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RESUMO

Este estudo mostra, pela primeira vez, a aplicagdo do Indicador de Salubridade
Ambiental — ISA a partir da geoespacializacdo de vinte bairros, em uma &rea urbana
semiarida do Brasil e sua relacdo com notificacbes de casos e 6bitos por COVID-19. As
informacdes sobre as condi¢des sanitarias foram obtidas por meio de érgéos oficiais e de
extensa pesquisa domiciliar, nos anos de 2019 e 2020. Os dados de COVID-19 foram
extraidos dos boletins epidemioldgicos emitidos pela Secretaria de Saude estadual (RN),
no periodo de maio de 2020 a abril de 2021. A estatistica descritiva foi usada para analise
dos resultados, a estatistica multivariada para avaliar a correlacdo entre ISA e COVID-
19, e um Sistema de Informacgbes Geograficas (QGis) para geoespacializacdo dos
achados. A pontuacdo média do ISA em Pau dos Ferros foi 0,30+0,03, que o categorizou
como de baixa salubridade e como municipio que teve o pior ISA entre as aplicagcdes no
semidrido brasileiro. O ISA de 90% dos bairros, em Pau dos Ferros, foi classificado como
baixa salubridade, e de 10%, como insalubres, com populacGes que variaram de 214 a
6.464 habitantes. A intermiténcia no abastecimento de agua, o colapso da barragem local,
a rede deficitaria de coleta e tratamento de esgotos e a presenca de um vazadouro a céu
aberto para disposi¢do dos residuos solidos, foram a causa de nenhum dos bairros
avaliados ter sido considerado salubre ou com média salubridade. Quanto a associacdo
dos indicadores de COVID-19 com o ISA, ndo foram estabelecidos padrdes de correlagéo
positiva nem negativa, com base no conjunto de dados analisado. Isoladamente, os dois
indicadores foram bem explicados em duas componentes principais. A taxa de letalidade
da COVID-19, em todos os bairros, ficou abaixo da média nacional. A adogéo precoce de
medidas restritivas e 0s aspectos meteoroldgicos e socioeconémicos de Pau dos Ferros,
podem explicar a menor transmissdo local. Os resultados mostraram que a salubridade
ambiental é fator preponderante no controle da pandemia, mas que ndo € o Unico elemento
causal a ser investigado na ocorréncia de casos e 6bitos por COVID-19. Finalmente, 0s
achados da pesquisa podem servir como um instrumento para priorizacdo de programas
salde e infraestrutura urbana basica em fungdo do ISA, conforme preconizado no Plano

Nacional de Saneamento Basico.

Palavras-chave: indice de salubridade ambiental; higidez ambiental; saneamento

ambiental; saide ambiental; novo coronavirus; SARS-Cov-2.



ABSTRACT

This study shows, for the first time, the application of the Environmental Health
Indicator — ISA based on the geo-spatialization of twenty neighborhoods in a semi-arid
urban area in Brazil and its relationship with notifications of cases and deaths by COVID-
19. Information on sanitary conditions was obtained through official agencies and
extensive household surveys, in the years 2019 and 2020. COVID-19 data were extracted
from epidemiological bulletins issued by the state Health Department (RN), in the period
of May 2020 to April 2021. Descriptive statistics was used to analyze the results,
multivariate statistics to assess the correlation between ISA and COVID-19, and a
Geographic Information System (QGis) to geospatialize the findings. The mean ISA score
in Pau dos Ferros was 0.30+0.03, which categorized it as having low health and as the
municipality that had the worst ISA among applications in the Brazilian semi-arid region.
The ISA of 90% of the neighborhoods in Pau dos Ferros was classified as low health, and
10% as unhealthy, with populations ranging from 214 to 6,464 inhabitants. Intermittency
in the water supply, the collapse of the local dam, the deficient sewage collection and
treatment network and the presence of an open-air dump for the disposal of solid waste,
were the reason why none of the evaluated neighborhoods was considered healthy or with
average health. As for the association of COVID-19 indicators with the ISA, no positive
or negative correlation patterns were established, based on the analyzed data set.
Separately, the two indicators were well explained in two main components. The lethality
rate of COVID-19, in all neighborhoods, was below the national average. The early
adoption of restrictive measures and the meteorological and socioeconomic aspects of
Pau dos Ferros may explain the lower local transmission. The results showed that
environmental health is a preponderant factor in controlling the pandemic, but that it is
not the only causal element to be investigated in the occurrence of cases and deaths from
COVID-19. Finally, the research findings can serve as an instrument for prioritizing
health programs and basic urban infrastructure based on the ISA, as recommended in the

National Basic Sanitation Plan.

Keywords: environmental healthy index; environmental healthiness;

environmental sanitation; environmental health; new coronavirus; SARS-CoV-2.
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1 INTRODUCAO

As preocupacOes sobre as condi¢cdes ambientais associadas a satde datam dos
primérdios da humanidade, mas foi a partir da segunda metade do século XX, que a
relacdo saneamento-salide-meio ambiente passou a ser investigada por cientistas, que
confirmaram que a prevencdo dos problemas de salde humana e ambiental sempre
envolveram, majoritariamente, as estruturas pertinentes ao saneamento (STAUBER et al.,
2018; SILVA et al., 2017; RIBEIRO, 2004; HELLER, 1998).

O saneamento bésico é reconhecido, internacionalmente, como um direito
humano (ONU, 2010) e um importante indicador do estagio de desenvolvimento de uma
localidade (COSTA etal., 2020). No Brasil, € um direito previsto pela Lei n® 11.445/2007,
conhecida como Lei do Saneamento Basico (BRASIL, 2007).

Pouco depois de uma década da Lei do Saneamento Bésico entrar em vigor em
territorio nacional, houve melhoras no setor, mas cerca de metade dos brasileiros, ainda
vive sem acesso aos sistemas de esgotamento sanitario, que equivale ao lancamento por
dia, de quase seis mil piscinas olimpicas de efluentes sem prévio tratamento (ITB, 2018).
A Lei do Saneamento Basico foi alterada e atualizada pela Lei n° 14.026/2020, conhecida
como Lei do Marco do Saneamento (BRASIL, 2020).

O acesso aos servicos de saneamento basico (abastecimento de 4gua, esgotamento
sanitario, coleta/tratamento/disposicéo final de residuos solidos e drenagem urbana) se
constitui em uma medida-chave para a profilaxia de doengas (FERREIRA; SILVA;
FIGUEIREDO FILHO, 2021; WHO, 2020). A ocorréncia de enfermidades que matam
milhGes de pessoas todos 0s anos, muitas vezes est associada a inadequacgéo dos sistemas
de saneamento e as condi¢Ges precarias de higiene (KITAJIMA et al.,, 2020;
ALAGIDEDE; ALAGIDEDE, 2016; DALEY et al., 2015).

No Brasil, aproximadamente 100 milhGes de pessoas ndo tém acesso a coleta de
esgoto e, entre as 100 maiores cidades do pais, somente 18 delas realizam o tratamento
de mais de 80% das aguas residudrias que produzem (ITB, 2020). Em zonas mais
afastadas dos grandes centros, a relagdo saneamento-saude-meio ambiente é bem mais
precéria e também pouco estudada.

Na regido semidrida, sobretudo de paises em desenvolvimento, as circunstancias
sanitarias de algumas cidades evidenciam uma vulnerabilidade ainda maior devido,
sobretudo, a escassez de &gua e aos riscos de contaminacdo hidrica (RANAEE et al.,
2021; ANASTASOPOULOU et al., 2018; TRAORE et al., 2013). Como resultado, tem-
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se 0 surgimento de doencas e epidemias, diretamente relacionadas a falta de acesso da
populacéo aos servicos de saneamento (PARIKH et al., 2020; SOARES et al., 2014).

A salubridade ambiental consiste na qualidade ambiental adequada capaz de
prevenir doengas veiculadas pelo meio ambiente e de promover melhoria das condigOes
mesoldgicas favoraveis a saude da populacdo urbana e rural (CONESAN, 1999).

Um modo de mensurar, de forma precisa e sintética, as complexas variaveis que
correlacionam os sistemas ambientais e a salubridade, s@o os indicadores (BERNARDES;
BERNARDES; GUNTHER, 2017; PINTO et al., 2016). Os indicadores se mostram como
ferramentas eficazes para a governanca do saneamento e na tomada de deciséo pelos
gestores para implementacdo de politicas publicas efetivas (VALONES et al., 2022;
ROCHA; RUFINO; BARROS FILHO, 2019).

