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RESUMO

Este estudo apresenta o diagndstico do saneamento basico de quatro comunidades rurais inseridas em uma
unidade de conservacao no litoral norte do Estado do Parand. O objetivo do diagnéstico é analisar a eficacia
dos indicadores de saneamento utilizados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) como
Indicadores de Desenvolvimento Sustentavel. A pesquisa estd orientada em trés eixos tematicos: aspectos
sociais (antropologia), saneamento e epidemiologia. Esta pesquisa visa identificar as possiveis lacunas nos
indicadores ambientais de saneamento utilizados pelo IBGE e contribuir, portanto, para o aprimoramento dos
mesmos de maneira a torna-los ferramentas mais adequadas para embasar as a¢des estabelecidas pelas politicas
publicas de saneamento e desenvolvimento sustentavel para zonas rurais. Este artigo trata principalmente dos
resultados referentes ao esgotamento sanitario, citando também o cenario encontrado em relagdo ao
abastecimento de &gua. Conclui-se que os indicadores utilizados ndo retratam o cenario rural e ndo sdo
adequados para demonstrar o grau de desenvolvimento sustentavel da zona rural relacionado ao saneamento.

PALAVRAS-CHAVE: Saneamento rural, salde publica, indicadores de saneamento, desenvolvimento
sustentavel.

INTRODUCAO

O tema abordado nesta pesquisa esta relacionado a dimensdo ambiental dos indicadores de desenvolvimento
sustentavel apresentados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, com enfoque especifico
para o tema saneamento.

O saneamento, quando inserido no conjunto dos indicadores de desenvolvimento sustentavel, engloba o acesso
da populacdo brasileira ao abastecimento de &gua, esgotamento sanitario, coleta e destino dos residuos
domésticos com o objetivo de guiar as acBes para o desenvolvimento, assim como avaliar e subsidiar o
acompanhamento do progresso alcangado (IBGE, 2004).

O Brasil participou do processo de construgdo de indicadores de Desenvolvimento Sustentavel (IDS) desde
1992 e assumiu o desafio lancado pela Organizacdo das Nac¢Bes Unidas (ONU), de construir um sistema
préprio que fosse capaz de subsidiar 0 processo de desenvolvimento sustentavel em nivel nacional. O conjunto
de indicadores escolhidos para integrar a lista dos IDS foi selecionado a partir de informagdes disponibilizadas
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e por outras instituic8es brasileiras, utilizando como
referéncia a lista desenvolvida pela Comissdo de Desenvolvimento Sustentavel (CDS) da ONU, assim como seu
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marco ordenador, que divide os indicadores em quatro dimensdes: social, econdmica, ambiental e institucional
(IBGE, 2004).

Foram identificadas dificuldades tedricas, metodoldgicas e préaticas durante o desenvolvimento da versdo
brasileira dos IDS, que geraram adaptacGes em relacdo a lista da CDS, e que indicaram lacunas na geragdo de
dados, apontando a necessidade de geracdo de novas informacGes (IBGE, 2004; BOLLIGER e NETO, 2007).

A primeira lista dos IDS do Brasil, contendo 50 indicadores, foi apresentada durante a segunda Conferéncia das
Nag¢des Unidas sobre Meio Ambiente e Desenvolvimento (CNUMAD), a Rio + 10, em 2002, em Johannesburg,
e a segunda e Ultima versdo desta lista foi publicada em 2004, contendo 59 indicadores (IBGE, 2004).

O tema saneamento foi adicionado a lista original da CDS na primeira versdo brasileira dos IDS, inserindo os
indicadores que j& eram utilizados e produzidos tradicionalmente neste setor (BOLLIGER e NETO, 2007).

As acdes relacionadas ao saneamento foram consideradas durante a Conferéncia da Rio+10, como uma forma
de alcancar o desenvolvimento humano e econdmico, assim como a manutencgao da qualidade ambiental. Foram
entdo, estabelecidas metas nos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio, para alcangar resultados concretos
nesta area até o ano de 2015 (IWSC, 2004).

Os indicadores de saneamento ganharam, portanto, uma grande importancia no contexto da politica
internacional e nacional de desenvolvimento, que priorizaram uma série de investimentos neste setor, com o
objetivo de alcancar a meta proposta nos Objetivos do Milénio. Para que estes investimentos alcancem de fato o
seu objetivo, estes indicadores devem ser capazes de orientar as decisfes a serem tomadas (WSP, 2004).

Quando se analisa a situacdo do saneamento no Brasil, comparando 0 acesso aos servigos entre zona urbana e
rural, observa-se que o indice de cobertura por sistema de abastecimento de agua tratada é bem maior para a
populacéo urbana: aproximadamente 91,3%, frente a apenas 22,7% para a populagéo rural (IBGE, 2004). No
caso do esgotamento sanitério, enquanto 51,6% da populacéo urbana ¢ atendida por rede coletora, 23% utiliza
fossa séptica. Na zona rural, tem-se que 3,7% da populagdo possui esgotamento sanitario realizado por rede
coletora e 12,3%, por fossa séptica. Ja 0 acesso ao servico de coleta dos residuos domésticos esta sendo uma
realidade para cerca de 95,3% da populacdo urbana, enquanto apenas 17,4% da populacdo rural possui acesso
a este tipo de servico (IBGE, 2004).

Os dados acima apresentados refletem a continuidade histdrica nacional e mundial de priorizar 0 saneamento
basico nas cidades, o que foi feito mediante um modelo de gestdo centralizadora (BERNARDES e SOARES,
2005; BRITTO, 2007). A ONU realizou uma avaliagdo dos avancos que o Brasil apresentou em relacdo ao
atendimento dos objetivos do Milénio e indicou que a situagdo de falta de saneamento na zona rural brasileira
persiste. Apesar dos esforcos e investimentos realizados no setor, o que existe em matéria é precario (ONU,
2005).

