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Doencas Relacionadas ao Saneamento Ambiental' Inadequado (DRSAI)

Atividades antrépicas que alteram o meio ambiente, associadas a auséncia ou
inadequacdo de saneamento, podem levar ao aumento da incidéncia de doencas e a
reducdo da expectativa e da qualidade de vida da populagcdo humana. Em alguns locais
fica evidente a associagdo entre a proliferacdo de determinadas doencas e a falta de
saneamento, incluindo o abastecimento de agua deficiente, o esgotamento sanitario

inadequado, a contaminacgao por residuos solidos e as condi¢cdes precarias de moradia.

A definicdo de saneamento baseia-se na formulacdo da Organizacdo Mundial da
Salde (OMS), em que saneamento “constitui o controle de todos os fatores do meio
fisico do homem, que exercem ou podem exercer efeitos deletérios sobre seu estado de
bem-estar fisico, mental ou social”. De acordo com esse conceito, € evidente a
importancia do saneamento enquanto abordagem preventiva e de promocao da saulde, a
partir do enfoque ambiental (IMPACTOS..., 2010).

Agua potavel, ou seja, de qualidade adequada e em quantidade suficiente,
constitui elemento essencial a vida, além de ser fator ligado a promocao da salude da
populacdo e a reducdo da incidéncia de diversas doengcas. Se a agua contiver
substancias com limites acima dos padrdes de potabilidade, estabelecidos pela Portaria
N° 2.914/2011 do Ministério da Saude (BRASIL, 2011), ela é considerada impropria para

consumo humano.

! Saneamento basico x saneamento ambiental: O saneamento basico compreende o abastecimento de agua
potavel, coleta e tratamento de esgoto, manejo de residuos solidos, manejo de aguas pluviais e controle de
pragas, preocupando-se mais com a questdo do acesso ao servigo. J& o saneamento ambiental possui
aplicacdo um pouco mais ampla, além do acesso aos servicos de saneamento, incluem as questbes
ambientais e de preservagdo ambiental, visando promover a qualidade e a melhoria do meio ambiente,
contribuir para a saude publica e o bem estar da populagéo (SINERGIA, 2016).
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No mundo, doencgas de veiculacédo hidrica sdo a segunda maior causa de morte
na infancia, atras, apenas, das infeccdes respiratérias. Cerca de sete criancas morrem a
cada dia no pais vitimas de diarreia, cenario que pode ser alterado com investimentos em
saneamento basico, principalmente no fornecimento de agua de qualidade. Especialistas
em salide estimaram que ao investir R$1,00 em saneamento, sdo economizados R$4,00
no tratamento de doencas decorrentes da falta ou inadequacdo dos servicos de
saneamento (MANUAL..., 2007). Além disso, poderiam ser minimizados os gastos com o
tratamento de doencas relacionadas com a falta de higiene, que chegam a R$300
milhdes por ano (SANEAMENTO..., 2011).

Entre as doencas relacionadas ao saneamento inadequado também estdo
incluidas aquelas associadas com os residuos soélidos. Os locais em que ocorre a
disposicao inadequada desses residuos atraem animais sinantrépicos?, além de poluir as
aguas superficiais e subterraneas, o solo e o ar. A conservacao da limpeza dos
ambientes evita, portanto, acimulo de residuos e, consequentemente, os impactos

negativos sobre as condi¢des sanitarias vigentes.

As melhorias sanitarias introduzidas no Brasil desde o inicio do século XX
contribuiram efetivamente para a reducdo e mesmo erradicagdo de varias doencas
endémicas e epidémicas. Mesmo assim, as doencas infecto-parasitarias relacionadas a
condi¢cdes precarias de vida continuam sendo relevantes no quadro de morbimortalidade
da populacdo, apesar de serem, em sua maioria, evitaveis ou mesmo erradicaveis
(IMPACTOS..., 2010).

A insuficiéncia dos servicos de saneamento, a aglomeracdo humana em
determinadas areas e a habitacdo inadequada colaboram para o surgimento das
chamadas Doencas Relacionadas ao Saneamento Ambiental Inadequado (DRSAI), que
tém relacdo direta com o ambiente degradado (FONSECA; VASCONCELOS, 2011) e

estédo apresentadas na Tabela 8.1.

