial totaliza cerca de 43 milhdes de
metros quadrados e grandes empresas multinacionais estdo instaladas na regido.
Araucdria, na regido metropolitana, é uma grande produtora de petréleo, sendo a 52 maior
refinaria do Brasil e a principal da regido Sul. Um estudo sobre a qualidade do ar realizado
na RMC em 2013, mostra que a qualidade do ar é considerada boa em maior parte da
regiao.
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A Regido Metropolitana de Porto Alegre (RMPA), é a quarta regido mais populosa
do Brasil. Possui uma populacdo total de 4.317.508 habitantes, divididos em 34
municipios. O mais populoso e economicamente importante é o municipio de Porto
Alegre, com 1.479.101 de habitantes. Segundo dados do IBGE, depois da capital, as cidades
mais populosas sdo Canoas (344.957). Gravatai (279.398) e Viamao (254.101). Nela se
encontram algumas das maiores e mais importantes empresas do pais, como montadoras
de veiculos, polos petroquimicos, industrias de autopegas, plasticos, produtos
alimenticios, etc, o que torna a regido industrial e com alta circula¢do de veiculos.

A decisdo da inclusdo destas regides se deve a disponibilidade dos seus dados de

monitoramento de qualidade do ar, ainda que ndo atualizados.

3.2 Desenho basico do estudo

O desenho do estudo, o qual determina a metodologia adotada para sua elaboracao,
é descrito a seguir pela Figura 11. Baseia-se, explicando de uma forma mais didatica, ao

infografico:
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Figura 11. Desenho do estudo
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Fonte: Elaboracao proépria
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A importancia deste projeto esta na demonstra¢do dos beneficios quantitativos,
tanto na reducao dos riscos em saide (mortalidade, morbidade e DALY), como a sua
valoracdo, pela intervencdao - revisdo do PROCONVE em 2018 e a decisao de
implementagdo da tecnologia Euro 6 a partir de 2023 para veiculos pesados (frota de
onibus e/ou de caminhdes pesados) - determinada por cendrios de substituicao de toda a
frota, de tecnologia - P-7 (e das fases mais antigas, anteriores ainda em curso) por P-8,
que implicarao na reducao da emissao do poluente atmosférico, o material particulado
fino, MP25, poluente estudado nesta pesquisa.

Desta forma, o desenho do estudo aqui proposto, utilizara varias metodologias,

envolvendo trés areas do conhecimento cientifico e elaboradas em trés etapas:

1) Ambiental, para estimar a concentracdo de material particulado inalavel fino
(MP25) em seis regides metropolitanas a partir dos cenarios de substituicao gradativa
da composicao da frota atual de veiculos de transporte publico - 6nibus, e/ou

caminhodes pesados, pela tecnologia P-8, Euro 6;

2) Epidemiolégica, a partir dos resultados ambientais - a variagdo na polui¢cdo do ar

- estimar o impacto dos efeitos da tecnologia P-8, Euro 6, dos 6nibus e caminhdes, na
saude, estudado pela mortalidade e a morbidade - considerando o numero de
internacdes publicas e privadas devido as doencas relacionadas a poluigao
atmosférica (doencas respiratorias, cardiocerebrovasculares e cancer de pulmao). De
forma complementar, sera calculado o DALY (Disability Adjusted Life Years), que
significa a somatoria dos anos de vida perdidos pela morte precoce e vividos com
incapacidade - indicador de satide adotado pela Organizacao Mundial de Sadde para

estimar a gravidade de doengas;

3) Econémica, que determina os custos: i) das internacdes hospitalares publicas e
privadas - calculados pelos valores de internagdo do SUS e pela estimativa do valor
das internagoes privadas; ii) da mortalidade, valorada pela perda de produtividade, e
iii) do DALY, pelo Valor de Vida Estatistico - VVE.

As etapas metodoldgicas sdo apresentadas detalhadamente a seguir.
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3.3 Método Ambiental

3.3.1 O Material Particulado

O poluente estudado é o material particulado inalavel fino, 0 MP2s,

Dentre os poluentes mais téxicos a saude, encontra-se o material particulado.
Neste trabalho o MP2s foi selecionado como marcador ambiental por ser o poluente
recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude, OMS (WHO, 2006) para estudos de
avaliacdo de impacto ambiental em sadde, além de se dispor de extensas bases de dados
ja disponiveis.

Sdo denominadas como MP1o as particulas inalaveis com didmetro aerodindmico
menor ou igual a 10um, e como MPzs, as particulas inalaveis finas, menores ou iguais a
2,5um. Assim, no MP1o estdo contidas a fracdo fina, representada pelo MP2s e a fracao
inalavel grossa, representada por MP2.s-10.

Sdo uma mistura de particulas liquidas e s6lidas em suspensdo no ar, uma mistura
complexa de componentes com diferentes caracteristicas fisicas e quimicas. Devido ao
seu pequeno didmetro aerodinamico, esse material ndo s6 permanece em suspensdo na
atmosfera por longos periodos, como também, ao ser inalado, pode transportar gases
adsorvidos e componentes toxicos em sua superficie até as por¢des mais profundas das
vias aéreas. O MP25

As particulas adsorvidas com elementos metalicos oxidam as células pulmonares,
podendo danificar o DNA e aumentar o risco de cancer. A interacdo com as células pode
causar também inflamacao, irritagdo e bloqueio do fluxo de ar, aumentando o risco ou
agravamento de doenc¢as pulmonares que dificultam a respiracdo, como as doencas
pulmonares obstrutivas crénicas (DPOC). As particulas MP25 - por serem menores,
conferem maiores riscos, pois alcangam os alvéolos - pontos mais profundos do pulmao,
onde ocorre a troca gasosa e podem entrar na corrente sanguinea, constringirem os vasos
sanguineos ou desalojarem placas de gordura, bloqueando o fluxo sanguineo para o
coracao ou cérebro, causando trombose, o infarto do miocardio ou acidentes vasculares

cerebrais (AVC) (WHO, 2006), como ilustrado na Figura 13.
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Figura 13. Absorcdo de particulas de material particulado no organismo humano

PM,, ¢ <2.5 ym combustion particles,
organic compounds, metals

PMw || <10 pm dust, pollen, mold

Grain of
Beach Sand

pm: micromelers in diameter

Fonte: Adaptado de Greenstone, Fan (2018).

As fontes do MP2s, em geral, estdo associadas a processos secunddrios a partir da
emissdo de produtos de combustdo, como queima de combustiveis de fontes moveis
(veicular), estaciondrias (industriais, termoelétricas, fogdes a gas e outras). O MP1o tem
como fontes predominantes aquelas ligadas a processos mecanicos, como a agao do vento

do solo e oceano, a acdo de pneus de veiculos em pavimentos e emissdes pela vegetacao.

3.3.1.1 O Roteiro de Calculo

O Roteiro para o calculo da concentragdo ambiental atribuivel a cada cenario de
intervencdo parte das concentra¢gdes médias anuais de MP25 de cada RM, disponiveis
pelas agéncias ambientais estaduais.

Sao detalhadas as seguintes etapas de calculo:

a. Passo 1: estimativas das concentragdes ambientais médias diarias anuais
de MP25 de cada RM, no ano de 2017:

> 1.1: Busca das concentragdes de MP1o publicadas;

> 1.2: Projecdo da concentracdo de MP1o para o ano de 2017; e,

> 1.3: Projecao da concentragdao de MP2,5 por conversdo do MP1o.

49



LN
SAUDEeSUSTENTARILIDADE

> AyCS

ClisbadeCileaki

b. Passo 2: estimativa das fontes diesel da frota de 6nibus e de caminhdes
pesados na concentragdao do MP2,5s na RMSP e estimativa, por similaridade, nas
demais RMs,

c. Passo 3: definicio da concentragdo do MP25 para os cendarios de
intervencgao:
> 3.1: Criacdo do cenario Basal (BAU), com implementac¢do do diesel Euro 6 a
partir de 2020 (cendrio 1) e a partir de 2023 (cendrio 2); e,
> 3.2: Geracgdo das projecdes ambientais da variagdo do MP25 até 2050 para
cada RM considerando a o cenario 1 e o cenario 2, em comparag¢do ao Basal.

3.3.1.2 Descricdo das etapas

a. Passo 1: estimativas das concentracées ambientais médias diarias
anuais de MP2,5 de cada Regido Metropolitana, no ano de 2017

> 1.1: Busca das concentragdes de MP1o publicadas:

O valor da concentracao de material particulado pesquisado para o estudo é a
média didria anual de MP1o de 2017, cuja busca foi realizada nos Relatdrios anuais de
Qualidade do Ar em websites dos 6rgaos ambientais respectivos as seis Regides
Metropolitanas:

CETESB - Companhia Ambiental do Estado de Sdo Paulo

INEA - Instituto Estadual do Ambiente do Estado do Rio de Janeiro

FEAM - Fundagao Estadual do Meio Ambiente do Estado de Minas Gerais
IEMA - Instituto Estadual de Meio Ambiente e Recursos Hidricos do Estado
do Espirito Santo

e [AP - Instituto Ambiental do Estado do Parana

e FEPAM - Fundacgao Estadual de Protecdo Ambiental Henrique Luiz Roessler
do Estado do Rio Grande do Sul

As seis unidades elaboram o relatério anual de qualidade do ar, embora apenas a
CETESB estivesse em dia com o ultimo relatério referente ao ano 2017, no momento da
busca em julho de 2018. A ultima publicacdao encontrada do R] e RS referiam-se ao ano
base 2015, enquanto ES e PR, ao ano 2013 (Parana suspendeu o seu monitoramento desde
2017). O Estado de Espirito Santo apresentava informagdes do ano 2015, porém nao em

Relatoério anual.
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Excetuando-se Sao Paulo, que apresentava em seu relatério a média anual da
RMSP, para os demais estados, a média anual de MP1o das RMs foi calculada a partir dos
dados das médias anuais das estagdes que compdem a RM de cada estado. O Relatério da
FEAM do Estado de Minas Gerais ndo apresentava os dados das médias das estacdes,
apenas a informa¢do em grafico sem rotulos de dados nas barras. Dessa maneira,
estipulou-se a medida da média anual de cada estacdo a partir de uma estimativa via
grafico e depois foi calculada a média anual da RMBH (entende-se que esse dado é
bastante aproximado e ndo se trata de um valor absoluto a partir de médias reais).

Os dados encontrados podem ser vistos na Tabela 4.

Tabela 4. Concentragao média diaria anual de MP1o (expressa em pg/m3), por RM, ano
de referéncia e fonte da informacao

RM

Sdo Paulo - RMSP CETESB, 2018

Rio de Janeiro - RMR] 38,6 2015 INEA, 2016
Belo Horizonte -RMBH 33,0 2013 FEAM, 2016
Vitéria - RMVI 24,9 2013 IEMA, 2015
Porto Alegre - RMPA 22,4 2015 FEPAM, 2016

Curitiba - RMC 22,0 2013 IAP, 2016

Fonte: Elaboragdo propria.

» 1.2: Projecao da concentracao de MP1o para o ano de 2017:

Apenas para a RMSP existia a série histérica da concentragdo ambiental do MP1o
até 2017, enquanto para as demais localidades as referéncias mais atualizadas estavam
defasadas, variando de 2013 a 2015.

Assim, assumiu-se que o comportamento da evolucao da concentragdo de MP1o em
todas as localidades deste estudo seguiriam a mesma variagao anual observada na RMSP
pelas medicoes da CETESB.

Com base no Relatério da Qualidade do Ar para o Estado de Sdo Paulo, publicado

em 2018 para a RMSP (grafico 10, pag.74) CETESB (2018), observa-se as seguintes
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concentragdes médias diarias anuais do MP1o durante 2013 a 2017 apresentadas na

Tabela 5.

Tabela 5. Concentracées médias diarias anuais de MP1o na RMSP de 2013 a 2017,
conforme relatério de CETESB (2018), expressas em pg/m3

Concentragdées médias anuais de MP1o na RMSP

36 31

Fonte: Elaboragdo propria.

Desta forma, utilizando-se a variacao da concentragdo média didria anual do MP10
da RMSP, estimou-se a concentracao média diaria anual de MP1o para as demais RMs,

apresentadas na Tabela 6.

Tabela 6. Concentracdes médias didrias anuais de MP10 e MP25 nas RM de Sao Paulo, e
valores apurados para as RMs do Rio de Janeiro, Belo Horizonte, Vitéria, Porto Alegre e
Curitiba, para o ano de 2017, expressas em pg/m3

RM

Sao Paulo - RMSP

Rio de Janeiro - RMR]

Belo Horizonte -RMBH

Vitéria - RMVI

Porto Alegre - RMPA

Curitiba - RMC

Fonte: Elaboragdo proépria.

> 1.3: Projecao da concentracao de MP2s por conversao do MP1o:

Para a determinacdo da concentracdao média diaria anual de MP25 em 2017 foi
utilizada a informacao do relatério da CETESB (2018), pagina 92, transcrita a seguir:
“Quanto a relagao MP2;5/MP10as medi¢oes realizadas pela CETESB na RMSP, desde 1987,
mostraram que o MP25 corresponde a cerca de 60% do material particulado inalavel

(MP10)”. O valor assim apurado é apresentado na Tabela 6 apresentada anteriormente.
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b. Passo 2: estimativa das fontes diesel da frota de onibus e de caminhoes
pesados na concentracio do MP2s5 na RMSP e estimativa, por

similaridade, nas demais RMs.

Para estimar a participacdo da frota de Onibus e de caminhdes pesados na
concentracdo ambiental do MP2s, foram consideradas as seguintes informag¢des do

Relatoérios da CETESB (2017; 2018):

> Participacdo da frota e dos combustiveis na concentracio do MP10 conforme
Tabela 16 na pagina 62 do relatorio CETESB (2018);
> “Nesta fracdo, o aporte de aerossoéis provenientes da ressuspensdo de poeira de

rua ndo é significativo”, conforme relatério CETESB (2017), pagina 86.
Assim, a Tabela 7 apresenta a conjugacdo dessas duas informagdes, permitindo

associar tanto aos Onibus a diesel, quanto aos caminhdes pesados a diesel suas

correspondentes participagdes nas emissdes no MP1o e MP2s.
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Tabela 7. Participacdo das fontes e combustiveis no MP1o conforme Tabela 16 da pagina

62 do Relatério da CETESB (2018) e ponderacdo da participacao com a exclusdo da fonte

de ressuspensdo do solo

| DA TABELA 16 - RELATORIO CETESB PARA RMSP - 2017 (pag 62)

| PRESENCA DO MP.;

Fonte: Relatério da CETESB (2018).

) POLUENTE (%) NO | PARTICIPAGAO
CATEGORIAS COMBUSTIVEL MP,, MP,, | MP, MP,.,
(Gasolina C Gasolina C 0,71% s5im 0,71% 0,94%
Automdveis Etanol Hidrf':ltado Etanol Hid@tado nd sim nd nd
Flex-Gasolina C Flex-Gasolina C 0,68% sim | 0,68% 0,90%
Flex-Etanol Hidratado | Flex-Etanol Hidratado nd sim nd nd
Gasolina C Gasolina C 0,14% sim | 0,14% 0,19%
Etanol Hidratada Etanol Hidratado nd sim nd nd
Comerciais Leves Flex-Gasolina C Flex-Gasolina C 0,10% sim 0,10% 0,13%
Flex-Etanol Hidratado | Flex-Etanol Hidratado nd sim nd nd
Diesel Diesel 4,61% sim 461% 6,14%
Semileves Diesel 1,27% sim | 1,27% 1,69%
Leves Diesel 5,08% sim 5,08% 6,77%
Caminhdes | Médios Diesel Diesel 4,11% sim | 411% | 5,48%
Semipesados Diese| 5,59% sim 5,59% 7,45%
Pesados Diesel 5.21% sim 521% 6,95%
Urbanos Diesel | sim [ 827% |1
Onibus Micro-6nibus Diesel Diesel L5im ) 1,66% [
Rodoviarios Diesel sim | 0,75%
Gasolina C Gasolina C 1,75% sim | 1,75% 2,33%
Motocicletas Flex-Gasolina C Flex-Gasolina C 0,09% sim 0,09% 0,12%
Flex-Etanol Hidratado | Flex-Etanol Hidratado nd sim nd nd
40,00% 53,33%
FONTES FIXAS (INDUSTRIAL) 10% sim | 10,00% | 1333%
RESSUSPENSAO DE PARTICULAS 25% nao 0,00% 0,00%
AEROSSOIS SECUNDARIOS 25% sim | 2500% | 33,33%
100,00% 75,00% 100,00%

Dessa maneira, pode-se estimar a participacdo total da frota de 6nibus a diesel, e

caminhdes pesados a diesel, conforme Tabela 8 abaixo.