Como a politica nacional privilegia o atendimento de saneamento para a zona urbana, ha tendéncias de os
indicadores desenvolvidos e utilizados tradicionalmente por este setor serem direcionados a representar com
nitidez o padréo estabelecido para a zona urbana. Sendo estruturados para demonstrar as formas de saneamento
propostas para a zona urbana, tais indicadores podem nédo ser adequados para retratar com nitidez as formas de
saneamento da zona rural, tanto do ponto de vista tecnoldgico quanto econdmico. Da forma como sdo gerados
e analisados, podem orientar de forma equivocada, portanto, as politicas publicas direcionadas ao saneamento
rural, a ponto de ndo alcangar os objetivos previstos.

Segundo o relatdrio realizado pelo Programa de Modernizagéo do Setor de Saneamento (PMSS), do Ministério
das Cidades, o levantamento das deficiéncias de acesso aos servicos de saneamento, realizado por meio dos
atuais indicadores, ndo consegue qualificar adequadamente o publico desassistido. A partir das analises e
interpretagdo de resultados, ainda ndo € possivel estabelecer diretrizes capazes de orientar a elaboracéo de
politicas publicas de saneamento para atender tais deficiéncias (PMSS, 2006).

Braga et al. (2004), em seus trabalhos sobre a constru¢do de indicadores ambientais, citam que a producédo
cientifica que atende esta vertente estd mais voltada as questdes urbanas e, mesmo assim, defronta com
dificuldades relativas & obtengdo de dados. Por este motivo, estes autores consideram a producédo de trabalhos
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empiricos capaz de criar indicadores confiaveis para embasar estudos e tomadas de decisdo politica, a fim de
direcionar a construcdo do desenvolvimento sustentavel.

O objetivo desta pesquisa foi realizar uma analise critica sobre a eficacia dos indicadores de saneamento
utilizados pelo IBGE, enquanto Indicadores de Desenvolvimento Sustentavel. A andlise foi proposta para
colaborar com o aprimoramento dos indicadores oficiais e com a construcdo de novas abordagens a fim de
subsidiar a implantacdo de formas de saneamento adequadas ao meio rural e auxiliar a conquista do
desenvolvimento sustentavel. Além de contribuir para o aprimoramento dos indicadores de saneamento para
analise de zona rural, pode-se analisar os estudos realizados para desenvolver estratégias de politicas publicas
mais bem subsidiadas.

METODOLOGIA

Para a realizacdo da andlise critica referente aos Indicadores de Desenvolvimento Sustentavel, foi realizado um
levantamento priméario de dados relativos a situacdo sanitaria, aspectos epidemiol6gicos e alguns aspectos
socioecondmicos e culturais em quatro comunidades rurais localizadas no litoral paranaense, incluindo aspectos
que constituem os indicadores de saneamento do IBGE. A partir desse levantamento, foi realizada a
comparagdo entre os dados primarios e 0s dados apresentados pelo IBGE no Censo 2000 utilizando a mesma
base geografica. Observa-se os elementos de permanéncia e os de mudanga, assim como se verifica a
demonstracdo das limitacdes e lacunas dos indicadores de saneamento do IBGE quando pretendem retratar a
zona rural.

Para realizar a comparagdo dos indicadores do IBGE a partir dos dados levantados pelo CENSO de 2000, as
comunidades rurais a serem estudadas deveriam ter sua delimitacdo espacial coincidente aos setores censitarios
do IBGE.

A disponibilizacdo de informac@es socioculturais e a delimitacdo das comunidades rurais coincidentes com o
setor censitario foi o fator decisivo na escolha das comunidades rurais de Tagacaba (Porto da linha) e Ilha Rasa
(localidades de llha Rasa, Ponta do Lango, Almeida e Mariana), municipio de Guaraquecgaba, e das
comunidades do Rio do Nunes e Cachoeira, municipio de Antonina, para o estudo de caso. Estas comunidades
estdo inseridas na Area de Protecdo Ambiental (APA) de Guaraquecaba (Figura 1). Em se tratando de uma
unidade de conservacéo, as comunidades sdo subordinadas a determinados limites da legislagdo ambiental,
diferenciando-as de uma situagdo urbana convencional.

Para realizagdo da pesquisa nas comunidades rurais, dois métodos foram utilizados: o método historico e o
comparativo. Pretendeu-se testar a capacidade que os indicadores de saneamento do IBGE possuem para
retratar a realidade, identificar seus eventuais limites ou inadequac@es e ensaiar indicadores complementares
mais expressivos. A unidade de analise corresponde ao espago geografico de cada uma das comunidades em
estudo. A temporalidade caracteriza a realidade e é relativa ao segundo semestre do ano de 2006.

O método histérico possibilita ordenar as informagdes consideradas relevantes através de bibliografia que
informa e discute os temas abordados, bem como levanta e analisa documentos oficiais que definem as politicas
internacionais e nacionais para saneamento e salde publica. Identifica-se nesta etapa, agentes e instituicdes
intervenientes, conceitos elaborados a partir das diferentes situacBes e visdes de realidade, elementos em
discussdo, fatos significativos que definem tanto as politicas nacionais quanto os indicadores em questao.

A metodologia comparativa proposta foi composta por duas etapas, a primeira envolveu logistica de campo, € a
segunda, a composicdo de um banco de dados para o relacionamento dos indicadores. Foi realizado
levantamento de dados primarios das comunidades com acesso a agua, a rede de esgotamento sanitario,
indicadores do IBGE que, aliados aos indicadores elaborados para o estudo realizado, sdo organizados em trés

eixos: antropoldgico, saneamento e epidemioldgico, permitindo comparacao de cada comunidade.

A partir dos dados levantados na segunda etapa, foi possivel comparar os dados primarios, obtidos com os
indicadores do IBGE, e os dados secundarios, obtidos em cada um dos setores censitarios registrados pelo
Censo de 2000 do IBGE coincidentes a estas comunidades. Os dados analisados abordam os indicadores de
saneamento e permitem comparacdo e identificagdo de eventuais mudancas nas estruturas de saneamento
ocorridas entre 2000 e 2006 nestas comunidades.
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Fonte: SPVS LABSIG (2005)

A diferenca resultante da comparacdo da primeira etapa com o0s da segunda etapa compde a base para a
discussdo dos atuais indicadores de saneamento utilizados pelo IBGE para demonstrar a realidade rural. O
Quadro 1 demonstra a estratégia que foi aplicada para a discusséo e conclusao desta pesquisa.