O impacto das DRSAI varia de acordo com as regibes do Brasil e os grupos
sociais, de forma que se torna importante conhecer o perfil dessas doencgas na saude, tal

gue possa permitir apontar caminhos para a formulacao de politicas publicas visando o

2 Animais sinantrépicos: aqueles que se adaptaram a viver junto ao homem, a despeito da vontade deste.
Difere dos animais domésticos, os quais 0 homem cria e cuida com as finalidades de companhia, produgéo
de alimentos ou transporte. Destacam-se entre 0s animais sinantropicos aqueles que podem transmitir
doencas ou causar agravos a salde do homem ou outros animais e que estdo presentes na nossa cidade
(exemplos: ratos, pombos, morcegos, baratas, moscas, mosquitos, pulgas, carrapatos, formigas,
escorpides, aranhas, taturanas, lacraias, abelhas, vespas, marimbondos) (UNESP, 2016).
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desenvolvimento de programas de controle das doencas endémicas (IMPACTOS...,
2010).

De acordo com SOUZA et al. (2015), ha também doencas nao transmissiveis
relacionadas ao saneamento inadequado, como as decorrentes de substancias quimicas
e biologicas presentes na agua, da poluicdo atmosférica, da habitacdo insalubre, de
campos eletromagnéticos, do clima, de desastres urbanos etc. No entanto, ndo ha um

modelo de andlise para as enfermidades relacionadas a esses fatores.

Tabela 8.1 — Doengas Relacionadas ao Saneamento Ambiental Inadequado (DRSAI)

1. Diarreias

1.1 Célera

1.2 Salmonelose

1.3 Shigelose

1.4 Outras infeccdes intestinais bacterianas (Escherichia
coli, Campilobacter ssp., Yersinia enterocolitica,
Clostridium difficile, outras e as nao especificadas - NE)

1.5 Amebiase
Doengas de transmissdo 1.6 Outras doengas intestinais por protozoarios
feco-oral (Balantidiase, Giardiase, Criptosporidiase

1.7 Isosporiase, outras e as NE

1.8 Doengas intestinais por virus (enterite por rotavirus,
gastroenteropatia aguda p/agente de Norwalk, enterite
por adenovirus, outras enterites virais e as NE)

2. Febres entéricas
2.1 Febre tiféide
2.2 Febre paratiféide
3. Hepatite A
4. Dengue
5. Febre Amarela
6. Leishmanioses
Doencas transmitidas por 6.1 Leishmaniose tegumentar
inseto vetor 6.2 Leishmaniose visceral
7. Filariose linfatica
8. Malaria
9. Doenca de Chagas

Doengas transmitidas  10. Esquistossomose
através do contato com a

agua 11. Leptospirose
12. Doencas dos olhos
Doencas relacionadas com 12.1 Tracoma
a higiene 12.2 Conjuntivites

13. Doencas da pele
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13.1 Dermatofitoses (Tinha da barba e do couro
cabeludo, Tinha das unhas, Tinha da mao, Tinha
dos pés, Tinha do corpo, Tinha imbricada, Tinea
cruris, outras dermatofitoses e as NE)

13.2 Outras micoses superficiais (Pitiriase versicolor,
Tinha negra, Piedra branca, Piedra negra, outras e
as NE)

14. Helmintiases
14.1 Equinococose
14.2 Ancilostomiase
14.3 Ascaridiase
14.4 Estrongiloidiase
14.5 Tricuriase
14.6 Enterobiase

15. Teniases
15.1 Teniase
15.2 Cisticercose

Geohelmintos e tenfases

Fonte: Adaptado de COSTA et al. (2002, p. 3).

Variagcdo geografica da ocorréncia de doencas relacionadas ao saneamento

ambiental inadequado no Brasil

Foram organizados e georreferenciados os dados sobre doencas infecto-
parasitarias disponibilizados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
levantados durante a Pesquisa Nacional de Saneamento Basico de 2008, e os dados

levantados pela Fundagéo Oswaldo Cruz (Fiocruz), referentes ao ano de 2010.