Tabela 8. Contribuicdo percentual na emissao ambiental de MP1o e MP2 5 pelas fontes

diesel de 6nibus e de caminhdes pesados, referente a 2017

TIPO DE FONTE AUTOMOTIVA MPio MP; 5
Urbanos+Micro-onibus+rodoviarios 10,68% 14,24%
Caminhoes 21,26% 28,34%

Fonte: Elaboragdo proépria.
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O que significa que os 6nibus (urbanos + rodoviarios + micro-6nibus) a diesel sao
responsaveis pela emissdao de 14,24% do MP25 na RMSP; e os caminhdes pesados por

praticamente o dobro, 28,34% da participacao da frota de 6nibus.

c. Passo 3: definicio da concentracio do MP:5 para os cenarios de
intervencao

Em primeiro lugar, foram consideradas as seguintes frotas para os cenarios de
intervencao:

» frota de 6nibus (equivalente ao BUS);
» frota de caminhdes pesados (equivalente ao HDT);
» frota de 6nibus mais caminhdes pesados (equivalente ao BUS+HDT).

Para cada uma dessas frotas foram consideradas as seguintes intervengdes a partir
de 2017:

» Basal: sem nenhuma implementacdo de novas fases do Euro no diesel;
» Implementacdo progressiva do Euro 6 no diesel, a partir de 2020;
» Implementacdo progressiva do Euro 6 no diesel, a partir de 2023.

3.1: Criacdo do cenario basal (BAU), e dos cendrios alternativos com

implementacio do diesel Euro 6 a partir de 2020 e a partir de 2023

Foi estimada a emissao ambiental total de material particulado das frotas movidas
a diesel de 6nibus, caminhdes pesados e combinada, de 6nibus + caminhdes pesados, de
2017 até 2050, sem considerar qualquer implementacdo de motorizacdo Euro 6, mas
apenas a substituicao natural de veiculos mais antigos, por veiculos novos Euro 5. Esta

situacdo corresponde ao cendrio Basal (BAU), ou “E6 - NO”

Sobre essa estimativa foram feitas duas alternativas:

v Cenario 1- supondo a mesma substitui¢do de veiculos mais antigos, mas por
veiculos novos Euro 6 a partir de 2020, ou “E6-2020"

v Cenario 2- supondo a mesma substituicdo de veiculos mais antigos também
por veiculos novos Euro 6, mas a partir de 2023, ou “E6-2023"
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As Tabelas que representam os cenarios de substituicdo da frota sdo apresentadas
no Anexo. Elas foram formuladas pelo ICCT e disponibilizadas para este estudo. Sua
construcdo se baseia em estudos econdmicos, nas frotas, nas tecnologias da motorizacao
a diesel, emissao anual de MP25 (em milhares de toneladas), e sdo projetadas, ano a ano,
considerando a substituicao da frota cuja vida util é excedida e com menor nivel de
tecnologia de motorizacao, por veiculos com motorizacao conforme cenario em estudo.

Para citar como exemplo, segundo a CETESB, observa-se, na Figura 14 e na Figura
15 a substituicao gradativa e real da frota de veiculos pesados, a cada nova fase do
programa, ao longo dos anos.

A Figura 14 e a Figura 15 demonstram o aumento de veiculos ja& em consonancia
com a fase P-7 do PROCONVE, porém, demonstram também uma grande participacao
concomitante de veiculos de tecnologias anteriores a fase P-4, que emitem muito mais
poluentes. A renovacgdo da frota de caminhdes é ainda mais lenta do que as de 6nibus. Em
2017, 37% da frota de 6nibus pertenciam as fases anteriores ao P5, 34% a fase P-5 e

apenas 29% da frota de caminhdes eram de tecnologia correspondente a fase P-7.

Figura 14. Evolugdo da frota circulante de 6nibus separada por fases do PROCONVE
120

100

2017

80

60

Mil énibus

40

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

mPP mPl P2 mP3 mP4 mP5 mP7

Fonte: CETESB (2018)
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Figura 15. Evolugdo da frota circulante de caminhdes separada por fases do PROCONVE
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Fonte: CETESB (2018)
Verifica-se, portanto, mesmo com a atualizacao das fases dos padrdes de emissdes
dos veiculos, a troca efetiva dos veiculos circulantes ocorre de forma lenta e por um longo

periodo - tendo como consequéncia a melhora gradual da emissdo de poluentes.

> 3.2: Geracido das projecSes ambientais da variacio do MP2;5 até 2050 para
cada RM considerando o cendrio 1 e o cendrio 2, em comparacio ao Basal

Foi estimado para cada RM sua correspondente concentracdo ambiental de MP2,5
(conforme Tabela 6), e estimada a responsabilidade ambiental de cada fonte (conforme
Tabela 8), ambas referidas a 2017.

Na tabela dos cenarios E6 — NO, E6-2020 e E6-2023 no Anexo, desde 2017, h a
estimativa de emissao de MP pelas frotas de Onibus, caminhdes pesados, e 6nibus +
caminhdes pesados. Dessa forma a variagdo ambiental do MP2,5 dos cenarios E6-2020 e
E6-2023 em relacao ao cendrio basal E6 - NO, pode ser obtida anualmente até 2050.

Com essa variacdo ambiental do MP2s calculada, considerando as proje¢des anuais
de mortes e morbidade para cada RM no horizonte do estudo, foi aplicada a modelagem
epidemioldgica para estimar a numero anual de eventos de morbi-mortalidade associado

a cada intervencao em relacao ao basal.
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3.3.2 Método Epidemiologico

3.3.2.1 Impacto em Morbidade

O impacto em morbidade selecionado refere-se as interna¢des hospitalares
publicas e privadas por doencas respiratdrias, cardiovasculares e neoplasia, nas faixas
etarias apresentadas na Tabela 9. Salienta-se que as internagdes sdo pesquisadas para

cada RM.

Tabela 9. Desfechos mérbidos a serem considerados na avaliacdo do impacto da
poluicdo atmosférica na saude, por faixas etarias de interesse

Faixa Etaria Desfechos Grupo CID-10 e Observacoes

o, Pneumonia
0 a4 anos Respiratorio . )
Doenca cardiovascular é evento raro

Mais de 40 anos ‘ Neoplasias Neoplasia de Bronquios, Traqueia e Pulmao

Bronquite, Enfisema, e outras Doencas
Pulmonares Obstrutivas Cronicas (DPOC),
40 a 59 anos Respiratorio e cardiovascular Acidente Vascular Cerebral, Infarto Agudo do
Miocardio, Infarto e Hemorragia cerebral,

Outras Doengas isquémicas do Coragao

60 a 69 anos Respiratorio e cardiovascular 0 mesmo acima

Mais de 69 anos Respiratorio e cardiovascular 0 mesmo acima

Fonte: Elaboragdo proépria.

Para cada faixa etdria e desfecho foram escolhidos estudos epidemioldgicos
reconhecidos na literatura cientifica (ANDERSON et al., 2004; CANCADO et al., 2006;
GOUVEIA et al,, 2006; MARTINS et al.,, 2006, ULIRSCH et al., 2007; HAMRA et al., 2014)
com metodologias semelhantes.

Exceto o estudo de Hamra et al. (2014), todos os outros estudos foram realizados
considerando como indicador de polui¢ao, o material particulado inalavel MP1o.

Como relatado, o presente estudo utilizou como impacto ambiental a variacao na
concentracdo do material particulado inalavel fino MP2s e o fator de correcdo de 60%,
para MP1o,equivalente a média da razao entre MP2s e MP10o (CETESB, 2018), que inclusive,
é respaldado pela razao estimada pela Organizacdao Mundial da Saude na Europa (WHO,

2006).
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Dessa maneira, o coeficiente e o acréscimo na concentracao de MP1o em cada um
dos estudos acima relacionados é possivel corrigir o coeficiente para considerar o
acréscimo na concentra¢do de MP25 na proporgao de 60%.

Assim, foram obtidos os seguintes coeficientes, baseados nos estudos listados:

Tabela 10. Coeficientes de regressdao adotados para o calculo de risco de morbidade
para exposicao a material particulado inalavel fino, MP2s, a partir dos estudos
selecionados e considerando a relacao entre MP2.s e MP1o de 60%

Faixa Etaria Respiratodrio Cardiovascular Cancer

|
0 a4 anos ‘ 0,00395 (3)
40 a 59 anos ‘ 0,00205 (1) 0,00133 (1)
Mais de 40 anos ‘ 0,00862 (6)
60 a 69 anos ‘ 0,00363 (3) 0,00198 (4)
Mais de 69 anos ‘ 0,01050 (2) 0,00228 (5)

Fonte: Elaboragdo propria.

Os coeficientes acima foram utilizados para a estimativa do nimero de eventos
atribuiveis a variacao na concentracao do material particulado inalavel fino, MP2s.

O numero de mortes ou interna¢des atribuiveis corresponde ao cenario
epidemiolégico que seria verificado com o nivel observado ou esperado de polui¢do, para
cada uma das composi¢cdes dos cenarios.

O resultado final corresponde a quanto se evitaria de mortes e internagdes com a

introdugdo da tecnologia P-8, Euro 6, em substituicdo a frota atual.

3.3.2.2 Impacto em Mortalidade

Para o impacto em mortalidade foi utilizada a mortalidade total anual por causas
de mortes dos Capitulos I ao XVI da CID10 (mortes por causas naturais - 6bitos gerais
exceto as causas externas e as malformagdes) (OMS, 2007), com base nas recomendagdes
da OMS (WHO, 2006), onde apenas concentracdes ambientais acima de 10 pg/m3 na
concentracdo ambiental de MP25 implicardo em maior impacto em saude, considerando
que a cada variacdo ambiental desse poluente de 10 pg/m3 sera associado uma variacao
na mortalidade de 6%. Como esse impacto em mortalidade ja estd referido ao MP2s, o

coeficiente para o calculo do risco de morte resulta em 0,00583.
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3.3.2.3 Calculos do impacto em saiude

Para o calculo do impacto em satde, seja ela para morbidade ou mortalidade, da
variagdo da poluicdo atmosférica obtida em diferentes cenarios de intervencao,
considerando que se trata de evento de contagem de eventos e as caracteristicas de seu
comportamento, utiliza-se o modelo de regressdo de Poisson (ROTHMAN E GREENLAND,
1998), e seguindo as recomenda¢des da Environmental Burden of Diseace (OSTRO, 2004),

é dado pela seguinte equacgao:
RR =exp [ B (X - Xo)] equacao 1

onde RR é orisco relativo de um determinado tipo de desfecho

B é o coeficiente da regressao

X é a concentragdo atmosférica atual do poluente, em pg/ms3

Xo é a concentragdo atmosférica basal ou de referéncia, em pg/m3

Apbs o calculo do risco relativo (RR) para um determinado tipo de desfecho, é
possivel se calcular a fragdo atribuivel ou fracdo de impacto do efeito em satide decorrente
da exposicdo da populacdo ao poluente atmosférico, dada pela equagdo simplificada

abaixo:
FA=(RR-1)/RR equacao 2

onde FA é afracao atribuivel ou fracao de impacto
RR é o risco relativo de um determinado tipo de desfecho
Dessa maneira, o nimero esperado de eventos de morbidade ou mortalidade da

exposicao ambiental da populacdo pode ser calculado pela seguinte equagao:
E=FAxBxP equacao 3

onde E é o numero esperado de eventos em saude devido a exposicdo ambiental
FA é a fracdo atribuivel ou fragcdo de impacto
B é a taxa de incidéncia populacional do efeito em satide em estudo
P ¢é a populacgdo total exposta para o efeito em saude

O produto das varidveis B e P pode ser substituido pelo nimero total de casos do
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desfecho em saude em estudo, caso disponivel.

3.3.24 Dados demograficos

Metodologia de estimativas dos 6bitos e internac¢oes hospitalares

O objetivo é estimar, até o ano de 2050, o volume de 6bitos segundo causas de
mortes dos Capitulos I ao XVI da CID10 (OMS, 2007) e o volume de internagoes
hospitalares no sistema publico e privado de saude por grupos de morbidades
cardiovasculares, respiratérias e neoplasias para as seis RMs.

Partindo de 2016 como ano base, considerou-se como parametro as
probabilidades especificas da mortalidade e as taxas especificas de internagdes. Esses
indicadores combinados com as proje¢des populacionais por idade, prospectaram, a
partir de um risco observado, como descrito anteriormente, os provaveis volumes futuros
de 6bitos e internagdes.

Os volumes projetados para cada RM constituem denominadores do calculo da
fracdo atribuivel ao risco de morte e de internagdo por poluicdo do ar, estimados nas
etapas seguintes.

Tais informag¢des também constituem subsidios para os calculos dos anos de vida
perdidos (YLL), das projecdes dos custos das internag¢des hospitalares no sistema publico

e privado de saude, e o custo da mortalidade por perda de produtividade.

3.3.2.5 Fontes de dados

Utilizou-se como fonte os portais do IBGE (IBGE, s.d.), do DATASUS disponivel no
site do Ministério da Satide (MINISTERIO DA SAUDE, s.d.) e da ANS Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS, 2016).

Tratam-se das fontes responsaveis pela sistematizagdo, armazenamento e
divulgacao dos dados oficiais referentes a dinamica demografica e dos indicadores do
setor de saude.

No site do IBGE estao armazenadas as informacgdes sobre projecoes populacionais
por grupos de idade e as tabuas de mortalidade para as Unidades da Federacao (UFs)

referentes a edicao de 2018.
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0 portal do DATASUS (MINISTERIO DA SAUDE, s.d.) em sua aplicacio TABNET
disponibiliza informac¢des sobre o volume de dbitos observado para cada ano segundo
diferentes niveis geograficos - municipios, regioes e estados - e caracteristicas do falecido
como idade, sexo e causa de morte, além das informagdes sobre interna¢do hospitalar
(SIH/SUS) na rede publica segundo morbidades e custos. Neste sistema encontra-se
também as estimativas do volume populacional para o periodo intercensitario por sexo e
idade para varias desagregacoes geograficas: municipios, UFs e Regides®.

Para levantamento de informagdes sobre o volume de interna¢des hospitalares no
sistema privado de saude utilizou-se o site da ANS que disponibiliza, além de outras
informagdes, o volume de beneficidrios por assisténcia médica segundo Regides
Metropolitana e grupos de idade.

Importante salientar que neste estudo foram contabilizadas as internacdes de
ordem privada, cuja participa¢do das internacoes é relevante em todas as RMs, como se

pode ver na Tabela 11, a seguir.

Tabela 11. Taxa de Cobertura de planos de Sadde Assisténcia Médica - ANS por RM e
total no pais, em dezembro de 2016

LOCALIDADE TAXA DE COBERTURA %
BRASIL 25
RMSP 50,5
RMR] 40,1
RMBH 42,2
RMVI 44,5
RMC 43,1
RMPA 36,2

Fonte: ANS (2016).

3.3.2.6 Hipoteses e parametros utilizados

Para estimar o volume futuro de ébitos e internagdes optou-se por utilizar método

derivado das informac¢des demograficas ao invés de extrapolar tendéncias a partir de

90 IBGE, 6rgao responsavel pelas projecdes populacionais do pais ndo estima os resultados detalhados para
os grupos etarios segundo municipios e areas metropolitanas. Essas informagdes sdo levantadas nos Censos
Demograficos realizados a cada 10 anos e para o calculo dos indicadores socioedemograficos para os
periodos intercensitarios e, em cumprimento ao dispositivo constitucional para a distribuicdo do Fundo de
Participacdo de Estados e Municipios conduzida pelo TCU, sdo calculadas estimativas apenas da populacdo
total.
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fungdes matematicas preservando, dessa forma, os efeitos das transformacdes
demograficas em curso na populacdo brasileira, sobretudo aqueles relacionados com as
mudanc¢as nos padrdes reprodutivos - reducdo no volume de nascimentos - e o
concomitante aumento da longevidade. Sabe-se que tais mudang¢as implicam na
diminuicdo da participagdo de criangas e jovens representados pelo estreitamento da
base da piramide etdria da populacio e um simultaneo aumento proporcional da
populagdo idosa, o que resulta em um incremento no nimero de dbitos (ERVATTI et al,,
2015).

De modo geral, os indicadores de mortalidade e morbidade sdo referéncias para
mensurar a qualidade de vida da popula¢do de determinado pais ou regido. O padrao de
mortalidade pode ser estimado através de tabela de sobrevivéncia que fornece medida
global da mortalidade de determinada populacdo e o de morbidade pelas interna¢des
hospitalares dimensionada a partir de taxas especificas, segundo morbidades e grupos
etarios especificos. Tratam-se de excelentes medidas do fendmeno pois ndo estdo sujeitas
a influéncia da composicao etaria.