Entre os indicadores ambientais, cita-se um genuinamente brasileiro, o Indicador
de Salubridade Ambiental — ISA, que avalia as condi¢Ges de higidez ambiental de uma
determinada regido por meio de informacdes dos servicos de saneamento (LIMA,
ARRUDA; SCALIZE, 2019).

O ISA permite adaptacdes em sua formulacdo original, com base no uso e
aplicacéo pretendidos (BILMAYER; MEZZOMO; GONCALVES, 2020; KOBREN et
al., 2019; SANTOS; FERREIRA, 2016; BASTOS et al., 2014; DIAS, 2004; ALMEIDA,
1999). Em poucas pesquisas houve a integracdo de métodos de Sistema de Informacdes
Geograficas — SIG para apresentar efetivamente os dados do ISA e servir como um
Sistema de Apoio a Decisdo Espacial — SADE, mediante a geoespacializacdo da
informacdo (ROCHA; RUFINO; BARROS FILHO, 2019; BATISTA; DA SILVA,
2006).

Desde a criagdo do ISA em 1999, pelo Conselho Estadual de Saneamento de Séo
Paulo — CONESAN, ja foi possivel mensura-lo em mais de 100 &reas no Brasil (BRAGA;
BEZERRA; SCALIZE, 2022; GAMA et al., 2022; RODRIGUES JUNIOR, 2022;
SOARES; MENEZES FILHO, 2021; BILMAYER; MEZZOMO; GONCALVES, 2020;
BRUSTIN et al., 2020; LIMA et al., 2019; ROCHA; RUFINO; BARROS FILHO, 2019;
TEIXEIRA; PRADO FILHO; SANTIAGO, 2018; SANTOS; FERREIRA, 2016;
VALVASSORI; ALEXANDRE, 2012; ALMEIDA, 1999).

Uma extensa pesquisa sobre indicadores conjuntos de saneamento e saude
ambiental, e de salubridade ambiental, em paises emergentes, resultou em uma revisao
sistematica da literatura, que mostrou o escasso numero de estudos na regido semiarida
do Brasil (VALONES et al., 2022; TEIXEIRA; PRADO FILHO; SANTIAGO, 2018).
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Dos 1.427 municipios que constituem o semiarido brasileiro
(CONDEL/SUDENE, 2021), apenas Mossor0, no estado do Rio Grande do Norte
(PEIXOTO et al., 2018); Caruaru (DUARTE; BEZERRA; GONGCALVES, 2020) e
Macaparana (MOURA; MORAIS, 2019), no estado de Pernambuco; Itaguagu, no estado
da Bahia (CUNHA, 2012); Propria (RODRIGUES JUNIOR, 2021) e llha do Ouro (NERI,
2005), no estado de Sergipe; Beberibe, no estado de Ceara (LIMA, 2021); e Campina
Grande, no estado da Paraiba (PEDROSA; MIRANDA; RIBEIRO, 2016), tiveram seus
respectivos ISAs calculados.

A pandemia, decorrente da disseminacdo da doenga do novo coronavirus —
COVID-19 e experimentada por todo o mundo, desde marco de 2020, reafirmou a
importancia do acesso ao saneamento basico para a satde publica (COSTA et al., 2020;
WHO, 2020; NETTO; CORREA, 2020).

Pesquisadores constataram a relevancia dos fatores ambientais e do saneamento
como elementos essenciais para minimizar a propagacdo do SARS-Cov-2
(MIRAHMADIZADEH et al., 2022; CHERNICHARO; AYRIMORAES, 2021;
GWENZI, 2021; HELLER; MOTA; GRECO, 2020; ODIH et al., 2020). Entre as medidas
sanitarias, amplamente recomendadas para controlar a transmissdo do novo coronavirus,
estd a lavagem frequente das maos com agua limpa e sabdo (DONDE et al., 2021; WHO,
2020).

Tomando por base as premissas apresentadas, este estudo foi pioneiro em avaliar
a salubridade ambiental por meio da aplicacdo do ISA e SIG em vinte bairros, de uma

area urbana no semiarido do Brasil, o municipio de Pau dos Ferros (RN).

1.1 PERGUNTA DA PESQUISA

A partir da hipotese que o uso do Indicador de Salubridade Ambiental
georeferenciado na éarea urbana de um municipio do semiarido pode contribuir para
definicdo de politicas publicas que visem a melhoria da satde e bem-estar da populacao
emergem as seguintes questdes: quais as aplicagdes do ISA realizadas na regido semiarida
do Brasil? Qual a situacao da salubridade ambiental da area urbana de Pau dos Ferros, em
nivel de bairro? Quais os bairros da cidade que requerem acdes de salubridade ambiental
mais urgentes por parte do poder publico local? A salubridade ambiental dos bairros
influencia na ocorréncia da COVID-19 nesses locais?
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1.2 CONSIDERACOES SOBRE A ESCOLHA DA TESE

O ISA foi o indicador adotado neste estudo, em funcéo de sua capacidade de
mensurar a realidade estudada, por possuir adaptacdo em sua formulacdo de modo a
capturar as peculiaridades dos locais em que é aplicado, tendo sido um instrumento
utilizado em dezenas de lugares do pais, mas pouco empregado em municipios do
semiérido do Brasil.

Deste modo, a zona urbana do municipio de Pau dos Ferros, por estar localizada
no semiarido nordestino, foi selecionada para o desenvolvimento da pesquisa, como
também em funcdo de sua importancia regional.

A cidade tem uma posicdo geogréfica central, que é rota de ligagdo entre
municipios do estado da Paraiba e do Ceard, razdo que a classificou como Centro Sub-
regional (IBGE, 2018). E também por exercer um destacado protagonismo econdmico na
mesorregido do Alto Oeste Potiguar liderando uma microrregidao com 118.003 habitantes
(IBGE, 2021).

O municipio concentra uma oferta variada de servigos bancérios, educacionais, de
salide e comerciais, oferecendo assisténcia a mais de 30 cidades do entorno, motivo que
explica, a presenca de uma constante populacdo flutuante em sua area urbana (SOUTO,
SOUSA JUNIOR e LIMA JUNIOR, 2019). Em 2010, a estimativa era de que cerca de
cinco mil pessoas passavam por dia pelo municipio (DANTAS, CLEMENTINO e
FRANCA, 2015).

A escala territorial determinada para o estudo foi em nivel de bairro, que buscou
compreender, se os fatores avaliados de salubridade ambiental, se diferenciavam em
espacos de um mesmo municipio.

Um SIG foi usado para espacializar a informacdo, de forma a otimizar o
entendimento sobre a existéncia ou ndo de disparidades da salubridade ambiental entre os
bairros e possibilitar a visualizacdo panoramica da area urbana de Pau dos Ferros. O
cenario por bairro obtido a partir da geoespacializagcdo concede de forma pioneira o retrato
da realidade com vistas a uma atuacdo melhor direcionada do poder publico na tomada
de decisdo publica para estes espacos. A geoespacializacdo é capaz de mostrar as
fragilidades e potencialidades de cada area da salubridade ambiental por bairro.

A dupla indicador-geoespacializacdo torna-se um potente instrumento que
auxilia a tomada de decisdo pelos gestores e direciona a adogdo de politicas publicas

adequadas com o contexto local para as areas prioritarias.
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Com a situacdo de emergéncia sanitaria provocada pela disseminacdo do SARS-
CoV-2, a relevancia desta pesquisa aumentou, pois se 0 volume de publicac¢des sobre as
condic@es de salubridade ambiental no semiérido ja era reduzido, ainda mais limitado era
0 nimero de trabalhos que estudasse a relacdo da saude ambiental com o comportamento
da COVID-19 nessas regides. Tanto pela pandemia ser um evento recente na historia da
humanidade, como pela dificuldade do acesso as informacOes e ao estudo local no

semiarido.

1.3 OBJETIVOS

Os objetivos da tese estdo organizados em dois topicos: 1.3.1 Geral e 1.3.2

Especificos, a seguir apresentados.

1.3.1 Objetivo geral
Aplicar o Indicador de Salubridade Ambiental, georreferenciado na escala de
bairro, na area urbana do municipio de Pau dos Ferros (RN), analisando sua relacdo com

notificacdes de casos e 6bitos por COVID-19.