O IBGE disponibiliza dados sobre internacbes hospitalares por DRSAI em cada
Estado da Federacdo, agrupando as doencas nas seguintes classes: doengas de
transmissdo feco-oral, doencgas transmitidas por inseto vetor, doencas transmitidas
através de contato com a agua, doencas relacionadas com a higiene e geo-helmintos e

teniases, conforme especificado na Tabela 8.1.

Os dados da Fiocruz foram organizados em nivel de municipio, incluindo registros
de incidéncia, de internacdo e de mortalidade no Brasil pelas doencas a seguir, cuja
etiologia e formas de transmissédo estdo sumarizadas de acordo com a sua descricdo no
guia sobre doencas infecciosas e parasitarias disponibilizado pelo Ministério da Saude
(BRASIL, 2010):

» Amebiase: Infeccdo causada pelo protozoario Entamoeba histolytica, que apresenta

duas formas evolutivas: o trofozoito e o cisto. Esse parasito pode atuar como
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comensal ou provocar a invasdo de tecidos, originando as formas intestinal e extra-
intestinal da doenca. Em casos graves, as formas trofozoiticas disseminam-se pela
corrente sanguinea, provocando abcesso no figado (com maior frequéncia), nos
pulmdes, cérebro ou em outros érgaos. Quando nao diagnosticadas a tempo, podem
levar o paciente a 6bito. As principais fontes de infeccdo sao a ingestdo de alimentos
ou agua contaminados por fezes contendo cistos amebianos maduros. Ocorre mais
raramente na transmissdo sexual, devido a contato oral-anal. A falta de higiene
domiciliar pode facilitar a disseminagcdo de cistos nos componentes da familia. Os
portadores assintomaticos, que manipulam alimentos, sao importantes disseminadores

dessa protozoose.

Colera: Infeccao intestinal aguda causada pela enterotoxina da bactéria Vibrio
cholerae O1 (biotipos "classico" e "El Tor") e V. cholerae 0139, frequentemente
assintomatica ou oligossintomatica, com diarreia leve. Pode se apresentar de forma
grave, com diarreia aquosa e profusa, com ou sem vémitos, dor abdominal e cadimbras.
Esse quadro, quando n&o tratado prontamente, pode evoluir para desidratacao,
acidose, colapso circulatério, com choque hipovolémico e insuficiéncia renal. A
transmisséo ocorre pela ingestdo de agua ou alimentos contaminados por fezes ou
vomitos de doente ou portador. A contaminacdo pessoa a pessoa € menos importante
na cadeia epidemioldgica. A variedade “El Tor” persiste na agua por muito tempo, o

gue aumenta a probabilidade de manter sua transmisséo e circulacéo.

Dengue: Doenca infecciosa febril aguda causada por um arbovirus do género
Flavivirus, com quatro sorotipos conhecidos: DENV1, DENV2, DENV3 e DENVA4. Pode
ser de curso benigno ou grave, dependendo da forma como se apresente. A
transmissdo ocorre pela picada da fémea do mosquito Aedes aegypti. Nao ha
transmisséo por contato direto de um doente ou de suas secre¢fes com uma pessoa

sadia, nem por fontes de dgua ou alimento.

Esquistossomose mansdnica: Doenca parasitaria causada pelo trematédeo
Schistosoma mansoni, cuja sintomatologia clinica depende de seu estagio de evolugdo
no homem. A fase aguda pode ser assintomatica ou apresentar-se como dermatite
cercariana, caracterizada por micropapulas eritematosas e pruriginosas, até cinco dias
apos a infeccao. Com cerca de 3 a 7 semanas apos a exposi¢ao, pode ocorrer a febre
de Katayama, caracterizada por linfodenopatia, febre, anorexia, dor abdominal e
cefaleia. Esses sintomas podem ser acompanhados de diarreia, nauseas, vomitos ou
tosse seca, ocorrendo hepatomegalia. Apds seis meses de infec¢do, ha risco do
guadro clinico evoluir para a fase crénica, na qual o paciente pode apresentar a forma

clinica hepatointestinal, hepatica, hepatoesplénica compensada ou hepatoesplénica
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descompensada, sendo esta Ultima considerada uma das formas mais graves. O ser
humano adquire a infeccdo por contato com aguas contaminadas por cercarias de
Schistosoma mansoni liberadas por caramujos do género Biomphalaria infectados

com larvas do trematédeo.