Para o calculo do numero de mortes foram utilizados o coeficiente de mortalidade
nMx das tabuas de sobrevivéncia para 2020 até 2030 projetadas pelo IBGE (IBGE, s/d)
para cada ano e UF, assumindo-se que o padrdo de mortalidade da UF seria o mesmo que
o darespectiva RM. Para o periodo 2030 a 2050 associou-se tdbuas de mortalidade de UFs
com padrdes etarios e tendéncia de esperanca de vida semelhantes com ajustes. Optou-se
também por ajustar o volume de 6bitos estimados pelas tabuas de sobrevivéncia segundo
os grupos de idade observados nos dados do DATASUS supondo que as diferencas
observadas para o ano de 2016 tenderiam a zero até o final do periodo projetado.

Para estimar o nimero de internacgdes é necessario dispor de informagdes sobre
projecdes populacionais por RMs e grupos etarios. Ressalte-se que as proje¢des do IBGE
sao feitas para o Brasil como um todo e as UFs e ndo estdo disponiveis para as Regides
Metropolitanas; e, por outro lado, o DATASUS disponibiliza estimativas populacionais
para o periodo intercensitario segundo areas geograficas desagregadas, inclusive para as
RMs. Adotou-se entdo a hipétese de que o volume de cada grupo etario para cada RM para
o ano de 2016 (DATASUS) seria dado pela participacao relativa do mesmo grupo etario

em suas respectivas UF (IBGE) ao longo do periodo projetado.
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Dessa forma, para estimar as internacdes hospitalares na rede publica supds-se
que a taxas especificas permaneceriam constantes durante todo o periodo da projecao,
meétodo conhecido como projecdo por taxa fixa (FINLAYSON et al. 2005).

No caso das internagdes no setor privado, segundo a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar, cerca de 25% da populagao brasileira tinha acesso a planos de satide em
dezembro de 2016. Entretanto, ao nivel regional, essa cobertura é bastante desigual e
para as areas do estudo variavam entre 50,5% na Regido Metropolitana de Sdo Paulo até
36,2% na Regido Metropolitana de Porto Alegre (Tabela 8). Sendo assim, considerar
apenas as internacdes publicas no escopo do estudo subestimaria os resultados
epidemiolégicos obtidos. No entanto, os dados disponiveis sobre utilizagdo de servigos e
morbidade no banco de dados publico da Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS)
sdo insuficientes para analisar de forma compativel com internagdes publicas segundo os
grupos da CID10 e faixa etaria conforme o desenho metodolégico do projeto.

Adotou-se assim as seguintes hipo6teses para calcular o volume das internagdes da
rede suplementar: o total de internagdes no setor privado segundo desfecho e grupos
etarios equivaleria proporcionalmente as internacdes do setor publico e seria dado pelas
taxas de cobertura dos beneficiarios de planos de satide de Assisténcia Médica divulgadas
pela ANS para o ano de 2016; a distribuicdo segundo desfecho e grupos de idade seria
idéntica daquela observada para as internagdes publicas e; a taxa de internagdo estimada
para o setor também se manteria fixa ao longo dos anos.

No caso dos 6bitos, para a soma das RMs do projeto, o volume passaria de 310 mil
em 2015 para aproximadamente 543 mil em 2025, representando um aumento de 75,1%
neste periodo como se pode observar no Grafico 1.

Para a morbidade, estima-se que o volume de internagdes hospitalares publicas

passaria de 425 mil para 714 mil entre o periodo 2020 e 2050 (Grafico 2).
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Grafico 1. Projecio do Volume de Obitos dos Capitulos I ao XVI - Regides Metropolitanas
selecionadas - 2020 a 2050
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Fonte: Elaboragdo propria.

Grafico 2. Projecdo do numero de internagdes hospitalares publicas e privadas das
morbidades Cardiovasculares, Respiratérias e Neoplasias, para grupos etarios
selecionados e Regides Metropolitanas selecionadas - 2020-2050
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Fonte: Elaboragao proépria.
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3.3.2.7 Anos de vida perdidos

Trata-se do DALY, ou Disability Adjusted Life Years que corresponde ao indicador
criado no ambito do estudo da carga de doengas da Organizacdo Mundial de Satide em
conjunto com pesquisadores da Universidade de Harvard (MURRAY e LOPEZ, 1996) para
quantificar a mortalidade prematura e a incapacidade pela doenga na populagao.

O DALY parte da premissa de que a melhor forma de mensurar a carga (gravidade)
de doencas na populagdo é por meio de medidas em unidades de tempo. Por esse motivo,
0 DALY corresponde ao nimero de anos de vida perdidos: em decorréncia da mortalidade
prematura ou vividos com incapacidade, entdo sendo mensurado pela conjugacdo dos

dois componentes:

DALY = YLL + YLD, onde:

YLL - Years Life Lost (em inglés), mensura a mortalidade prematura,
ou seja, corresponde aos anos de vida perdidos pela morte precoce,
enquanto,

YLD Years Life Disability (em inglés), corresponde aos anos de vida
perdidos por viver com incapacidade (ou seja, vividos com
incapacidade).

Os resultados do DALY sado apresentados em anos de vida perdidos.

No caso deste estudo, estamos nos referindo aos DALYS EVITADOS (DALYs
averted) , ou seja, o ganho de anos de vida devido ao beneficio da redu¢do da poluicao do
ar.

Para estimar os anos de vida perdidos (YLL), utilizou-se metodologia que subtrai a
idade do 6bito prematuro de um limite de anos de vida esperado (esperanca de vida) de
determinado grupo populacional.

Tradicionalmente, o calculo considera o total de mortes em cada grupo etario
subtraindo a esperan¢a de vida no mesmo grupo etario estimado pelas tdbuas de vida
modelo nivel 26, do modelo Oeste que corresponde a esperanga de vida feminina do Japao,

a mais alta encontrada. Para contextualizar o padrao de mortalidade para o nivel nacional,
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utilizou-se as tabuas de vida para as UFs segundo o ano projetado pelo IBGE. A soma de
todos os YLL em cada grupo etario corresponde, entdo, ao total de anos de vida perdidos
prematuramente.

Os anos perdidos de vida por morte precoce evitados foram calculados para todas
as RMs.

Com o uso dos dados disponiveis no IHME (Institute for Health Metrics and
Evaluation), foram levantados os numeros correspondentes aos YLLs e DALYs para todas
as causas de morte naturais dos estados das seis regides metropolitanas de 1990 a 2017
(GLOBAL BURDEN OF DISEASE NETWORK, 2018). A partir deste ponto, utilizando-se o
YLL calculado nesta pesquisa, chegou-se aos indicadores YDL e DALY evitados

correspondentes para cada estado e aplicados para as RMs.

3.3.3 Método Economico

Refere-se a valoracdo em termos monetarios das alteracdes da medida ambientais
(areducao do MP2,5) sobre a morbimortalidade.

Foram realizados dois tipos de calculo: os custos diretos associados as internagdes
nas redes publica e privada, e a valoracao econd6mica da morte em saude, a partir da perda
de produtividade.

Para o DALY, a valoragao foi estimada pelo Valor de Vida Estatistico (VVE).

Lembrando que neste estudo, os calculos dos custos referem-se aos custos
evitados, ou aos ganhos ou a economia de gastos, pois a intervencao da implementacao do
Euro 6 trara ganhos.

Justamente, os ganhos em sadde e seus custos podem ser pensados como o
beneficio que se vale para o investimento em politicas em outras areas, que tragam
melhorias ao meio ambiente e ao desenvolvimento sustentavel.

O valordo dolarem 2016 é 3,4901 (IBGE- IPEDATA, 2016). O valor do PIB nacional
Brasil em 2016 corresponde a R$6,2 trilhdes (R$ 6.267.205.000.000,00) (IBGE, 2016).
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3.3.3.1 Valoracao das interna¢oes hospitalares

Para o calculo do valor total das internagdes no Sistema Publico de Saude
atribuiveis a poluicdo do ar, o valor médio das interna¢des em cada grupo etario foi
multiplicado pelo numero de internagdes conforme os valores levantados no portal do
DATASUS (MINISTERIO DA SAUDE, s.d.). Para estimar o custo das internacées do Sistema
de Satude Suplementar segundo os grupos de morbidade da CID 10 baseou-se no fator 1:3
do custo de internagio SUS: Suplementar (ANDRE et al. 2012b). Os valores para os anos

projetados foram mantidos no mesmo nivel de 2016.

3.3.3.2 Valoracao da morte

A valoragdo da morte foi determinada pela metodologia em decorréncia da perda
de produtividade do trabalho assalariado baseada no calculo dos anos de vida perdidos
pela morte precoce por faixa etaria (ZIVIN e NEIDELL, 2013; NARAI e SALL, 2016). Como
proxy para a produtividade do trabalho, adotou-se o valor do rendimento médio de todos
os trabalhos (para faixa etaria acima de 14 anos) para o ano de 2016 em cada RM segundo
os dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD continua) (IBGE, 2016).
Ou seja, a valoracdo das mortes neste caso exclui as mortes em criangas menores de 14
anos.

O custo da mortalidade é calculado com base no nimero de anos de vida perdidos

devido a morte precoce.

3.3.3.3 Valoracao dos anos de vida perdidos (DALY)

Ha uma outra forma de se mensurar o valor dos anos perdidos tanto pela morte
prematura quanto pelos anos vividos com incapacidade EVITADOS, que também foi
realizada neste estudo.

Politicas governamentais que melhorem a qualidade do ar sdo necessarias e a
andlise de custo beneficio dessas politicas impde que se estime, em termos monetarios, o
mais importante beneficio associado a essas politicas: a reducdo do risco de morte da
populagdo. Para tanto, pode-se utilizar o Valor de Vida Estatistica, o VVE, uma medida

econémica utilizada em andlises de custo beneficio (VISCUSI e ALDY, 2002; VISCUS],
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2011). Quando se faz a avaliacdo de uma politica de saude, por exemplo, é necessario
estimar tanto os custos diretos envolvidos quanto os custos valorados pela sociedade por
uma vida salva. O VVE corresponde, entdo, a um valor de compensagdo por vida salva ou
por uma vida sem incapacidade. Ele pode ser calculado por meio de equagdes salariais,
quando a politica em questdo envolve um bem de mercado, ou por meio de valoragdo
contingente. No primeiro caso, seria o valor que compensaria o risco de morte no
trabalho, por exemplo, para medir o custo do risco ocupacional. No segundo caso, seria
uma técnica para avaliacdo de recursos que nao sao de mercado, como o meio ambiente,
como neste estudo. O calculo do VVE por meio da valoracao contingente é feito através de
questionarios, surveys, que perguntam o quanto as pessoas estariam dispostas a pagar
para manter a existéncia de um determinado recurso ou serem compensadas pela perda
desse recurso. E entdo uma metodologia que possui uma variabilidade entre as
populacdes de diferentes lugares, pois depende de fatores como idade, grau de
escolarizacao, renda e percepcao do problema apresentado quando da aplicagao dos
questionarios.

Como exemplificado pela USEPA (U.S. Environmental Protection Agency)
americana: “Suponha que cada pessoa em uma amostra de 100.000 pessoas tenha sido
questionada sobre quanto estaria disposta a pagar por uma redu¢ao no risco individual
de morrer de 1 em 100.000, ou 0,001%, ao longo do préximo ano. Como essa redug¢ao no
risco significaria que esperariamos uma morte a menos na amostra de 100.000 pessoas
no ano seguinte, em média, isso as vezes é descrito como "uma vida estatistica salva".
Agora suponha que a resposta média a essa questdo hipotética foi US$ 100. Entdo, a
quantia total em ddlares que o grupo estaria disposto a pagar para salvar uma vida
estatistica em um ano seria US$ 100 por pessoa x 100.000 pessoas, ou US$ 10 milhdes, o
que significa "o valor de uma vida estatistica".

Ortiz et al (2009) realizaram uma avalia¢do contingente em Sdo Paulo que estimou
a disposicdo a pagar (DAP) - em inglés, willing to pay (WTP) - da populagao para reduzir
seu risco de morte por poluicao do ar - o valor de uma vida estatistica (VVE). Os autores
sugerem, para uso em politicas publicas, valores de VVE entre US$0.41 - 0.49 milhdes.

Nesse contexto, além da perda de produtividade, calculado diretamente para as

mortes precoces, obteve-se a valoragdo econdémica partindo-se do DALY - no presente
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estudo - para transformar os anos de vida perdidos pela morte prematura e pelos anos
vividos com incapacidade, em custo econdmico da polui¢cao atmosférica.

Decidiu-se utilizar o intervalo de VVE correspondente a US$0.41 - 0.49 milhGes -
o valor que a sociedade paulista deu para o risco de morte por poluicdo atmosférica
(ORTIZ et al. 2009).

Para a valoracdo econdmica da perda de saude e da vida atribuivel a poluicao

atmosférica, entdo, utiliza-se a seguinte formula:
Valoragao atrib = VVE pol * DALY atrib
Onde:
Valoracao atrib = yvaloracdo econémica em saude atribuivel a poluicdo atmosférica,

VVE pol = Valor de Vida Estatistico atribuivel a poluicao,

DALY atrib = YLL +YDL atribuivel a poluicao
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4 RESULTADOS

4.1 Mortalidade e Morbidade

O objetivo dessa se¢do é apresentar os resultados epidemiolégicos, em termos de
mortes gerais, internagdes hospitalares publicas e privadas, DALY e os seus custos
respectivos, para cada RM.

O impacto em saude - MORTALIDADE EVITADA ou VIDAS SALVAS - devido a
implementacdo da tecnologia Euro 6 na frota de 6nibus, na frota de caminhdes pesados e
em ambas as frotas somadas - e sua respectiva valoracdo econémica - o que se deixou de
perder em produtividade, ou melhor, a produtividade ganha, a partir de 2023 a 2050, nas

seis Regioes Metropolitanas (RMs) é apresentado a seguir, de acordo com a Tabela 12.

Tabela 12. Mortes EVITADAS nas seis regides metropolitanas devido a implementagao

da tecnologia Euro 6 na frota de 6nibus, frota de caminhdes pesados e em ambas as

frotas somadas, com sua respectiva valoracdo econémica, entre os anos 2023 a 2050

FROTA ORCAMENTO

LOCAL (RM)

Sao Paulo

Rio de Janeiro

Belo Horizonte
Vitdria
Curitiba
Porto Alegre
6 RMS

Onibus ‘ Pesados Onibus + Pesados Onibus Pesados Onibus + Pesados
-22.641 -40.683 -63.324 11.275.083.198,00 | 20.252.046.654,00 | 31.527.129.852,00
-18.742 -33.708 -52.450 7.077.907.125,00 |12.724.070.850,00 | 19.801.977.975,00
-4.660 -8.364 -13.024 1.652.569.632,00 | 2.965.166.904,00 | 4.617.736.536,00
-1.391 -2.498 -3.889 514.591.008,00 924.031.632,00 1.438.622.640,00
-2.163 -3.877 -6.040 877.385.808,00 1.572.265.812,00 | 2.449.651.620,00

1.269.735.750,00 | 2.274.388.875,00 | 3.544.124.625,00

Fonte: Elaboragdo proépria.

Observa-se para as seis RMs, a soma de 148.048 mortes evitadas ou vidas salvas

devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um

custo evitado em perda de produtividade de R$63,4 BI (bilhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

Observa-se para as seis RMs, a soma de 95.113 mortes evitadas ou vidas salvas

devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em

perda de produtividade de R$40,7 BI (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023

a 2050.
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Observa-se para as seis RMs, a soma de 52.935 mortes evitadas ou vidas salvas

devido a implementac¢do de Euro 6 na frota de 6nibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$22,7 bi (bilhGes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMSP, observa-se a soma de 63.324 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$31,5 bi (bilhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMSP, observa-se 40.683 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementac¢do de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$ 20,2 BI (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMSP, observa-se 22.641 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de Onibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$11,3 bi (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMR], observa-se a soma de 52.450 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$19,8 bi (bilhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMR]J, observa-se 33.708 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementacao de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$ 12,7 BI (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMR], observa-se 18.742 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de 6nibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$7,1 bi (bilhGes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

Observa-se que, embora os nimeros de mortes evitadas nas RMR] e RMSP serem
relativamente proximos, 52.450 e 63.324, o custo em produtividade difere muito entre
ambas - 19,8 bi e 31,5 bi, respectivamente, e isso se deve ao rendimento em SP, segundo
o PNAD ser quase R$ 653,00 maior do que no R]. O estudo utilizou o rendimento regional
e ndo o rendimento médio nacional.