1.3.2 Objetivo especificos

e Diagnosticar o i) abastecimento de agua, ii) coleta e tratamento de esgotos
sanitarios; iii) coleta, tratamento e disposi¢éo final dos residuos sélidos urbanos;
iv) disponibilidade dos recursos hidricos; v) controle de vetores; e vi) aspectos
socioecondmicos.

e Avaliar se a salubridade ambiental se diferencia em bairros de um mesmo
municipio.

e Examinar o desempenho dos indicadores de 22 e 3% ordem no resultado do
Indicador de Salubridade Ambiental.

e Quantificar, agrupar e analisar as notificacGes de casos confirmados e 0bitos por
SARS-Cov-2.

e Mapear, por bairro, a salubridade ambiental e a ocorréncia de registros por
COVID-19.
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1.4 LIMITACOES DA CONSTRUCAO DA TESE

Esta pesquisa tem muitos pontos fortes, incluindo uma amostra grande,
estatisticamente confiavel, de levantamento pioneiro de dados de saneamento, em nivel
de bairro, na cidade de Pau dos Ferros. E € o primeiro estudo a examinar a situacao da
salubridade ambiental em uma area urbana, de um municipio no semiarido brasileiro, e
avaliar sua relacdo com a ocorréncia da COVID-19.

Apesar desses pontos fortes, esta tese tem algumas limitagbes. Primeiro, este
trabalho foi geograficamente limitado aos bairros da &rea urbana de Pau dos Ferros, cuja
populacdo era predominantemente de renda e escolaridade baixas. Deste modo, 0s
achados podem nao ser generalizaveis para outras localidades ou grupos.

Como a maior parte dos dados deste estudo se baseia na opinido popular sobre
saneamento, mesmo com explicacBes prévias, tanto o viés de falta de conhecimento,
como de desejo social é possivel. Além de tais pontos, outros fatores limitantes para a
realizacédo desta pesquisa sao citados:

O extenuante trabalho para a busca e a articulacdo de um conjunto de dados que
envolve diversos indicadores de 12, 22 e 32 ordem e seu equivalente grau de complexidade
para obtencdo da informacéo, em nivel de bairro, para representacdo mais fidedigna da
realidade.

A dificuldade de acesso aos dados de esgotamento sanitario por parte da
concessionaria de saneamento local.

A auséncia ou desatualizacdo dos poucos dados de saneamento existentes nos
arquivos do poder publico municipal.

A incompatibilidade de horarios, na fase da revisdo dos questionarios, para
acessar novamente as pessoas participantes da pesquisa.

A ocorréncia da emergéncia sanitaria de ambito global, que impediu a
continuidade do levantamento dos dados priméarios em dois bairros da cidade de Pau dos
Ferros.

A limitacdo no acesso aos dados da pandemia da COVID-19, em Pau dos Ferros,
ao periodo de 2020-2021.
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1.5 ESTRUTURA DA TESE

Esta tese de doutorado esta estruturada em seis capitulos, abaixo identificados e
explicados.

Capitulo I: se refere a introdugdo, apresenta a pergunta da pesquisa, descreve a
escolha da tese, mostra os objetivos geral e especificos e explica as limitacfes da tese.

Capitulo 11: traz a revisdo da literatura (fundamentacéo tedrica), sobre saneamento
e saude ambiental, indicadores, uso da geoespacializacdo e analise multivariada, relacdo
com a COVID-19, com destague em salubridade ambiental, respectivo indicador e
aplicacdes no Brasil.

Capitulo I1l: detalha os procedimentos metodolégicos usados e as etapas
desenvolvidas para a revisdo sistematica, estatistica descritiva e multivariada,
geogeoespacializagédo, aplicacdo do ISA e comparacdo com as notificacbes de COVID-
19.

Capitulo 1V: apresenta os resultados obtidos na revisdo sistematica; na
determinacéo do ISA por bairro; e em sua relagdo com notificacGes de casos e dbitos por
COVID-19, com uso de um Sistema de Informacdes Geograficas e da Analise de
Componentes Principais. Também sdo feitas as discussdes, comparando o nivel de
salubridade entre as diversas aplicagdes do ISA realizadas no Brasil.

Capitulo V: trata das consideracdes finais.

Capitulo VI: tece as recomendacdes para futuros trabalhos.
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2 REVISAO DA LITERATURA

A seguir sdo apresentados conceitos e estudos cientificos que subsidiaram o

desenvolvimento desta pesquisa e a tematica abordada nesta tese de doutorado.

2.1 SANEAMENTO E SAUDE AMBIENTAL

O saneamento é uma necessidade de todas as pessoas e, deste modo, requer acesso
universal (MITRA; NARAYAN; LUTHI, 2022). Classicamente, o saneamento basico
consiste nos servicos de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, drenagem urbana
e residuos sélidos. Este conceito foi ampliado, passando a usualmente ser chamado de
saneamento ambiental, por também abarcar a¢cdes no ambito do meio ambiente natural
urbano e da satde publica (BUDGE et al., 2022).

A salde ambiental é uma parte da satde pablica que envolve os aspectos fisicos,
quimicos, bioldgicos, sociais e psicologicos em torno do ser humano que podem
influenciar a sua satde e o seu bem-estar (OMS, 2006). O saneamento e a saude, desde
0s tempos mais remotos, possuem uma intrinseca e complexa relacdo (ALMEIDA;
COTA; RODRIGUES, 2020).

Estudos diversos mostram que 0 acesso a agua tratada, saneamento e higiene
podem reduzir a mortalidade (particularmente, a infantil), o contagio por doencas e
melhorar a qualidade de vida, em paises de baixa e média renda (MAINA et al., 2019;
WINTER et al., 2018; GEZEHEGN et al., 2017; KUMAR et al., 2016). Por esta razao,
ha perigo iminente de adoecimento para pessoas que nao possuem acesso a agua potavel
e tém franco contato com esgotos (MOURA; PROCOPIUCK, 2020).

A precariedade dos servicos de saneamento béasico pode acarretar o
comprometimento da salubridade ambiental e da vida humana (GRANGEIRO;
RIBEIRO; MIRANDA, 2020). Sendo as criangas as mais vulneraveis e propensas ao
contagio de doencas transmitidas pela agua em situacdo de infraestrutura sanitaria
deficiente (BITEW et al., 2017; CHA etal., 2017; ORTIZ-CORREAA et al., 2016).

As doencas provenientes do saneamento inadequado, como a febre amarela,
leishmaniose (CARMO; DA LUZ; EVILACQUA, 2016), filariose linfatica (SANTOSO,
2016), malaria (WIRTH et al., 2017), doenca de Chagas (MISHRA et al., 2017);
transmitidas por via feco-oral: diarreia (NANDI et al., 2017), febre entérica, hepatite A;
transmitidas por contato com a agua: esquistossomose, colera (MONTGOMERY et al.,
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2018), leptospirose (COSTA et al., 2017); transmitidas por condicdes precarias de
higiene: doenca dos olhos, tracoma (MISHRA et al., 2017), conjuntivites, doencas da
pele, micoses superficiais; transmitidas por geo-helmintos: helmintiases (WHO, 2016),
teniases (NGOWI et al., 2017); tém elevados custos de salde e financeiros, que resultam
em perdas econdmicas na ordem de bilhdes por ano (UNICEF, 2013).

Estima-se que, para cada dolar investido em saneamento, haverd um aumento na
produtividade econémica, com a economia de quatro dolares que se teria com despesas
de saude, para tratar doengas ocasionadas pela falta de infraestrutura sanitaria basica
(WHO, 2015).

Ao longo do tempo, muitos investimentos e avangos foram observados no setor,
embora as desigualdades e os desafios sejam persistentes (MOURA; PROCOPIUCK,
2020). O atual cenario mostra que existem 4,2 bilhdes de pessoas no mundo que ainda
ndo tém acesso aos servigos basicos do saneamento, a maior parte reside em paises de
baixa e média renda (UNICEF e OMS, 2020).

No Brasil, se repete a matematica mundial quanto a cobertura dos servicos basicos
de saneamento, com quase 50% da populagdo brasileira que vive sem acesso a coleta e
tratamento de esgotos (NUNES; ANDERAOS; ARAUJO, 2021). A natureza é o destino
de mais de cinco mil piscinas olimpicas por dia de esgoto sem tratamento no pais (ITB,
2022).