Febre tifoide: Doenca bacteriana aguda causada por Salmonella entérica, sorotipo
typhi (S. typhi), cujo quadro clinico apresenta-se geralmente com febre alta, cefaleia,
mal-estar geral, anorexia, bradicardia relativa (dissociagcdo pulso-temperatura,
conhecida como sinal de Faget), esplenomegalia, manchas rosadas no tronco (roséola
tifica), obstipacao intestinal ou diarreia e tosse seca. Pode haver comprometimento do
sistema nervoso central. Estd associada a baixos niveis socioecondémicos,
principalmente a precérias condicdes de saneamento. E uma doenca de veiculacio
hidrica e alimentar, cuja transmisséo pode ocorrer pela forma direta, pelo contato com
as maos do doente ou portador, ou, principalmente, de forma indireta, através de agua
e alimentos contaminados com fezes ou urina de paciente ou portador. A
contaminacdo de alimentos geralmente se da pela manipulacdo por portadores ou
pacientes oligossintomaticos (com manifestagcdes clinicas discretas), razédo pela qual a
febre tifoide é também conhecida como a “doenca das maos sujas”. Os legumes
irrigados com agua contaminada, produtos do mar mal cozidos ou crus (moluscos e
crustaceos), leite e derivados ndo pasteurizados, produtos congelados e enlatados

podem veicular salmonelas.

Filariose: A filariose causada pelo nematédeo Wuchereria bancrofti manifesta-se
clinicamente no homem sob varias formas. Existem individuos com esta parasitose
gue nunca desenvolvem sintomas, havendo ou ndo deteccdo de microfilarias no
sangue periférico; outros podem apresentar febre recorrente aguda, astenia, mialgias,
fotofobia, quadros urticariformes, pericardite, cefaleia, linfadenite e linfangite
retrograda, com ou sem microfilaremia. Os casos cronicos mais graves sao de
individuos que apresentam hidrocele, quiliria e elefantiase de membros, mamas e
orgdos genitais. Nesses casos, em geral, a densidade de microfilaria no sangue é
muito pequena ou mesmo nao detectavel. Descrevem-se, ainda, casos de eosinofilia
pulmonar tropical, sindrome que se manifesta por crises paroxisticas de asma, com
pneumonia intersticial crénica e ligeira febre recorrente, cujo leucograma registra
importante eosinofilia. A transmissédo ocorre pela picada de fémeas dos mosquitos
transmissores com larvas infectantes (L3). No Brasil, 0 mosquito da espécie Culex

quinquefasciatus € o principal transmissor.

Hepatite A: Doenca viral aguda causada pelo virus da Hepatite A (HAV), de

manifestacdes clinicas variadas, desde formas subclinicas, oligossintomaticas e até
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fulminantes (entre 2 e 8% dos casos). Os sintomas se assemelham a uma sindrome
gripal, porém ha elevacdo das transaminases. A frequéncia de quadros ictéricos
aumenta com a idade, variando de 5 a 10% em menores de 6 anos, chegando de 70 a
80% nos adultos. O quadro clinico € mais intenso a medida que aumenta a idade do
paciente. A transmissdo da doenca ocorre pela via fecal-oral, veiculagdo hidrica,
pessoa a pessoa (contato intrafamiliar e institucional), alimentos contaminados e
objetos inanimados. Transmissdo percutédnea (inoculacdo acidental) e parenteral

(transfusdo) sdo muito raras, devido ao curto periodo de viremia.

» Leptospirose: Doenca infecciosa febril de inicio abrupto causada por uma bactéria
helicoidal (espiroqueta) do género Leptospira, do qual se conhecem atualmente 14
espécies patogénicas, sendo a mais importante a L. interrogans. A unidade
taxonbmica basica é o sorovar (sorotipo). Mais de 200 sorovares ja foram
identificados, e cada um tem o seu hospedeiro preferencial, ainda que uma espécie
animal possa albergar um ou mais sorovares. A doenca pode variar desde formas
assintomaticas e subclinicas até quadros clinicos graves associados a manifestacdes
fulminantes. A infeccdo humana resulta da exposicao direta ou indireta a urina de
animais infectados. A penetracdo do microrganismo ocorre através da pele com
presenca de lesdes, da pele integra imersa por longos periodos em agua contaminada
ou através de mucosas. O elo hidrico é importante na transmissdo da doenca ao
homem. Raramente a transmissédo ocorre pelo contato direto com sangue, tecidos e
orgdos de animais infectados, transmissdo acidental em laboratérios e ingestdo de
agua ou alimentos contaminados. A transmissao entre humanos é muito rara e de
pouca relevancia epidemioldgica, podendo ocorrer pelo contato com urina, sangue,