No caso da RMBH, observa-se a soma de 13.024 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$4,6 bi (bilhdes de reais) contabilizados

entre os anos 2023 a 2050.
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No caso da RMBH, observa-se 8.364 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementagao de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$2,9 bi (bilhGes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMBH, observa-se 4.660 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de Onibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$1,6 bi (bilhdo de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMV, observa-se a soma de 3.889 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$1,4 bi (bilhdo de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMV, observa-se 2.498 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementac¢do de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$924 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMV, observa-se 1.391 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de Onibus, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$515 mi (milhGes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMC, observa-se a soma de 6.040 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$2,5 bi (bilhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMC, observa-se 3.877 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementac¢do de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$1,6 bi (bilhdo de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMC, observa-se 2.163 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de 6nibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$877,4 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMPA, observa-se a soma de 9.321 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$3,5 bi (bilhdes de reais) contabilizados

entre os anos 2023 a 2050.
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No caso da RMPA, observa-se 5.983 mortes evitadas ou vidas salvas devido a
implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$ 2,3 BI (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMPA, observa-se 3.338 mortes evitadas ou vidas salvas devido a

implementacdo de Euro 6 na frota de Onibus, a um custo evitado em perda de

produtividade de R$1,3 bi (bilhdo de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

O impacto em saude - MORBIDADE EVITADAS - entendida como as internagoes
hospitalares publicas e privadas devido as doencas cardiovasculares, respiratorias e
cancer de pulmdo atribuiveis a poluicio do ar - decorrente da implementacio da
tecnologia Euro 6 na frota de 6nibus, na frota de caminhdes pesados e em ambas as frotas
somadas - e sua respectiva valoragdo econOmica, ou seja, a economia em gastos
hospitalares, a partir de 2023 a 2050, nas seis Regides Metropolitanas (RMs) é

apresentado a seguir, de acordo com a Tabela 13.

Tabela 13. Morbidade total (internagdes hospitalares publicas e privadas) EVITADAS
nas seis regidoes metropolitanas devido a implementacdo da tecnologia Euro 6 na frota
de 6nibus, frota de caminhdes pesados e em ambas as frotas somadas, com sua
respectiva valoracdo econémica, entre os anos 2023 a 2050

FROTA ORCAMENTO

LOCAL (RM) Onibus +

Pesados
277.100.149,00

Onibus +

Onibus Pesados Onibus Pesados
Pesados

Sao Paulo 98.992.453,00 178.107.696,00

NN CRENGC I -9.243 | -16.653 -25.896 24.379.206,00 43.923.713,00 68.302.919,00
RN sl -5.876 | -10.578 -16.454 26.882.294,00 48.393.612,00 75.275.906,00
Vitoria -1.401 -2.513 -3.914 6.562.248,00 11.770.828,00 18.333.076,00
Curitiba -2.945 -5.277 -8.222 17.838.209,00 31.963.397,00 49.801.606,00

Porto Alegre

17.841.956,00

32.092.305,00

49.934.261,00

Fonte: Elaboragdo propria.

Observa-se para as seis RMs, a soma de 145.295 internagoes publicas e privadas

evitadas devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes

pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$539 mi (milhdes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

Observa-se para as seis RMs, a soma de 93.338 internagdes publicas e privadas
evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$346 mi (milhdes de reais) contabilizados

entre os anos 2023 a 2050.
74



LA TR L] BTy

2)Cs

SAUDEeSUSTENTARILIDADE

Observa-se para as seis RMs, a soma de 51.907 internagdes publicas e privadas

evitadas devido a implementacao de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos

publicos e privados de R$192 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a
2050.

No caso da RMSP, observa-se a soma de 75.321 internag¢des publicas e privadas
evitadas devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, dnibus + caminhdes
pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$277 mi (milhoes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMSP, observa-se a soma de 48.413 internac¢des publicas e privadas
evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$178 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMSP, observa-se a soma de 26.908 internac¢des publicas e privadas

evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos

publicos e privados de R$98 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a
2050.

No caso da RMR], observa-se a soma de 25.896 internagdes publicas e privadas
evitadas devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes
pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$68 mi (milhoes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMR], observa-se a soma de 16.653 internagdes publicas e privadas
evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$44 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMR], observa-se a soma de 9.243 internagdes publicas e privadas

evitadas devido a implementacao de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos
publicos e privados de R$24 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a
2050.

No caso da RMBH, observa-se a soma de 16.454 internagdes publicas e privadas
evitadas devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes
pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$75 mi (milhoes de reais)

contabilizados entre os anos 2023 a 2050.
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No caso da RMBH, observa-se a soma de 10.578 internagdes publicas e privadas

evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma

economia em gastos publicos e privados de R$48 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.
No caso da RMBH, observa-se a soma de 5.876 internac¢oes publicas e privadas

evitadas devido a implementacao de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos

publicos e privados de R$27 mi (milhoes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a
2050.
No caso da RMV, observa-se a soma de 3.914 internagdes publicas e privadas

evitadas devido a implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes

pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$18,3 mi (milhdes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMV, observa-se a soma de 2.513 interna¢des publicas e privadas
evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$11,7 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMV, observa-se a soma de 1.401 interna¢des publicas e privadas

evitadas devido a implementacao de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos

publicos e privados de R$6,6 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a
2050.
No caso da RMC, observa-se a soma de 8.222 internagdes publicas e privadas

evitadas devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes

pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$49,8 mi (milhdes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMC, observa-se a soma de 5.277 internagdes publicas e privadas
evitadas devido a implementagdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$32 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMC, observa-se a soma de 2.945 internacgdes publicas e privadas
evitadas devido a implementac¢ao de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos
publicos e privados de R$18 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a

2050.
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No caso da RMPA, observa-se a soma de 15.488 interna¢des publicas e privadas
evitadas devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, dnibus + caminhdes
pesados, a uma economia em gastos publicos e privados de R$49,9 mi (milhoes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMPA, observa-se a soma de 9.954 internag¢des publicas e privadas
evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de caminhdes pesados, a uma
economia em gastos publicos e privados de R$32 mi (milhdes de reais) contabilizados
entre os anos 2023 a 2050.

No caso da RMPA, observa-se a soma de 5.534 internag¢des publicas e privadas

evitadas devido a implementacdo de Euro 6 na frota de 6nibus, a uma economia em gastos

publicos e privados de R$18 mi (milhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a

2050.

E na Tabela 14, é possivel observar - diante das internacoes - as publicas e privadas,

separadamente, e seus respectivos custos.

77



(]

.
SAUDEeSUSTENTARILIDADE

Tabela 14. Morbidade - internagdes hospitalares publicas e privadas separadas - EVITADAS - nas seis regioes metropolitanas devido a

implementacdo da tecnologia Euro 6 na frota de dnibus, frota de caminhdes pesados e em ambas as frotas somadas, com sua respectiva

valoracdo econdmica, entre os anos 2023 a 2050

Onibus Pesados

Internagoe

LOCAL (RM) .

Numero de
desfechos

Numero de
desfechos

Orcamento

Orcamento

Numero de
desfechos

Onibus + Pesados

Orcamento

S50 Paulo - 2023 Piblicas 14.652 28.206.985,00 26.363 50.750.146,00 41.012 78.957.131,00
Privadas 12.256 70.785.468,00 22.050 127.357.550,00 34.309 198.143.018,00
Rio de Janeiro - Publicas 5.875 8.964.641,00 10.585 16.151.484,00 16.459 25.116.125,00
2023 Privadas 3.368 15.414.565,00 6.068 27.772.229,00 9.437 43.186.794,00
Belo Horizonte - Publicas 3.588 9.209.732,00 6.451 16.579.390,00 10.034 25.789.122,00
2023 Privadas 2.288 17.672.562,00 4127 31.814.222,00 6.420 49.486.784,00
L Publicas 842 2.186.572,00 1.507 3.922.097,00 2.352 6.108.669,00
Vitoria - 2023
Privadas 559 4.375.676,00 1.006 7.848.731,00 1.562 12.224.407,00
" Piblicas 1.785 6.034.992,00 3.197 10.813.802,00 4.976 16.848.794,00
Curitiba - 2023
Privadas 1.160 11.803.217,00 2.080 21.149.595,00 3.246 32.952.812,00
Publicas 3.676 7.091.025,00 6.612 12.754.617,00 10.288 19.845.642,00
Porto Alegre - 2023
Privadas 1.858 10.750.931,00 3.342 19.337.688,00 5.200 30.088.619,00
| | | 85.121 172.665.483,00
| | | 60.174 366.082.434,00

Fonte: Elaboragdo proépria.
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Em laranja: Do total das 145.295 internac¢des evitadas devido a implementacao de

A

Euro 6 em ambas as frotas, dnibus + caminhdes pesados, e uma economia em gastos

hospitalares publicos (SUS) e privados de R$539 mi (milhGes de reais), observa-se que se

devem:

e 85.121 internagdes publicas ao custo de R$172,6 milhdes
e 60.174 internagdes privadas ao custo de R$366 milhdes

Considerando a frota de 6nibus apenas, nas 6 RMs, observa-se 51.907 internagodes
publicas e privadas evitadas devido a implementacdao de Euro 6, a uma economia em

gastos hospitalares publicos e privados de R$192 mi (milhdes de reais), compostos por:

e 30.418 internacdes publicas ao custo de R$61,7 milhdes
e 21.489 internacdes privadas ao custo de R$131 milhoes

No caso da RMSP, do total das 75.321 internagdes evitadas devido a

implementacdo de Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, e uma

economia em gastos publicos e privados de R$277 mi (milhGes de reais), observa-se que

se devem:

e 41.012 internagdes publicas ao custo de R$78,9 milhdes
e 34.309 internacdes privadas ao custo de R$198,1 milhoes

Em se tratando da frota apenas de 0nibus, observa-se 26.908 internagdes evitadas
devido a implementac¢io de Euro 6, a uma economia em gastos publicos e privados de R$

98 mi (milhoes de reais), que se devem:

e 14.652 internagdes publicas ao custo de R$28,2 milhdes
e 12.256 internagdes privadas ao custo de R$70,8 milhdes

E, em relacdo a frota apenas de caminhoes pesados, observa-se 48.413 internacgoes
evitadas devido a implementacdo de Euro 6, a uma economia em gastos publicos e

privados de R$178 mi (milhdes de reais), que se devem:
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e 26.363 internacgoes publicas ao custo de R$ 50,7 milhoes
e 22.050 internacdes privadas ao custo de R$ 127,4 milhdes

Para a RMR]J, do total das 25.896 internagdes evitadas devido a implementacao de
Euro 6 em ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, e uma economia em gastos

publicos e privados de R$68 mi (milhdes de reais), observa-se que se devem:

e 16.459 internagdes publicas ao custo de R$25,1 milhdes
e 9.437 internacgdes privadas ao custo de R$43,2 milhdes

Os demais dados das outras RMs e tipos de frotas podem ser deduzidos da mesma
forma.

Salienta-se que o custo da morbidade pode totalizar valores muito discrepantes
para volumes similares de internacdes por dois motivos: as variacdes do grau de
cobertura da sauide suplementar e do valor médio das internag¢des segundo as RMs. Maior
cobertura representara maior nimero de internagdes no setor privado que agrega valor
mais alto ao or¢amento, pois o custo baseou-se no fator 1:3. Por outro lado, o valor médio

da internacao para as morbidades no DATASUS também é diferente por RM.

4.2 PROCONVE - Definicio da nova fase P8

Em relacdo ao impacto em perda de saude devido a decisdo - o atraso da
implementagdo do Euro 6 para 2023, ao invés de 2020, é mostrado nas tabelas

apresentadas a seguir.
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Tabela 15. Impacto em Mortalidade e Morbidade (internagdes publicas e privadas)
EVITADAS para as seis RMs e seus respectivos custos devido a implementacao do Euro 6
para ambas as frotas, 6nibus + caminhdes pesados, a partir de 2023, comparado a 2020

- e o resultado desta perda (menos vidas salvas e menor nimero de internacoes)

PESADOS ‘

MORTALIDADE ‘ -157.987 -148.048 -9.939

CUSTOS EM PERDA DE

PRODUTIVIDADE 67.979.893.044,00 | 63.379.243.248,00 | -4.600.649.796,00

MORBIDADE
(INTERNAGOES
HOSPITALARES -155.027 -145.295 -9.732

PUBLICAS E
PRIVADAS)

CUSTOS DAS
INTERNACOES

574.657.665,00 538.747.917,00 -35.909.748,00

Fonte: Elaboracao propria

A implementac¢do do Euro 6 (Fase P-8 no Brasil) para as frotas 6nibus + caminhdes
pesados, em 2020, evitaria 157.987 mortes prematuras que corresponde a um custo
evitado por perda de produtividade estimado em R$67,9 bi (bilhdes de reais) - e 155.027
internacdes hospitalares por um custo de R$575 mi (milhoes de reais) - por exposicdo ao
particulado fino, em seis regides metropolitanas (SP, R], BH, Vitéria, Curitiba e Porto
Alegre) correspondente a 1/4 da populacdo do pais. Observa-se na segunda coluna os
numeros comparativos ao se iniciar a implementac¢do em 2023.

Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovagdo pelo CONAMA
que determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 -
um atraso de trés anos: custara a vida de 10 mil brasileiros (9.939) e 9.732 internacoes
hospitalares, publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$ 4,6 BI

(bilhdes de reais) e R$36 mi (milhdes de reais).
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Tabela 16. Impacto em Mortalidade e Morbidade (internagdes publicas e privadas) para

as seis RMs e seus respectivos custos devido a implementagdo do Euro 6 para a frota de
caminhdes pesados, a partir de 2023, comparado a 2020 - e o resultado desta perda

(menos vidas salvas e menor niimero de internacgoes)

PESADOS

-95.113 -6.369

MORTALIDADE -101.482

CUSTOS EM PERDA DE

PRODUTIVIDADE 43.658.857.359,00 | 40.711.970.727,00 | -2.946.886.632,00

MORBIDADE

(INTERNACOES 99.620 -93.388 -6.232

HOSPITALARES
PUBLICAS E PRIVADAS)

CUSTOS DAS

INTERNACOES 369.259.894,00 346.251.551,00 -23.008.343,00

Fonte: Elaboracao proépria

Para a frota de caminhdes pesados, a implementa¢do do Euro 6 (Fase P-8 no
Brasil), em 2020 (até 2050), evitaria 101.482 mortes prematuras que corresponde a um
custo por perda de produtividade estimado em R$43,7 bi (bilhdes de reais) - e 99.620
internacoes hospitalares por um custo de R$369,3 mi (milhoes de reais) - por exposicdo
ao particulado fino, em seis regides metropolitanas (SP, R], BH, Vitoria, Curitiba e Porto
Alegre), correspondente a 1/4 da populacao do pais. Observa-se na segunda coluna os
numeros comparativos ao se iniciar a implementacdo em 2023.

Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovagdo pelo CONAMA
que determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 -
um atraso de 4 anos: custara a vida de 6.369 brasileiros e 6.232 internagdes hospitalares,
publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$2,9 bi (bilhGes de reais)

e R$23 mi (milhdes de reais).
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Tabela 17. Impacto em Mortalidade e Morbidade (internagdes publicas e privadas) para

as seis RMs e seus respectivos custos devido a implementagdo do Euro 6 para a frota de

n

onibus, a partir de 2023, comparado a 2020 - e o resultado desta perda (menos vidas

salvas e menor ndmero de internagdes)

ONIBUS

MORTALIDADE -56.505 -3.570

-52.935

CUSTOS EM PERDA DE

PRODUTIVIDADE 24.321.035.685,00 | 22.667.272.521,00 | -1.653.763.164,00

MORBIDADE

(INTERNACOES o -51.907 -3.500

HOSPITALARES
PUBLICAS E PRIVADAS)

CUSTOS DAS

INTERNACOES 205.397.771,00 192.496.366,00 -12.901.405,00

Fonte: Elaboracao proépria

Para a frota de 6nibus apenas, a implementacdo do Euro 6 (Fase P-8 no Brasil), em
2020 (até 2050), evitaria 56.505 mortes prematuras que corresponde a um custo por
perda de produtividade estimado em R$24,3 bi (bilhoes de reais) - e 55.407 internagcdes
hospitalares por um custo de R$205,4 MI (milhGes de reais) - por exposicdo ao particulado
fino, em seis regides metropolitanas (SP, R], BH, Vitoria, Curitiba e Porto Alegre),
correspondente a 1/4 da populagao do pais. Observa-se na segunda coluna os niimeros
comparativos ao se iniciar a implementagdo em 2023.

Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovagdo pelo CONAMA
que determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 -
um atraso de 4 anos: custara a vida de 3.570 brasileiros e 3.500 internacdes hospitalares,
publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$1.69 bi (bilhdo de reais)

e R$12,9 mi (milhdes de reais).

