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RESUMO

Dentre os inimeros desafios do saneamento basico, a insuficiéncia de seus servicos representa
uma série ameaca para a populacdo humana, provocando impactos em diversos setores. A ma
qualidade das condicionantes do saneamento ainda assola o Brasil, principalmente as
localidades de pequeno porte. Compreender os fatores que aumentam a vulnerabilidade
populacional e territorial pode ajudar na identificacdo das areas mais criticas, e direcionar
medidas imediatas para melhorar a qualidade de vida das populacfes mais afetadas. Sendo
assim, este trabalho teve por objetivo analisar as condi¢fes dos servicos de abastecimento de
agua, esgotamento sanitario, drenagem urbana e manejo de residuos solidos em trés regides de
vulnerabilidade do municipio de Nova Floresta, no estado da Paraiba. Para isso, como
metodologia foram realizadas visitas técnicas em residéncias selecionadas aleatoriamente nas
regides de estudo. Os resultados possibilitaram a conclusdo de que as regides 1 e 3 sdo as que
apresentam mais caracteristicas de vulnerabilidade relacionada ao abastecimento de agua,
esgotamento e manejo de residuos sélidos, além de apresentarem as areas mais populosas.
Todavia, na regido 2 mais pessoas sdo afetadas negativamente pelo sistema de drenagem e
manejo da agua da chuva, em questbes de area, devido a ocupacdo de territdrios inadequados.

Palavras-chave: Saneamento basico. Vulnerabilidade. Municipios de pequeno porte.



ABSTRACT

Among the numerous challenges of basic sanitation, the insufficiency of its services represents
a serious threat to the human population, causing impacts in several sectors. The poor quality
of sanitation conditions still plagues Brazil, especially in small towns. Understanding the
factors that increase population and territorial vulnerability can help to identify the most critical
areas, and direct immediate measures to improve the quality of life of the most affected
populations. Therefore, this study aimed to analyze the conditions of water supply, sanitary
sewage, urban drainage and solid waste management services in three vulnerable regions in the
municipality of Nova Floresta, in the state of Paraiba. For this, as a methodology, technical
visits were carried out in randomly selected residences in the study regions.
The results made it possible to conclude that regions 1 and 3 are the ones with the most
characteristics of vulnerability related to water supply, sewage and solid waste management, in
addition to having the most populated areas. However, in region 2 more people are negatively
affected by the drainage system and rainwater management, in terms of area, due to the
occupation of inappropriate territories

Keywords: Basic sanitation. Vulnerability. Small towns.
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1 INTRODUCAO

Dentre as diferentes defini¢bes e formulacbes que caracterizam a ideia de saneamento
basico, Bovolato (2010) sintetiza que o saneamento é uma agregacao de intervencdes a respeito
do meio ambiente como um todo, exercendo um controle ambiental, cujo principal objetivo é
proteger a satde do ser humano.

Na tentativa de proporcionar maior visibilidade aos municipios com essas
caracteristicas é imprescindivel analisar a vulnerabilidade da populacdo frente a inadequacéo
do saneamento, para identificar as areas de maior criticidade e, posteriormente, sugerir acbes
para melhorar a qualidade de vida das populacGes mais afetadas. Nesse sentido, o termo
vulnerabilidade tem sido utilizado em muitos estudos expressando a multidimensionalidade de
um conceito que é empregado em diversas areas do conhecimento, podendo destacar as ciéncias
sociais, ciéncias naturais e a engenharia (CUTTER, 2011).

No Brasil, o saneamento possui como principal embasamento legal a Lei n°
14.026/2020, que institui a Politica Nacional de Saneamento Basico (PNSB). Esse documento
define saneamento como sendo um conjunto de servicos, infraestrutura e instalacdes
operacionais de abastecimento de agua potdvel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e
manejo de residuos solidos e drenagem e manejo de aguas pluviais. Além disso, cada um dos
seus artigos orienta a gestdo a propor melhorias na prestacdo dos servigos e 0s caminhos para
gue todos os brasileiros tenham acesso aos servicos.

Com base no artigo 52 da PNSB, a implementacdo e a manutencdo de servicos
relacionados ao saneamento basico sdo asseguradas constitucionalmente a todos os cidaddos
brasileiros, sendo preconizada sua universalizacdo e integralidade, ou seja, uma prestacdo de
servigos que garanta abastecimento de dgua potavel em gquantidade suficiente as necessidades
dos individuos, coleta e tratamento adequados de esgoto e lixo, e manejo adequado das dguas
das chuvas.

Mesmo com o bom desenvolvimento legal na esfera do saneamento, muitos domicilios
brasileiros ndo possuem acesso a prestacdo do servico de forma eficiente. Mediante os dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), é possivel verificar algumas causas
dessa falha de infraestrutura, pois ainda no ano de 2019, apenas 85,5% e 68,3% dos domicilios
brasileiros possuiam rede de abastecimento de agua e esgotamento sanitario, respectivamente.
Essa insuficiéncia do panorama nacional proporciona uma série de consequéncias tais como a
disseminacdo de doencas infecciosas principalmente de veiculacdo hidrica (TEIXEIRA et al.,
2014).
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Segundo dados do IBGE de 2017, as estatisticas sdo mais preocupantes no Nordeste
brasileiro, pois dentre o conjunto de 1.794 municipios, apenas 15,8% possuem planejamento
para o setor do saneamento. A complexidade é ainda maior quando se trata dos municipios de
pequeno porte, caracterizados por possuir uma populacédo de até 50.000 habitantes., pois nessas
localidades a realidade ainda € caracterizada por déficits na cobertura dos servicos de
saneamento bésico e pela falta de um planejamento efetivo desses servi¢cos (LIMA NETO;
SANTOS, 2012). Tal pratica resulta em impactos negativos sociais, econdmicos e ambientais,
principalmente nas regibes menos favorecidas a exemplo dos pequenos municipios do
semiarido nordestino.

Nesse sentido, partindo da premissa de que a ineficiéncia de politicas publicas voltadas
para a oferta de servicos de saneamento basico contribui para o aumento do nivel de
vulnerabilidade da populacéo, o presente trabalho se insere nessa problematica e visa analisar,
por meio de aspectos socioecondmicos e ambientais, a vulnerabilidade de trés areas da cidade
de Nova Floresta — PB, municipio de pequeno porte, em relacdo a prestagdo de servicos de

saneamento basico.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Analisar as condicfes de saneamento basico em trés areas na cidade de Nova Floresta — PB

com caracteristicas de vulnerabilidade socioecondémica e ambiental.

2.2 Objetivo especifico

e Realizar visita in loco em éareas de vulnerabilidade socioecondmica e ambiental da
cidade de Nova Floresta - PB, para verificar o cenario de saneamento basico.

e Descrever a prestacdo do servico de abastecimento de agua, esgotamento sanitario,
drenagem urbana e manejo de residuos sélidos nas areas selecionadas.

¢ Relacionar as condicGes de vulnerabilidade socioecondmica e ambiental com o acesso

a0 saneamento basico.
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3 FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 Panorama do acesso ao Saneamento Basico no Brasil

O saneamento, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2018, p. 1), é
definido como sendo “o controle de todos os fatores do meio fisico do homem, que exercem ou
podem exercer efeito deletério sobre o bem-estar fisico, mental ou social”, compreendendo um
conjunto de agdes a fim de alcancar a salubridade ambiental, promovendo a saude publica e a
qualidade de vida da populagéo.

Mesmo sendo claramente algo essencial & vida humana, o relatério Progress on
drinking water, sanitation and hygiene (OMS; UNICEF, 2019), indicou que cerca de 2,3
bilhGes de pessoas em todo o mundo ainda careciam de servicos de saneamento basico,
enfatizando uma vulnerabilidade ainda maior de populagdes rurais. Segundo este documento,
duas em cada cinco pessoas no mundo usaram servigos de saneamento seguro (39%), enquanto
as demais pessoas utilizaram meios pouco desenvolvidos (12%), meios béasicos (29%), meios
limitados (8%) e defecacdo a céu aberto (12%). Dentre estas, a pior das situaces em relacdo a
higiene e transmissdo de doencas é a defecacdo a céu aberto, que atinge 892 milhdes de pessoas
no mundo.

Nesse trabalho, o servigo de saneamento seguro apontou como pior indice de cobertura
entre as regides que apresentaram dados, a América Latina e Caribe, tendo 23% de cobertura.
Em seguida, o grupo Asia ocidental e Norte da Africa, 34%; Leste e Sudeste Asiatico, 55%;
Australia e Nova Zelandia, 68% e América do Norte e Europa, com 78% de cobertura de
esgotamento sanitario (OMS; UNICEF, 2019). Baseando-se nessa mesma publicacdo, é
possivel constatar que o padrdo de iniquidade, desigualdade e discriminacdo no acesso aos
servigos de saneamento é uma marca caracteristica da maioria dos paises do mundo.

Ainda nesse contexto, o diretor-geral da OMS, Tedros Adhanom Ghebreyesus,
afirmou que agua potavel encanada, saneamento e higiene nao deveriam ser privilégios apenas
daqueles que vivem em centros urbanos e em areas ricas, pois estes sdo 0s requisitos mais
basicos de uma populacéo. E além disso, que governos tém a responsabilidade de assegurar que
todos tenham acesso a esses servigos (OMS, UNICEF, 2019).

Segundo o Instituto Trata Brasil (2018), o comércio dos servi¢os de saneamento no
Brasil teve inicio a partir dos anos 1940. A partir desse periodo, o Brasil passou por apenas dois
grandes ciclos de investimento, o primeiro € realizado nos anos 1970, quando se deu a

implantacdo do Plano Nacional de Saneamento (PLANASA) e o segundo ocorreu no final dos
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anos 2000, com a aprovacao da Lei do Saneamento Basico, Lei n° 11.445, de 5 de janeiro de
2007 e as obras do Plano de Aceleragédo do Crescimento (PAC) (OLIVEIRA, 2020).