secregdes e tecidos de pessoas infectadas.

Além das doencas acima relacionadas, também foram considerados os dados da
Fiocruz sobre mortalidade por diarreia infantil no ano de 2010. A ocorréncia desse
agravo tem sido utilizada na construcdo de indicadores que expressam o impacto de
acOes e medidas de saneamento sobre a salde coletiva, sendo comprovado o impacto
direto do saneamento basico sobre a morbimortalidade por doencas diarreicas
(IMPACTOS..., 2010). As causas incluem infec¢@es virais, bacterianas e por protozoarios
(Tabela 8.1).

Os dados aqui apresentados foram representados cartograficamente
considerando os nameros de registros por 100.000 habitantes, facilitando a identificacédo
das areas de concentracdo da ocorréncia das diferentes doencas no Brasil no ano de

referéncia. Para tanto, foram elaborados mapas por doenca, diferenciando o nimero de
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registros de incidéncia, de internacbes hospitalares e de mortalidade, quando

especificado nas fontes de dados disponibilizadas originalmente.

Na Figura 8.1 é apresentada a variacdo geografica das internacfes hospitalares
por doengas relacionadas com o saneamento inadequado, de acordo com os dados
disponibilizados pelo IBGE referentes ao ano de 2008. Ao avaliar os mapas, ressalta-se a
importancia das doencas de transmisséo feco-oral nas regides Norte e Nordeste, onde
os Estados com maior niumero de registros foram Para, Maranhdo e Piaui (entre 800 e
1.000 registros de internacdes hospitalares por 100.000 habitantes). Os Estados de
Rondbnia, Acre, Rio Grande do Norte, Paraiba e Bahia apresentaram entre 400 e 600

registros de internagdes por 100.000 habitantes.

Os Estados que apresentaram 0s maiores numeros de casos de doencas
transmitidas por inseto vetor foram Acre, Roraima e Rondbnia, entre 400 e 600

registros por 100.000 habitantes.

Os Estados de Roraima, Tocantins e Piaui ndo apresentaram registros de
doencas transmitidas através de contato com a agua, em 2008, enquanto o restante
dos Estados apresentou entre 0,1 e 10 registros por 100.000 habitantes. Os Estados do
Para, Maranhdo e Piaui foram os que apresentaram maiores nimeros de registros de
internac®es hospitalares por 100.000 habitantes: entre 800 e 1.000 registros.

No que se refere as doencas relacionadas com a higiene, a maioria dos
Estados do Brasil apresentou entre 0,1 e 10 registros por 100.000 habitantes. Nos
Estados de Pernambuco e Rio de Janeiro foram registrados entre 10 e 100 casos por
100.000 habitantes.

As doencas relacionadas a geo-helmintos e teniases apresentaram pouca
ocorréncia no Brasil (dados que podem estar subestimados). Praticamente, a totalidade
dos Estados apresentou nimeros de registros de internag6es hospitalares entre 0,1 e 10
por 100.000 habitantes, e no Estado do Espirito Santo néo foi verificado nenhum registro
em 2008.

Nas Figuras 8.2 a 8.10 sdo apresentadas a variacdo geografica dos registros de
internacBes hospitalares, de ocorréncia/incidéncia e de mortalidade por doencas
relacionadas com o saneamento inadequado, de acordo com os dados disponibilizados

pela Fiocruz referentes ao ano de 2010.