A Tabela 18 e a Tabela 19 mostram os dados calculados de Mortalidade e
Morbidade totais evitadas e seus respectivos custos - para os dois cendrios: os resultados
a implementacdo do Euro 6 em 2020 e em 2023; para cada RM e a somatéria dos dados

das 6 RMs; e de acordo com a frota.
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Tabela 18. Mortalidade evitada e seus respectivos custos - para os dois cendrios: os resultados a implementacao do Euro 6 em 2020 e

DESFECHO CENARIO E6 LOCAL (RM)

em 2023; para cada RM e a somatodria dos dados das 6 RMs; e de acordo com a frota.
FROTA

Onibus ‘ Pesados ‘()nibus+Pesados

Onibus

ORCAMENTO
Pesados

Onibus + Pesados

Mortalidade

Sdo Paulo - RMSP -24.130 -43.322 -67.452 12.077.867.232,00 21.676.068.774,00 33.753.936.006,00
Rio de Janeiro - RMR] -20.051 -36.060 -56.111 7.613.832.285,00 13.685.604.570,00 21.299.436.855,00
Belo Horizonte -RMBH -4.965 -8.916 -13.881 1.770.567.288,00 3.177.940.584,00 4.948.507.872,00
Vitéria - RMVI -1.477 -2.655 -4.132 549.938.400,00 988.916.256,00 1.538.854.656,00
Curitiba - RMC -2.310 -4.132 -6.442 942.076.980,00 1.684.076.550,00 2.626.153.530,00
Porto Alegre - RMPA -3.572 -6.397 -9.969 1.366.753.500,00 2.446.250.625,00 3.813.004.125,00

TOTAL ‘ -56.505 -101.482 ‘ -157.987 24.321.035.685,00| 43.658.857.359,00 67.979.893.044,00

Sdo Paulo - RMSP -22.641 -40.683 -63.324 11.275.083.198,00 20.252.046.654,00 31.527.129.852,00
Rio de Janeiro - RMR] -18.742 -33.708 -52.450 7.077.907.125,00 12.724.070.850,00 19.801.977.975,00
Belo Horizonte -RMBH -4.660 -8.364 -13.024 1.652.569.632,00 2.965.166.904,00 4.617.736.536,00
Vitéria - RMVI -1.391 -2.498 -3.889 514.591.008,00 924.031.632,00 1.438.622.640,00
Curitiba - RMC -2.163 -3.877 -6.040 877.385.808,00 1.572.265.812,00 2.449.651.620,00
Porto Alegre - RMPA -3.338 -5.983 -9.321 1.269.735.750,00 2.274.388.875,00 3.544.124.625,00

TOTAL -52.935 -95.113 -148.048 22.667.272.521,00| 40.711.970.727,00 63.379.243.248,00

Fonte: Elaboracao propria
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Tabela 19. Morbidade evitada e seus respectivos custos - para os dois cenarios: os resultados a implementacdo do Euro 6 em 2020 e em

2023; para cada RM e a somatoria dos dados das 6 RMs; e de acordo com a frota.

. FROTA ORCAMENTO
DESFECHO CENARIO E6 LOCAL (RM) A A ~ ~

Onibus Pesados Onibus + Pesados Onibus Pesados Onibus + Pesados

Sao Paulo - RMSP -28.705 -51.600 -80.305 105.603.478,00 189.832.421,00 295.435.899,00

Rio de Janeiro - RMR] -9.893 -17.814 -27.707 26.093.639,00 46.985.955,00 73.079.594,00

Belo Horizonte -RMBH -6.264 -11.271 -17.535 28.657.363,00 51.564.050,00 80.221.413,00

Vitdria - RMVI -1.490 -2.675 -4.165 6.979.125,00 12.529.631,00 19.508.756,00

Curitiba - RMC -3.131 -5.621 -8.752 18.964.829,00 34.047.049,00 53.011.878,00

Porto Alegre - RMPA -5.924 -10.639 -16.563 19.099.337,00 34.300.788,00 53.400.125,00
Morbidade TOTAL -55.407 -99.620 -155.027 205.397.771,00 369.259.894,00 574.657.665,00
Sao Paulo - RMSP -26.908 -48.413 -75.321 98.992.453,00 178.107.696,00 277.100.149,00

Rio de Janeiro - RMR] -9.243 -16.653 -25.896 24.379.206,00 43.923.713,00 68.302.919,00

Belo Horizonte -RMBH -5.876 -10.578 -16.454 26.882.294,00 48.393.612,00 75.275.906,00

Vitdria - RMVI -1.401 -2.513 -3.914 6.562.248,00 11.770.828,00 18.333.076,00

Curitiba - RMC -2.945 -5.277 -8.222 17.838.209,00 31.963.397,00 49.801.606,00

Porto Alegre - RMPA -5.534 -9.954 -15.488 17.841.956,00 32.092.305,00 49.934.261,00
TOTAL -51.907 -93.388 -145.295 192.496.366,00 346.251.551,00 538.747.917,00

Fonte: Elaboragao propria

Apresenta-se na Tabela 20, o mesmo em relagdo a cada RM para Mortalidade, e na Tabela 21, para Morbidade.
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Tabela 20. Impacto em Mortalidade evitada para cada RM e a soma das seis RMs e seus respectivos custos; devido a implementacao do
Euro 6 - e para cada tipo de frota; a partir de 2023, comparado a 2020; e o resultado desta perda (menos vidas salvas).

FROTA ORCAMENTO

Onibus Pesados i Onibus Pesados
Pesados

DESFECHO LOCAL (RM)

Onibus + Pesados

Sao Paulo - 2020
Sao Paulo - 2023

Rio de Janeiro - 2020

Rio de Janeiro - 2023

Belo Horizonte - 2020

Belo Horizonte - 2023
Vitéria - 2020
Vitéria - 2023
Curitiba - 2020
Curitiba - 2023

Porto Alegre - 2020
Porto Alegre - 2023
6 RM’s 2020
6 RM’s 2023

Mortalidade

12.077.867.232,00

21.676.068.774,00

33.753.936.006,00

11.275.083.198,00

20.252.046.654,00

31.527.129.852,00

7.613.832.285,00

13.685.604.570,00

21.299.436.855,00

7.077.907.125,00

12.724.070.850,00

19.801.977.975,00

1.770.567.288,00

3.177.940.584,00

4.948.507.872,00

1.652.569.632,00

2.965.166.904,00

4.617.736.536,00

549.938.400,00

988.916.256,00

1.538.854.656,00

514.591.008,00

924.031.632,00

1.438.622.640,00

942.076.980,00

1.684.076.550,00

2.626.153.530,00

877.385.808,00

1.572.265.812,00

2.449.651.620,00

1.366.753.500,00

2.446.250.625,00

3.813.004.125,00

1.269.735.750,00

2.274.388.875,00

3.544.124.625,00

Obs - a PERDA se refere a frota de dnibus + pesados. Para os outros tipos de frotas, o valor da perda sera a subtragdo do niimero de mortes evitadas em 2020 pelo

mesmo nimero em relacdo a 2023, de cada RM.

Fonte: Elaboracio propria
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Tabela 21. Impacto em Morbidade (interna¢des publicas e privadas) para cada RM e a soma das seis RMs e seus respectivos custos;
devido a implementacdo do Euro 6 - e para cada tipo de frota; a partir de 2023, comparado a 2020; e o resultado desta perda (menor
numero de internagdes).

FROTA ‘ ORCAMENTO

DESFECHO LOCAL (RM)

Sao Paulo - 2020

Sao Paulo - 2023

Rio de Janeiro - 2020

Rio de Janeiro - 2023

Belo Horizonte - 2020

Belo Horizonte - 2023
Vitéria - 2020
Vitéria - 2023
Curitiba - 2020
Curitiba - 2023

Morbidade

Porto Alegre - 2020

Porto Alegre - 2023
6 RM’s 2020
6 RM’s 2023

Obs - a PERDA se refere a frota de 6nibus + pesados. Para os outros tipos de frotas, o valor da perda sera a subtracdo do niimero de interna¢des em 2020 pelo mesmo

Onibus

Pesados

Onibus
+ Pesados

numero em relagido a 2023, de cada RM.

PERDA

Onibus

105.603.478,00

Pesados

189.832.421,00

Onibus + Pesados

295.435.899,00

98.992.453,00

178.107.696,00

277.100.149,00

26.093.639,00

46.985.955,00

73.079.594,00

24.379.206,00

43.923.713,00

68.302.919,00

28.657.363,00

51.564.050,00

80.221.413,00

26.882.294,00

48.393.612,00

75.275.906,00

6.979.125,00

12.529.631,00

19.508.756,00

6.562.248,00

11.770.828,00

18.333.076,00

18.964.829,00

34.047.049,00

53.011.878,00

17.838.209,00

31.963.397,00

49.801.606,00

19.099.337,00

34.300.788,00

53.400.125,00

17.841.956,00

Fonte: Elaboracio propria

32.092.305,00

49.934.261,00

PERDA
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Na RMSP, para a frota de 6nibus + caminhdes pesados, a implementacao do Euro 6
(Fase P-8 no Brasil), em 2020 (até 2050), evitaria 67.452 mortes prematuras que
corresponde a um custo por perda de produtividade estimado em R$33,7 bi (bilhdes de
reais) - Tabela 20; e 80.305 internacgoes hospitalares por um custo de R$295,4 mi (milhGes
de reais) - Tabela 21 - por exposicao ao particulado fino. Observa-se na linha imediata
abaixo, os nimeros comparativos ao se iniciar a implementa¢do em 2023.

Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovac¢do pelo CONAMA que
determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 - um
atraso de 4 anos: custard a vida de 4.128 paulistas e 4.984 internacdes hospitalares,
publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$2,2BI (bilhdes de reais)
e R$18,3 mi (milhdes de reais).

No caso da frota somente de o6nibus, ainda para RMSP, observa-se que a
implementacdo do Euro 6 (Fase P-8 no Brasil), em 2020 (até 2050), evitaria 24.130 mortes
prematuras que correspondem a um custo por perda de produtividade estimado em R$
12,1 BI (bilhdes de reais) Tabela 20 —; e 28.705 internagdes hospitalares por um custo de
R$ 105,6 MI (milhdes de reais) - Tabela 21 - por exposic¢do ao particulado fino. Observa-se
na linha imediata abaixo, os nimeros comparativos ao se iniciar aimplementacao em 2023.

Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovagdo pelo CONAMA que
determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 - um
atraso de 4 anos: custard a vida de 1.489 paulistas e 1.797 internag¢des hospitalares,
publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$ 802 MI (milhdes de
reais) e R$6,6 mi (milhdes de reais).

Para a RMR]J, para a frota de 6nibus + caminhdes pesados, a implementag¢dao do Euro
6 (Fase P-8 no Brasil), em 2020 (até 2050), evitaria 56.111 mortes prematuras que
correspondem a um custo por perda de produtividade estimado em R$21,3 bi (bilhdes de
reais) -Tabela 20 e 27.707 internacdes hospitalares por um custo de R$73,1 mi (milhGes
de reais) - Tabela 21 - por exposicao ao particulado fino. Observa-se na linha imediata

abaixo, os nimeros comparativos ao se iniciar a implementa¢do em 2023.
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Segundo o estudo, os resultados comparados a recém-aprovacao pelo CONAMA
que determina a nova fase P-8 do PROCONVE (Euro 6) vigorar apenas a partir de 2023 -
um atraso de 4 anos: custara a vida de 3.666 fluminenses e 1.811 interna¢des hospitalares,
publicas e privadas, estimadas, respectivamente, pela perda de R$1,5 bi (bilhoes de reais)
e R$4,8 mi (milhoes de reais) - Dados apresentados na Tabela 20 e na Tabela 21.

A Tabela 20 e a Tabela 21 ndo apresentam os calculos das perdas para as frotas
separadas, 6nibus e caminhdes pesados.

As tabelas seguintes, representam, para cada RM; os resultados sobre a
Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementac¢do do Euro 6 nos dois cendarios

(2020 e 2023); apresentados para ano a ano; e de acordo com a frota.
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Tabela 22. RMSP: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementacao do Euro 6 nos dois cendrios (2020 e

2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota

RMSP - Mortalidade
Onibus Pesados Onibus+Pesados
2020 | 2020 2023 2020 | 2023

RMSP - Morbidade

Fonte: Elaboracao proépria

Onibus Pesados Onibus+Pesados
2023 2020 2023 2020 \ 2023
0 0 0 0
-91 0 -142 0
-184 0 -289 0
-280 0 -438 0
-376 -202 -591 -315
-479 -308 -748 -480
-580 -414 -908 -647
-683 -522 -1.070 -817
-787 -629 -1.234 -988
-892 -742 -1.400 -1.163
-1.001 -855 -1.571 -1.342
-1.109 -970 -1.741 -1.522
-1.222 -1.088 -1.915 -1.707
-1.335 -1.210 -2.091 -1.894
-1.453 -1.331 -2.267 -2.079
-1.568 -1.454 -2.445 -2.268
-1.687 -1.579 -2.623 -2.456
-1.799 -1.698 -2.797 -2.641
-1.911 -1.818 -2.969 -2.826
-2.021 -1.937 -3.139 -3.009
-2.128 -2.051 -3.308 -3.186
-2.235 -2.165 -3.475 -3.367
-2.338 -2.274 -3.631 -3.535
-2.440 -2.384 -3.791 -3.704
-2.538 -2.492 -3.944 -3.871
-2.636 -2.596 -4.096 -4.031
-2.735 -2.700 -4.247 -4.193
-2.829 -2.800 -4.393 -4.349
-2.923 -2.899 -4.540 -4.503
-3.019 -3.000 -4.688 -4.658
-3.115 -3.099 -4.835 -4.809
-3.206 -3.196 -4.979 -4.961
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Como exemplo, observa-se abaixo, apresentada em grafico, a Figura 16 , o nimero
de mortes evitadas na RMSP no decorrer dos anos - de acordo com os dados da Tabela 22
anterior. Observa-se o numero de mortes evitadas excedentes se a implementacao

ocorresse em 2020.

Figura 16. Mortes prematuras anuais evitadas com a implementacdo da norma P-8 em
2010 (barras em cor preta) e 2023 (barras em cor azul)
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T T T T T T T T T
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-1000
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=)
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5000 [ 6nibus e pesados (2023)

Fonte: MILLER; FACANHA, (2016)
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Tabela 23. RMR]J: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementac¢do do Euro 6 nos dois cenarios (2020 e
2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota

RMR] - Mortalidade
Pesados
2020 2023

Onibus+Pesados
2020 | 2023

RMR] - Morbidade

Fonte: Elaboragao propria

Pesados \ Onibus+Pesados
2023 2020 2023 ‘ 2020 2023
0 0 0 0 0
0 -36 0 -56 0
0 -69 0 -109 0
0 -107 0 -166 0
-43 -140 -75 -219 -118
-65 -177 -114 -278 -179
-86 -216 -153 -337 -239
-108 -251 -192 -394 -300
-131 -290 -230 -453 -361
-154 -326 -270 -511 -424
-177 -361 -309 -569 -486
-199 -399 -351 -628 -550
-221 -438 -390 -688 -611
-244 -476 -433 -746 -677
-267 -517 -472 -806 -739
-289 -556 -514 -867 -803
-310 -595 -556 -925 -866
-329 -632 -599 -982 -928
-352 -667 -635 -1.037 -987
-372 -704 -674 -1.092 -1.046
-391 -737 -713 -1.144 -1.104
-412 -773 -749 -1.198 -1.161
-432 -804 -781 -1.247 -1.213
-449 -834 -815 -1.294 -1.264
-468 -864 -847 -1.341 -1.315
-486 -891 -878 -1.385 -1.364
-503 -923 -909 -1.433 -1.412
-519 -952 -940 -1.475 -1.459
-536 -979 -970 -1.518 -1.506
-551 -1.006 -999 -1.561 -1.550
-567 -1.033 -1.027 -1.602 -1.594
-582 -1.061 -1.058 -1.646 -1.640
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Tabela 24. RMBH: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementacdo do Euro 6 nos dois cenarios (2020 e

2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota.

RMBH - Mortalidade
Onibus Pesados Onibus+Pesados
2020 2023 2020 2023 2020 2023

RMBH - Morbidade
Onibus Pesados Onibus+Pesados
2020 2023 2020 2023 2020 \ 2023

Fonte: Elaboragao propria
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Tabela 25. RMVI: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementag¢do do Euro 6 nos dois cenarios (2020 e
2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota.

RMVI - Mortalidade

Onibus \ Pesados Onibus+Pesados \
2020 2023 | 2020 2023 2020 | 2023 \

RMVI - Morbidade

Onibus Pesados Onibus+Pesados

2020 \ 2023 2020 2023 2020 2023

0 0 0 0 0

0 -5 0 -7 0

0 -11 0 -15 0

0 -14 0 -22 0

-11 -4 -17 -12 -28 -16
-14 -8 -23 -17 -37 -25
-16 -11 -30 -22 -46 -33
-19 -15 -34 -25 -53 -40
-23 -17 -39 -33 -62 -50
-25 -21 -46 -36 -71 -57
-29 -25 -51 -41 -80 -66
-31 -29 -56 -50 -87 -79
-37 -31 -59 -54 -96 -85
-39 -36 -69 -60 -108 -96
-41 -40 -74 -68 -115 -108
-46 -41 -79 -75 -125 -116
-47 -46 -88 -79 -135 -125
-52 -49 -92 -87 -144 -136
-56 -53 -98 -93 -154 -146
-58 -56 -105 -100 -163 -156
-60 -58 -112 -109 -172 -167
-64 -61 -116 -115 -180 -176
-68 -66 -120 -118 -188 -184
-70 -70 -127 -123 -197 -193
-74 -72 -132 -129 -206 -201
-77 -75 -136 -136 -213 -211
-79 -79 -143 -141 -222 -220
-83 -82 -149 -145 -232 -227
-85 -84 -154 -154 -239 -238
-87 -87 -161 -158 -248 -245
-91 -91 -166 -164 -257 -255
-94 -94 -169 -169 -263 -263

Fonte: Elaboracio propria
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Tabela 26. RMC: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementacao do Euro 6 nos dois cenarios (2020 e

2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota.