O PLANASA, elaborado no periodo de ditadura civil-militar, anos 1970, ampliou 0s
servicos de abastecimento de &gua e de esgotamento sanitario. Por outro lado, o plano
privilegiou as regides do sul e do sudeste brasileiro, com maiores investimentos nas cidades
mais populosas e nas camadas de maior renda, investindo-se prioritariamente em abastecimento
de &gua.

Segundo Paz et al. (2021), depois do PLANASA até 2007, o pais tinha um vazio
institucional no setor de saneamento, gerador de passivo na definicdo de politicas publicas para
0s servicos de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, manejo dos residuos solidos e
drenagem de aguas pluviais. Tal passivo resultou na deficiéncia do atendimento desses servicos,
especialmente “em dareas periurbanas e rurais, onde residem as populagdes mais pobres”
(MURTHA et al., 2015, p.193), caracterizando um cenério de desigualdade socioambiental.

Essa precariedade dos sistemas de coleta e tratamento de esgotos resultou nos indices
de desigualdade atuais (PAZ et al., 2021). Além disso, o plano estabeleceu para o ano de 2007
a meta de universalizar 0 saneamento basico no pais. Contudo, isso nao foi alcancado e um
estudo realizado pela Confederagdo Nacional da Inddstria (CNI) (2016) tragcou uma estimativa
de que essa meta de universalizacdo so6 sera alcancada em 2060.

Segundo Paz et al. (2021), a Lei Federal n.11.445/2007 trouxe instrumentos que
romperam com o0 modelo do PLANASA e representou uma nova politica para o setor, sendo
assim inaugurada uma nova fase na gestao dos servicos publicos de saneamento basico no pais,
com a proposicdo de abordagem integrada do setor do saneamento basico com outros setores e
com a ampliacdo da comunidade de pares na gestdo dos servigcos publicos de saneamento
bésico.

Por sua vez, o novo marco do saneamento basico no Brasil, a Lei Federal 14.026/2020,
que apresenta alteracfes em 7 leis que a precediam, institui em seu artigo 52 que a Uniédo
elaborard, sob a coordenagéo do Ministério do Desenvolvimento Regional, o Plano Nacional
de Saneamento Basico, que contera a proposicdo de programas, projetos e acfes necessarios
para atingir os objetivos e as metas da politica federal de saneamento bésico, com identificacdo
das fontes de financiamento, de forma a ampliar os investimentos publicos e privados no setor
(BRASIL, 2020).

A encarregada nacional do Programa da Organizacdo das Nacdes Unidas para 0s
Assentamentos Humanos (ONU-Habitat), afirmou que, de acordo com dados do ultimo censo

realizado em 2010, o Brasil se configura atualmente como o pais mais urbanizado da America
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Latina, com 84,4% da populagdo vivendo em &reas urbanas, com um aumento de 3,4% em
relacdo h& 10 anos atras. Os indicadores oficiais apresentam que cerca de 92% das pessoas sdo
atendidas por abastecimento de agua e 81% por esgotamento sanitario (OMS; UNICEF, 2014).
Porém, existe uma desigualdade significativa entre as areas urbana e rural, pois enquanto 97%
da populacdo urbana tem acesso a agua potavel, 67% da populacéo rural tem acesso a este
servico. Em relagdo ao acesso ao esgotamento sanitario, a situagcao “corresponde a 87% nas
areas urbanas e 49% nas areas rurais (OMS; UNICEF, 2014), conforme apresentado na Figura
1. As classes de renda familiar também colaboram para essa disparidade, pois em 2012, somente

67,5% da populacdo extremamente pobre tinha acesso a rede de dgua (IPEA, 2014).

Figura 1 — Percentual da populacéo total, rural e urbana atendidas pelos servigos de

saneamento ambiental
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Fonte: OMS/UNICEF, (2014).

Uma das metas para 0s Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM) no Brasil era
“reduzir pela metade, até 2015, a proporcao da populagdo sem acesso permanente e sustentavel
a agua potavel e ao esgotamento sanitario”. Embora haja discrepancias acerca desses fatores
para a populacéo de baixa renda, o acesso ao abastecimento de &gua, relativo ao ano de 1990 e
2012, passou de 32,6% para 67,5% respectivamente e a reducdo da populacdo sem acesso a
coleta e tratamento de esgoto caiu de 47% para 23%, menos da metade, tendo entéo alcancado
a meta (IPEA, 2014).

Embora os indicadores de cobertura de saneamento basico sejam relativamente
satisfatorios, pois demonstram ampliacdo das redes, existem questionamentos sobre as
referéncias (GALVAO JUNIOR, 2009; SNSA, 2013). Os indicadores oficiais de saneamento,
como os produzidos pelo Sistema Nacional De Informagdes sobre Saneamento (SNIS), para o
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acesso as redes de abastecimento e de coleta de esgotos, ndo indicam se os principios da
legislagdo — acesso universal, equidade, integridade e sustentabilidade — est&do sendo cumpridos
na prestacdo dos servicos (ALEIXO et al., 2016), pois ndo representam necessariamente o0
acesso a um servico de qualidade, ja que a avaliagcdo apenas identifica o domicilio coberto pela
rede e ndo aborda a questdo da qualidade do abastecimento (ALEIXO et al., 2016; GALVAO
JUNIOR, 2009).

Ap0s a conclusdo do periodo estabelecido paraa ODM 2000-2015, e da transicéo para
o0 programa Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 2015-2030 no Brasil, o Grupo
de Trabalho da Sociedade Civil para a Agenda 2030 do Desenvolvimento Sustentavel, formado
por Organizagbes ndo Governamentais (ONG), movimentos sociais, foruns e fundaces
brasileiras, reunidos desde as negociacGes da Agenda 2030, monitora a implementacdo dos
ODS e elabora relatérios que apresentam analises deste trabalho. O Relatdrio Luz considera
que a situagdo € alarmante para abastecimento de agua, coleta e tratamento de esgoto, baseados
nos dados do SNIS para o ano de 2017, pois mais de 40 milhdes de brasileiros ndo tém acesso
a agua potavel e mais de 100 milhdes ndo tém o esgoto coletado e ainda aponta também que
locais com os piores indices sdo 0s mesmos que apresentam alta vulnerabilidade
socioecondmica (UNFPA, 2020).

O relatdrio da CNI, baseado também nos dados do SNIS (2017), mostra que houve
uma queda de 7,8% em relacdo ao ano anterior, nos investimentos em saneamento basico. O
relatorio também informa que a universalizacdo do saneamento basico, que como ja citado
anteriormente, estava previsto para 2033, agora sé sera possivel em 2060.

Nesse sentido, em 2017 foram desembolsados 10,9 bilhdes de reais em saneamento
basico no Brasil, e esse foi 0 menor valor que ja tenha sido investido em uma década. De acordo
com a Figura 2, a média de investimentos anuais necessarios para alcancar a universalizacdo
dentro do prazo estipulado, é de 21,6 bilhdes de reais, uma realidade ainda distante se

comparada com a realidade atual (CNI, 2017).
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Figura 2 — Valor investido em Saneamento Basico no Brasil, em bilhdes de reais
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Fonte: CNI (2017)

De acordo o Instituto Trata Brasil, as 100 maiores cidades do Brasil, onde habita 40%

da populacdo brasileira, investem em média quatro vezes mais do que as piores cidades no pais,

a conclusdo é de que a desigualdade se acentua, uma vez que:

Mais de 50% dos investimentos estdo concentrados em apenas 100 cidades.
Ainda que nelas viva mais de 40% da populacdo, é preocupante pensar que mais de
5.400 municipios, juntos sdo responsaveis por menos de 50% do valor investido em
saneamento basico. Isso explica por que as cidades médias e menores em geral
carecem desta infraestrutura (ITB, 2018, p. 2).

Segundo Lisboa et al. (2013), as principais dificuldades identificadas pelos gestores

de municipios de pequeno porte sdo a indisponibilidade de recursos financeiros e a limitagéo

quanto a qualificacdo profissional e capacidade técnica municipal.

3.2 Condicionantes do Saneamento Basico no Brasil

Um dos principios mais relevantes do saneamento basico no Brasil, presente na Lei N°

14.026/2020, Art. 2, Inciso I, € o principio da “integralidade, compreendida como o conjunto

de todas as atividades e componentes de cada um dos diversos servi¢os de saneamento bésico,

propiciando a populagdo o acesso na conformidade de suas necessidades e maximizando a

eficacia das agdes e dos resultados” (BRASIL, 2020, p. 1). O Instituto Trata Brasil traz um

complemento importante a respeito da importancia do saneamento basico:
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Ter saneamento basico é um fator essencial para um pais poder ser chamado de pais
desenvolvido. Os servicos de agua tratada, coleta e tratamento dos esgotos levam a
melhoria da qualidade de vidas das pessoas, sobretudo na satde infantil com redugéo
da mortalidade infantil, melhorias na educa¢do, na expansdo do turismo, na
valorizacdo dos imoveis, na renda do trabalhador, na despoluicdo dos rios e
preservagao dos recursos hidricos (ITB, 2018, p. 1).

Pode-se concluir que os impactos causados pela falta de saneamento bésico de
qualidade nédo atingem somente a saude e a qualidade de vida de uma populacéo; interferem
diretamente no desenvolvimento socioecondémico e ambiental de um pais, em relacdo a
educacéo, turismo e educacao.

Para entender melhor a prestacdo do servico de saneamento séo usados Indicadores de
Desempenho (ID), que s&o valores adimensionais capazes de descrever a eficiéncia e eficacia
dos servicos de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, manejo dos residuos sélidos e
das aguas pluviais, além de disponibilizar informacdes gerais dos prestadores de servi¢o, como
as caracteristicas financeiras e operacionais.

Para se fazer o uso desses indicadores no Brasil, tem-se a disposicdo um banco de
dados sobre saneamento, onde a maioria sdo encontrados no SNIS, Associacdo Brasileira de
Agéncias de Regulacdo (ABAR) e na Pesquisa Nacional de Saneamento Basico (PesNSB).