Quadro 1: Esquema da estratégia de avaliacdo e discussao dos resultados da pesquisa

EIXOS DIMENSAO INDICADORES RESULTADOS DISCUSSAO
Tecnoldgica o
O Dos resultados para
'_ .
Técnico-gerencial 8 8 cada comunidade
e operacional or w = il
SANEAMENTO z = 0
= =g S
Social T i x 3
(A 8 L d
. N <
dataike = % 2 Comparagéo dos g
Social < s O resultados da O
L <Z( a pesquisa com os
ANTROPOLOGICO Econdmico 2 o9 dados secundarios
i 2 g para os indicadores
Cultural 0 3a de saneamento do
— 3 &3 IBGE
3 Ecol6gica =
EPIDEMIOLOGICO 2
Individual =

A pesquisa foi orientada e segmentada em etapas. Na “Etapa 1”, ocorre o Mapeamento das quatro
comunidades, indicando o ndmero total de domicilios, classificagdo em moradores fixos e flutuantes (turistas) e
as diferentes formas de abastecimento de &gua utilizadas em cada comunidade; Entrevistas com informantes
qualificados para obter informacfes sobre levantamentos epidemioldgicos, existéncia de servicos de
atendimento comunitario de salde e de programas de saneamento; Levantamento dos dados secundarios por
meio dos setores censitarios coincidentes com a localizagdo das comunidades; Determinacdo da amostra
composta por um minimo de 10% dos domicilios de moradores fixos, tendo como referéncia 0 mapa com o
ndmero de domicilios e distribuigdo espacial da comunidade, os setores censitarios correspondentes, formas de
abastecimento de &gua e dados epidemioldgicos ja existentes em algumas das comunidades; e Elaboracdo do
questionario a ser aplicado nos domicilios que correspondem ao nimero da amostra determinada para cada
comunidade.
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Na “Etapa 2”, desenvolve-se a Aplicagdo dos questionarios nos domicilios que fazem parte da amostra
representativa das comunidades; Coleta de amostras de dgua bruta das fontes de abastecimento dos sistemas de
agua por rede geral, e de pogos e nascentes utilizados para abastecimento individual; Coleta de amostras de
agua tratada em domicilios com caixa d’agua e sem caixa d’agua; e Coleta para exames coproparasitologicos.

Ja na “Etapa 3”, é realizado o Processamento de dados, efetivado por meio de um programa de banco de
dados, Microsoft Access e Determinacdo da area de risco para contaminagdo por enteroparasitoses determinada
pela densidade populacional e distribuicdo geografica de cada comunidade em estudo.

Por fim, na “Etapa 4”, desenvolve-se a Andlise de causa e efeito, realizada por meio de relacionamentos dos
indicadores entre os trés eixos tematicos (saneamento, antropoldgico e epidemioldgico), que servird para
identificar os possiveis riscos de salde que cada comunidade pode estar sujeita.

O eixo “Saneamento” dentro da andlise de desenvolvimento sustentavel possui quatro dimensdes avaliadas:
aspectos tecnoldgicos, técnico-gerencial e operacional, social e ambiental. O eixo antropoldgico, por sua vez,
possui trés dimens@es: social, econdmico e cultural, fazendo referéncia as préticas do cotidiano. J& o eixo
epidemiologico possui duas dimensdes: a ecolégica e a individual. O desenho metodoldgico para a avaliagdo
dos eixos tematicos para os quais serdo utilizados diversos indicadores pode ser visualizado nos quadros 2, 3 e
4,

Quadro 2: Eixo saneamento e indicadores a serem avaliados nas comunidades sob estudo

Acesso a abastecimento de 4gua (indicadores) Esgotamento sanitario (indicadores)

Tipos de sistema de abastecimento de 4gua que
existem na comunidade

DIMENSAO TECNICO-GERENCIAL E OPERACIONAL

Formas de esgotamento sanitario utilizados na comunidade

Volume, em litros, do reservatorio do sistema Volume, em litros, estimado de esgoto produzido pela comunidade
Volume, em litros, estimado de consumo de agua Estimativa do valor da carga organica, medida em mg/L de Demanda
pela comunidade Bioldgica de Oxigénio — DBO, produzida por domicilio

Presenca de operador para o sistema
Adigdo de cloro no reservatério
Controle da qualidade da agua do sistema
(Escherichia coli) — coleta de amostras de agua Frequiéncia da limpeza das fossas sépticas
realizadas em campo
Formag&o de comité ou associagéo para gerenciar 0
sistema

DIMENSAO SOCIAL

porcentagem de domicilios atendidos pela rede geral,  porcentagem de domicilios que utilizam fossa séptica, fossa rudimentar,
poco, nascentes. valas ou rio, lago ou mar .

EIXO SANEAMENTO

Porcentagem de domicilios que utilizam maquina de lavar roupa,
tanquinho para enxagtie, ou tanque comum para lavar roupa.

DIMENSAO AMBIENTAL
Qualidade da 4gua bruta das fontes que abastecem  Caracterizagdo do tipo de solo que predomina na regido onde esta inserida
o0s sistemas de rede geral a comunidade
Caracterizacdo da balneabilidade (Escherichia coli) do corpo d’agua
préximo a comunidade
Qualidade da 4gua do poco e das nascentes Identificacéo da percepcgéo que os entrevistados possuem sobre o tipo de
utilizadas como abastecimento individual solo do peridomicilio

CondigOes ambientais do entorno das fontes

Quadro 3: eixo antropoldgico e indicadores a serem avaliados nas comunidades sob estudo

DIMENSAO SOCIAL
-Média do nimero de habitantes por domicilio
-Numero de homens e mulheres acima de 18 anos
DIMENSAO ECONOMICA

-Rendimento médio mensal da familia que ocupa o domicilio
DIMENSAO CULTURAL
(relag0es e préticas cotidianas)

EIXO ANTROPOLOGICO

-Limpeza das caixas d’agua
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Quadro 4: eixo epidemiolégico e indicadores a serem avaliados nas comunidades sob estudo

DIMENSAO ECOLOGICA
-Anélise da prevaléncia estimada para enteroparasitoses (exames coproparasitol4gicos).
-prevaléncia estimada de casos de diarréia
-prevaléncia estimada de casos de verminoses
-Densidade populacional por area de risco de infeccdo por enteroparasitoses

DIMENSAO INDIVIDUAL

-relatos de casos de diarréia
-relatos de casos de verminoses
-nimero de individuos que ingerem medicamentos para prevenir as verminoses.