RMC - Mortalidade

Onibus \ Pesados Onibus+Pesados \
2020 2023 | 2020 2023 2020 | 2023 \

RMC - Morbidade

Fonte: Elaboragao propria

0 0 0 0 0
0 -11 0 -16 0
0 -19 0 -30 0
0 -30 0 -47 0
-13 -39 -21 -62 -34
-18 -50 -33 -78 -51
-25 -60 -43 -96 -68
-31 -72 -54 -112 -85
-38 -84 -67 -131 -105
-44 -95 -79 -149 -123
-53 -107 -90 -167 -143
-59 -119 -104 -187 -163
-67 -130 -117 -206 -184
-74 -147 -130 =227 -204
-81 -156 -143 -245 -224
-89 -171 -156 -265 -245
-95 -183 -171 -285 -266
-103 -195 -184 -304 -287
-111 -207 -198 -323 -309
-119 -223 -211 -344 -330
-124 -233 -227 -363 -351
-132 -245 -238 -381 -370
-140 -257 -249 -400 -389
-146 -269 -262 -417 -408
-152 -280 -275 -434 -427
-158 -290 -285 -451 -443
-165 -299 -297 -466 -462
-171 -311 -307 -484 -478
-175 -321 -320 -498 -495
-182 -329 -328 -513 -510
-187 -340 -339 -528 -526
-193 -349 -349 -543 -542
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Tabela 27. RMPA: resultados sobre a Mortalidade e Morbidade evitadas; diante da implementagdo do Euro 6 nos dois cenarios (2020 e

2023); apresentados para ano a ano e soma total ao final; e de acordo com a frota.
RMPA - Morbidade

RMPA - Mortalidade
Onibus \ Pesados \ Onibus+Pesados
2020 2023 | 2020 2023 | 2020 | 2023

Fonte: Elaboragao propria

Onibus Pesados Onibus+Pesados

2020 2023 2020 \ 2023 2020 2023

0 0 0 0 0

0 -20 0 -31 0

0 -40 0 -64 0

0 -65 0 -99 0
-27 -84 -44 -131 -71
-38 -104 -67 -164 -105
-51 -128 -92 -201 -143
-63 -152 -116 -237 -179
-78 -171 -140 -270 -218
-92 -195 -162 -306 -254
-107 -218 -186 -342 -293
-121 -241 -210 -379 -331
-133 -265 -237 -416 -370
-148 -290 -262 -452 -410
-161 -311 -288 -489 -449
-176 -338 -311 -525 -487
-187 -363 -340 -561 -527
-201 -383 -363 -597 -564
-215 -404 -383 -628 -598
-225 -426 -409 -661 -634
-238 -445 -428 -692 -666
-250 -463 -450 -722 -700
-261 -481 -468 -749 -729
-271 -500 -488 -777 -759
-279 -517 -507 -802 -786
-290 -532 -524 -827 -814
-299 -549 -541 -851 -840
-308 -563 -557 -874 -865
-316 -576 -574 -896 -890
-323 -591 -590 -917 -913
-333 -605 -602 -940 -935
-619 -615 -963 -958
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4.3 DALY

0 DALY e seus componentes YLL e YDL foram calculados para as frotas somadas
de O0nibus e caminhdes pesados em todas as regides metropolitanas, apresentando os

seguintes resultados demonstrados na Tabela 28:

Tabela 28. Numero de anos perdidos evitados: por morte precoce (YLL), por
incapacidade (YDL) e por ambos somados: o DALY; por RM e pelas seis somadas, para a

frota de dnibus e caminhoes pesados.

Onibus+Pesados |

Sao Paulo

886.079

724.974

1.611.053

Rio de Janeiro ‘

698.206 473.674 1.171.880

Belo Horizonte 176.003 94.396 270.399
vitoria TR 52.011 107.951
Curitiba 81.475 65.221 146.696

Porto Alegre

121.115

95.781

216.896

6 RMs |

Fonte: Elaboracio propria

Para as frotas, 6nibus e caminhdes pesados das seis regides metropolitanas,
estima-se o0 DALY de 3,5 milhdes anos perdidos EVITADOS pela introdugdo da Fase P-8, e
ao custo de US$1,4a 1,7 TRI (2016). No caso da RMSP, significa o DALY de 1,6 milhdo anos
perdidos evitados pelo custo de US$ 660 a 789 bi (Tabela 29).

Nessa pesquisa ndo houve corregdes de valores. Os valores de VVE utilizados
seguem o estudo de Ortiz et al (2009) determinados na populacido paulista, US$ 0.41 -
0,49 milhoes.

Isso significa o valor de DALY anual de US$ 51,6 a 61,7 bi, que corresponde a 0,26
% do PIB de 2016.

Tabela 29. Valoracdo do DALY por VVE (US$ 0.41 - 0,49 milhdes)

Onibus+Pesados

DALY

Sao Paulo 1.611.053 660.532 789.416
Rio de Janeiro ‘ 1.171.880 480.471 574.221
Belo Horizonte ‘ 270.399 110.864 132.496

Vitoria ‘ 107.951 44.260 52.896
Curitiba ‘ 146.696 60.145 71.881
Porto Alegre 216.896 88.928 106.279

6 RMs

Fonte: Elaboracio proépria
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5 DISCUSSAO

Vale iniciar a discussao sobre os resultados, informando que os mesmos sido
subestimados, sejam pelas limitacdes da propria metodologia, ou por obstaculos
inerentes ao alcance das informacdes.

O impacto em morbidades obtido esta bastante subestimado, haja vista que é
esperado que o numero de eventos para as doengas seja da ordem de 70 a 100 vezes maior
que o de mortes, que decorre da pequena cobertura de estudos epidemioldgicos
ambientais e fontes restritas confiaveis de dados desses atendimentos. Outro motivo para
considerar os resultados muito conservadores é que, apesar do estudo considerar a
projecao populacional e seus reflexos na morbi-mortalidade, a concentragao ambiental foi
mantida fixa, bem como a frota circulante, sem nenhum crescimento, o que em tese é
improvavel pois com o aumento da populacdo, a demanda por transportes e o aumento
esperado no nivel de atividade econémica também traria um aumento nas emissoes.
Deve-se lembrar finalmente que o conhecimento cientifico, apesar de ter crescido muito
desde a segunda metade do século passado, ainda é insuficiente para esclarecer os
mecanismos de atuacdo da poluicdo sobre a saide e mesmo identificar todos os impactos
no organismo humano. Mesmo assim, ja sinalizam para aspectos cognitivos e sequelas, no
caso de gesta¢cdes em ambiente poluido, no desenvolvimento humano em toda a sua vida,
efeitos esses sequer cogitados ou passiveis de serem calculados, mostrando apenas que
se hoje ja somos capazes de identificar forte impacto em satde, qualquer atuacao também
trara maiores beneficios para a saide da populacao.

Embora a Resolu¢ao CONAMA 490/2018 estabele¢a a implementacdo da fase P-8
do PROCONVE para veiculos pesados movidos a diesel a partir de 2023, a troca dos
veiculos ocorrera de forma gradual e podera levar até duas décadas para surtir completo
efeito devido ao lento giro da frota, ou seja, até que toda a frota de veiculos pesados seja
substituida.

A implementacao da fase P-8 do PROCONVE contribuira de forma surpreendente
com a saude, mesmo considerando este longo periodo para a substituicao. O estudo revela
que seriam evitadas aproximadamente 148 mil mortes (5.286 mortes ao ano ou 14,5
mortes ao dia) de 2023 até 2050 (28 anos), com impacto positivo de R$ 68 Bl em perda

de produtividade evitada e 155 mil interna¢des hospitalares publicas e privadas evitadas
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com economia de R$ 575 MI. A estimativa é valida para seis regides metropolitanas
brasileiras, sendo elas Sao Paulo, Rio de Janeiro, Belo Horizonte, Vitéria, Curitiba e Porto
Alegre.

Outra pesquisa revela, para as mesmas regides metropolitanas, que se a poluicao
do ar causada pelo MP2,5 por todas as fontes, se mantivesse a mesma de 2018 até 2025 (8
anos), seriam contabilizadas, 127.919 mortes (15.989 mortes ao ano ou 44 mortes ao dia),
a um custo, em perda de produtividade, de R$ 51,6 BI (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018). Ademais foi avaliada também o nimero de mortes - 33.751
- que se deviam as emissdes de fonte diesel apenas da frota de 6nibus (4.219 mortes
anuais ou 11 mortes ao dia), ao custo estimado, em perda de produtividade, em R$ 13,6
BI.

Mesmo em se tratando de pesquisas diferentes, para se ter uma aproximacao
comparativa, o impacto da implementacdo de P-8 na redugdo de MP2,5 emitido pela frota
veiculos pesados a diesel em mortes (5.286 mortes a0 ano) compensaria cerca de 1/3
(33%) das mortes ao ano causadas pela poluicao por MP25 de todas as fontes (15.989
mortes ao ano).

Caso fossem considerados os resultados deste estudo para a frota de caminhdes
pesados, seriam 95.113 mortes evitadas ou vidas salvas (3.396 ao ano ou cerca de 9,3
mortes ao dia) devido a implementagdo de P-8, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$40,7 BI contabilizados entre os anos 2023 a 2050. E se fossem as
mortes relacionadas a frota de 6nibus, seriam 52.935 mortes evitadas ou vidas salvas
(1.890 ao ano ou 5,1 ao dia) a um custo evitado em perda de produtividade de R$22,7 BI.

Observa-se, entre as frotas caminhdes pesados e 6nibus, um impacto maior -
aproximadamente o dobro de mortes evitadas comparadas as relacionadas a frota de
Onibus. Se as relacionarmos ao total de mortes evitadas por ambas as frotas, basicamente
64% se devem aos caminhdes pesados.

Outra observacao refere-se aos resultados de mortes evitadas pela implementacao
do P-8 na frota de 6nibus - 1.890 ao ano ou 5,1 ao dia - comparadas ao impacto da emissao
de MP2;s pela frota 6nibus na mortalidade - 4.219 mortes anuais ou 11 mortes ao dia -
45%.

Para as frotas, 6nibus e caminhdes pesados das seis regides metropolitanas,

estima-se o DALY de 3,5 milhdes anos perdidos EVITADOS pela introdugdo da Fase P-8, e
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ao custo de US$ 1,4 a 1,7 TRI (2016). Isso significa o valor de DALY anual de US$ 51,6 a
61,7 BI, que corresponde a 0,26 % do PIB de 2016. Nessa pesquisa ndo houve corre¢des
de valores.

No caso da RMSP, significa o DALY de 1,6 milhdo anos perdidos evitados pelo custo
de US$ 660 a 789 BL.

Neste estudo, os valores de VVE utilizados seguem o estudo de Ortiz et al (2009)
determinados na populagdo paulista correspondentes ao intervalo de US$ 0.41 - 0,49
milhdes. O VVE representa o quanto a sociedade esta disposta a pagar para nao ter o risco
de morte precoce ou anos vividos com incapacidade atribuiveis a polui¢ao. Entretanto, as
diferencas referentes as situacdes socioecondmicas entre os locais de estudo e de
referéncia podem interferir na valoracao das perdas de vida.

Os autores Miller e Facanha (2016) em sua pesquisa pelo ICCT, analisaram a
monetizacdo de dois impactos mais importantes da norma P-8: o risco reduzido de mortes
prematuras por exposicdo a emissdes de particulas finas (MP25) e o aumento do custo de
tecnologias de controle de emissdes veiculares e o aumento do custo de manutencao de
veiculos P-8. Além dos custos e beneficios monetizados concluiram, na mesma linha, que
se a fase P-8 tivesse sido adotada em 2018, as reducdes de 130.000 toneladas de MP2,5s até
2048 - avaliadas por calculos de emissdo das frotas - causariam a redug¢do de 74.000
mortes prematuras por doencas cardiopulmonares, cancer do pulmao e infecgdo
respiratdria aguda em 127 cidades brasileiras. Ao realizarem a analise econdmica, os
autores verificaram que o investimento de US$ 7 BI para a aquisicio de veiculos
compativeis a fase P-8 para veiculos pesados no pais, seria compensado em beneficios,
referentes a sadde e ao clima, em valores de US$ 74 BI, ou seja, uma relagio de 1:11 em

custo-beneficio, como pode ser visto na Figura 17.
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Figura 17. Beneficios e custos cumulativos da norma P-8 (2018-2048)

BENEFICIOS ac longo de -30 anos \
USD 74 bilhdes total, incluindo:

74.000 mortes prematuras evitadas

130.000 toneladas de MP, evitadas

Beneficios adicionais (ndo monetizados):
12 milhdes de toneladas de NO, evitadas
Ate 350 milhdes de toneladas de

CO,e (GWP-20) /

CUSTOS ac longo de -30 anos
USD 7 bilhdes total

USD 1.600-3.200 por veiculo
0,55 USD por mil VKT

11:1

Relac3o Beneficio-Custo

Figura 2. Beneficios e custos cumulativos da norma P-8 (2018-2048)

Fonte: MILLER; FACANHA (2016)

Os autores previram o impacto em saude em mortes e ndo DALY. Para atribuir o
valor econdmico dos impactos a saude, aplicaram o VVE ajustado recomendado para o
Brasil pela agéncia americana ambiental - USEPA (U.S. Environmental Protection Agency).
Esta abordagem resulta em uma estimativa de US$ 2,44 milhdes (USD de 2015) para o
VVE com renda ajustada no Brasil em 2015, assumindo uma elasticidade de renda de 1,0.
0 valor aumenta para US$ 2,52 milhdes em 2018 e US$ 3,46 milhdes em 2048, de acordo
com o crescimento projetado da renda per capita.

As graves consequéncias de emissdo de poluentes, especificamente nesta
discussao, o MP fino, para o meio ambiente e a saude e, cada vez mais, para a economia,
da dependéncia de combustiveis fosseis, especialmente o diesel, da matriz energética de
transportes, tém estimulado o desenvolvimento e a implementagao de fontes alternativas
de energia.

Isso ficou bem claro no inusitado experimento natural em todo o pais em
decorréncia da greve dos caminhoneiros em 2018. Foi a oportunidade de se averiguar a
mudanga da qualidade do ar devido a imobilidade veicular, especialmente caminhdes, em
todo o pais. Os niveis de concentracdo de MP2;s das estagdes da RMSP mostraram a queda
de 70,6% a 47,5% do inicial, além de seus niveis de concentracao terem se mantido abaixo

dos niveis preconizados pela OMS durante a greve, e que voltaram a ultrapassa-los a partir
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do dia em que se iniciou o enfraquecimento da greve (INSTITUTO SAUDE E
SUSTENTABILIDADE, 2018b).

A exemplo, com esta visdo, campanhas como Doctors Agains Diesel expdem o risco
da poluicao causada pelo diesel a saide humana e tem influenciado governos de paises,
em especial europeus, para que limitem o uso do diesel veicular. Franca, Reino Unido e
Alemanha decidiram banir a utilizagdo do diesel da matriz energética de transporte.
Alemanha anunciou a proibicio da producdo desses veiculos a partir de 2030
(ZIMMERMANN, 2018).

A mobilizacdo do setor da satide vem reafirmar de forma importante a necessidade
da reducdo de emissdes de GEE para a contribuicdo crescente aos cuidados de saude. O
apelo a acdo no clima e saide na COP24 foi enunciado por organizagdes representando
mais de 5 milhdes de médicos, enfermeiros e profissionais de saude publica e 17.000
hospitais em mais de 120 paises (WHO, 2018).

A comunidade de saude possui alta credibilidade, é globalmente conectada e cada
vez mais engajada na redugdo alteracdes climaticas e poluicdo atmosférica. Sendo assim,
pode, de fato contribuir para a mudanga e ser um exemplo (WHO, 2018).