A solucdo para este desafio global e para o enfrentamento da crise planetéria da
auséncia de esgoto tratado necessitam do empenho e da efetiva atuacdo das politicas
publicas (HYUN et al., 2019). O Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel nimero 6
trata precisamente desta questdo: garantir a disponibilidade de acesso a &gua e ao
saneamento para todas as pessoas até 2030 (ONU, 2020). O engajamento dos governos
em atingir as metas estabelecidas consiste em uma acéo direta para mudanca da deficiente
situacdo sanitaria de diversas localidades do mundo (ABU; ELLIOTT, 2020).

A pouca disponibilidade de dados ambientais sistematizados, precisos, que
retratem a realidade local é um desafio adicional para os gestores responsaveis pela
formulacdo de politicas publicas no Brasil, especialmente os de cidades pequenas e
médias. Neste contexto, estudos capazes de aplicar indicadores apropriados que auxiliem

a tomada de decisdo sdo necessarios e urgentes.
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2.1.1 Indicadores ambientais

O provimento de condi¢cfes sanitarias adequadas sdo medidas prioritarias nas
agendas globais dos governos (ELUBID et al.,, 2019). Um conjunto diverso de
instrumentos tém sido utilizado para mensurar e avaliar a situacdo da cobertura do
saneamento local, sendo os indicadores uma parte expressiva desse extenso grupo
(TEIXEIRA et al., 2018).

Os indicadores sdo ferramentas usadas para 0 monitoramento de determinado
aspecto ambiental, em um local especifico, por um tempo estabelecido (LIMA, ARRUDA
e SCALIZE, 2019). Eles sao instrumentos que objetivam o direcionamento de acdes, de
politicas ou de planejamento (FERNANDES; CUNHA; SILVA, 2005).

O uso de indicadores ambientais € recente sendo datado a partir da década de 70
época que se acentuou mais assuntos relacionados a preocupagdo com o meio ambiente
(BERNARDES; BERNARDES; GUNTHER, 2018). Nos ultimos anos, cientistas
buscaram desenvolver e aprimorar indicadores para a caracterizacdo ambiental e sanitaria
de municipios, de estados e outras divisOes territoriais (ROCHA et al., 2019; LIMA et al.,
2019; PEDROSA et al., 2016).

Os indicadores também séo usados para avaliar o grau de avanco em funcdo do
cumprimento de uma meta. Este tipo de aplicacdo dos indicadores tem sido observado
nos paises que buscam atingir os Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel — Ops
(ALLLEN et al., 2017), para avaliar avangos em praticas de agua, saneamento e higiene
—WasH (ABU; ELLIOTT, 2020), para verificar a salubridade ambiental e para investigar
a conjuntura do saneamento e satde em diferentes areas (LIMA; ARRUDA,; SCALIZE,
2019).

A interacdo entre o ambiente e a salde pode ser realizada através da simplificacéo
de dados nos indicadores compreensiveis tanto para os decisores politicos, como para a
populacdo (MAROOQSI et al., 2019). A saude da populacdo é influenciada por relacdes
entre fatores ambientais, que sdo medidos por dimensdes e indicadores. A aplicacdo de
indicadores apropriados para acompanhar e analisar a salde ambiental e urbana é
imprescindivel para apoiar acdes baseadas em evidéncias em nivel local (PINEO et al.,
2020; SALGADO et al., 2020).

A combinacdo do emprego de indicadores com a espacializacdo da informacéo
tem sido empregada para potencializar o entendimento e otimizar a interpretagdo dos
resultados das pesquisas (BATISTA; DA SILVA, 2006). Assim como, para orientar a
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escolha de melhores estratégias para sua gestdo e subsidiar o desenho de intervengdes
mais eficazes. (HAMMOURI et al., 2022; MOURA; PROCOPIUCK, 2020).

2.1.1.1 Uso da geoespacializacdo

O Sistema de Informacdes Geogréaficas — SIG e de Sistema de Apoio a Decisédo —
SAD integrado sdo poderosas ferramentas de suporte 1dgico que auxiliam a tomada de
decisdo de modo agil, preciso e consistente (AGUS et al., 2018). Com softwares de baixo
custo e alto desempenho disponiveis, estes instrumentos permitem o manejo e avaliagdo
de dados espaciais, convertendo produtos cartograficos em objetos dinamicos (ANANTH
et al., 2020).

O SIG é mecanismo intensivo e inovador que possibilita a assisténcia no
desenvolvimento de pesquisas de saneamento e satde ambiental, por meio do atributo de
localizacdo (ELUBID et al., 2019). E um instrumento Gtil para estimar a realidade a partir
das informacdes utilizadas (LELLA; MANDLA; ZHU, 2017).

A formulacdo de mapas para mensurar as condi¢des de saneamento e salde
ambiental tem sido adotada em estudos para a compreenséo espacializada dos resultados
obtidos a partir do uso de indicadores (RODRIGUES, 2022; ANANTH et al., 2020;
RODRIGUES et al., 2018; SANTOS; RIBEIRO, 2017; CRISPIM et al., 2016), embora o
nimero de aplicagdes seja menor na tematica da salubridade ambiental (ROCHA,;
RUFINO; BARROS FILHO, 2019; BATISTA; DA SILVA, 2006).

Hammouri et al. (2022) mapearam localidades de extrema vulnerabilidade na
Jordania para otimizar a oferta de servicos de saneamento a partir do levantamento e
sintese de informacdes espaciais, fisicas, demograficas, sociais, econdémicas e sanitarias
com uso de SIG. Com base nos produtos cartograficos, a vulnerabilidade do saneamento
foi categorizada em cinco estratos e variou do mais vulneravel ao menos vulneravel. O
mapeamento realizado pode ajudar na melhor distribuicdo dos investimentos necessarios
para a cobertura de saneamento nas zonas mais precarias do pais.

Moura e Procopiuck (2020) usaram um SIG com dados de abastecimento de agua,
coleta de residuos solidos e tratamento de efluente sanitario, para apresentar um panorama
da distribuicdo geografica dos servicos basicos de saneamento no Parana, Brasil. Os
menores indicadores foram os de atendimento de esgoto sanitario quando comparados

com os de abastecimento de agua e recolhimento de residuos solidos, sendo este ultimo,
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0 servico que obteve o maior indice de cobertura na area avaliada e que mais aumentou
em custo, no decorrer da pesquisa.

Ntozini et al. (2015) descreveram mecanismos para estimar de forma fidedigna a
geoespacializagdo de rede de agua e saneamento e realizar medi¢fes fundamentadas na
distancia para o acesso fisico aos recursos hidricos. Tais medi¢des sdo basilares para uso
no gerenciamento, acompanhamento e analise dos programas de abastecimento de agua
e saneamento.

Alem do seu uso na andlise do saneamento e da saude ambiental, o SIG é um
utilitario que combinado, simultaneamente, a analise estatistica, também pode ser
amplamente empregado para avaliar a prevaléncia recente da pandemia ocasionada pelo
novo coronavirus e melhor entender os fatores de ocorréncia e transmissdo da
Coronavirus Disease 2019 — COVID-19 (POUYA; AGHLMAND, 2022; VANDERLEY -
SILVA; VALENTE, 2022; SHARIATI et al., 2020).

2.1.1.2 Relacdo com a COVID-19

Em dezembro de 2019, o primeiro episodio da COVID-19, infeccdo provocada
por um novo coronavirus chamado de SARS-CoV-2, foi confirmado na cidade de Wuhan,
na China (PONCE-DE-LEON et al., 2021). E rapidamente se propagou em todo o mundo,
levando a Organizagdo Mundial da Saude — OMS declarar situacdo de pandemia
(GANGWAR; RAY, 2021; SOARES et al., 2020).

Alguns meses ap0ds a notificacdo inicial, centenas de milhares de casos foram
relatados em mais de 250 nacgdes, tornando-se a mais grave ameaca a satde do homem,
na era da globalizacdo (ESLAMI; JALILI, 2020). Para conter a disseminagdo da COVID-
19 foram adotadas praticas como uso de mascaras, distanciamento social e lavagem
constante das maos (NATH et al., 2021).