De acordo com a Lei 14.026/2020 considera-se saneamento basico como sendo o
conjunto de servicos publicos, infraestruturas e instalagdes operacionais de:

a) abastecimento de 4gua potavel: constituido pelas atividades e pela disponibilizacédo
e manutencdo de infraestruturas e instalacfes operacionais necessarias ao abastecimento
publico de agua potavel, desde a captacdo até as ligacdes prediais e seus instrumentos de
medicao;

b) esgotamento sanitario: constituido pelas atividades e pela disponibilizacdo e
manutencdo de infraestruturas e instalagdes operacionais necessarias a coleta, ao transporte, ao
tratamento e a disposicéo final adequados dos esgotos sanitarios, desde as liga¢Oes prediais até
sua destinag&o final para producéo de agua de reuso ou seu lancamento de forma adequada no
meio ambiente;

c) limpeza urbana e manejo de residuos solidos: constituidos pelas atividades e pela
disponibilizacdo e manutencéo de infraestruturas e instalacdes operacionais de coleta, varricdo
manual e mecanizada, asseio e conservagao urbana, transporte, transbordo, tratamento e
destinagdo final ambientalmente adequada dos residuos sélidos domiciliares e dos residuos de

limpeza urbana; e
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d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas: constituidos pelas atividades, pela
infraestrutura e pelas instalagbes operacionais de drenagem de &guas pluviais, transporte,
detencéo ou retencdo para o amortecimento de vazdes de cheias, tratamento e disposicéo final

das aguas pluviais drenadas, contempladas a limpeza e a fiscalizacdo preventiva das redes.
3.2.1 Abastecimento de 4gua

Dentre todos 0s usos que se pode dar a agua, aquele que € mais imprescindivel é o
abastecimento humano, pois ele garante a sobrevivéncia e esta diretamente relacionado ao
aspecto de salde e dignidade e, por consequéncia, permite o desenvolvimento humano, sendo
ndo s6 um direito, como também um significativo indicador do progresso de uma nacéao
(GUEDES, 2013).

Para alcancar esses fins é necessario instalar uma infraestrutura que disponibilize d&gua
para as pessoas, sendo a técnica de Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) a maneira mais
completa e segura de distribuir &gua a uma populacdo. Segundo a Fiocruz, os SAA sao
construcdes advindas da engenharia, designadas para garantir o conforto as populacdes e
compor a infraestrutura dos aglomerados populacionais, além de ter como prioridade, superar
0s riscos a saude que podem vir do abastecimento de dgua e é constituido de manancial,
captacdo, aducdo, tratamento, reservatorio, rede de distribuicdo e ligacdes prediais, estacdes

elevatorias ou de recalque (TSUTIYA, 2006), ordenados conforme a Figura 3.

Figura 3 — Unidades do Sistema de Abastecimento de Agua
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Fonte: Tsutiya (2006).
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Outras formas de abastecimento de agua sdo definidas na Portaria do Ministério da
Salde N° 888/21, que também estabelece o controle e a vigilancia da qualidade da agua para o
consumo humano e seu padrdo de potabilidade. Como conteddo da portaria, existe a
classificacdo das formas de abastecimento em SAA e solugbes alternativas, sejam elas

individuais ou coletivas (Quadro 1).

Quadro 1 - Formas de abastecimento de 4gua para consumo humano

Instalagdo composta por um conjunto de
obras civis, materiais e equipamentos, desde
a zona de captacdo até as ligacdes prediais,
destinada a producdo e ao fornecimento
coletivo de agua potavel, por meio de rede de

distribuicéo.

Modalidade de abastecimento coletivo
destinada a fornecer agua potavel, com
captacdo subterranea ou superficial, com ou

sem canalizacdo e sem rede de distribuicéo

Modalidade de abastecimento de agua para
consumo humano que atenda domicilios
residenciais com uma Unica familia,

incluindo seus agregados familiares

Fonte: Portaria N° 2.914, art. 5°, VI, VII E VIII (2011).

Também € expresso pela portaria supracitada que todos o0s responsaveis pelo
fornecimento coletivo de agua, incluindo as solucGes alternativas, devem exercer o controle da
qualidade da agua, o que implica, dentre outras a¢des, 0 monitoramento da qualidade da agua
e a prestacdo de conta ao setor salde e ao publico consumidor. Mas, ainda no ano de 2010,
parcelas significativas da populacéo brasileira se abasteciam com fontes inseguras e as que eram
atendidas pela rede publica de distribuicdo, e estas nem sempre recebiam agua com qualidade
adequada e em quantidade suficiente (IBGE, 2010).

Outro aspecto importante do abastecimento de dgua é o manancial, que pode ser
caracterizado em: superficiais, subterraneas e aguas de chuvas. As fontes de agua mais
frequentes em solugOes alternativas de abastecimento de 4gua s&o 0s pogos rasos, 0S poGos
profundos freaticos ou artesianos, as nascentes ou minas, a captagdo de aguas de chuva e, em
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menor propor¢do, as aguas superficiais (DA PAZ et al., 2020). De forma especifica, no
semiérido brasileiro, familias de baixa renda realizam o acesso a 4gua através da construgédo de
cisternas de placas destinadas ao armazenamento de 4gua de chuva, com crescente uso de agua
de pocos artesianos.

Nessa regido, a 4gua de chuva armazenada nas cisternas é praticamente a Unica
utilizada para o consumo humano direto. Existem poucos estudos a respeito da qualidade da
agua da chuva armazenada em cisternas de placas. Porém, sabe-se que esta pode ser
comprometida se ndo for levado em consideracéo fatores como o cuidado no manuseio da agua,
conservacao da cisterna para evitar infiltragdo e uso de tampas adequadas (CARDOSO et al.,
2005).

O uso de cisternas que captam agua dos telhados para armazena-la durante os meses
sem precipitacdo, pode minimizar a caréncia hidrica, mas propicia o problema da qualidade da
agua, expondo a populacdo a risco de contaminacao, isso porque dependendo de sua origem,
pode ndo receber nenhum tratamento, inclusive com a falta de desinfeccdo que é um processo
fundamental para evitar doencas de veiculacdo hidrica. Nesse caso, a agua captada de chuva
geralmente ndo recebe nenhum tratamento, mas quando esta € proveniente de carros pipa, pelo
menos a desinfeccdo ocorre (AMORIM et al., 2001).

Em relacdo ao uso de pogos artesianos no pais, dados de 2010 da Agéncia Nacional de
Aguas (ANA) ja registravam que 52% dos municipios brasileiros eram totais ou parcialmente
dependentes da agua subterranea, com uma relacédo inversamente proporcional ao tamanho dos
municipios (quanto menor a cidade, maior o0 uso do recurso). Um estudo elaborado pelo Centro
de Pesquisas de Aguas Subterraneas (CEPAS) do Instituto de Geociéncias (IGc), indicou um
total de 17,5 bilhdes de m3/ano de agua sendo bombeada pelos 2,5 milhGes de pogos artesianos
do Pais, sendo suficiente para abastecer a atual populacdo brasileira ou dez regides
metropolitanas do tamanho de S&o Paulo.

O CEPAS também apontou que a maioria dos usuarios de aguas subterraneas sao
proprietarios privados. O uso privado da agua € um direito garantido legalmente, no entanto,
deve ser feito um pedido de outorga, os pogos perfurados adequadamente e a agua extraida deve
ser submetida a avaliagdes quimicas regulares. A realidade esta longe desse ideal, disse Hirata,

um dos autores do estudo, o diretor do CEPAS e professor do 1Gc:

Nossos dados mostram que hd uma dependéncia muito maior das aguas subterraneas
do que qualquer outra estatistica ja havia apontado (...) O nimero de pedidos de
outorga ainda é muito pequeno frente ao universo de 2,5 milhdes de pocos.
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Acreditamos que o governo desconheca a existéncia de mais de 80% dessas captacdes
no Brasil (HIRATA, 2019).

O relatdrio ainda destaca que a contaminacdo das dguas subterraneas pode se dar de
diversas maneiras, principalmente devido aos problemas com o esgoto, pois 0 material pode ser
direcionado as fossas e pode se infiltrar no solo e contaminar as guas subterraneas. Também
contribuem com a contaminagdo os vazamentos em cidades que possuem sistema de esgoto
antigo e ndo realizam a manutencdo adequadamente. Segundo o especialista, a situacdo é
preocupante: “Em termos de volume de agua degradada, a falta de saneamento ¢ o maior

responsavel pela contaminagdo da agua subterranea no Brasil” (HIRATA, 2019, p. 8).

3.2.2 Esgotamento sanitario

De acordo com os dados do SNIS (2020), 55% da populacéo brasileira tem acesso a
rede de esgoto; onde 50,8% dos esgotos coletados séo tratados, e quase 100 milhdes de
brasileiros (45%) ndo tem acesso a coleta de esgoto. Dentre as 100 maiores cidades do Brasil,
34 municipios tém mais de 90% de sua populacdo atendida com rede de esgoto, porém em
apenas 18 municipios o tratamento de esgoto é acima de 80%.

Embora os dois principais condicionantes do saneamento (abastecimento de agua e
esgotamento sanitario) venham evoluindo favoravelmente no pais, sdo considerados
insuficientes ou mesmo precarios em varias regides, pois ainda de acordo com o SNIS (2020),
21,4 % do esgoto € tratado na regido Norte, 34,1% no Nordeste, 58,6% na regido Sudeste,
46,7% na regido Sul e 58,5% na regido Centro Oeste, exaltando a desigualdade de distribuicdo
desse servico.

A gerente da PesNSB, destaca a importancia do tratamento do esgoto para a satde da
populacdo: “A OMS diz que a cada dolar investido no saneamento vocé economiza mais de trés
em custos de saude. Entdo se tem um esgotamento bom, ou seja, se ha o tratamento, a coleta e
a destinacdo final desse esgoto, isso vai refletir justamente na satde e na qualidade de vida da
populagédo. Existem diversos estudos que apontam que se pessoa vive em um local com
saneamento adequado, ela tem melhor condicdo de vida, estuda melhor e tem uma salide
melhor” (PORTAL AMM, 2020).