EIXO EPIDEMIOLOGICO

RESULTADOS OBTIDOS

Os resultados desta pesquisa foram constituidos por dados primarios e secundarios levantados por um conjunto
de eixos tematicos: saneamento, antropoldgico e epidemiologico, demonstrados de forma quantitativa. A
discussdo pretende relacionar estes dados quantitativos para demonstrar a complexidade dos fenémenos e
processos relacionados aos aspectos de saneamento, sendo neste presente artigo apresentados especificamente
os resultados relacionados a esgotamento sanitario.

Os indicadores analisados nesta discussdo sdo relacionados, portanto, ao acesso a esgotamento sanitario e
tratamento de esgoto. A intencdo desta analise, apesar de realizada em quatro areas delimitadas e aqui focada
apenas na fracdo de esgotamento sanitério, é extrapolar a abordagem para compor as expectativas em relagéo
ao desenvolvimento sustentavel em saneamento para as zonas rurais do Brasil.

Abastecimento de dgua

Os resultados obtidos em relacdo ao abastecimento de agua, ndo detalhados neste artigo, demonstraram que a
populacdo das comunidades de Tagacaba e llha Rasa sdo beneficiadas, quase integralmente, pelo sistema de
distribuicdo de agua por rede geral, e que nas comunidades do Rio do Nunes e Cachoeira, ainda existem
domicilios que dependem de pogos ou nascentes para abastecimento.

Nas comunidades que apresentaram a qualidade da agua distribuida por rede geral fora do padrdo de
potabilidade, os domicilios que possuem caixas d’agua que ndo sdo limpas com uma frequéncia e, por isso,
podem se tornar focos de proliferacdo de protozoérios, aumentando ainda mais o risco a satde dos usuarios.

A comunidade de Tagacaba apresentou a maior incidéncia de resultados positivos para protozoarios, com 36%;
sendo que 80% dos domicilios entrevistados possuiam caixas d’agua e o habito para limpeza predominante era
a cada seis meses ou uma vez ao ano. A qualidade da agua distribuida nesta comunidade se mostrou fora do
padrdo de potabilidade, 0 que condiciona as caixas d’agua uma grande probabilidade de se tornarem um
ambiente propicio a proliferacdo de protozoarios.

Foi entdo realizado um levantamento em relacdo aos relatos de casos de diarréia, ocorridos no Gltimo ano
(2006) nesta comunidade. Os resultados demonstraram que a prevaléncia estimada para os relatos de diarréia
(20%) foi a maior entre as comunidades pesquisadas.

Na comunidade da Ilha Rasa, 0s resultados positivos para protozodarios também se mostraram altos (47%),
quando comparados entre as comunidades estudadas. Apenas 40% dos domicilios entrevistados na ilha
possuiam caixas d’agua, cujo habito de limpeza se mostrou variando entre cada 15 dias, 6 meses e um ano. A
qualidade da &gua distribuida também se mostrou fora do padrdo de potabilidade. Em relacdo ao relato para
casos de diarréia, esta comunidade apresentou uma prevaléncia estimada em 14,3%.

A comunidade do Rio do Nunes apresentou resultados positivos para protozoarios em 14,3% da amostra
avaliada, e foi a menor entre as comunidades pesquisadas. Esta comunidade apresentou 100% dos domicilios
com caixas d’agua, e a qualidade da dgua de todas as amostras coletadas apresentou o padrdo de potabilidade
exigido pela Portaria n® 518/2004. Houve apenas um relato de caso de diarréia entre os individuos entrevistados
nesta comunidade.
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A comunidade do Cachoeira apresentou resultados positivos para protozoarios em 14,3% da populagio
amostrada, sendo que 60% dos domicilios entrevistados possuiam caixas d’agua, cujo habito de limpeza variou
entre trés e seis meses. A qualidade da agua distribuida pela rede geral apresentou padrdo de potabilidade.
Nesta comunidade, entretanto, cerca de 33% dos domicilios sdo abastecidos por sistemas de dgua individuais,
como pogos e nascentes. O resultado para os casos de diarréia foi de 13,4%.

Analisando os relacionamentos entre 0s resultados, evidenciou-se que a populacdo das comunidades de
Tagacaba e Ilha Rasa sdo as que se mostram com as piores condicdes em relacdo a qualidade da agua
distribuida pela rede geral e pelos cuidados intradomiciliares referentes a limpeza das caixas d’agua. Os
indicadores relacionados a salde demonstraram que a prevaléncia é bastante alta para protozoarios nas duas
comunidades, caracteristica esta que remete a falta da qualidade da agua. O indicador sentinela, que sdo os
casos de diarréia, sinalizam que algo nao esta muito bem nestas duas comunidades, e que a qualidade da agua
distribuida é um fator importante a ser investigado.

No caso da comunidade do Cachoeira, as fontes individuais podem ser o foco de contaminacdo por
protozoarios. Nesse caso, uma orientacdo sobre a utilizagdo de filtros caseiros e adi¢do de cloro na &gua a ser
consumida poderiam solucionar este problema.