Com relagdo as doencas de transmissdo feco-oral, os Estados com maior
guantidade de municipios com numeros de registros de mortalidade infantil por
diarreia, entre 10 e 100 registros por 100.000 habitantes, foram Amazonas, Acre,

Roraima e Para (Figura 8.2).
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Os Estados que apresentaram maior nimero de internag6es por célera, entre 100
e 1.000 registros por 100.000 habitantes, foram os municipios do Rio Grande do Sul,

Goias e Tocantins (Figura 8.3).

Por amebiase, os Estados do Para e do Tocantins apresentaram municipios com

registros de internagdes entre 1.000 e 2.000 casos por 100.000 habitantes (Figura 8.4).

A hepatite A teve maior ocorréncia, entre 100 e 1.000 registros por 100.000

habitantes, em municipios do Amazonas, Acre, Amapa e do Mato Grosso (Figura 8.5).

Os Estados com maiores numeros de incidéncias e internacdes por febre tifoide,

entre 10 e 100 por 100.000 habitantes, foram o0 Amazonas e o Acre (Figura 8.6).

Com relagdo as doencas transmitidas por inseto vetor foram utilizados os dados
disponiveis referentes a Dengue e Filariose. A dengue ocorre em praticamente todo o
pais, podendo ser destacadas as Regifdes Norte, Centro-Oeste e Sudeste como as que
apresentaram maior quantidade de municipios com numeros de registros variando de
1.000 a 10.000 por 100.000 habitantes (Figura 8.7).

Por filariose, o Amazonas apresentou municipios com nimero entre 100 e 1.000
registros de internages por 100.000 habitantes (Figura 8.8). Ressalta-se também o
namero de registros no Nordeste, principalmente no Estado de Pernambuco em que

foram registrados entre 1 e 10 registros por 100.000 habitantes em diversos municipios.

De acordo com os dados disponibilizados para as doencas transmitidas através
do contato com a agua, o Estado que apresentou maior quantidade de municipios com
maior nimero de registros de ocorréncia de leptospirose por 100.000 habitantes, em
2010, foi o Rio Grande do Sul, entre 100 e 1.000 registros. Os Estados de Roraima,
Amapa e Acre apresentaram entre 10 e 100 registros por 100.000 habitantes (Figura 8.9).
No caso do Rio Grande do Sul, pode ainda haver suspeitas de que os prontuarios
estejam sendo preenchidos incorretamente. Relato pessoal de um agricultor
diagnosticado com leptospirose no Municipio de Santa Cruz do Sul-RS apontam para
possivel contaminacdo dele, na verdade, pela aplicacdo de agrotoxicos na lavoura de
fumo no dia anterior ao diagnéstico. E possivel, portanto, que casos de contaminag&o por
agrotoxicos estejam sendo diagnosticados ou registrados como de leptospirose naquela

regido.

Em se tratando da esquistossomose, o Estado de Minas Gerais foi o que
apresentou mais municipios com os maiores nimeros de registros, entre 10 e 100 por
100.000 habitantes (Figura 8.10).
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Internagdes Hospitalares por Doencas relacionadas com
Saneamento Ambiental Inadequado no Brasil em 2008

Doencas de transmisséo Geo-helmintos e teniases Dcencgas relacionadas
feco-oral com a higiene

Doengas transmitidas Doencas transmitidas através  Total de interna¢des hospitalares
por inseto-vetor de contato com a agua por saneamento inadequado

LEGENDA
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Figura 8.1. Interna¢8es hospitalares por doengas relacionadas com saneamento inadequado no Brasil em
2008.
Fonte: elaboracéo original. Dados consultados: IBGE (2014, 2016).
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Mortalidade por Diarreia Infantil no Brasil em 2010
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Figura 8.2. Mortalidade por Diarreia Infantil no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracg&o original. Dados consultados: Fundac¢édo Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Figura 8.3. Interna¢6es por Coélera no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracg&o original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Internagoes por Amebiase no Brasilem 2010
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Figura 8.4. InternagBes por Amebiase no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracg&o original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Figura 8.5. Incidéncia de Hepatite A no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracg&o original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Ocorréncia de Febre Tifoide no Brasil em 2010
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Figura 8.6. Ocorréncia de Febre Tifoide no Brasil em 2010.