Em relacdo ao nivel do tratamento (preliminar, primario, secundario e terciario, em
ordem crescente de eficiéncia), 69,8% do volume tratado recebia tratamento do tipo secundario

(oxidacdo da carga organica pela acdo de microrganismos), 21,9% tercirio (retirada de
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poluentes como nutrientes, patdgenos e sélidos inorganicos dissolvidos e em suspenséo), 5,9%
apenas primario (remocéo de sélidos em suspensao sedimentaveis e de sélidos flutuantes), 2,4%
tratamento apenas preliminar (retirada de 6leo, solidos grosseiros e areia) (PNSB, 2017).

Segundo May (2014) além das razbes de saude publica e ecoldgicas, existem outras
razBes para o tratamento de esgoto. Ha a razdo econémica - que envolve a reducdo do custo do
tratamento da agua para torné-la potavel ou adequada para outros fins -, hé razdes estéticas -
que envolve a prevencdo de danos ao lazer e ao turismo, devido aos aspectos ruins e a presenca
de vetores-, ha também razdes legais - para tratar da protecdo do patrimdnio - e razdes
ambientais - para tratar das ac6es humanas para proteger o meio ambiente.

O langamento de esgoto sem tratamento na natureza pode vir a causar uma variedade
de impactos tanto a0 meio ambiente quanto a salde publica. Quanto ao meio ambiente, é
possivel citar os fendbmenos de proliferacdo de algas (eutrofiza¢éo) e o consumo de oxigénio no
ambiente aquéatico devido ao processo de estabilizagdo da matéria orgénica, afetando a vida
aquatica dos organismos aerébios (VON SPERLING, 2014). J4 aos impactos referentes a satde
humana, o despejo sem prévio tratamento propicia a disseminagdo de uma série de doencas de
veiculacdo hidrica, como por exemplo a febre tifoide, febre paratifoide, shigelose, cdlera,
Hepatite A, amebiase, Giardiase, Leptospirose, febre amarela, diarreia, malaria, dengue,
conjuntivite, esquistossomose, dentre outros (ALMEIDA, 2019).

3.2.3 Drenagem urbana e manejo de aguas pluviais

A Lei 14.026/2020 define a drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas como

sendo:

Constituidos pelas atividades e pela disponibilizacdo e manutencdo de infraestruturas
e instalagcbes operacionais de coleta, varricdo manual e mecanizada, asseio e
conservagdo urbana, transporte, transbordo, tratamento e destinagdo final
ambientalmente adequada dos residuos solidos domiciliares e dos residuos de limpeza
urbana. (BRASIL, 2020, p. 1).

A drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas (DMAPU) evitam e mitigam o0s
impactos humanos, sociais, ambientais e econdmicos de eventos hidroldgicos. Nesse sentido,

sdo inclusas as enchentes, enxurradas e alagamentos que ocorrem em &reas urbanas,
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especialmente aquelas caracterizadas pela ocupacéo desordenada de encostas e bacias naturais,
cursos d'agua alterados e assoreados e impermeabilizacdo do solo (SNIS, 2020).

A relevante urbanizacdo do Brasil nas Gltimas décadas tem pressionado as cidades a
aliar o crescimento populacional a protecdo e convivio com seus recursos naturais (MENDES;
ANDRADE, 2021). O desenvolvimento urbano é um processo complexo que envolve
fendmenos sociais e econdmicos, tais como migracao da area rural para a cidade, oportunidades
de trabalho e infraestrutura de servicos urbanos, e, como tal, tem um impacto na salde da
populacdo (MOTT et al., 1990).

De acordo a RHAMA, empresa de pesquisa, consultoria e treinamento de gestdo de
recursos hidricos, a drenagem urbana é um termo que representa fielmente a pratica de décadas
passadas em que o problema de aguas pluviais nas cidades poderia ser apenas tratando de fazer
com que os volumes gerados pelas chuvas fossem drenados para jusante. O principio era
impermeabilizar o solo com pavimentacao e canalizar corregos 0 maximo possivel, para que a
agua da chuva, uma vez no solo, fosse afastada da cidade rapidamente. Porém, comegou-se a
perceber que conforme foram surgindo grandes areas urbanizadas ao longo dos corregos, 0s
efeitos nocivos da pratica adotada comecaram a ser notados (RHAMA, 2017).

A impermeabilizacdo do solo faz com que diminua a infiltracdo da agua da chuva,
aumentando o volume de escoamento superficial. Assim, eventos de chuva que anteriormente
a impermeabilizagdo eram parcialmente infiltrados no solo, passam a gerar volumes maiores de
escoamento superficial. Em conjunto com a canalizacao, retificacdo e revestimento de cérregos,
o efeito de impermeabilizacdo aumenta e transfere para jusante os problemas de inundacéo. A
empresa também concluiu que se o problema causado a jusante devido a chuva ndo fosse
resolvido, o evento passaria a ser prejudicial para o determinado bairro ou cidade (RHAMA,
2017).

A partir desses casos sobre manejo das aguas pluviais, comecam entdo a ser
empregadas técnicas de retencdo de aguas pluviais. Estas técnicas visam reverter o efeito de
impermeabilizagdo em areas ja consolidadas e ndo aumentar os efeitos de inundag&o em novos
desenvolvimentos imobilidrios. No Brasil, os dispositivos de retencdo de aguas pluviais sdo
conhecidos como bacias de retencédo, bacias de amortecimento, ou mesmo pelo termo popular
de “piscindes” (RHAMA, 2017).

O SNIS classifica os tipos de sistemas de DMAPU em trés diferentes categorias: o
exclusivo para drenagem de aguas pluviais (separador absoluto), o unitario (misto com
esgotamento sanitario) e o combinado. O primeiro € formado por estruturas que escoam por

aguas pluviais. O segundo transporta aguas pluviais e cargas de esgotos urbanos. O terceiro é
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caracterizado quando ha uma combinacdo dos dois tipos de sistemas (exclusivo e unitario),
onde cada tipo de configuracdo predomina em algum trecho da rede.

Ainda de acordo com dados divulgados pelo SNIS (2020), entre os 4.107 (73,7%)
municipios brasileiros participantes da pesquisa 45,3% informam contar com sistema exclusivo
para drenagem, 12,0% possuem sistema unitario (misto com esgotamento sanitario) e 21,3%
com sistema combinado, e 8% é utilizado outro tipo de sistema e em 15,7% ndo ha sistema de
drenagem implantado. Além disso, cerca de 67,6% destes municipios ndo possuem
mapeamento de areas de risco de inundacdo, onde 3,9% estao sujeitos a esse risco.

De acordo com a Figura 5, a regido do Norte e Nordeste destacam-se com 0S menores
indices de drenagem do pais, onde aproximadamente metade dos municipios da regido ndo
possuem esse sistema, o que é muito inferior as demais regides. Um levantamento feito a pedido
da CNN pela Go Associados, empresa de consultoria de carater multidisciplinar especializada
em analise econbmica, afirma que 44% das cidades do Nordeste ndo tem nenhum sistema de
drenagem pluvial e s6 18% das cidades nordestinas tém sistemas exclusivos de drenagem
(YAZBEK, 2022).

Figura 4 — Sistema de drenagem urbana das aguas pluviais por macrorregido geogréafica
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O economista da Go Associados, faz a seguinte analogia para explicar a importancia
da drenagem fluvial: “E como se essas cidades fossem boxes de chuveiro sem ralo. Chove e
ndo tem por onde a 4gua escoar, ndo tem um sistema que funcione para tirar a &gua do asfalto
rapido”. O economista ainda concluiu que os dados mostram que tragédias repetidas também

podem ser explicadas pelos baixos investimentos:

Uma obra de drenagem é menos vistosa do que uma estrada ou creche, em que o
politico vai no local e faz uma inauguragédo da obra. Drenagem é um investimento
que ndo traz muito capital politico, um politico ndo pode ir 14, cortar a tubulacao
para fazer uma divulgacdo, é menos vistoso, por isso ha menos interesse (YAZBEK,
2022, p. 1).

A falta de sistemas de drenagem nédo chega a ser um problema, desde que se tenham
locais para ocorrer a infiltracdo da dgua no solo, como é comum na regido Norte e Nordeste,

que sdo regibes menos urbanizadas.

3.2.4 Gestao de residuos solidos e limpeza urbana

A Lei Federal n° 12.305/2010, que institui a Politica Nacional de Residuos Solidos

(PNRS) define os residuos sélidos como sendo:

Todo material, substancia, objeto ou bem descartado resultante de atividades humanas
em sociedade, a cuja destinacdo final se procede, se propde proceder ou se esta
obrigado a proceder, nos estados sélido ou semissélido, bem como gases contidos em
recipientes e liquidos cujas particularidades tornem invidvel o seu lancamento na rede
publica de esgotos ou em corpos d’agua, ou exijam para isso solugdes técnica ou
economicamente inviaveis em face da melhor tecnologia disponivel (BRASIL, 2010,

p.1).

A lei ainda identifica os residuos s6lidos como sendo de origem domiciliar, de limpeza
urbana, industrial, de servicos de salde, da construcéo civil, agrossilvopastoris, de servigos de
transportes e de mineracdo. S&o enquadrados também nas categorias nao perigosos e perigosos,
sendo estes ultimos, aqueles que representam risco a saude publica ou a qualidade ambiental
devido a caracteristicas toxicas, inflamabilidade, corrosividade, patogenicidade ou
carcinogenicidade.

Por meio da caracterizacdo de residuos € possivel encontrar a melhor forma de
reaproveita-los, podendo ser de trés tipos: urbanos, domiciliares e publicos. Os residuos solidos

urbanos (RSU) sdo os materiais de origem domiciliar e publica que apds a coleta deve ter
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destinagdo correta, o residuo domiciliar (RDO) é produzido em atividades domésticas e 0
residuo publico (RPU) produzido em atividades publicas, como varricao, capina e limpeza de
bocas-de-lobo.