Os resultados para estas quatro comunidades rurais, quando utilizados os indicadores de saneamento do IBGE,
interpretam a situacdo destas comunidades rurais da seguinte forma: as comunidades de Tagacaba e llha Rasa
tém mais de 90% de sua populacéo atendida por sistema de abastecimento de &gua por rede geral. Este sistema
por rede geral que identifica apenas a dimensao tecnoldgica, é considerado como a Unica forma adequada de
abastecimento de agua. A ldgica que considera esta forma de abastecimento como sendo a Unica adequada é
baseada na seguinte condicdo: “toda a agua distribuida por meio de rede geral pode ser considerada como
sendo potavel”. Portanto, este indicador, quando analisado desta forma, indica que as comunidades de
Tagacaba e Ilha Rasa possuem o melhor grau de desenvolvimento, para o aspecto abastecimento de agua.

Os resultados desta pesquisa demonstraram que, justamente, estas duas comunidades apresentam problemas em
seus sistemas, colocando em risco a sadde de toda a populagéo abastecida.

As comunidades do Rio do Nunes e do Cachoeira, quando analisadas pelos indicadores do IBGE, seriam
avaliadas como ndo alcangando o grau de desenvolvimento, pois ndo conseguem atender a maior parte de sua
populacdo com rede de abastecimento. Os resultados da pesquisa demonstraram que os domicilios atendidos
pelo sistema de rede geral estdo recebendo a &dgua de boa qualidade, dentro do padrdo de potabilidade exigido
pela Portaria n® 518. Os demais domicilios destas duas comunidades ndo tém possibilidade de receber a agua
por meio do sistema de distribuicdo por motivos técnicos, mas sdo abastecidos por sistemas individuais. A agua
destes sistemas individuais apresentou qualidade satisfatoria para o consumo, desde que sejam aplicadas
algumas medidas preventivas no proprio domicilio, como utilizar filtros e adicionar cloro na &gua antes de
consumi-la.

Os indicadores de saneamento utilizados pelo IBGE, que sdo indicadores descritivos, ndo se mostraram,
portanto, suficientes para demonstrar as formas de abastecimento de agua nas comunidades do Rio do Nunes e
Cachoeira, assim como ndo conseguiram identificar os problemas relativos a falta de gestao e qualidade da 4gua
que esta sendo ofertada pelos sistemas de rede geral das comunidades de Tagacaba e Ilha Rasa.

Ao longo dos dltimos anos, foi realizado um esforgo institucional pelo Ministério da Salde (MS) para
desenvolver um sistema de indicadores de desempenho. Com este sistema, seria possivel identificar os aspectos
relativos a qualidade da agua que pudessem ser levantados pelas equipes do PSF e PACS. Estes indicadores
considerados qualitativos ou de desempenho, deveriam ser integrados com o sistema de informacéo do IBGE,
conforme proposto pelas diretrizes do Plano Nacional de Salde e Meio Ambiente para o Desenvolvimento
Sustentavel.

Esgotamento sanitario

As comunidades que produzem maior volume de esgoto sdo Tagacaba e llha Rasa, com mais de 80.000 L/dia.
Na comunidade do Cachoeira, a influéncia de turistas ndo resulta diferenca significativa na producéo de esgoto
durante o periodo de um ano, enquanto na do Rio do Nunes, a producéo de esgoto entre feriados e periodo de
verdo é praticamente dobrada. Tal efeito pode ser detectado por analise de coletas de 4gua do Rio do Nunes.
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As condicbes de balneabilidade deste rio apresentaram o valor maximo para Escherichia coli de 80.000
NPM/100mL e minimo de 3.500 NPM/100 mL.

Quanto a andlise de indicadores, a implantacéo da fossa séptica € considerada a forma de esgotamento sanitario
adequada para a zona rural. A comunidade de Tagacaba possui cerca de 86% de seus domicilios com fossa
séptica; Ilha Rasa com 55%, Rio do Nunes com 100% e Cachoeira com 77% . A analise em relagdo ao
esgotamento sanitario se mostrou bastante complexa, devido aos vérios fatores que influenciam na questdo da
eficiéncia das fossas sépticas para o tratamento de esgoto.

Diversos manuais descrevem os fundamentos técnicos, tanto na parte construtiva como na verificacdo do
potencial de percolagdo do solo. As normas indicam os cdalculos que devem ser realizados para garantir a
funcionalidade das fossas sépticas. Na préatica, o que acontece é que as fossas sépticas sdo implantadas de forma
generalizada, sem se ater aos detalhes relacionados ao tipo e ao potencial de percolagdo do solo. Verifica-se
que o repasse de instrucBes para o esgotamento ou limpeza das fossas sépticas ndo ocorre satisfatoriamente.

As comunidades da Ilha Rasa, do Cachoeira e do Rio do Nunes estdo localizadas em planicies aluviais que
apresentam solos hidromorficos. Este tipo de solo favorece a contaminagdo do lencol fredtico pelo esgoto,
porque o mesmo esta muito proximo da superficie. O esgoto proveniente da fossa séptica atinge o lengol
freatico de forma direta, sem passar por qualquer processo de filtragdo anterior.

Segundo dados da FUNASA (2004), a contaminagdo e disseminacdo de bactérias, ovos e cistos de
enteroparasitoses, quando atingem o lencol freatico de forma direta, como nos solos hidromorficos, pode se
estender por uma distancia de até 11 metros de forma subsuperficial, e no sentido do fluxo que o lencol
percorre. A contaminagdo inicia a partir do local onde se encontra a fossa negra, rudimentar ou sumidouro. O
solo hidromérfico é o tipo de solo predominante em trés das comunidades sob estudo (Cachoeira, Rio do
Nunes, e llha Rasa). Nas entrevistas domiciliares realizadas foi verificado se era realizada a limpeza periddica
das fossas sépticas (Tabela 1).

Quando as fossas sépticas ndo sao esgotadas, o efluente langado no sumidouro apresenta carga organica maior
do que a recomendada para se obter eficiéncia no tratamento do efluente. Caso a populagdo apresente uma alta
carga parasitaria, entdo o efluente estara liberando para o solo ovos, larvas e cistos de enteroparasitas.