Um exemplo de iniciativa para a reducao de GEE e poluentes toxicos - em janeiro
de 2018, foi promulgada a Lei 16.802/2018 na cidade de Sdo Paulo (SAO PAULO, 2018),
que estabelece metas intermediarias e de longo prazo para a redugdo de emissdes de
poluentes por veiculos de transporte publico, 6nibus. Esta Lei substitui as determinac¢des
do Artigo 50 da Lei de Mudanca do Clima do municipio, a Lei 14.993/ 2009 (SAO PAULO,
2009), que determinava a substituicao do diesel por combustiveis renovaveis até 2018 e
ndo seriam cumpridas. Na nova lei, os poluentes a terem emissdes reduzidas sdao o CO2
féssil, MP e NOx. Observa-se que a maior parte das reducdes de emissdes dos poluentes
deve ocorrer nos dez primeiros anos de implementacdo da lei, respectivamente em 50%,
90% e 80%. Em 20 anos, as emissoes de COz2 devem ser zeradas e as de MP e NOx
alcancarem seu declinio em 95%. A exigéncia € neutra quanto a tecnologia, o que
proporciona as operadoras de transporte coletivo maior flexibilidade em suas decisdes
sobre as transicdes de tecnologia dos 6nibus e combustivel (SAO PAULO, 2018).

Segundo Dalmann (2019), em outra excelente pesquisa do ICCT, aponta que a
implementacdo da nova fase P-8 do PROCONVE, em sendo tardia (2023), havera

dificuldades para o alcance das metas da lei. A analise da frota de referéncia atual sugere
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que as praticas atuais de aquisicdo (i.e., a substituicao de 6nibus a diesel P-5 por 6nibus a
diesel P-7) ndo serdo suficientes para alcancar as metas de reducao de emissoes
estabelecidas. O que provavelmente ira acontecer, segundo o autor, é que as operadoras
de transporte coletivo no municipio de Sdo Paulo precisardo se antecipar aos padroes
nacionais em 2023 para adquirir as tecnologias Euro 6 para suas frotas de 6nibus, uma
vez que os Onibus adquiridos recentemente ainda estarao circulando por 10 anos até
serem trocados pelos que possuem a tecnologia compativel.

Assim, a rdpida transicdo para as tecnologias de motor Euro 6 serd uma das
principais formas para alcangar as metas de reducao das emissdes de poluentes téxicos
da lei municipal de Sao Paulo. No entanto, em relagdo as metas para reducdo de emissoes
de CO2, intermediaria e de longo prazo, nem mesmo a antecipacdo sera suficiente,
devendo haver a introducdo de outras tecnologias de motor mais eficientes e outras
matrizes energéticas, como os combustiveis ndo fésseis para que a lei seja cumprida.

Em relacdo ao MP e NOx, Dallmann estimou a reducdo das emissoes ao final dos
primeiros dez anos de implementac¢do da Lei, conforme ilustra a Figura 18. Observa-se
que meta de redugdo de MP em 10 anos sé seria possivel se transicao ocorresse ainda no
ano de 2019. Segundo o autor, que previu que se adiada para 2020 ou posterior - o que é
o caso, como sucedeu a decisdo do CONAMA, a transicdo a partir de 2023 - as metas
dificilmente seriam alcangadas. Tal atraso exigira medidas adicionais.

Segundo a Figura 18, o autor constatou que se as transicdes para Euro 6
ocorressem em 2021, 2022 ou 2023, as emissoes de MP e NOx , mesmo provenientes
apenas dos 6nibus a diesel P-7 presentes na frota em 2027, ainda excederiam os limites
projetados pela Lei 16.802/2018. Ainda aponta que, mesmo que os Onibus elétricos de
emissao zero fossem adquiridos nesses cenarios, em lugar dos 6nibus Euro 6, as metas de

reducdo de emissoes ainda ndo seriam atingidas.
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Figura 18. Emissdes de MP e NOx de acordo com o ano de transi¢do da frota de 6nibus
de Sao Paulo, nos cenarios de aquisicdo de transicdo para Euro 6. As estimativas para
2027 sao mostradas em cinco cenarios, a partir de 2023, 2022, 2021, 2020 ou 2019.

BFrota a diesel P-5 M Frota a diesel P-7 BFrota Euro VI =---Meta de emissdes em 10 anos

160 10.000
MP NO,

8.000

6.000

x

4.000
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Emissdes de MP (toneladas/ano)
Emissdes de NO, (toneladas/ano)

Emissdes 2023 2022 2021 2020 2019 Emissdes 2023 2022 2021 2020 2019
dafrota (BAU) dafrota (BAU)
de referéncia de referancia

Ano de transi¢ao para a aquisicdo de énibus Euro VI

Fonte: DALLMANN (2019)

0 mesmo ocorrera em se tratando do progresso em direcdo as metas de COz a
partir dos 6nibus Euro 6 movidos a combustiveis fésseis, mas pior. Ndao havera
cumprimento no prazo de transi¢cao atual. Para cumprir as metas de reducao de emissdes
de CO2 fossil, a transi¢do para tecnologias de motor Euro 6 deve ser acompanhada de uma
mudanca para combustiveis nao fésseis. O autor reafirma que no longo prazo, toda a frota
deve ser livre de combustiveis fésseis para alcancar a meta estabelecida para o prazo de
20 anos de 100% de redugdo nas emissoes de COz fossil (DALMANN, 2019).

0 ndo cumprimento da Lei 16.802/2018 representara um retrocesso diante dos
esforgos e expectativas que envolvem os atores, inclusive a populagdo, que lutaram em
prol desta iniciativa para a saide de seus moradores e o desenvolvimento sustentavel da
cidade. Além disso, cabe lembrar que o municipio de Sdo Paulo muitas vezes é utilizado
como espelho, iniciando a ado¢ao de medidas e politicas e seguidas por outros estados.

E, percebe-se - a principal razdo se devera ao descompasso da tomada de decisdes
em diferentes esferas do governo, neste caso, federal e municipal.

No entanto, ndo sera esse o Unico prejuizo da equivoca decisao no CONAMA,
defendida pela associacdo representante dos rgaos ambientais estaduais —~ABEMA - e o

setor econdmico. A votacdo irreparavel no CONAMA que determinou a aprovacdo em
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atraso de trés anos para o inicio da atualiza¢do da tecnologia Euro 6 - a partir de 2023, ao
invés de 2020 - além de mudar o cendrio para se atingir as metas propostas pela lei
municipal em Sao Paulo, culminara com outras nocivas consequéncias.

A maior delas - os resultados deste estudo indicam - deixarao de ser evitadas as
mortes precoces de cerca de 10 mil pessoas e a perda de produtividade de até R$4,6
bilhdes. Ainda implicara em 9.750 internacdes hospitalares ao custo de 36 milhdes de
reais aos cofres publicos e privados de saude.

Mesmo com o devido conhecimento sobre os prejuizos - o atraso na atualizacao do
programa frente a outros paises em mais de 10 anos, a producdo de veiculos de tecnologia
mais limpa Euro 6 pelas industrias automobilisticas ao redor do mundo, e, inclusive no
Brasil, porém apenas para exportacdo - o CONAMA assim deflagrou um custo adicional a
saude dos brasileiros, para o meio ambiente e para a economia.

Nesse sentido, as grandes reducdes de emissoes exigidas pela Lei 16.802/2018
devem vir, principalmente, das transi¢cdes para tecnologias de motor mais eficientes e
combustiveis ndo fésseis. Meios de transporte mais sustentaveis, que incluem o uso de
combustiveis limpos e renovaveis e veiculos elétricos sao exemplos nesse sentido. Isso se
torna ainda mais relevante para municipios que utilizam frotas de 6nibus mais antigas ou
que nao facilmente as renovam.

A Figura 19 apresenta as estimativas das emissdes de escapamento de CO2 féssil
por tecnologias alternativas de motor de 6nibus de transporte coletivo e combustiveis em
comparacdo com as emissdes de onibus a diesel P-5 ou P-7 usando combustivel B7
(mistura de 93% de diesel de petréleo e 7% de biodiesel por volume) (ANL,2018 apud
DALMANN, 2019).
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Figura 19. Mudangas nas emissdes de escapamento de CO2 fossil (g/km) para
alternativas de motor de 6nibus de transporte coletivo urbano e combinagdes de
combustivel em relacdo aos 6nibus a diesel P-5 e P-7 utilizando combustivel B7.

CO, fossil de escapamento

Diesel P-7 com AC (B15)

Diesel Euro VI (B15)

Diesel Euro VI (B20)

Hibrido Euro VI (B15)

GMC Euro VI (fossil)

Biodiesel Euro VI (B100; dleo de soja)

Diesel renovavel Euro VI (R100; dleo de soja)
Etanol Euro VI (ED95; cana-de-ac¢ucar)

GNC Euro VI (biometano)

Elétrico a bateria (mix da rede de eletricidade no Brasil)

-100 -50 0 50
Emissdes relativas a frota de referéncia de diesel P-5 e P-7 (%)

Fonte: ANL,2018 apud DALLMANN,2019

Segundo Dalmann (2019), os 6nibus a diesel Euro 6, usando maior porcentagem
de misturas de biodiesel (B20), GNC (Gas natural comprimido) Euro 6 usando
combustivel fossil e hibridos diesel-elétrico Euro 6 oferecem redugdes de emissodes de CO2
relativamente baixas em relacdo aos 6nibus a diesel P-5 e P-7 da frota de base, variando
de 3% a 20%. Essas tecnologias nao proporcionariam grandes redu¢des de emissdes de
CO2 f6ssil, que serdo necessarias para cumprir a Lei 16.802. Cinco combinacdes de
tecnologia de motor e combustivel ndo geram emissdes de CO2 fossil: dnibus elétricos a
bateria; 6nibus a diesel Euro 6 usando 100% de misturas de diesel renovavel ou biodiesel;
onibus a etanol Euro 6; e 6nibus a GNC Euro 6 abastecidos com biometano. Na Figura 20,
o autor exemplifica um cendrio em que as metas de reducao de emissdes da Lei 16.802
seriam atendidas por meio da aquisi¢cdo, em curto prazo, de tecnologias de motor a diesel
Euro 6 e livres de combustivel f6ssil, e, de uma transicao completa para tecnologias livres
de combustivel fossil a partir de 2028. Neste cendrio, assume-se que 60% dos novos
onibus da frota entre 2019 e 2027 sao livres de combustivel féssil e que 40% sao a diesel
Euro 6, utilizando combustivel diesel comercial. Esse modelo de aquisi¢do resultaria em
um total de 6.770 6nibus livres de combustivel fossil operando na frota no inicio de 2028

e uma frota 100% livre de combustivel fossil até o inicio de 2038. Nesse caso, as redugoes
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estimadas de emissdes dos dois poluentes atmosféricos, assim como do COz féssil, em toda

a frota seriam suficientes para cumprir a Lei 16.802.

Figura 20. Mudancas projetadas na composi¢do da frota (painel superior) e nas
emissoes (painel inferior) para um cenario de aquisicdes em que as metas de redugdo
intermediaria e final sdo alcangadas por meio da aquisi¢do de tecnologias de 6nibus a

diesel Euro VI e livres de combustivel fossil. Para as reducdes de emissdes de MP e NOx,
o intervalo de estimativas reflete o desempenho ligeiramente melhor das opg¢oes de
onibus elétricos a bateria de emissdo zero em comparacdao com os motores a combustao

interna com certificacdo Euro 6.
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O autor também calculou que se a transicao para a aquisicdo de O6nibus livres de
combustivel fossil fosse adiada para 2022, 95% das compras entre 2022 e 2027 deveriam
ser de Onibus livres de combustivel f6ssil para atingir a meta de COz fossil no prazo de 10
anos. Se fosse adiada ainda mais, o que € o caso, pois ja sabemos que sera em 2023, sera
dificil alcancar as metas sem a retirada de circulacdo e a substituicdo antecipadas de
onibus que ainda nao cumpriram sua vida util de 10 anos.

Existem varias op¢des de combustivel para 6nibus urbanos de transporte coletivo
que nao emitem CO:z féssil, como explicado anteriormente. No entanto, vale lembrar que
as emissoes decorrentes da producgdo desses combustiveis e de suas matérias-primas
podem ser significativas, no tocante ao ciclo de vida do produto. Isso vale especialmente
para os biocombustiveis a base de matérias-primas alimentares, como o biodiesel de 6leo
de soja e o etanol.

O Biodiesel, por exemplo, ja é utilizado como mistura ao diesel em todo o pais
(Conselho Nacional de Politica Energética, 2018). Para incentivar o uso dos
biocombustiveis, o governo brasileiro estabeleceu metas para inserir a mistura de
biodiesel no diesel comercial vendido no pais. Entre 2016 e 2018 a porcentagem de
biodiesel aumentou de 7% (B7- mistura de 93% de diesel de petréleo e 7% de biodiesel
por volume) para 10% (B10) e a meta é que essa fracdo se aumente em 1% ao ano,
chegando a 15% (B15) em 2023.

O Instituto Saude e Sustentabilidade avaliou o beneficio em saude publica a partir
da adicao de diferentes niveis de biodiesel ao diesel automotivo, em termos de alteracao
da concentracdo ambiental de particulas finas. Considerando as duas regides
metropolitanas mais populosas do Brasil, Sdo Paulo e Rio de Janeiro, por um periodo de
11 anos (2015-2025), tendo como matriz energética no transporte publico - o B5 (adicao
de 5% do biodiesel no diesel), estimou-se mais de108 mil dbitos, a um custo de perda de
produtividade um pouco superior a US$ 7 bilhdes, em valores de 2012. Se a mistura
passasse a B20, nas duas regides, poderiam ser evitadas mais de 13 mil vidas e um ganho
gerado da perda de produtividade evitada superior a US$ 816 milhdes. Em relagdo as
internacdes, nas RMSP e RMR] seriam contabilizadas 239.635 internagdes publicas com o
uso de B5 entre 2015 a 2025, em custos aos cofres publicos de US$ 207 milhdes. Com a

introducao de B20 em 2015, estima-se a reducao de 28.169 internacgdes publicas evitadas,
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a uma economia em internagdes de aproximadamente US$ 25 milhdes, respectivamente
(VORMITTAG, 2018; INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, 2015).

Os trdlebus tém uma longa histéria de uso no sistema de transporte coletivo
municipal de Sdo Paulo e, similarmente, oferecem uma alternativa elétrica de emissao
zero as operadoras de transporte coletivo na cidade. A rede de infraestrutura de recarga
de trélebus existente em Sdo Paulo esta subutilizada. A expansao da frota de trolebus é
uma exigéncia da Lei 16.802.

Onibus elétricos sdo mais uma alternativa livre de carbono féssil para as
operadoras. Esses 6nibus ndo geram emissdes de escapamento de CO:z féssil, MP e NOx.
De acordo com Slowick et al. (2018), paises da América do Norte e da Europa estdo
desenvolvendo politicas para aumentar a participacdo dos 6nibus movidos a eletricidade.
0 governo da China viabilizou a troca de seus veiculos para os 6nibus elétricos como uma
das medidas urgentes para melhorar a qualidade do ar no pais mediada por uma politica
publica de incentivos. (SLOWICK et al., 2018). Esse, entdo, passa a ser um mercado com
tendéncia a crescimento, na medida que as pressdes e demandas aumentam por energia
e combustiveis limpos. No entanto, essa tecnologia ainda se encontra incipiente no paifs,
uma vez que os veiculos sdo importados e representam apenas 11% dos veiculos
licenciados no pais em 2017 (SLOWICK et al., 2018).

No caso dos veiculos elétricos, a pesquisa em parceria entre o Instituto Saude e
Sustentabilidade e Greenpeace (2017) avaliou os impactos da poluicao do ar na satide da
populacdo decorrentes da substituicdo do diesel por uma matriz energética limpa do
transporte publico sobre rodas - 6nibus, no municipio de Sao Paulo - MSP, caracterizada
por dois cendarios, de 2017 até 2050: 1) cenario 100% renovaveis, considerou a
substituicao do diesel (B7) pela combinacgao de trés tipos de matriz energética Biodiesel
(B100), Hibrida (B100 + Elétrica) e Elétrica; e, 2) cenario que considerou a substituicao
de 100% de diesel por dnibus elétrico. Os cenarios avaliam os riscos evitaveis a partir da
intervencdo. Com a substituicdo da matriz energética de transporte publico pelo Cenario
1, estimam-se 12.191 vidas salvas até 2050, que passariam a 12.796 vidas salvas se ja se
tivesse adotado a matriz 100 % Elétrica (cenario 2), em valores evitados em mortes
(perda de produtividade evitada) estimados em R$ 3,6 bilhdes e R$ 3,8 bilhdes
respectivamente (INSTITUTO SAUDE E SUSTENTABILIDADE, GREENPEACE, 2017).
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Neste estudo, no caso da RMSP, observa-se 22.641 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementag¢do de Euro 6 na frota de 6nibus, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$ 11,3 BI (bilhdes de reais) contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

A pesquisa aponta para a necessidade de politicas publicas que interfiram para a
melhoria da saude da populacdo e a reducdo de gastos em sadde - que em um ciclo
virtuoso, poderiam ser revertidos em investimentos para mitigacao de GEE e emissdes de

poluentes toxicos em rumo as cidades mais sustentaveis e saudaveis para se viver.
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CONSIDERACOES FINAIS

Em outubro de 2018, foi aprovada no Conselho Nacional do Meio Ambiente,
CONAMA, a entrada do pais na nova fase P-8 do Programa de Controle de Polui¢do do Ar
por Veiculos Automotores, PROCONVE, baseada no padrao Euro 6 de emissdes. Com a
mudancga, é prevista a diminuicao significativa da contamina¢do do ar decorrente de
fontes maveis, pois exige a adocdo de tecnologias mais avangadas, com a implementagdo
de motores menos poluentes, ja exigidos na Europa desde 2013.