Todos os dias milhares de toneladas de residuos solidos urbanos sdo gerados em
ambientes domésticos e em espacos publicos urbanos, e grande parte podem ser tratados e
recuperados. Por exemplo, os residuos umidos (sobras de alimentos, galhadas e folhas de
arvores) podem ser destinados as unidades de manejo e compostagem, e 0s residuos secos
(papéis, plasticos, metais, vidros), apds a triagem podem ser recuperados em pProcessos
industriais. Nesse contexto, a parcela ndo recuperavel acaba formando os rejeitos que devem
ser encaminhados aos aterros sanitarios e que em média compdes 10% do total de residuos
produzidos (SNIS, 2020).

O SNIS (2020) identificou quatro tipos de prestadores de servigos de limpeza urbana
e manejo de residuos sélidos, podendo ser de administracdo publica direta (prefeituras, por meio
de secretarias, departamentos e autarquias (com autonomia administrativa e patriménio proprio
e sob controle municipal ou estadual),empresa publica (formada por uma ou varias entidades
com capital exclusivamente pablico), sociedades de economia mista com administracdo publica
(com capital pablico e gestdo publica privados) e empresas privadas.

O banco de dados do SNIS reuniu informacbes de Orgdos gestores de 82,4%
municipios do pais, abrangendo 195,5 milhGes de habitantes, o que corresponde a 92,3% da
populacdo total e 94,3% da populacdo urbana do Brasil. A administracdo publica direta presta
0s servicos em 94,5% dos municipios, abrangendo 72,0% da populacdo urbana da amostra,
sendo de forma ativa em municipios com menos de 1 milh&o de habitantes (SNIS, 2020).

Dentre os tipos de coleta, a coleta domiciliar direta, também conhecida como porta a
porta, coleta residuos sélidos domiciliares (RDO) ou equiparaveis disponibilizados em calcadas
ou via publica, enquanto a coleta indireta, conhecida como ponto a ponto, coleta os residuos
disponibilizados em pontos estacionérios de uso coletivo, como contéineres, cacambas ou
contentores.

A cobertura de coleta regular direta e indireta de RDO atende a 98,7% da populagéo
urbana, porém a taxa média de cobertura do atendimento da populacdo total (urbana e rural) é
de 90,5%, conforme mostra a Figura a seguir. Com base na identificacdo da abrangéncia da
cobertura, 0 SNIS estima ainda que cerca de 20,8 milhdes de habitantes ndo tem acesso a esses
servicos de coleta regular direta e indireta no pais, sendo que a regido Norte lidera esse déficit

de coleta de RDO, com apenas 80,7% do atendimento total (Figura 5).
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Figura 5 — Cobertura dos servigos de coleta direta e indireta de residuos domiciliares
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Fonte: SNIS, 2021.

Mesmo com a promulgacdo da Politica Nacional de Residuos Sélidos (PNRS) em
2010, que tinha como um dos principais objetivos a erradicacdo de lixdes a céu aberto, ainda é
encontrado um cenario precario no Brasil em relacdo a disposicdo destes residuos. Segundo o
estudo da Associacdo Brasileira das Empresas de Tratamento de Residuos Sélidos e Efluentes
(ABETRE) em 2020, cerca de 60% dos municipios brasileiros utilizam lix8es, sendo esse indice
baixo na regido Sul do pais, com cerca de 80% dos residuos indo para aterros sanitérios.

3.3 Vulnerabilidade socioeconémica e ambiental

O termo vulnerabilidade tem sido utilizado em estudos para expressar a
multidimensionalidade de um conceito em construcdo que € empregado em diversos campos
do saber, como em areas de ciéncias, naturais, sociais, da geografia, demografia, economia,
salde e bioética (SCHUMANN; MOURA, 2015). A ideia de vulnerabilidade geralmente é
retratada em termos negativos, e indica o estado de susceptibilidade decorrente de fatores como
a exposicao ao risco, alteragdes sociais e/ou ambientais e incapacidade de adaptacdo (ADGER,
2006).

Conceitualmente, vulnerabilidade representa a interface entre a exposicdo as
perturbacdes fisicas e ao bem-estar humano, além da sua capacidade de lidar com essas

perturbacbes (UNEP, 2002). Essa parcela da populagéo representa entdo o0 grupo mais
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suscetivel aos impactos socioecondmicos e ambientais da caréncia na prestacao dos servigos de
saneamento.

Nesse contexto, as pesquisas de vulnerabilidade auxiliam na identificacdo das
fragilidades de uma sociedade que possibilita a sua melhoria (ADGER, 2006), porém,
Guimardes et al. (2014) destacam que h& auséncia de indicadores adequados para medir as
disparidades de gestdo e da situacao dos usuarios em areas de assentamento irregulares, e que,
portanto, essas localidades de maior vulnerabilidade no ambito do saneamento ndo estdo
englobadas nos indicadores atuais existentes. Nesse cenario, ndo ha como medir de forma exata
a vulnerabilidade devido a falta de esgotamento sanitario em determinada localidade.

Em complemento, Mukesh et al. (2017), elaboraram um conceito de vulnerabilidade
relacionado as trés dimensdes: a exposicdo - caracterizada pela susceptibilidade fisica ao
desastre, a sensibilidade - representada pela fragilidade socioecondmica, e a capacidade de
adaptacéo - caracterizada pelas respostas aos efeitos do desastre.

Passados 15 anos da instituicdo da PNSB no Brasil, ainda é notdria a insuficiéncia da
prestacdo desses servicos, retratada no panorama atual refletido nos indicadores que medem a
qualidade desses servicos. A exigua prestacdo desses servicos de saneamento basico e
consequente proliferagdo de doencas de veiculagdo hidrica geram um estado de vulnerabilidade
para a populacgdo residente nas regides mais afetadas, principalmente a populagdo de baixa
renda em zonas rurais e periferias das grandes cidades, em geral assentada em localidades
carentes de sistema de coleta e tratamento de esgoto adequados.

Nos paises em desenvolvimento, como o Brasil, as doencas causadas por problemas
no saneamento, principalmente o contagio por veiculacdo hidrica, é bastante recorrente na area
da saude publica. O consumo de agua contaminada nao s6 para beber como também para outros
usos, concorre para a disseminacdo de doencas que podem ter riscos individuais ou coletivos,
imediatos ou de longo prazo (AMORIM; PORTO, 2001).

Através de uma pesquisa realizada por Venson et al. (2017) foi possivel observar um
atendimento solicito, em relagdo aos servicos de saneamento, muito concentrado em regides
mais populosas e com maiores niveis de renda per capita, 0 mesmo ndo foi observado nas areas
menos densas e mais pobres em que apresentavam uma caréncia maior em relacdo a esses
Servigos.

De acordo com o estudo Saneamento e Doencas de Veiculagdo Hidrica, ano base 2019,
do Instituto Trata Brasil, a falta de saneamento basico sobrecarregou o sistema de salde com
273.403 internagdes por doengas de veiculagdo hidrica em 2019, um aumento de 30 mil

hospitalizagbes quando comparadas ao ano anterior, além de 2.734 mortes, com uma média de
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7,4 mortes diérias. A regido Nordeste obteve o maior nimero de hospitaliza¢es, um total de
113,7 mil.

Uma das principais consequéncias da falta ou precariedade dos servi¢os de agua e
esgoto é o impacto na salde de criancas e idosos, afetando de forma mais intensa a saude de
criancas (ANDREAZZI et al., 2007; MAGALHAES et al., 2013). Um estudo realizado pela
Unicef (2018) revelou que 61% de criancas e adolescentes no Brasil vivem em cenérios de
pobreza e sdo privados de pelo menos um direito dentre educacdo, informacdo, protecao contra
o trabalho infantil, moradia, agua e saneamento, sendo o saneamento o de maior déficit, seguido
por educacdo e gua. Esses numeros sdo capazes de mostrar que a falta de investimento em
saneamento bésico tende a aumentar os casos de doengas por veiculacdo hidrica em criangas no
pais.

Para distinguir as doencas associadas ao saneamento, Cairncross e Feachem (1993)
criaram uma classificacdo para patologias infectocontagiosas, que passou a ser utilizada pela
Fundacdo Nacional da Salde (FUNASA), nomeando-as de doencas relacionadas ao
saneamento ambiental inadequado, podendo estar relacionadas pelo abastecimento de agua ndo
tratada, esgotamento sanitario inadequado, contaminacdo pela presenca de residuos sélidos ou
condicGes precarias de habitacao.

Essas doencas podem ser divididas em doencas de transmissao feco-oral por ingestao
ou contato com a agua (diarreia, febres entéricas, hepatite A), doencas transmitidas por inseto
vetor (dengue, febre amarela, leishmanioses, filariose linfatica, malaria, doenca de chagas),
doencas transmitidas por meio do contato com a 4gua (esquistossomose, leptospirose), doencas
relacionadas com a higiene (doencas dos olhos, tracoma, conjuntivites, doencas da pele,
micoses superficiais) e geo-helmintos e teniases (helmintiases, teniases) (MOURA, 2010).

Em suma, existem, portanto, inimeras doencas provocadas pela falta de saneamento
apropriado. Portanto, as melhorias nas condi¢Ges do saneamento ambiental seriam capazes de
diminuir a incidéncia de doengas em criangas e na populacédo idosa, considerados grupos mais
frageis e suscetiveis a contrair esse tipo de enfermidade (ESREY; HABICHT, 1986; SILVA;
ESPERIDAO, 2017).
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4 METODOLOGIA

A pesquisa realizada para a execuc¢do deste trabalho € do tipo aplicada, exploratoria e
descritiva, de campo e qualiquantitativa, na qual se tem a intencéo de descrever e investigar as
condicBes de saneamento bésico de localidades determinadas que apresentam algum tipo de
vulnerabilidade socioecondmica e ambiental na cidade de Nova Floresta — PB, e proporcionar
de modo geral, uma visdo acerca do assunto, gerar mais informacfes e, consequentemente,

diagnosticar situacoes, explorar alternativas ou descobrir novas ideias.