Como as comunidades estudadas ndo realizam a limpeza das fossas sépticas desde o periodo de sua instalacéo,
o efluente estd com carga organica 55,5% acima do indicado pela NBR 7229 (ABNT, 1997), portanto, fora do
padrdo de tratamento, contaminando o solo do peridomicilio dessas comunidades. Segundo Neves (1998),
Campos et al. (2002) e Cutolo (2000), além da contaminacdo pessoa por pessoa que ocorre no ciclo de
disseminacdo de ovos de alguns enteroparasitas, o peridomicilio se constitui em uma &rea de risco para a
disseminacdo dos mesmos, principalmente quando o solo se apresenta imido e possui uma fossa rudimentar nas
proximidades. O clima quente e o sombreamento influem na maturacdo dos ovos embrionados e cistos,
possibilitando a evolugdo no solo durante trés a quatro semanas, tempo necessario para 0 estagio que possui a
capacidade infectante.
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Tabela 1: Volume estimado e caracteristicas do esgotamento sanitario das comunidades sob estudo

COMUNIDADES

CARACTERISTICAS
DOS SISTEMAS Tagacaba Ilha Rasa Rio do Nunes Cachoeira

Volume estimado para

esgoto produzido pelos

moradores fixos (96L 48.230,4 L/dia 62.592 L/dia 26.582,4 L/dia 53.913,6 L/dia
/hab/dia)*

Volume estimado para
esgoto produzido pelos
moradores flutuantes 34.099,2 L/dia 21.120 L/dia 36.691,2 L/dia 10.857,6 L/dia
(120L /hab/dia)*

Volume estimado total
moradores fixos e . . . .
flutuantes (120L/hab/dia)* 82.329,6 L/dia 83.712 L/dia 63.273,6 L/dia 64.771,2 L/dia
Média do valor estimado
da carga organica por
domicilio - Demanda
Bioquimica de Oxigénio 230,4 mg O2/L 288 mg O2/L 280,8 mg O2/L 280,8 mg O2/L
(DBO 72 mg 02/L X
média de hab./dom)

Freqiiéncia na limpeza das  N&o foi constatada a limpeza Néo foi constatada a Apenas um caso relatou Néo foi constatada a limpeza
fossas das fossas limpeza das fossas limpar a fossa das fossas

A andlise dos resultados dos exames coproparasitolégicos realizados nas comunidades mostrou grande
importancia para avaliar a eficiéncia das fossas sépticas implantadas. A correlacdo dos resultados dos exames
com o tipo de solo indicou o potencial do risco de contaminagdo por enteroparasitoses no peridomicilio das
comunidades pesquisadas. Os dados obtidos sdo expostos na Tabela 2, abaixo:

Tabela 2: Numero de exames e resultados positivos de enteroparasitoses por comunidade
COMUNIDADES

Tagacaba llha Rasa Rio do Nunes Cachoeira Todas comunidades
Exames totais 158 17 7 21 203
Exames negativos 87 4 4 14 109
Exames positivos 71 13 3 7 94
N* RP** n RP** n RP** N RP** n RP (%)
(%) (%) (%) (%)
Giardia lamblia 23 14,5 7 41,2 1 14,3 1 47 32 15,7
Entamoeba coli 22 13,9 1 59 0 0 2 9,5 25 12,3
lodamoeba Butschlii 12 7,6 0 0 0 0 0 0 12 59
Protozoarios 57 36,0 8 47,0 1 14,3 3 14,3 69 34,0
Ascaris 28 17,7 5 29,4 1 14,3 4 19,0 38 18,7
Ancilostomideo 10 6,3 4 23,5 0 0 1 4,7 15 7.4
Trichuris trichiura 3 1,9 3 17,6 0 0 1 4,7 7 34
Helmintos 41 25,9 12 70,6 1 14,3 6 28,6 60 29,5

NOTAS: N*= niimero de exames positivos; RP**= n° de exames positivos para o tipo de
enteroparasitose dividido pelo niimero de exames positivos identificados para a comunidade.

Para identificar a percepc¢do da populacdo a respeito da contaminacéo, foi realizado o levantamento de relatos
de sintomas de verminoses. Os relatos de sintomas para verminoses foram baixos, apenas 4,4% (Tabela 3)
indicou algum tipo de sintoma. Este resultado confere com a situagdo atual da populacdo da comunidade, que
esta sendo medicada com antihelminticos durante trés anos seguidos.

A andlise da qualidade do efluente tratado pela fossa séptica nesta comunidade indicou que esta técnica de
tratamento seguida por sumidouro escavado no solo ndo é eficaz quando instalada em solos hidromérficos. A
fossa séptica teria que apresentar, na sequéncia, um filtro de areia construido com material que evite a
influéncia do lencol freatico, para que 0 mesmo possa reter os coliformes, elementos patdgenos e ovos, cistos e
larvas de enteroparasitas do efluente, antes de ser lan¢ado no sumidouro convencional.
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Tabela 13: Casos de diarréia e sintomas de verminoses relatados durante a enquete
COMUNIDADES

NUMERO DE INDIVIDUOS

Tagacgaba Ilha Rasa Rio do Nunes Cachoeira
ENTREVISTAD
S s 45 91 37 75
NGmero de individuos que apresentaram D? V2 D \Y; D \Y; D \Y;
sintomas 09 02 13 18 1 1 10 15
Porcentagem dos individuos com sintomas 20% 4,4% 14,3% 20% 2,7% 2,7% 13,4% 20%
Numero de |nd|}/|'duos/ que procuraram 1 ) 8 1 1 1 5 4
auxilio médico
Numero de |nd|\{|dqos que tomqram rqmedlo 8 5 5 8 ) ) 5 10
por conta propria ou remédio caseiro
NUmero de individuos que ndo procuraram ) ) ) 9 ) ) ) 1

auxilio algum nem tomaram remédio

1D = Diarréias; 2V = verminoses

A pesquisa demonstrou que € necessario realizar uma adequacéo tecnoldgica, para as estruturas que pretendem
realizar o esgotamento sanitario de forma adequada, em regides que apresentam solos hidromérficos. Sem esta
adequacdo, que exige um filtro complementar para a fossa séptica, ndo sera possivel reduzir o risco tanto para
contaminagdo do solo por enteroparasitoses, como acontece nas comunidades da llha Rasa e Cachoeira, assim
como reduzir a contaminagdo por coliformes termotolerantes nos corpos hidricos, como ficou constatado na
comunidade do Rio do Nunes.