Com base na decisdo, o Instituto Saude e Sustentabilidade em parceria com o
Instituto Clima e Sociedade decidiu realizar uma previsao dos impactos que a politica tera
na saude da populacdo e nos cofres publicos e privados no decorrer dos proximos 30 anos,
contabilizados de 2023 - ano de implantacdo do programa especificamente para os
veiculos pesados - até 2050.

A maioria das cidades brasileiras encontra-se com niveis de qualidade de ar acima
dos limites preconizados pela Organizacdo Mundial de Sadde, e parte deste problema é
resultado direto das emissoes veiculares. A nova fase do programa foi aprovada no ano
passado no Conselho Nacional do Meio Ambiente, CONAMA. A Companhia Ambiental do
Estado de Sao Paulo - CETESB, apoiada pelos representantes da sociedade civil
organizada, propds a implantacdo do novo sistema ja para inicio em 2020, ideia ndo
acolhida, tendo sido aprovado o inicio apenas em 2023 para os veiculos pesados. Nao
foram apresentados argumentos técnico-cientificos que justificassem a escolha para o
adiamento, votado majoritariamente pelas associagdes representantes dos O6rgaos
publicos - ABEMA e ANAMMA e da industria.

A presente pesquisa apontou que este atraso de trés anos (2020-2023) levara a
morte prematura de 10 mil pessoas com um gasto publico e privado para o sistema de
saude de 4,6 bilhoes de reais. Serdo ainda mais 9.750 internagdes hospitalares ao custo
de 36 milhdes de reais. Além disso, podera ser um fator relevante para se alcancar as
metas previstas na Lei 16.802/2018 no municipio de Sao Paulo.

O adiamento da implanta¢do pode ser atribuido a interesses econdmicos, ja que
ndao ha empecilhos do ponto de vista da inovacao tecnolégica. Para manter-se
concorrentes no mercado global, os fabricantes e montadores com producao instalada no

Brasil ja& desenvolvem veiculos pesados concebidos com a tecnologia Euro 6,
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comercializados apenas para exportacdo e atendendo inclusive as exigéncias de paises
vizinhos como o Chile e a Colombia. No Brasil, contudo, ainda comercializam uma
tecnologia defasada com alto impacto em satude e ainda o fardo por mais 5 anos

Contando com a implementacdo da fase P-8 em 2023, considerando 30 anos para
a substituicao gradual da frota de veiculos pesados (6nibus e caminhdes pesados), o
estudo revela que serao evitadas 148 mil mortes até 2050, com impacto positivo de 68
bilhdes de reais em produtividade; e 155 mil interna¢des hospitalares com economia de
575 milhdes de reais. A estimativa é valida para seis regides metropolitanas brasileiras,
sendo elas Sao Paulo, Rio de Janeiro, Belo Horizonte, Vitéria, Curitiba e Porto Alegre, que
representam, juntas, % da populacgdo brasileira.

No caso especifico da regido metropolitana (RM) de Sao Paulo, observa-se a soma
de 63.324 de vidas salvas até 2050, a um custo evitado em perda de produtividade de
R$31,5 bilhdes de reais contabilizados entre os anos 2023 a 2050. Em relagdo as
internagdes evitadas, soma-se 75.321 tanto no sistema publico quanto no privado, a uma
economia de R$277 milhoes de reais.

Para a RM do Rio de Janeiro, observa-se a soma de 52.450 de vidas salvas, a um
custo evitado em perda de produtividade de R$19,8 bilhdes de reais contabilizados entre
osanos 2023 a 2050. Emrelacdo as internacgdes, observa-se a soma de 25.896 internagoes
publicas e privadas evitadas, a uma economia em gastos publicos e privados de R$68
milh6es de reais. No caso da RMBH, observa-se a soma de 13.024 mortes evitadas ou vidas
salvas a um custo evitado em perda de produtividade de R$4,6 bi (bilhdes de reais). Para
a RMV, sdo 3.889 mortes evitadas ao custo evitado de R$1,4 bi (bilhdo de reais).

No caso da RMC, observa-se a soma de 6.040 mortes evitadas ou vidas salvas
devido a implementacao de Euro 6 em ambas as frotas, a um custo evitado em perda de
produtividade de R$2,5 bi (bilhGes de reais). E para a RMPA, observa-se a soma de 9.321
vidas salvas ao custo evitado em perda de produtividade de R$3,5 bi (bilhdes de reais)
contabilizados entre os anos 2023 a 2050.

Entre as frotas caminhdes pesados e 6nibus, hd aproximadamente o dobro de
mortes evitadas comparadas as relacionadas a frota de 6nibus. Se as relacionarmos ao
total de mortes evitadas por ambas as frotas, basicamente 64% se devem aos caminhdes

pesados.
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A poluicao por material particulado é associada ao aumento de casos de derrame
cerebral, infarto do coragdo; doencas pulmonares como pneumonia, bronquite e asma; e
cancer do pulmao e bexiga, entre outras doencas, afetando especialmente as criancas e os
idosos. A mudanca ajudara o Brasil a adequar-se ao Acordo de Paris e, como aponta a
propria OMS, revelara tanto os beneficios para a saide das pessoas quanto a respectiva
economia do dinheiro publico.

Nao apenas a Europa, mas também outros grandes mercados automotivos como
Estados Unidos, Canad4, Japao, India, Coréia do Sul, Turquia e México ja adotaram a
tecnologia Euro 6. A China, o pais mais poluido do planeta, propdés padrdes para
implementacdo em 2020. Algumas cidades da América Latina, incluindo Santiago e
Bogot4, ja se comprometeram com dnibus urbanos adequados as normas.

Com o desenvolvimento do estudo, foi possivel destacar a for¢a de politicas
publicas eficientes, especialmente assumindo a integragdo entre campos distintos, como
no caso da conexao entre meio ambiente e da satude. Os resultados atestam que o avango
tecnolégico pode ser utilizado positivamente para a melhoria da qualidade de vida da
populagdo, assim como para a otimizacao dos recursos financeiros publicos e privados.
Sem duavida, também fica claro a necessidade de avancar tais mudancas com imediatez,
revelada com os dados negativos decorrentes do atraso da implementacdo da nova fase.
Por fim, é a integracao entre os dados técnicos mais apurados e a vontade politica de
promover transformagdes que incidird em melhorias no quadro futuro do pais no que

tange ao debate das mudancas climaticas.
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ANEXO

ANEXO 1 - EMISSAO TOTAL DE MP2,5 PARA 0S CENARIOS EM ESTUDO

CENARIO EMISSOES VEICULARES
BUS HDT BUS+HDT
E6-NO K.ton A(%) K.ton A(%) K.ton A(%)
2017 3,80202 100,0% 13,03675 100,0% 16,83877 100,0%
2018 3,55202 93,4% 12,15505 93,2% 15,70706 93,3%
2019 3,32232 87,4% 11,34030 87,0% 14,66263 87,1%
2020 3,11239 81,9% 10,59007 81,2% 13,70246 81,4%
2021 2,90375 76,4% 9,86458 75,7% 12,76833 75,8%
2022 2,71714 71,5% 9,20817 70,6% 11,92531 70,8%
2023 2,55128 67,1% 8,61726 66,1% 11,16854 66,3%
2024 2,40488 63,3% 8,08833 62,0% 10,49321 62,3%
2025 2,27666 59,9% 7,61790 58,4% 9,89455 58,8%
2026 2,15721 56,7% 7,18063 55,1% 9,33784 55,5%
2027 2,05417 54,0% 6,79730 52,1% 8,85147 52,6%
2028 1,96619 51,7% 6,46428 49,6% 8,43047 50,1%
2029 1,89200 49,8% 6,17806 47,4% 8,07006 47,9%
2030 1,83041 48,1% 5,93528 45,5% 7,76569 46,1%
2031 1,77366 46,7% 5,74929 44,1% 7,52295 44.7%
2032 1,72772 45,4% 5,59965 43,0% 7,32737 43,5%
2033 1,69157 44,5% 5,48361 42,1% 7,17518 42,6%
2034 1,66423 43,8% 5,39853 41,4% 7,06276 41,9%
2035 1,64527 43,3% 5,34269 41,0% 6,98796 41,5%
2036 1,63615 43,0% 5,29470 40,6% 6,93085 41,2%
2037 1,63316 43,0% 5,26975 40,4% 6,90291 41,0%
2038 1,63564 43,0% 5,26525 40,4% 6,90089 41,0%
2039 1,64321 43,2% 5,27950 40,5% 6,92271 41,1%
2040 1,65486 43,5% 5,30908 40,7% 6,96394 41,4%
2041 1,66781 43,9% 5,34470 41,0% 7,01250 41,6%
2042 1,68374 44,3% 5,39140 41,4% 7,07513 42,0%
2043 1,70216 44,8% 5,44736 41,8% 7,14952 42,5%
2044 1,72266 45,3% 5,51097 42,3% 7,23363 43,0%
2045 1,74486 45,9% 5,58100 42,8% 7,32586 43,5%
2046 1,76650 46,5% 5,64964 43,3% 7,41614 44,0%
2047 1,78922 47,1% 5,72220 43,9% 7,51143 44,6%
2048 1,81283 47,7% 5,79795 44,5% 7,61077 45,2%
2049 1,83715 48,3% 5,87629 45,1% 7,71345 45,8%
2050 1,86209 49,0% 5,95683 45,7% 7,81892 46,4%

Fonte: ICCT (MILLER; FACANHA, 2016)
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ANEXO 2 - EMISSAO TOTAL DE MP2,5 PARA 0S CENARIOS EM ESTUDO

CENARIO EMISSOES VEICULARES
BUS HDT BUS+HDT

E6-2020 K.ton A(%) K.ton A(%) K.ton A(%)
2017 3,80202 100,0% 13,03675 100,0% 16,83877 100,0%
2018 3,55202 93,4% 12,15505 93,2% 15,70706 93,3%
2019 3,32232 87,4% 11,34030 87,0% 14,66263 87,1%
2020 3,02358 79,5% 10,31133 79,1% 13,33491 79,2%
2021 2,72861 71,8% 9,31655 71,5% 12,04515 71,5%
2022 2,45796 64,6% 8,39966 64,4% 10,85762 64,5%
2023 2,21020 58,1% 7,55648 58,0% 9,76669 58,0%
2024 1,98390 52,2% 6,78292 52,0% 8,76682 52,1%
2025 1,77762 46,8% 6,07497 46,6% 7,85259 46,6%
2026 1,58402 41,7% 541216 41,5% 6,99617 41,5%
2027 1,40902 37,1% 4,81098 36,9% 6,22000 36,9%
2028 1,25120 32,9% 4,26746 32,7% 5,51865 32,8%
2029 1,10963 29,2% 3,77913 29,0% 4,88875 29,0%
2030 0,98305 25,9% 3,34228 25,6% 4,32532 25,7%
2031 0,86701 22,8% 2,96209 22,7% 3,82910 22,7%
2032 0,76449 20,1% 2,62461 20,1% 3,38910 20,1%
2033 0,67436 17,7% 2,32692 17,8% 3,00129 17,8%
2034 0,59558 15,7% 2,06624 15,8% 2,66182 15,8%
2035 0,52767 13,9% 1,84070 14,1% 2,36837 14,1%
2036 0,46989 12,4% 1,64084 12,6% 2,11073 12,5%
2037 0,42042 11,1% 1,47073 11,3% 1,89115 11,2%
2038 0,37851 10,0% 1,32757 10,2% 1,70608 10,1%
2039 0,34371 9,0% 1,20940 9,3% 1,55311 9,2%
2040 0,31491 8,3% 1,11244 8,5% 1,42735 8,5%
2041 0,29106 7,7% 1,03283 7,9% 1,32389 7,9%
2042 0,27197 7,2% 0,96976 7,4% 1,24172 7,4%
2043 0,25699 6,8% 0,92092 7,1% 1,17792 7,0%
2044 0,24555 6,5% 0,88420 6,8% 1,12975 6,7%
2045 0,23709 6,2% 0,85780 6,6% 1,09489 6,5%
2046 0,23089 6,1% 0,83883 6,4% 1,06971 6,4%
2047 0,22675 6,0% 0,82677 6,3% 1,05352 6,3%
2048 0,22430 5,9% 0,82032 6,3% 1,04463 6,2%
2049 0,22321 5,9% 0,81836 6,3% 1,04158 6,2%
2050 0,22320 5,9% 0,81995 6,3% 1,04315 6,2%

Fonte: ICCT (MILLER; FACANHA, 2016)
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ANEXO 3 - EMISSAO TOTAL DE MP2,5 PARA 0S CENARIOS EM ESTUDO

CENARIO EMISSOES VEICULARES
BUS HDT BUS+HDT
E6-2023 K.ton A(%) K.ton A(%) K.ton A(%)
2017 3,80202 100,0% 13,03675 100,0% 16,83877 100,0%
2018 3,55202 93,4% 12,15505 93,2% 15,70706 93,3%
2019 3,32232 87,4% 11,34030 87,0% 14,66263 87,1%
2020 3,11239 81,9% 10,59007 81,2% 13,70246 81,4%
2021 2,90375 76,4% 9,86458 75,7% 12,76833 75,8%
2022 2,71714 71,5% 9,20817 70,6% 11,92531 70,8%
2023 2,36830 62,3% 8,04819 61,7% 10,41650 61,9%
2024 2,13411 56,1% 7,24870 55,6% 9,38281 55,7%
2025 1,92032 50,5% 6,51619 50,0% 8,43651 50,1%
2026 1,71904 45,2% 5,82876 44,7% 7,54780 44,8%
2027 1,53671 40,4% 5,20412 39,9% 6,74084 40,0%
2028 1,37184 36,1% 4,63813 35,6% 6,00997 35,7%
2029 1,22303 32,2% 4,12686 31,7% 5,34989 31,8%
2030 1,08903 28,6% 3,66659 28,1% 4,75562 28,2%
2031 0,96546 25,4% 3,26473 25,0% 4,23019 25,1%
2032 0,85567 22,5% 2,90622 22,3% 3,76189 22,3%
2033 0,75852 20,0% 2,58808 19,9% 3,34659 19,9%
2034 0,67294 17,7% 2,30744 17,7% 2,98038 17,7%
2035 0,59843 15,7% 2,06242 15,8% 2,66085 15,8%
2036 0,53438 14,1% 1,84289 14,1% 2,37727 14,1%
2037 0,47883 12,6% 1,65371 12,7% 2,13255 12,7%
2038 0,43105 11,3% 1,49215 11,4% 1,92320 11,4%
2039 0,39061 10,3% 1,35627 10,4% 1,74688 10,4%
2040 0,35641 9,4% 1,24241 9,5% 1,59882 9,5%
2041 0,32739 8,6% 1,14661 8,8% 1,47400 8,8%
2042 0,30345 8,0% 1,06835 8,2% 1,37179 8,1%
2043 0,28397 7,5% 1,00540 7,7% 1,28937 7,7%
2044 0,26838 7,1% 0,95572 7,3% 1,22411 7,3%
2045 0,25618 6,7% 0,91757 7,0% 1,17375 7,0%
2046 0,24659 6,5% 0,88803 6,8% 1,13462 6,7%
2047 0,23949 6,3% 0,86668 6,6% 1,10616 6,6%
2048 0,23447 6,2% 0,85217 6,5% 1,08664 6,5%
2049 0,23119 6,1% 0,84335 6,5% 1,07454 6,4%
2050 0,22935 6,0% 0,83921 6,4% 1,06856 6,3%

Fonte: ICCT (MILLER; FACANHA, 2016)
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instituto

O Instituto Saude e Sustentabilidade é organizacdo da sociedade civil
de interesse publico que atua para propiciar a melhoria da saude a da
qualidade de vida nas cidades por meio de producao de pesquisas, da
transformacdo do conhecimento cientifico em informacdo acessivel,
do incentivo a mobilizacao social e da construcao de politicas publicas.

www.saudeesustentabilidade.org.br

O Instituto Clima e Sociedade (iCS) é uma organizacao filantrépica que
promove prosperidade, justica e desenvolvimento de baixo carbono
no Brasil. Funciona como uma ponte entre financiadores internacionais
e nacionais e parceiros locais. Assim, € parte de uma ampla rede de
organizacdes filantropicas dedicadas a construcao de solucbes para a
crise climatica.

www.climaesociedade.org