Quadro 2 - Caracterizagdo da pesquisa

Classificacdo do estudo cientifico Tipo de pesquisa
Quanto a natureza Pesquisa Aplicada
Quanto aos objetivos Pesquisa Exploratoria e Descritiva
Quanto aos procedimentos técnicos Pesquisa de campo
Quanto a forma de abordagem Pesquisa Qualiquantitativa

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Foram selecionadas 3 é&reas situadas em Nova Floresta — PB, que possuem
caracteristicas de vulnerabilidade socioeconémica e ambiental, e foram realizadas visitas
técnicas, no més de junho de 2022, em 5 residéncias de cada area, a fim de verificar as condicdes
de saneamento dos moradores em relacdo a cada condicionante do saneamento. Com a intencéo
de melhorar o entendimento sobre este procedimento metodoldgico, o fluxograma da Figura 6

foi elaborado.

Figura 6 — Fluxograma metodolégico
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

4.1 Area de estudo

A cidade selecionada para area de estudo foi o municipio de Nova Floresta (Figura 7),

que juntamente com 17 municipios, formam o Curimatad paraibano, com coordenadas
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geogréficas de latitude 6° 27° 17’ Sul e longitude 36° 12” 11° Oeste, estando situada a 660
metros de altitude. E uma cidade que possui uma populagio estimada em 10.614 habitantes,
de acordo com dados do IBGE de 2021, tendo uma extensdo territorial de 47,572 kmz2 e

distante da capital Jodo Pessoa em 120 km.

Figura 7 — Mapa de localizagdo do municipio de Nova Floresta — PB
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

O municipio foi escolhido pela facilidade na coleta de informacdes e por ser uma das
inimeras cidades paraibanas de pequeno porte, com populacdo inferior a 20 mil habitantes,
possuindo localidades com vulnerabilidade associada a falta de saneamento bésico adequado

que facilitaram o levantamento de dados.

4.2 Critérios de saneamento avaliados

Para uma melhor criterizacdo das visitas in loco, foi criado um roteiro de conversa

contendo fatores associados a cada condicionante do saneamento.
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Quadro 3 - Fatores relacionados a cada condicionante de saneamento

Fatores avaliados nas visitas

Abastecimento de agua

Esgotamento Sanitario

- A fonte de 4gua que abastece a residéncia
- Como se da seu armazenamento

- A qualidade e tratamento da 4gua

- Tipos de uso dessa agua

- Se ha escassez de agua

- Presséo adequada

- Existéncia de rede de esgoto

- Destinacéo final do esgoto gerado

- Existéncia de vazamento de esgoto as
proximidades da residéncia

- Existéncia de problemas relacionados ao
esgoto

- Existéncia de banheiro

Drenagem de aguas pluviais

Residuos Salidos

-Via/rua pavimentada ou nao

- Existéncia de sistemas de drenagem

- Préatica de lancamento de efluentes sélidos
nesse(s) corpo(s) de agua

- Existéncia de alguma area para infiltracdo
da agua da chuva

- Destinacéo da agua do telhado

- Problemas na residéncia ocasionados pelo
periodo de chuva

- Existéncia de coleta de lixo e sua
frequéncia

- Realizacdo de coleta seletiva

- Destinacéo do lixo gerado na residéncia
- Reaproveitamento de residuos
industrializados

- Limpeza da via/rua

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Considerar esse conjunto de fatores para a pesquisa permitiu avaliar e identificar, de

maneira suscinta, as caracteristicas do panorama dessas areas que apresentam maior

suscetibilidade em relacdo ao saneamento basico, e analisar o desempenho do municipio quanto

as condicionantes nessas trés localidades.

4.3 Selecdo das areas de vulnerabilidade

As regides selecionadas possuem as seguintes caracteristicas:

e Regido 1: Local de periferia, renda familiar baixa, populosa, casas de areas pequenas e

poucos cOmodos e caréncia servigos de energia, internet e transporte.

e Regido 2: Localizacdo central, renda familiar média, menos populosa e dispde de uma boa

infraestrutura.

e Regido 3: Localizacdo afastada ao centro, regido mista, porém as casas escolhidas possuem

renda familiar baixa, populosa, casas de areas pequenas e poucos comodos e caréncia de

servigos de internet e transporte.

Para a selecdo das localidades da pesquisa foram levados em consideracao critérios

como a visivel influéncia do fator socioeconémico na qualidade do saneamento basico das casas

e também o risco ambiental que estas apresentam por estarem situadas em areas de matagais e
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areas sujeitas a risco de inundacdo. As 3 &reas que apresentam tais caracteristicas estdo
destacadas no mapa da Figura 8.

Figura 8 — Localidades selecionadas para visita in loco na cidade de Nova Floresta-PB
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

4.4 Visitas in loco

A partir do panorama levantado, as visitas in loco apareceram como uma possibilidade
de subsidiar a analise da condi¢do de saneamento basico nas areas selecionadas, sendo um
instrumento de pesquisa valido e importante para disseminacdo de informacGes.

As visitas ocorreram no més de junho de 2022 e para o tipo de abordagem, todas as
informagdes foram coletadas e traduzidas em numeros por meio de conversas informais e
registros fotogréaficos com a finalidade de entender a infraestrutura do saneamento basico.

Como preconiza a Resolucdo 510/2016 do Comité de Etica, nenhuma residéncia
visitada teve a identidade de seus moradores identificadas, a fim de resguardar a privacidade e

Seguranca dos mesmos.



4.5 Avaliacéo dos resultados

A andlise dos resultados levou como base as condicionantes do saneamento bésico, de
forma que para cada uma fosse avaliada seu cenario perante as regides de estudo. Além de
descrever a situacdo atual, foi feita uma comparagéo entre as condigdes de vulnerabilidade
socioecondmica e ambiental que acompanha a vida dos moradores dessas regibes mais

suscetiveis. Para melhorar a dinamica na analise dos resultados da visita técnica, a construcao

dos dados deu-se conforme a Figura 9.

Figura 9 — Critério de separacéo das areas
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A regido 1 pode ser caracterizada como um local de periferia da cidade, apresentando
algumas caracteristicas: casas com areas pequenas e poucos comodos, nimero consideravel de
residentes e caréncia ao acesso a outros tipos de infraestruturas basicas, como energia, internet
e transporte. Diferentemente da regido 1, a regido 2 pode ser considerada a mais bem estruturada
entre as areas de estudo, pois em sua maioria séo casas de renda familiar média. Em relacéo a
regido 3, embora ndo seja um local periférico, as casas visitadas possuem caracteristicas
semelhantes as da regido 1. A quantidade média de moradores nessas regides foi de 5 pessoas
por residéncia, em sua grande maioria criangas de até 6 anos de idade (Figura 10).

Figura 10 — Quantidade média de moradores por residéncia visitada
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

A identificacdo da quantidade média de moradores permite identificar caracteristicas
peculiares de cada residéncia. Das regides analisadas, as regifes 1 e 3 sdo as mais numerosas
(casasde 1 a5 e de 10 a 15, respectivamente, conforme a Figura 10). Isso permite concluir que
guanto mais pessoas vivem dentro de um local insalubre, mais vulneravel é o lugar e mais

pessoas sdo afetadas com a falta de saneamento e também de outros servicos bésicos.
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5.1 Abastecimento de 4gua

O uso da agua para ingestao, nas 3 regides de estudo, ocorre por meio de carros-pipa
que transportam a agua subterranea captada em de pocos artesianos, da cidade de Natal — RN
até Nova Floresta, separadas por 176,7 km. Os carros-pipa que abastecem a populagdo
amostrada sdo servidores de pogos privados independentes.

Para os demais usos domésticos, a dgua disponibilizada é também proveniente de
pocos artesianos. Destes, cerca de 66,67% das residéncias amostradas retiram essa dgua em
torneiras pablicas (Figura 11) e armazenam em baldes; todos sendo moradores da regido 1 e 3,
e 33,33% pagam pela encanacdo da agua diretamente no reservatorio, proveniente de pogos

particulares de terceiros; todos sendo moradores da regido 2.

Figura 11 — Torneiras publicas das Regides 1 (a), 2 (b) e 3 (c)

Fonte: Elaborada pela autora (2022).
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Os carros-pipa que transportam agua para consumo ou outro uso domeéstico devem
garantir que a agua distribuida seja potavel e siga todos os procedimentos mencionados na
Portaria n® 2.914/11 (MS) do Artigo 15. Este mesmo decreto regulamenta os padrdes de
potabilidade nessas dguas, para que seu consumo nao represente risco a saude. No entanto, a
principal preocupagdo dos caminhdes pipa que vendem &gua tem a ver com 0s diversos riscos
de contaminacdo que ela estd exposta, podendo ser comercializada fora dos padrdes de
qualidade e ainda serem disseminadoras de diversas doencas (CARVALHO, 2015).

As torneiras publicas sdo obras de alvenaria, constituida por um compartimento para
acumulo de &gua e outro para a distribuicdo de dgua por intermédio de torneiras (BEZERRA et
al., 2017), atendendo as necessidades da populagdo por &gua, principalmente em periferias e
bairros mais populosos da cidade, implantados pelo poder publico para trazer conforto, porém,
esse modelo de abastecimento publico de dgua desde seu surgimento permite acesso a agua sem
tratamento (NUNES NETO, 2014).

A &gua subterranea é o recurso natural mais extraido do subsolo brasileiro, pois possui
excelente qualidade natural, geralmente potavel, permitindo seu uso direto com pouco ou
nenhum tratamento na maioria das captacfes. InUmeras atividades econdmicas utilizam as
aguas subterraneas para suprir suas necessidades pelo pais. Além disso, o aquifero tem uma
grande capacidade de armazenamento de agua, tornando as vazdes dos po¢os estaveis, mesmo
apos longos periodos de estiagem (HIRATA et al., 2019).

Embora a construcdo de poc¢os artesianos traga beneficios para as pessoas que vivem
em areas com escassez de agua, também existem fatores que afetam diretamente a qualidade da
agua, a preservacdo das reservas subterraneas e também o meio ambiente. De acordo com
Fagundes e Amorim (2015), fatores como qualidade dos materiais e equipamentos, capacitacéo
do perfurador e ado¢do de tecnologias influenciam diretamente na vida Gtil do poco e na
qualidade da agua que, inclusive vem decrescendo com o passar dos anos. Rejeitos e residuos
industriais, postos de gasolina, aterros sanitario, lixdes quimicos e fossas sépticas sdo alguns
exemplos de poluicdo das aguas subterréneas originadas a partir de industrias, agricultura e
atividades humanas.