Quanto ao nivel de instrugdo e educacdo, a pesquisa demonstrou que as mulheres adultas entrevistadas
frequentaram mais as 5° a 8° séries e 0 ensino médio, enquanto 0s homens frequentaram mais as primeiras
quatro séries do ensino fundamental e o ensino superior (Tabela 4).

Os autores como Gerhardt (1994), Campos et al. (2002) e Ferreira (2004) colocam que a renda familiar, o
ndmero de habitantes por domicilio e o nivel de educacdo das méaes podem influir os habitos de higiene,
condi¢Bes ambientais ou salubridade do peridomicilio.

A relagdo dos dados socioecondémicos confere com os resultados para a prevaléncia para enteroparasitoses
(protozoérios + geohelmintos) estimados para cada comunidade. A comunidade do Rio do Nunes apresentou a
menor prevaléncia. O nivel de instrugdo das mulheres e a renda média mensal familiar desta comunidade foi a
maior, dentre as quatro comunidades pesquisadas. Na comunidade da Ilha Rasa, a prevaléncia foi a maior,
sendo que o nivel de instrucéo e a renda media mensal foram as menores entre as quatro comunidades.

A comparagdo destes dois casos € interessante, pois consegue demonstrar que a instrugdo das mulheres e a
renda mensal maior influenciam nos resultados que indicam uma menor prevaléncia para enteroparasitoses.
Conseguiu-se demonstrar ainda que a fossa séptica seguida de um sumidouro escavado no solo ndao é uma
configuracdo de tratamento de esgoto adequada para o tipo de solo hidromérfico. A comunidade da Ilha Rasa
ndo consegue reduzir a sua prevaléncia devido a contaminacdo do solo com ovos, cistos e larvas; enquanto a
comunidade do Rio do Nunes ndo consegue solucionar o problema da balneabilidade imprépria, apesar de ter
instalado fossas sépticas em todos os domicilios.

Ao analisar os resultados referentes ao indicador “acesso a esgotamento sanitario”, utilizado pelo IBGE, para
avaliar os setores censitarios que correspondem as comunidades sob estudo, a avaliagdo que se faz é que a
comunidade de Tagagaba apresenta 0 maior nimero de domicilios, sendo 81% com fossas implantadas, seguida
da comunidade do Cachoeira, com 69% de domicilios, Rio do Nunes com apenas 40% dos domicilios, e Ilha
Rasa, com 3,36% dos domicilios com fossa séptica.
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Tabela 4: Comparacao da média de anos de estudos entre homens e mulheres acima de 18 anos
entrevistados na pesquisa de campo

COMUNIDADES
Tagacaba llha Rasa Rio do Nunes

Cachoeira Comunidades total %
NIVEL DE
ESCOLARIDADE
M H M H M H M H M H
sem estudo 2 1 0 2 1 1 6 4 12,2 10,5
12 série 0 0 1 1 0 2 1 4 3 9,2
23 série 1 1 3 1 2 0 1 2 7 52
3%série 1 2 3 4 1 1 0 2 7 12
43 série 4 1 7 9 0 2 4 4 20,5 21
12 - 42 séries 8 5 14 17 4 6 6 12 43,2 47,4
5@ série 0 1 2 1 1 0 3 0 8,1 2,5
6° série 1 1 0 2 3 2 1 0 7 6,6
72 série 0 0 1 0 0 0 0 0 1,5 -
82 série 1 3 1 1 3 0 1 2 8,1 8
52 - 82 série 2 5 4 4 7 2 5 2 245 17,1
1° ano/ensino médio 0 0 0 0 0 0 0 0 - -
2° ano/ ensino médio 1 0 0 0 1 1 1 0 4 15
3%ano/ ensino médio 4 2 4 5 0 0 4 5 16,2 17
1° - 3% ano do ensino médio 5 2 4 5 1 1 5 5 20,5 18,5
Superior incompleto 0 0 0 1 0 0 0 0 - 15
Superior completo 0 0 0 1 2 1 1 2 4 5
Total de individuos 15 12 22 28 14 10 23 25 100 100
Média por comunidade
identificados na pesquisa de 59 55 59 51
campo
Média por comunidade 45 28 42 36

Segundo IBGE 2000

O levantamento realizado por esta pesquisa, utilizando os mesmos indicadores que o IBGE, demonstrou que
houve um aumento significativo de domicilios com fossa séptica, que correspondem a 100% dos mesmos na
comunidade do Rio do Nunes. A llha Rasa também passou de 3,36% para 55% dos domicilios com fossa
séptica.

A analise que procede, quando se utiliza apenas o indicador do IBGE, considerado como adequado para
demonstrar o grau de desenvolvimento sustentavel destas comunidades, é que as mesmas deveriam implantar a
fossa séptica seguida de sumidouro em 100% de seus domicilios para alcangar o objetivo do desenvolvimento
pretendido.

O que este indicador ndo mostra é que, a fossa séptica seguida de sumidouro, como é implantada para cumprir
0 objetivo do saneamento rural, ndo é adequada em localidades onde o solo é hidromoérfico. Este indicador ndo
consegue demonstrar, portanto, a problematica relativa aos aspectos tecnoldgicos indicados para o
esgotamento sanitario, que se mostram restritos a uma possibilidade apenas (a fossa séptica), e que ndo sdo
suficientes para realizar o esgotamento e tratamento do efluente de forma adequada, considerando os diferentes
solos existentes.