Deste modo, 0 acesso ao saneamento basico e, maiormente, a 4gua segura e
potéavel, € uma medida profilatica no combate a pandemia provocada pela propagacao do
SARS-Cov-2 (GWENZI, 2021; CAPODEFERRO; SMIDERLE, 2020). J& que a higiene
das maos com agua limpa e sabdo € um procedimento amplamente recomendado pela
OMS e que a auséncia ou deficiéncia dos servigos de saneamento aumentaria o risco de
contaminacdo e transmissdo do virus (MINGOTI; BLANFORD; ANTHONJ, 2022;
NATH, 2021; DAS et al., 2020; ONU, 2020).

Chakraborty et al. (2022) utilizaram um SIG para mapear pontos criticos de



36

COVID-19 na bacia do rio Indus-Ganga-Brahmaputra, situada no Sul da Asia. A maior
concentracdo de casos da doenca foi identificada em localidades nas quais 0 saneamento
bésico era precario.

Donde et al. (2021) realizaram uma reviséo da literatura sobre a propagacgéo do
SARS-CoV-2 e os desafios de seu controle, em paises de baixa renda, com saneamento
insuficiente. Os principais achados confirmaram que 0 acesso aos servicos sanitarios
basicos é condicdo para 0 manejo controlado da COVID-19 e que a conjuntura do
saneamento nos paises de baixa renda é insatisfatdria para o efetivo dominio da doenga
viral.

Contudo, pesquisas também evidenciaram que a contencdo da transmissdo do
novo coronavirus ndo ocorre por um fator isolado, mas por uma complexa rede de
aspectos que se relacionam de forma direta ou indireta, entre eles, as condigdes de
salubridade ambiental.

2.2 SALUBRIDADE AMBIENTAL

A definicdo de salubridade ambiental, engloba o saneamento ambiental e seus
elementos, visando a associagdo sob uma perspectiva integral, participativa e de racional
da utilizacdo dos recursos naturais (BATISTA; DA SILVA, 2005). A salubridade também
consiste em como a qualidade ambiental pode evitar o acontecimento de enfermidades
transmitidas pelo ambiente e de proporcionar o aprimoramento dos fatores mesoldgicos
propicios & salide da populag&o urbana e rural (SAO PAULO, 1999).

A salubridade ambiental é conceituada como o estado de boa saude em que
reside a populacdo urbana e rural, que faz referéncia a capacidade de inibir, prevenir ou
impedir episodios de endemias ou epidemias disseminadas pelo meio ambiente, de forma
a buscar promover um ambiente em perfeita qualidade que propicie o bem-estar daqueles
que ali vivem e transitam (FUNASA, 2007). Nesse contexto, o nivel de salubridade
ambiental de um local pode ser mensurado a partir do uso de um indicador especifico
capaz de estima-la, o Indicador de Salubridade Ambiental — ISA (TEIXEIRA etal., 2018).

2.2.1 Indicador de Salubridade Ambiental — ISA

O ISA busca a medicdo da salubridade ambiental, ligada ao saneamento, de forma

que sua composicdo passa pela determinacdo da qualidade dos servicos a partir de seis
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grupos de indicadores: Indicador de Abastecimento de Agua — Iag; Indicador de Esgoto
Sanitario — Ies; Indicador de Residuos Solidos — Irs; Indicador de Controle de Vetores —
Icv; Indicador de Recursos Hidricos — Irn € Indicador Socioecondmico — Ise (CONESAN,
1999).

No Brasil, 0 ISA é a ferramenta mais usada para medir a salubridade ambiental de
uma determinada regido, sendo, portanto, um tipo de indicador ambiental, criado em 1999
pela Camara Técnica de Planejamento do Conselho Estadual de Saneamento do Estado
de Sdo Paulo —- CONESAN (GAMA et al., 2022; ALMEIDA, 2021).

Apos sua formulacdo original, o ISA passou a ser adaptado e aplicado em todo
territério nacional, em diversas cidades, bairros e comunidades. Sua pontuacéo varia de
0,00 a 1,00, e quanto mais proximo de um melhor a situacdo de salubridade ambiental
(BRAGA; BEZERRA,; SCALIZE, 2022; ROCHA et al., 2019).

Um dos principais beneficios do ISA é a capacidade de indicar qual servico de
saneamento se encontra em situacdo mais favordvel e qual requer intervencdo
(TEIXEIRA; PRADO FILHO; SANTIAGO, 2018). O ISA ja foi adaptado para diversas
realidades e embora tenha sido desenvolvido para aplicagdo em meio urbano ja existem
estudos com propostas eficientes de uso do mesmo também no meio rural
(BERNARDES; BERNARDES; GUNTHER, 2018). Embora a aplicacdo predominante
seja em areas urbanas (XAVIER; ALMEIDA, 2018; MORENO; MORAES, 2017;
PINTO et al. 2014; VALVASSORI; ALEXANDRE, 2012; BATISTA; SILVA, 2006).

O ISA apresentou-se como uma 6tima ferramenta para defini¢do da salubridade
ambiental dos locais estudados (TEIXEIRA et. al., 2018). E apresentou potencial de uso
para 0 monitoramento, a gestdo e o0 subsidio ao planejamento ambiental, ao
direcionamento de recursos e a tomada de decisdo na formulacdo de politicas publicas
(LIMA et al., 2019; TEIXEIRA et. al., 2018)).

2.2.1.1 Utilizacdo do ISA no Brasil

O Indicador de Salubridade Ambiental ja foi aplicado em lugares variados do pais
(Figura 1). Todas as pesquisas de ISA, de 1999, quando o indicador foi criado, até o ano
de 2022, foram revisadas nesta se¢do a partir de uma busca exaustiva da literatura. No
total, ha 103 publicacdes e 86 aplicacbes de ISA no territdrio nacional,

A publicacdo faz referéncia a aplicacdo que é feita do ISA que é comunicada a
comunidade cientifica por meio de artigos, trabalhos completos, resumos, trabalhos de
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conclusdo de curso, monografias, dissertagdes, teses e/ou planos de saneamento. A
aplicacdo do ISA refere-se ao fato de uma localidade ter seu ISA mensurado pela primeira
vez. A distribuicdo espacial dos estudos é abaixo apresentada em intervalos que variaram
em intervalos com menor concentragdo de estudos (intervalo de 1-2) até a maior

concentracdo de estudos (intervalo de 13-19).

Figura 1 — Estados do Brasil com ISA
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A seguir sdo mostrados os principais achados, de cada um dos trabalhos que
utilizaram o ISA. Eles estdo agrupados no nivel da federacdo (Brasil), climatico
(semiarido) e regional (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul).

Algumas pesquisas resultaram em mais de um tipo de publicacdo, que estdo aqui
listadas, mas que nao foram contabilizadas, por se tratar do mesmo estudo. Isto porque, a
finalidade é quantificar e qualificar os locais em que o ISA foi aplicado e nao,

obrigatoriamente, 0 nimero de publicagdes.

2.2.1.1.1 ISA no nivel da federagdo

As pesquisas realizadas em nivel de Brasil consistem em revisdes sistematicas,
bibliograficas ou narrativas, que conjugaram em um mesmo trabalho, o ISA que foi
calculado em diferentes lugares da federacdo. No total, ha seis publicacdes e quatro

aplicacdes, equivalente a 4,6% dos usos do ISA no pais (Quadro 1).

Quadro 1 — ISA aplicado em nivel de Brasil

Ne. Autor(es) (Ano) Local de aplicacéo Subdiviséo Origem
Maccarini e Henning (2018a) Brasil Diversos Artigo
1
o ] ) . Trabalho
Maccarini e Henning (2018b) Brasil Diversos
completo
Teixeira, Prado Filho e Santiago ) ) )
Brasil Diversos Artigo
) (2018)
Teixeira, Prado Filho e Santiago ] . Trabalho
Brasil Diversos
(2017) completo
Daronco, Wartchow e Cybis ] Setor de Trabalho
3 Brasil
(2015) saneamento completo
4 Aravéchia Janior et al. (2013) Brasil Setor de energia Artigo

Fonte: A autora (2022).

Maccarini e Henning (2018a) e Maccarini e Henning (2018b) analisaram 15
trabalhos entre os anos de 1999 e 2018, que usaram o ISA, para detalhar suas possiveis
aplicacBes e as mudancas feitas em seu critério de célculo original. Os resultados

evidenciaram uma grande utilizagdo do indicador em territorio nacional que foram
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associados a flexibilidade de ajustar os subindicadores conforme as caracteristicas da area
a avaliar.