Fonte: elaboracéo original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Ocorréncia de Dengue no Brasil em 2010
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Figura 8.7. Ocorréncia de Dengue no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracg&o original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Internagoes por Filariose no Brasil em 2010
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Figura 8.8. Internag8es por Filariose no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracéo original. Dados consultados: Funda¢&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Ocorréncia de Leptospirose no Brasil em 2010
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Figura 8.9. Ocorréncia de Leptospirose no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracéo original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Ocorréncia de Esquistossomose no Brasil em 2010
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Figura 8.10. Ocorréncia de Esquistossomose no Brasil em 2010.
Fonte: elaboracéo original. Dados consultados: Fundag&o Oswaldo Cruz (2010), IBGE (2014).
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Prevencéo de doencas relacionadas ao saneamento ambiental inadequado
a) Abastecimento de agua

A agua contaminada pode afetar a saude do homem de diversas formas, seja
através da ingestdo direta, da ingestdo de alimentos, da agricultura, dos processos
industriais, das atividades de lazer ou da falta de higiene pessoal (MANUAL..., 2007). Os

riscos para a salde provenientes do contato com a agua podem ser classificados como:

v" relacionados com a ingestdo de agua contaminada por agentes biolégicos

(bactérias, virus e parasitos), pelo contato direto e por meio de insetos vetores.

v" derivados de poluentes radioativos e quimicos, provenientes principalmente de

despejos industriais, ou de acidentes ambientais.

Como ja abordado, as bactérias patogénicas, os virus e os parasitos sdo 0s
principais agentes biol6gicos presentes nas aguas contaminadas. As principais medidas
de controle das doencas relacionadas com o abastecimento de agua (MANUAL..., 2007),

sdo apresentadas na Tabela 8.2.

Tabela 8.2. Medidas de controle preventivo de doencas relacionadas com a

inadequacédo do abastecimento e uso de agua.

Implantar sistema
abastecimento e tratamento
da agua, com fornecimento
em quantidade e qualidade
Vibrio cholerae O 1 e O para consumo humano, uso

Colera 139; domeéstico e coletivo;
Febre tiféide Salmonella typhi;
Giardiase Giardia lamblia;

Proteger de contaminacéo
0s mananciais e fontes de

5 Amebiase Entamoeba histolytica; ~ agua;
infecciosa Hepatite virus A e E;
Balantidium coli,
Cryptosporidium,

Diarréia aguda  Baccilus cereus,
Staphilococcus aureus,
Campylobacter sp.,
Escherichia coli
enterotoxogénica,
Enteropatogénica e
enterohemolitica,
Shigella sp.,
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Tracoma

Conjuntivite
bacteriana

aguda
Pela falta de

limpeza,
higienizacéo
com a agua
Salmonelose

Tricuriase

Enterobiase
Ancilostomiase

Ascaridiase
Por vetores
que se
relacionam Maléria
com a agua
Dengue
Febre amarela
Filariose
) . Esquistossomos
Associada a
agua

Leptospirose
Fonte: Adaptado de Manual... (2007).

Yersinia enterocolitica,
Astrovirus, Calicivirus,

Norwalk, Rotavirus A e
B;

Clamydia trachomatis;

Haemophilus aegyptius;

Salmonella typhimurium,
S. enteritides;

Trichuris trichiura;
Enterobius
vermiculares;

Ancylostoma duodenale;
Ascaris lumbricoides;

Plasmodium vivax, P.
malarie e P. falciparum;

Grupo B dos arbovirus;
RNA virus;

Wuchereria bancrofti;

Schistosoma mansoni;
Leptospira interrogans.

Instalar abastecimento de
agua preferencialmente com
encanamento no domicilio;

Instalar melhorias sanitarias
domiciliares e coletivas;

Instalar reservatorio de agua
adequado com limpeza
sistematica (a cada seis
meses);

Eliminar o aparecimento de
criadouros de vetores com
inspecdo  sistematica e
medidas de controle
(drenagem, aterro e outros);
Dar destinacéo final
adequada aos residuos
solidos;

Controlar vetores e
hospedeiros intermediarios.
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b) Esgotamento sanitario

Os servigcos de esgotamento sanitario existem para evitar o contato da populacéo,
das aguas de abastecimento, dos vetores de doencas e dos alimentos com os dejetos
humanos. O namero de doencas relacionadas com o destino inadequado dos dejetos
humanos € bastante consideravel. As principais medidas de controle das doencas
relacionadas com o esgotamento sanitario (MANUAL..., 2007), sdo apresentadas na
Tabela 8.3.