Para orientar as politicas publicas na busca de solucBes mais adequadas para 0 esgotamento sanitario rural,
sugere-se correlacionar os dados epidemioldgicos, para identificar a prevaléncia para enteroparasitoses, com o
tipo de solo da localidade ou do setor censitério.
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Sobre evolugdo da situagdo de saude do litoral norte do Estado de S&o Paulo, por exemplo, Formaggia et al.
(2005), relacionou uma série de indicadores de salde ambiental e conclui que as parasitoses intestinais seriam
um Gtimo indicador de qualidade ambiental. Atualmente ndo sdo passiveis de notificagdo compulsoria, sendo
que esta informacdo ndo se encontra consolidada em um banco de dados que permita sua andlise estatistica.
Esta dificuldade também foi identificada por esta pesquisa.
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Conforme mencionado no item para o abastecimento de agua e considerando que saneamento e salde estdo
estreitamente relacionados (Funasa, 2006), existe a expectativa de integrar o sistema de informacdes do
Ministério de Salde com o sistema do IBGE. Por isto seria importante desenvolver um procedimento nos
cadastros da saude, onde conste o endereco do paciente e, se possivel, a sua localizagdo por setor censitério.
Assim seria possivel identificar a prevaléncia estimada para cada tipo de enteroparasita, por setor. Esta
informacéo, quando relacionada com o tipo de solo que se mostra predominante neste setor, pode ser indicador
que sinaliza qual a forma tecnoldgica mais adequada de esgotamento sanitario para ser implantada naquela
determinada zona rural.

Entre os resultados do eixo Antropoldgico, pode-se destacar a verificacdo da afirmativa de Gerhardt (1994)
sobre a influéncia do nivel de educacdo das mées na contribuicéo para a condigdo de risco de contaminagéo por
enteroparasitoses, através dos habitos de higiene.

Nos eixos Saneamento e Epidemioldgico pode-se ressaltar, portanto, a hipotese levantada de insuficiéncia dos
indicadores. Verifica-se que a questdo geo e pedoldgica, por exemplo, ndo é avaliada previamente para
definicdo das estruturas de esgotamento sanitario, 0 que possibilita 0 aumento da contaminago de verminoses
apés a implantacdo do sistema tanque séptico seguido de sumidouro, estabelecido pelos 6rgdos competentes
como forma de tratamento adequada para a zona rural.

CONCLUSOES

Os indicadores de saneamento, utilizados pelo IBGE, limitam as analises das informacdes, e podem confundir
os tomadores de decisBes, em relacdo & avaliagdo da realidade de uma zona rural. Também ndo se mostram
suficientes e eficazes para indicar o grau de desenvolvimento sustentavel pretendido para os aspectos de
saneamento, privilegiando em sua légica os meios e ndo os fins.

Estes indicadores de saneamento ndo se mostram suficientes porque:

e Consideram como adequada para a zona rural apenas uma categoria tecnologica para o abastecimento de
agua - a rede geral, que nem sempre se mostra como a ideal do ponto de vista de qualidade da agua, além dos
parametros técnico para a implantacdo e econdmico para a manutencao;

e Consideram como adequada para esgotamento sanitario e tratamento de esgoto a fossa séptica, que nao se
mostrou eficiente quando implantada em solos hidromérficos, tendo apenas como complemento o sumidouro
escavado direto no solo.

Os indicadores de saneamento ndo se mostram eficazes porque:

e Para as localidades que possuem abastecimento de dgua por meio de rede geral, os indicadores atuais ndo
conseguem informar qual é a forma de gestdo (Federal, estadual, municipal, ou local via associacdo ou comité
gestor), do mesmo;

o No caso em que é realizado o esgotamento sanitario por meio de fossa séptica, ndo conseguem informar se
existe manutencdo periodica e, caso tenha sido realizada, ndo é possivel identificar se foi pelo proprio
proprietario ou por algum servico municipal, estadual ou federal; assim como ndo consegue detectar a eficiéncia

do tratamento pretendido por esta fossa séptica;

A andlise apresentada leva a crer que o IBGE deveria inserir mais indicadores descritivos para 0s aspectos
tecnoldgicos, para o abastecimento de dgua e esgotamento sanitério, que pudessem ser considerados como
adequados para a zona rural, e que fossem eficazes para as diferentes tipologias ambientais.
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Pode-se ainda inserir indicadores descritivos capazes de identificar as formas de gestdo realizadas, tanto para o
abastecimento de agua quando este for coletivo, como para 0 esgotamento sanitario.

A principio, os indicadores ambientais deveriam ser constituidos por indicadores descritivos e de desempenho.
Para os questionarios utilizados pelo IBGE no Censo demografico, as adaptages sugeridas sdo somente para a
forma descritiva. Para os indicadores de desempenho, sugere-se uma integracdo entre os sistemas de
informacdo do IBGE com o Ministério da Salde, onde estes indicadores seriam levantados pelas equipes do
PSF e PACS, da seguinte forma:

e O Ministério da Saude, por meio da Vigilancia da Saide Ambiental, ja vém desenvolvendo e aprimorando
os indicadores de desempenho para o abastecimento de agua. Este aprimoramento também deveria ser
realizado, da mesma forma, para o esgotamento sanitéario e destina¢do do lixo doméstico, de forma domiciliar;

e Estas informacdes, que poderiam ser levantadas pelas equipes do PSF e PACS, deveriam ser constituidos
por indicadores de desempenho. Como base espacial, ou unidade de analise, deveria ser considerado o setor
censitario. Para isto, os cadastros utilizados nos postos de saide, hospitais e fichas do PSF e PACS, devem
constar, além do endereco do paciente, a localizagdo do setor censitério, baseando-se nos mapas do IBGE.

Integrando estas informagdes entre os indicadores descritivos e de desempenho de saneamento, serd possivel
avaliar qual o tipo de tecnologia utilizada, se é apropriada ou ndo para aquela localidade da zona rural, qual a
abrangéncia espacial/geogréafica desta tecnologia, qual a forma de gestao realizada e a eficiéncia das mesmas, e
por fim constatar os efeitos que estas estruturas estdo causando na satde da populagdo, tendo como unidade de
analise o setor censitario.
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