Teixeira et al. (2018) e Teixeira, Prado Filho e Santiago (2017) verificaram que
as regides Nordeste e Sul do pais detiveram a maior parcela de trabalhos realizados com
ISA, sendo dissertacao de mestrado (fonte de origem dos dados) e domicilio (subdivisdo
de estudo) as formas mais recorrentes. As pesquisas avaliadas pelos autores apontaram a
utilizacdo média de seis marcadores de primeira ordem para emprego/adaptacao do ISA.
Entre esses, 0 lag, 0 lIese 0 Irs foram usados nos 60 estudos examinados.

Daronco, Wartchow e Cybis (2015) identificaram quatro dos principais
indicadores de qualidade, utilizados como via para quantificar elementos técnicos, do
setor de saneamento no Brasil, que foram o Censo Demogréafico, o Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios — PNAD, a Pesquisa Nacional de Saneamento Béasico — PNSB e
o Sistema Nacional de Informacdes sobre o Saneamento — SNIS.

Aravéchia Junior et al. (2013) recomendaram uma mudanga na equacdo do ISA
com a insercdo de um Indicador de Energia. Haja vista que, os setores do saneamento
basico como abastecimento de dgua, esgotamento sanitario e residuos sélidos, servigos
indispenséveis a salubridade ambiental, ttm uma elevada dependéncia do consumo de

energia.

2.2.1.1.2 ISA em nivel climético

No territorio nacional, o semiarido inclui nove estados da regido Nordeste e parte
do Norte do estado de Minas Gerais. Ocupa 12% do pais e possui uma populacdo de 28
milhdes de habitantes, que o caracteriza como um dos mais habitados do mundo
(BRASIL, 2022).

A salubridade ambiental com o emprego do ISA, nas regides semiaridas, é tema
de destaque nesta tese e em virtude da importancia das informacdes do ISA para avaliar
a saude e saneamento nessas areas, tambem foi incluida a pontuacdo do indicador e
respectiva situacdo de salubridade ambiental no local analisado. A maior parte dos
municipios apresentou média salubridade. No total, ha 15 publicagdes e 11 aplica¢Bes do

ISA no semiarido brasileiro, que equivale a 12,8% dos usos no Brasil (Quadro 2).
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Quadro 2 — ISA aplicado em localidades do semiéarido brasileiro

Local de o ] .
N°. | Autor(es) (Ano) L Subdivisdo | Origem ISA Situacdo
aplicacéo
Duarte, Bezerra
e Gongalves Caruaru, Bairro Artigo Média
5 0,56 .
(2021) Pernambuco salubridade
Duarte (2018) Dissertacdo
) ) o ) Média
6 Lima (2021) Beberibe, Ceard | Municipio | Monografia 0,53 )
salubridade
Rodrigues Junior . ) . )
7 Propria, Sergipe | Municipio Artigo 0,77 Salubre
(2021)
Moura e Morais | Macaparana, . ) Baixa
8 Municipio | Monografia 0,34 .
(2019) Pernambuco salubridade
Rocha et al. Setor At
Campina rugo Baixa
9 (2019) P ) censitario 0,37 _
Grande, Paraiba . - salubridade
Rocha (2016) e bairro Dissertacdo
. . Setor )
Peixoto et al. Mossord, Rio o ) Média
10 censitario Artigo 0,65 .
(2018) Grande do Norte ) salubridade
e bairro
Ribeiro et al. Caruaru, ) Trabalho Média
11 Bairro 0,54 ]
(2018) Pernambuco completo salubridade
] Mossord, Rio o ] Média
12 | Pereira (2016) Municipio | Monografia 0,72 .
Grande do Norte salubridade
Cunha (2014) Bacia Artigo Baixa
13 Itaguacgu, Bahia | o 0,45 .
Cunha (2012) hidrografica | Dissertacdo salubridade
Pedrosa (2014) Dissertacdo
Campina Média
14 Pedrosa, de P | Comunidade Néo consta .
Miranda e Grande, Paraiba Artigo salubridade
Ribeiro (2016)
) Porto da Folha, ) Baixa
15 Neri (2005) . Povoado | Dissertacdo 0,40 .
Sergipe salubridade

Fonte: A autora (2022).

Duarte, Bezerra e Gongalves (2021) e Duarte (2018) avaliaram dois bairros em
Caruaru — PE, que apresentaram média salubridade. Os setores que necessitam de
priorizacdo das politicas publicas sdo abastecimento de agua, residuos sélidos e
socioecondmicos. Quanto ao abastecimento de agua, recomendam-se acdes de melhoria

direcionadas para aumentar a disponibilidade hidrica, em quantidade e qualidade, a
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populacdo. A qualidade da agua consumida é baixa, devido, especialmente, a
intermiténcia no abastecimento, que acarreta o uso de fontes alternativas para o0 consumo
humano.

Lima (2021) indicou a necessidade de melhoria das condi¢bes de saneamento e
salide no municipio de Beberibe — CE, mesmo a localidade tendo sido categorizada como
de media salubridade ambiental (ISA = 0,53). A recomendacdo se deu pelo fato da
pontuacédo do indicador ter ficado bem perto do limite inferior para a citada classificacao
de salubridade (0,51 <ISA <0,75).

Rodrigues Junior (2021) verificou a situacao de salubridade ambiental no povoado
Ilha do Ouro, localizado em Sergipe, que sugeriu um ISA mais elevado na area urbana do
que na rural. Deste modo, 0s servicos de saneamento envolvendo a drenagem de agua
pluviais devem ser melhores controlados e mitigados na area urbana, ja na area rural ha a
necessidade ampliacdo dos servicos de esgotamento sanitario.

Moura e Morais (2019) identificaram que o baixo valor de salubridade ambiental
em Macaparana — PE estava relacionado com a necessidade de investimentos publicos na
infraestrutura do esgotamento sanitario, no encerramento da disposicdo irregular de
residuos sélidos em lixdo e na execugdo de um sistema de drenagem ndo-conjugado ao
de esgoto. E ainda, que a implantacdo de um aterro sanitario pode contribuir com o
controle de vetores propagadores de enfermidades como a chikungunya, que cresceu no
periodo de analise da pesquisa.

Rocha et al. (2019) e Rocha (2016) ao analisar a salubridade do ambiente em
setores Campina Grande — PB, constatou que os valores mais elevados do ISA estavam
localizados na area nobre da cidade, enquanto que, os bairros que demostraram 0s
menores valores, situados nas regides periféricas. O esgotamento sanitario e o aspecto
socioecondmico destacaram-se como as areas mais deficientes do municipio e
apresentaram os piores resultados entre os indicadores que integram o ISA. Os desfechos
do ISA/CG mostraram que esta é uma ferramenta Gtil para comparar as condi¢bes de
salubridade na zona intra-urbana e, que possibilita o diagnostico das areas deficientes e
das melhores infraestruturas da cidade.

Peixoto et al. (2018) mostraram altas taxas de cobertura por domicilio (90% <)
com pouca variabilidade do Indicador de Abastecimento de Agua — Iag e do indice de
Coleta de Lixo — lcL, 94 e 95%, respectivamente, na capital do semiarido potiguar,
Mossor6 — RN. O acesso ao esgotamento sanitario também apresentou elevado

atendimento, com 90% das residéncias contempladas pelo servigo, que estava
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concentrado na area central e circunvizinhas da cidade. O indice de Esgotamento
Sanitario — Iges, foi 0 que mais influenciou no resultado do ISA, que teve menores valores
nos bairros da periferia.

Ribeiro et al. (2018) apontaram que a area de estudo em Caruaru — PE foi de média
salubridade, devido aos indicadores de esgotamento sanitario e controle de vetores que
tiveram a mesma classificacdo e influenciaram positivamente na pontuacéo final do ISA.
Embora os setores de abastecimento de agua, residuos sélidos e socioecondmico tenham
sido categorizados como de baixa salubridade. Os autores corroboram que o ISA é eficaz
para retratar a prestacdo dos servigos de saneamento, que favorece a tomada de deciséo e
as politicas publicas no setor.