Apesar da obrigatoriedade por lei do registro e/ou de autorizagéo de extragdo (outorga)
de agua, o nimero de captacdes regulares chega a ser pouco mais de 1%, no caso dos pogos
tubulares. A quantidade de agua extraida ou o seu valor sdo mascarados por essa condicéo de
clandestinidade e qualquer estudo que busque identificar o papel do recurso hidrico subterraneo
deve superar a falta de dados oficiais (HIRATA et al., 2019).
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Ainda de acordo com a pesquisa, 100% das casas avaliam a agua disponibilizada por
carros-pipa para ingestdo como de boa qualidade. Para consumo doméstico, 60% consideram a
agua disponibilizada pelas torneiras publicas e pocos artesianos como de boa qualidade,
enquanto 40% consideram a agua regular por possuir caracteristicas salobra. Em relacdo ao
processo de tratamento da agua, 100% das casas acreditam que a agua ja vem tratada e ndo
realizam nenhum tipo de tratamento para a ingestdo. Para consumo domeéstico, a regido 1 e 3
concentra a maioria das casas que ndo realizam tratamento da dgua depois de disponibilizada,
enquanto que a regido 2, das 5 casas amostradas, 4 realizam algum tipo de tratamento, sendo o

cloro o principal agente desinfetante (Figura 12).

Figura 12 — Nameros relacionados ao tratamento de dgua disponibilizada por torneiras publicas,
pocos artesianos e carros-pipa, nas trés localidades de estudo

A dgua ja vem tratada Realiza o tratamento com cloro N3o sabe/N3o trata

Fonte: Elaborado pela autora (2022).

De acordo com o gréfico da Figura 12, € possivel concluir que de 15 casas analisadas,
11 ndo realizam nenhum tratamento da agua disponibilizada nas torneiras publicas e
proveniente diretamente dos pogos artesianos, somando aproximadamente uma parcela de 74%
das casas.

Visto que a principal forma de abastecimento de agua da populacdo amostrada é
proveniente de torneiras publicas para consumo domeéstico e de carros-pipa para ingestéo,
relaciona-se os dados divulgados pelo IBGE (2010), que no municipio de Nova Floresta,
existem cerca de 15,21% das casas sem canalizacdo de agua no domicilio, propriedade ou

terreno. Desta forma, a gestdo publica e os proprietarios de pogos artesianos privados devem



41

garantir a segurancga no uso da agua através do processo de tratamento, para evitar contaminacao
e transmissao de doengas.

5.2 Esgotamento sanitario
Em nenhuma das regides separadas ha a existéncia de rede de esgoto. Nessa vertente,
foi constatada a divisdo da destinacdo do esgoto das dguas negras (vaso sanitario) e das aguas

cinzas (pias e chuveiros), conforme os gréaficos das Figuras 13 e 14.

Figura 13 — Destinacéo final do esgoto gerado pelo vaso sanitario nas regides de estudo

Destinacao final de aguas pretas
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Fonte: Elaborado pela autora (2022).

Figura 14 — Destinacdo final do esgoto gerado pelas pias e chuveiros nas regides de estudo

Destinacao final do esgoto de aguas cinzas
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Fonte: Elaborado pela autora (2022)
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De acordo com os graficos, na regido 1, 4 residéncias destinam seus efluentes negros
em fossas rudimentares, que consistem basicamente em um buraco no solo, para onde sdo
direcionados os dejetos sem tratamento, e apenas 1 a céu aberto, isso porque é a Unica casa que
ndo possui banheiro. Os efluentes cinzas, por sua vez, em 2 casas sao despejados a céu aberto
(figura 15.a), em 2 para corregos ou rios e 1 para fossa rudimentar.

Na regido 2, todas as casas dispem de fossas rudimentares para o despejo das aguas
pretas e cinzas, com destaque para apenas 1 casa que despeja a agua da pia e do banheiro a céu
aberto. O mesmo acontece na regido 3 (Figura 15.b).

Figura 15 — Despejo de aguas cinzas a céu aberto nas Regides 1 (a) e 3 (b)

Fonte: Elaborada pela autora (2022).
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N&o ter acesso a um banheiro dentro de casa € um indicador importante de pobreza ao
redor do mundo. Sem um lugar adequado para se gerir ou tratar dejetos humanos, a
contaminacdo por germes acaba disseminando doencas como a diarreia e célera, além do fato
de que ter que sair de casa para ir fazer as necessidades a céu aberto € especialmente perigoso,
principalmente para criancas.

S&o inmeras doengas de veiculagdo hidrica causadas pelo descarte incorreto do
esgoto gerado nas residéncias. De acordo com uma matéria publicada pela Leak Inspection,
empresa que atua na deteccdo de vazamentos de esgoto, as bactérias que naturalmente dentro
do nosso organismo sdo inofensivas, se forem ingeridas ou tiverem contato direto com a pele
apos terem deixado nosso corpo, podem ser muito perigosas. O vazamento de esgoto permite a
disseminacdo desses patdgenos através do ar, do solo e/ou da &gua, ameacando a salde de
adultos, criancas e animais. Além disso, o langcamento de esgoto no solo e in natura provocam
danos ao meio ambiente e podem causar um sério desequilibrio no ecossistema aquatico.

A pesquisa pode ratificar os dados divulgados pelo IBGE (2010) que dizem que a
principal forma de esgotamento sanitario do municipio de Nova Floresta — PB sdo as fossas

rudimentares (Figura 16).

Figura 16 — Formas de esgotamento sanitario na cidade de Nova Floresta

2.500
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Rede Geral de Esgoto ou Pluvial ] Fossa Séptica Fossa Rudimentar Vala
Rio, Lago ou Mar Outro Escoadouro Nao tinham

Fonte: Censo — IBGE (2010).

Ainda durante a visita, foi relatado pelos moradores da regido 1 e 3, o frequente odor
de esgoto causado, consequentemente, pela ma destinacao dos dejetos e também por problemas
de extravasamento de fossas.

A falta de esgotamento sanitario faz com que as pessoas tenham sua salde e qualidade

de vida diretamente afetadas. Diante dos beneficios desse servico, € dificil imaginar que quase


https://blog.brkambiental.com.br/doencas-de-veiculacao-hidrica/
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metade dos habitantes do Brasil ainda tenha que lidar com a auséncia de coleta e tratamento de
esgoto. Apesar de ndo possuirem rede de esgoto, a regido 2 apresentou os melhores resultados
relacionados a destinacdo final desses dejetos, no contexto do panorama que as localidades
estdo inseridas, mesmo sendo as fossas sépticas a destinacdo mais correta na auséncia de uma

rede de esgoto coletora.

5.3 Drenagem de aguas pluviais

O municipio em questdo registra problemas generalizados de drenagem e manejo das
aguas pluviais. As enchentes, inundacgdes, enxurradas, alagamentos e deslizamentos de terra
que ocorrem durante o periodo chuvoso indicam instabilidade nos sistemas de drenagem urbana
devido a falta de gestdo e analise socioambiental de risco e vulnerabilidade em cada local.
Segundo o IBGE (2010), 24,8% dos domicilios de Nova Floresta estdo sujeitos a risco de
inundacdo, e de 2013 a 2020 foram registradas pelo menos duas enxurradas, inundagdes ou
alagamentos (SNIS, 2020).

O numero de residéncias amostradas que apresentam vulnerabilidade ou ja tiverem
algum tipo de problema com a chuva somam juntas pouco mais de 73%, em sua grande maioria
alagamentos. De acordo com o portal de noticias G1, no ano de 2019 a precipitacdo de chuva
na cidade foi de 181,5 mm, sendo 132% a mais do que o previsto para 0 més de fevereiro, a
maior da Paraiba. Das regifes estudadas, a 2 € a Unica que possui registros de problemas com
drenagem.

Nesse evento noticiado, houve registros fotograficos realizados pelos moradores e
disponibilizados para a pesquisa (Figura 17). Na ocasido, a enxurrada gerou grandes perdas
econbmicas e materiais para a populacdo. No entanto, ndo sdo necessarias altas precipitacoes

para que a populacdo sofra com alagamentos e invasao de agua em suas residéncias.
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Figura 17 - Registros de alagamentos devido as fortes chuvas na regido 2, no ano de 2019

Fonte: Elaborada pela autora (2022).

Na regido 2, das 5 casas visitadas, apenas 2 encontram-se em vias pavimentadas e
apresentam, em si, uma grande caréncia quanto ao sistema de drenagem. Historicamente, onde
hoje as casas estdo construidas, era uma lagoa; isso explica 0 motivo da vulnerabilidade
ambiental em periodos chuvosos. Atualmente, a regido conta com valas que foram escavadas
em direcdo a uma lagoa proxima da regido, e com bocas de lobo para auxiliar no processo de
drenagem dessa agua, mesmo assim o problema ainda ndo foi solucionado (Figuras 18 e 19).
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Figura 18 — Valas escavadas na regido 2 para contengdo da agua da chuva

Fonte: Autoria prépria (2022)

Figura 19 — Elemento de drenagem (boca de lobo) localizado na regi&o 2

Fonte: Autoria propria (2022)

A ocorréncia das enchentes pode ser promovida por fatores naturais e as antropicas,
pois se trata de um fendmeno comum na natureza e ao mesmo tempo € intensificado pela acéo
humana. Algumas consequéncias de alagamentos sdo: inundacao de residéncias e vias publicas;
perdas materiais e proliferacdo de doencas que podem se propagar facilmente por meio da agua.

Diferentemente da regido 2, a regido 1 é totalmente pavimentada, apresentando

inclusive sistemas de drenagens, com pocos de visitas e bueiros (Figura 20). Além disso, a
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topografia do lugar contribui para que ndo haja acimulo considerdvel da agua da chuva, que
acaba sendo destinada para uma lagoa proxima. Todavia, das 5 casas visitadas, 2 ainda afirmam

que ja sofreram problemas com a invasao da agua da chuva.