Tabela 8.3. Medias de controle preventivo de riscos relacionados a contaminagéo
ambiental por fezes.
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Ancylostoma

duodenale,

A. ceylanicum,
Ancilostomiase Necator americanus.

Contato da pele com Schistosoma

Esquistossomose

agua contaminada mansoni
Ingestdo de carne Teniase Taenia solium
mal cozida Taenia saginata
Fecal-oral, em Higiene dos alimentos
relacdo a agua e : : :
; Cistecercose Taeni lium
alimentos aenia sofiu

contaminados
Fonte: Adaptado de Manual... (2007).

c) Manejo de residuos sdlidos

Condicdes ambientais sdo altamente determinantes das condi¢cdes de salde da
populacdo, ja que a maioria dos problemas decorrentes do saneamento basico
inadequado esta relacionada ao meio ambiente. Quando os residuos sélidos séo

dispostos de forma inadequada tais problemas sao inevitaveis.

Os locais em que ocorre a disposicdo inadequada dos residuos sélidos atraem
vetores de doencas, além de poluir as aguas superficiais e subterraneas, o solo, e o ar,
devido a queima dos residuos. A conservacao da limpeza dos ambientes evita acimulo

de residuos sélidos e a proliferacédo de vetores.

Diversas doencas sdo transmitidas devido a auséncia de coleta e de disposicdo
corretas dos residuos sélidos, através de vetores que encontram, nos residuos sélidos,
alimento, abrigo e condi¢cbes adequadas para a sua proliferacdo. As principais medidas
de controle das doencas relacionadas com o manejo de residuos sdlidos (MANUAL...,

2007), sdo apresentadas na Tabela 8.4.

Tabela 8.4. Medidas de controle preventivo de doencas relacionadas com o manejo

inadequado de residuos sélidos

~ » Melhoria do acondicionamento
Infeccbes excretadas transmitidas por

Insetos e da coleta de residuos sélidos
vetores moscas ou baratas

Tularemia Controle de inseto

Peste Melhoria do acondicionamento

i e da coleta de residuos sélidos
Vetores Leptospirose

roedores  Demais doencas relacionadas a Controle de inseto
moradia, a agua e aos excretas, cuja
transmissao ocorre por roedores
Fonte: Adaptado de Manual... (2007).
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Conclusdes

Os Estados mais afetados pelas doencas relacionadas ao saneamento ambiental
inadequado estdo localizados nas Regides Norte e Nordeste, apontadas também como

as de situacdo mais precaria de servigos de saneamento basico.

E preciso destacar que as doencas abordadas neste estudo, mesmo estando
relacionadas ao saneamento basico inadequado, também tém sua ocorréncia relacionada
a outros fatores, como presenca do agente causal, migracdes urbanas, entre outras. E ao
avaliar levantamentos desse tipo é importante considerar alguns erros provenientes do
mesmo, como, por exemplo, casos que ndo sdo comunicados as autoridades,
principalmente de areas distantes dos grandes centros urbanos ou de assisténcia
médica, pois existem municipios que ndo possuem postos de salde em pleno
funcionamento (dados que podem estar subestimados). Além disso, existem deficiéncias
no levantamento devido a informacbes errbneas ou que ndo sdo comunicadas por

problemas de preenchimento dos prontuarios.

Contudo, é notdrio o fato de que grandes déficits de cobertura e inadequacdes
dos servicos de saneamento resultam no surgimento de diversos agravos que
comprometem a qualidade de vida dos grupos populacionais, com reflexos imediatos nos
indicadores de saulde. Investir em saneamento €, portanto, faciltar o acesso ao
abastecimento de agua de qualidade, viabilizar a coleta e o tratamento de esgoto e a
adequada disposicéo de residuos sélidos. Nesse contexto, o conceito de saneamento vai
muito além de uma barreira entre os seres humanos e o meio ambiente. Ele deve ser
entendido como parte integrante de um sistema que vise o desenvolvimento sustentavel

e a promocao de controle e da prevencéo de doencas.
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