Pereira (2016) ao pesquisar as condi¢cBes de saneamento e saude na cidade de
Mossoré — RN, quantificou a salubridade ambiental local com uso do ISA, que foi
classificado como de média salubridade. O autor, ao analisar, conjuntamente, 0s
indicadores de abastecimento de agua, de esgoto sanitario, de residuos sélidos, de
controle de vetores, de drenagem urbana e socioeconémico, mostrou que mesmo diante
do valor intermediario do ISA, a salubridade pode ser aumentada em fungdo de
investimentos na disposicdo adequada de esgotos, na salude e em dispositivos para
alagamentos e drenagem urbana.

Cunha (2014) e Cunha (2012) constataram que quatro &reas avaliadas
apresentaram desfechos semelhantes no que se refere a baixa salubridade ambiental que
estava associada a falta da prestacdo de servigos relacionados ao saneamento ambiental,
como também as questdes socioeconémicas.

Pedrosa (2014) e Pedrosa, de Miranda e Ribeiro (2014) propuseram uma
adaptacdo da formulacéo original do ISA para a comunidade Novo Horizonte, localizada
na Paraiba. A reformulacdo resultou na criagdo de um novo indicador, o ISA/NH,
constituido por sete indicadores atrelados ao saneamento ambiental, a satde publica e aos
aspectos socioecondmicos. Os achados da aplicacdo do novo indicador expuseram que 0s
piores resultados, em todos os cendrios estudados, se encontravam coligados as condicoes
socioecondmicas.

Neri (2005) ao avaliar a situagéo de salubridade ambiental, no povoado Ilha do
Ouro, localizado em Sergipe, constatou a baixa higidez do ambiente. A condi¢do de baixa
salubridade € decorrente da falta de potabilidade da agua para o consumo humano; dos

residuos sélidos destinados irregularmente a vazadouro; e das aguas residuérias lancadas
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a céu aberto em quintais, ou dispostas em fossas rasas, que impedem a infiltracdo

adequada, favorecem o transbordamento e a proliferagdo de vetores de doencas.

2.2.1.1.3 ISA em nivel regional

Em cada uma das cinco regides do pais s&o citados os usos do ISA e os principais

desfechos das aplicacdes apresentados:

a) Norte: a Regido Norte, entre todas as outras regides do pais, foi a que reuniu o
menor nimero aplicaces do ISA no Brasil. No total, ha trés publicacdes e aplicacbes

do ISA, que equivale a 3,5% dos usos no pais (Quadro 3).

Quadro 3 — ISA aplicado em localidades da Regido Norte do Brasil

Ne. Autor(es) (Ano) Local de aplicacéo Subdivisdo Origem

. Belém e o )
16 Brito (2021) ) Municipio Artigo
Ananindeua, Paré

Bernardes, Bernardes e Ginther et ) o )
17 Amazbnia Domicilio Artigo
al. (2018)

18 Colina (2018) Belém, Para Municipio Dissertacdo

Fonte: A autora (2022).

Brito (2021) concluiu que a cidade de Belém teve baixa salubridade (ISA = 0,25)
e 0 municipio de Ananindeua foi classificado como insalubre (ISA = 0,11), devido,
particularmente, a falta de esgotamento sanitario e do manejo adequado dos residuos
solidos. Deste modo, a prioridade de investimentos deve ser para esses servi¢os. Assim,
o ISA é um eficaz instrumento de suporte para decisfes, que pode ajudar nas politicas
publicas de saneamento basico.

Bernardes, Bernardes e Giinther et al. (2018) verificaram que o ISA, aplicado na
area rural, foi capaz de mensurar a diferenciagdo da salubridade ambiental das moradias
nas comunidades ribeirinhas avaliadas, apesar destas apresentarem similaridade nas
configuracdes socioecondmicas, culturais e ambientais. Também constataram a situacao
de salubridade ambiental dos domicilios como baixa.

Colina (2018) em avaliacdo da situacdo de salubridade da éarea urbana do
municipio Belém, verificou que é considerada como de baixa salubridade (ISA = 0,27),

em fungéo, especialmente, das baixas taxas de esgotamento sanitario e da irregularidade
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na destinacdo dos residuos solidos. O ISA/Belém demonstrou ser uma ferramenta viavel

e de facil aplicacdo para subsidiar o planejamento urbano;

b) Nordeste:

A Regido Nordeste deteve o maior numero de usos do ISA em territ6rio nacional,
por incluir todos os estudos de ISA desenvolvidos no semiarido. No total, houve referente
a regido 34 publicagdes (sendo 15 no semiarido) e 30 aplica¢bes do ISA (sendo 11 no
semiarido), proporcional a 34,9% dos usos no Brasil (sendo 12,8% equivalente as
aplicacdes no semiarido).

Os ISAs empregados no semiarido estdo repetidos no Quadro 4, para a correta
distribuicdo geografica das aplicacfes do indicador, ja& que as pesquisas ocorreram na
Regido Nordeste, mas ndo sdo numerados nem contados novamente no total de ISA

utilizados no pais.

Quadro 4 — ISA aplicado em localidades da Regido Nordeste do Brasil

Continua
N°. Autor(es) (Ano) Local de aplicagéo Subdiviséo Origem
- Bacia .
19 Gama et al. (2022) Maceio, Alagoas hidrografica Artigo
20 Rodrigues Janior (2022) Recife, Pernambuco Areas de morros Dissertacdo
urbanos
. Natal, Rio Grande do Conjunto .
21 Almeida (2021) Norte Habitacional Monografia
Agreste, Trairi
22 Pereira Filho (2021) e Potengi, Rio Sistema Adutor Monografia
Grande do Norte
23 Souza et al. (2021) Sdo Cristovao, Campus Artigo
Sergipe universitario
Cabedelo, Conde,
24 | Costa, Gadelha e Filgueira (2019) Jodo Pessoa e Litoral Artigo
Pitimbi, Paraiba
Altaneira, Barbalha,
Caririacu, Crato,
Farias Brito, Jardim,
25 Mendes e Lima Neto (2018) Juazeiro do Norte, Municipio Artigo
Missdo Velha, Nova
Olinda e Santana do
Cariri, Ceard

Quadro 4 — ISA aplicado em localidades da Regido Nordeste do Brasil

Continuacéo
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Ne°. Autor(es) (Ano) Logal cle Subdivisdo Origem
aplicacéo
- Bacia .
26 Gama, Gomes e Souza (2016) Macei6, Alagoas . e Artigo
hidrogréfica
27 Santos e Daltro Filho (2015) Brejo G_r ande, Municipio Trabalho
Sergipe completo
28 Bastos et al. (2014) Marechal Deodoro, Municipio Trabalho
Alagoas completo
Breio Grand c idad Dissertacdo
29 Albuquerque (2013) rejo orande, omunigade
Sergipe rural .
Artigo
30 Gama (2013) Macei6, Alagoas . Bacia_ Dissertacdo
' hidrogréfica
Programa de Dissertacdo
31 Buckley (2010) Aracaju, Sergipe | Arrendamento
Residencial Artigo
Rocha et al. (2010) ) Artigo
. . Bacia
32 Ilhéus, Bahia . i
hidrografica ) 3
Rocha (2008) Disserta¢éo
33 Batista e Silva (2006) Jodo Pgssoa, Setor ce_nsnarlo Artigo
Paraiba e bairro
Joo P c idad Dissertacdo
34 Silva (2006) 0do Pessoa, omunidades
Paraiba periurbanas Trabalho
completo
35 Ribeiro et al. (2004) Jodo Pessoa, Bairro Trabalho
Paraiba completo
Avreas de
36 Dias (2003) Salvador, Bahia ocupacéo Dissertacdo
espontanea
Duarte, Bezerra e Gongalves (2021) ) Artigo
Caruaru, Bairro
Pernambuco i 3
Duarte (2018) Dissertacéo
Lima (2021) Beberibe, Ceara Municipio Monografia
<
?g Rodrigues Junior (2021) Propri, Sergipe Municipio Artigo
é Macaparana
Moura e Morais (2019) P ' Municipio Monografia
Pernambuco
Rocha et al. (2019) Artigo

Rocha (2016)

Campina Grande,
Paraiba

Setor censitario
e bairro

Dissertagédo

Quadro 4 — ISA aplicado em localidades da Regido Nordeste do Brasil

Concluséo
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N°, Autor(es) (Ano) Local de Subdivisdo Origem
aplicacédo
. Mossord, Rio Setor censitario .
Peixoto et al. (2018) Grande do Norte e bairro Artigo
. Caruaru, . Trabalho
Ribeiro et al. (2018) Pernambuco Bairro completo
. Mossord, Rio L .
Pereira (2016) Grande do Norte Municipio Monografia
S Cunha (2014) . Artigo
3 Itaguacu, Bahia Bacia
= ' hidrografica ] 3
3 Cunha (2012) Dissertagdo
Pedrosa (2014) . Dissertacdo
Campina Grande, .
. Comunidade
] o Paraiba ]
Pedrosa, de Miranda e Ribeiro (2014) Artigo
. Porto da Folha, . x
Neri (2005) Sergipe Povoado Dissertacdo

Fonte: A autora (2022).