Figura 20 — Elementos de drenagem (boca de lobo e poco de visita) presentes na regido 1

[}

7€

Fonte: Autoria propria (2022)

A regido 3 conta com nenhuma via pavimentada e também com nenhum sistema de
drenagem. Apesar de dificultar o transporte e a passagem, essa area ndo pavimentada facilita a

infiltracdo da agua da chuva no solo, o que pode evitar problemas de drenagem (Figura 21).

Figura 21 — Vias sem pavimentacdo na regido 3

Fonte: Autoria propria (2022).
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Como a drenagem faz parte da infraestrutura urbana, ela deve ser estudada e planejada
de forma integrada com a disposicdo de residuos solidos, 0 esgotamento sanitario, o controle
ambiental, o trafego, o urbanismo etc., gerenciando e minimizando o impacto do excesso de
escoamento de aguas pluviais. A atenuacdo dos riscos e dos prejuizos causados pela acdo da
chuva sé sera resolvida com a implantacdo de sistemas de drenagem por toda cidade de Nova
Floresta — PB. Os nimeros ja registrados e aqui apresentados merecem atencéo, assim como a

regido 2, que mais sofreu com essa intervencéo.

5.4 Residuos solidos

No municipio de Nova Floresta - PB, 100,00% da populacdo urbana é atendida pelo
servico de coleta de residuos sélidos (SNIS, 2020), sendo esse dado comprovado durante a
visita, em que todas as residéncias afirmaram que o servico de coleta de lixo ocorre diariamente,
de maneira que todos utilizam desse meio para depositar seus residuos.

Na regido 1, todas as residéncias afirmaram gue s6 efetuam o descarte do lixo uma vez
na semana e que nao realizam coleta seletiva, mas que aproveitam de alguns residuos e
embalagens para a comercializagdo em busca de uma renda extra. Também questionados sobre
a limpeza urbana, 2 residéncias consideram a rua limpa e 3 regular; e isso pode ser justificado
pelo fato dessa regido ser bastante populosa e possuir um grande nimero de residentes em cada
casa, 0 que aumenta o volume de residuos gerado. A rua em si pode ser considerada limpa por
alguns, mas a realidade é que a higiene pessoal dentro de casa da maioria dos moradores é
bastante precéria, principalmente devido a falta de recursos financeiros da maioria da populacao
ali residente (Figura 22).
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Figura 22 - Residuos dispostos sobre um espaco interno da residéncia na regido 1

L

Fonte: Autoria propria (2022)

De modo intrinseco, o acumulo de residuos também se mostrou presente nos arredores
das residéncias. Embora territorialmente estejam localizadas em areas com a presenca de
vegetacdo, 0 que contribui para o aumento da quantidade de vetores € o grande volume de
residuos. Na Figura 23 é possivel observar a presenca florestal, a concentracdo de entulhos,

depdsito de residuos e também a criagdo de animais nos muros dos moradores.



Figura 23 — Acumulo de residuos, presenga de animais e vegetacdo assidua no interior das

residéncias da regido 1

Fonte: Elaborado pela autora (2022).
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Na regido 2, todos os moradores esperam pela coleta diariamente, porém as 3 casas
gue ndo encontram-se em ruas pavimentadas néo recebem o servigo de coleta porta a porta, e
precisam se deslocar para descartar os residuos solidos gerados. Nao realizam coleta seletiva,
mas os domiciliados de 3 casas reutilizam os materiais de embalagens para consumo préprio.
Quanto a limpeza urbana, as 2 Gnicas casas que se encontram em ruas pavimentadas afirmaram
que a via estd sempre limpa, j& as 3 casas ndo pavimentadas ratificaram que também néo
recebem o servico de limpeza publica urbana, mas mesmo com esse contratempo, os moradores
preservam a rua limpa, fazendo limpeza pessoal.

Por sua vez, na regido 3, o panorama é semelhante a regido 1. O servigo municipal
realiza a coleta porta a porta, mas as 5 residéncias afirmam que descartam o lixo duas vezes na
semana. Nenhum dos moradores realizam coleta seletiva, porém costumam reciclar embalagens
e residuos para a venda. As casas amostradas ndo usufruem de uma via limpa, pois além de ser
uma regido populosa e gerar muito residuo, os moradores ndo colaboram para que o quadro se
reverta. No interior de 3, das 5 residéncias foi possivel observar também a falta de cuidado e
higiene, e nas mediacbes pode-se encontrar resquicios de um antigo ferro velho, além de

terrenos abandonados que colaboram para proliferacdo de insetos e vetores (Figura 24).

Figura 24 — Vegetacao crescente e entulhos em terrenos baldios na regido 3

Fonte: Elaborada pela autora (2022).
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Os cuidados de higiene pessoal sdo essenciais, pois evitam que microbios e bactérias,
como vermes, penetrem no corpo e causem doencgas. Mesmo que o 6rgdo publico realize o
servico de coleta diariamente, a populacdo precisa manter suas casas limpas para que a
problematica ndo se generalize e cause circunstancias maiores. Os principais problemas que
podem ser encontrados em terrenos baldios s&o acimulo de lixo, mato alto que contribuem para
o0 crescimento das plantas e ervas daninha, uso coletivo para fins indevido. Com a sujeira, mato
alto e a falta de higiene € comum aparecerem o0s animais peconhentos, moscas e outros tipos de
animais que podem transmitir doencas.

Diante desse cenério, pode-se analisar que apesar dos indices afirmarem que existe a
coleta em 100% das vias, na regido 2 alguns moradores de ruas ndo pavimentadas relataram
que precisam se deslocar para realizar o descarte do lixo. Ainda, na regido 1 e 3 pode-se
perceber a falta de higiene pessoal nos ambientes internos, pois séo residéncias que nao dispdem
de um piso adequado e de um ambiente amplo para uma melhor disposicdo desses residuos,

afetando negativamente o meio em que eles vivem.
5.5 Quadro resumo de resultados
Para facilitar na compreensdo dos dados da pesquisa, foi elaborado um quadro resumo

(Figura 25) contendo as principais informagdes dos resultados analisados a respeito das

condicionantes de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, drenagem urbana e residuos

solidos.
Figura 25 — Resumo dos resultados
RESIDUOS
SOLIDOS
INGESTAO: A cidade nio possui REGIAG 1 Coleta municipal diariamente
REGIAO 1,2 E3 rededeesgoio - ) REGIAO 1:
Possui sistemas de Descarte uma vez na
Carro-pipa / Sem tratamento AGUAS PRETAS: drenagem semana/Falta de higiene
REGIAO1,2E3 - essoal
CONSUMO E di 5 REGIAO 2: & )
DOMESTICO ossa rudimeniar Area mais afetada e RE.'GIMO 2:
REGIAO 1E 3 AGUAS CINZAS: susceptivel a Dy T
‘ casas néo dispem de coleta
Pogos artesianos - Torneiras 40% céu abertofrios, com alagamentos/elementos )
porta a porta e limpeza
publicas / Sem tratamento destaque para a Regigo 1, de drenagens urbana
60% fossa rudimentar, insuficientes REGIAO 3.
REG|‘&0 2 } com destaque para a REGIAO 3 Descarte duas vezes na
Pogos artesianos - Encanagdo regio2e 3 Né&io possui sistemas de semana/Falta de higiene
direta / Tratamento com cloro drenagem pessoal

Fonte: Elaborado pela autora (2022).
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6 CONCLUSAO

O saneamento basico é um fator crucial para a saude publica. Tanto a ampliacdo dos
servicos de abastecimento de gua, coleta e tratamento de esgoto, manejo de residuos solidos e
limpeza urbana quanto a drenagem e manejo de &guas pluviais colaboram para o
desenvolvimento econdmico de uma regido e para diminui¢do de impactos ambientais. O acesso
inadequado ao saneamento afeta diretamente o aumento dos casos de mortalidade e morbidade
de um pais.

Retomando o cerne da pesquisa, especificamente nas trés regides amostradas, houve a
predominancia do uso de dgua de torneiras publicas para atividades domésticas e de carros-pipa
para ingestdo. As regifes 1 e 3 se mostraram com o pior desempenho na condicionante de
abastecimento de agua, sendo esta condicionante a que apresentou pior desempenho nas trés
regides de estudo.

Assim como na condicionante de agua, 0 esgotamento sanitario também se mostrou
um fator que demanda atencao, principalmente nas regifes 1 e 3, que possuem casas de familias
com maior vulnerabilidade socioeconémica, chegando a ndo possuir banheiro. Em maioria, a
destinacdo final dos dejetos séo as fossas rudimentares.

O problema associado a falta de drenagem urbana assola todo o municipio de Nova
Floresta, porém atinge com maior frequéncia a regido 2, marcada por fortes danos materiais e
econdémicos causados por alagamentos frequentes.

A limpeza urbana e 0 manejo de residuos solidos pode ser considerado como sendo o
aspecto ligado ao saneamento de maior qualidade ofertada pelo municipio. Porém, é preciso
cautela em relacdo a higiene pessoal ligada a maioria dos moradores da regido 1 e 3, pois séo
residéncias que ndo dispdem de um piso adequado e de um ambiente amplo para uma melhor
disposicao desses residuos.

A vulnerabilidade socioeconémica e ambiental é uma combinagdo de fatores que
reduzem o bem-estar individual e social de diferentes formas e intensidades, sendo causa e
consequéncia do acesso limitado aos recursos e poder politico, econémico e social daqueles
afetados por ela, como é o caso das regides do municipio de Nova Floresta. E de extrema
relevancia que os sistemas de abastecimento de 4gua, coleta e tratamento de esgoto e drenagem
sejam bem implementados em um municipio, haja vista que dessa forma é possivel evitar o
risco de poluicéo e propagacao de doencas a salide publica; proteger o meio ambiente em termos

de controle da poluigdo da agua e contato com esgoto e evadir os efeitos negativos da chuva.
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