Albuquerque (2013) a partir dos desfechos, verificou que a rede de infraestrutura
de saneamento ambiental existente na comunidade Saramém produz um ambiente com
baixa salubridade, afetando assim a satde de sua populagéo.

Silva (2006a) e Silva (2006b) evidenciou as comunidades com condigdes
variando de insalubres (0,00 < ISA <0,25) a média salubridade (0,26 <ISA <0,50). Os
beneficios e mudangas propostos foram direcionados para o alcance da salubridade
aceitavel, segundo os valores de investimentos disponiveis.

Batista e Silva (2006) confirmaram que os melhores resultados do ISA em Jodo
Pessoa evidenciaram, a seguinte classificacdo de salubridade, em ordem decrescente:
Cabo Branco, Tambau, Jardim Oceania, Manaira, Penha, Ponta do Seixas e Bessa,
qualificados como salubre (0,75 < ISA < 1,00). Enquanto que, Altiplano, Cabo Branco e
Aeroclube, obtiveram condi¢ao de média salubridade (0,26 <ISA <0,50).

¢) Centro-Oeste
A Regido Centro-Oeste apresentou uma concentragédo de aplicagdes de ISA no

estado de Goids. No total, houve oito publicacGes e aplicacdes do ISA, proporcional a

9,3% dos usos no Brasil (Quadro 5).
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Quadro 5 — ISA aplicado em localidades da Regido Centro-Oeste do Brasil

N°. Autor(es) (Ano) Local de aplicacéo Subdiviséo Origem
] 43 comunidades rurais | Aglomerados ]
37 | Braga, Bezerra e Scalize (2022) - . Artigo
de Goids rurais
) 21 municipios de . ]
38 Lima et al. (2019) » Municipio Artigo
Goias
39 Xavier e Almeida (2018) Goiés Municipio Monografia
Mundo Novo, Mato o Trabalho
40 Moreno e de Moraes (2017) Municipio
Grosso do Sul completo
) Paranoa, Distrito Bacia )
41 Lemos e Silva (2016) ) o Monografia
Federal hidrogréfica
42 Lima (2014) Goias Municipio Dissertacéo
43 Aravéchia Janior (2010) Goids Municipio Dissertacdo

Aquidauana, Mato o ] 3
44 Santos (2008) s do sul Municipio Dissertacdo
rosso do Su

Fonte: A autora (2022).

Xavier e Almeida (2018) concluiram que o ISA se mostrou facilmente adaptavel
as especificidades dos municipios goianos. Tal aspecto, foi previsto desde a sua
concepgdo, no Manual Basico do ISA do CONESAN. A metodologia Delphi foi usada
para consultar especialistas em saneamento para que propusessem adaptacdes ao ISA que
melhor representassem a realidade estudada.

Lima (2014) ao estudar a salubridade ambiental em Goias, observou que as areas
mais carentes se coligam ao esgotamento sanitario e aos residuos s6lidos urbanos, o que
mostra que a maior parcela dos municipios visitados, ndo gerenciam esses sistemas da

maneira adequada.

d) Sudeste

A Regido Sudeste apresentou uma concentracédo de aplicagdes de ISA no estado
de Minas Gerais. No total, ha 23 publicacfes e 21 aplica¢bes do ISA, proporcional a
24,4% dos usos no Brasil (Quadro 6).
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Quadro 6 — ISA aplicado em localidades da Regido Sudeste do Brasil

Continua
Local de o )
Ne°. Autor(es) (Ano) L Subdivisdo Origem
aplicagédo
Resumo
Ferro e Ventura (2021) ) )
Rio Claro, o expandido
45 Municipio
Séo Paulo Trabalho
Ferro, Ventura e Rezende (2020)
completo
) Patos de Minas, ) )
46 Soares e Menezes Filho (2021) . . Bairro Artigo
Minas Gerais
Pardo Grande, Bacia ]
47 Alvares (2020) B ) o Dissertacdo
Sé&o Paulo hidrogréfica
DRZ Geotecnologia e Consultoria ) ) o Plano Municipal
48 Rio de Janeiro Municipio
(2020) de Saneamento
Secretaria Municipal de Obras e Belo Horizonte, o Plano Municipal
49 ) . Municipio
Infraestrutura (2020) Minas Gerais de Saneamento
Teixeira (2017) ) Dissertacdo
Ouro Preto, Minas o
S0 Teixeira, Prado Filho e Santiago Gerais Distrito _
Artigo
(2020)
Séo Francisco do N
] Regides ] 3
51 Santos (2017) Itabapoana, Rio de ) Dissertacéo
. estuarinas
Janeiro
. Alto Paraopeba, Bacia
52 Silva (2017) . . . . Tese
Minas Gerais hidrogréfica
Departamento Auténomo de Agua e o Relatdrio de
o Penépolis, S&o o .
53 Esgoto de Penépolis e Paul Municipio Salubridade
aulo
Vigilancia Sanitaria Municipal (2016) Ambiental
) Diamante o )
54 Pinto et al. (2016) ] Municipio Artigo
do Oeste, Parana
Casa Grande, o Trabalho
55 Resende e Costa (2015) ) ) Municipio
Minas Gerais completo
o Juiz de Fora, ] )
56 Oliveira (2014) ) . Bairro Monografia
Minas Gerais
Lagoa de
57 | Neumann, Calmon e Aguiar (2013) Carapebus, Loteamento Artigo
Espirito Santo
Secretaria Municipal do Verde e do Campinas, . Plano Municipal
58 . ] Municipio
Desenvolvimento Sustentavel (2013) Séo Paulo de Saneamento
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Quadro 6 — ISA aplicado em localidades da Regido Sudeste do Brasil

Paulo

Concluséo
Local de o )
N°. Autor(es) (Ano) L Subdiviséo Origem
aplicacéo
. Itapemirim, o )
59 Viana (2013) . Municipio Dissertacéo
Espirito Santo
Ouro Branco, Comunidade )
60 Costa (2010) ) ) Dissertacéo
Minas Gerais rural
Olimpia, S&o L Plano Municipal
61 Sé&o Paulo (2010) Municipio
Paulo de Saneamento
Segmentos
) Ouro Branco, atendidos pelas ) 3
62 Silva (2009) ) ) ) Dissertacdo
Minas Gerais unidades
publicas de saude
Ouro Preto, Comunidades ) y
63 Menezes (2007) ) . Dissertacéo
Minas Gerais carentes
Séo Gongalo, Rio o
64 Azevedo (2006) . Municipio Tese
de Janeiro
] Séo Paulo, S&o
65 Almeida (1999) Favela Tese

Fonte: A autora (2022).

Sdo Paulo (2010) se refere a avaliacdo da salubridade realizada a partir do Plano

de Saneamento para 0 municipio de Olimpia, que foi categorizado como salubre (ISA =

0,81). As recomendac0es da aplicacdo indicam: tornar permanente a analise do ISA, por

area homogénea, com periodicidade igual ou inferior a 1 ano; e a meta de elevar o ISA

do municipio para 0,90 até 2020.

Soares e Mezes Filho (2021) identificaram que dos oito bairros estudados, s6 um

apresentou média salubridade (0,51 <ISA <0,75), enquanto os demais, baixa salubridade

(0,25 < ISA <0,50). O Ise foi 0 mais decisivo para tal classificagdo e que 0 acesso ao

saneamento ambiental é diferente entre os bairros em funcéo da renda média contrapondo

a universalizacdo tdo desejada por todos e preconizada pela lei do saneamento.
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A Regido Sul reuniu um grande aporte dos usos do ISA no pais. No total, ha 21

publicacdes e aplicacbes do ISA, proporcional a 24,4% das aplicacdes no Brasil (Quadro

7).
Quadro 7 — ISA aplicado em localidades da Regido Sul do Brasil
Continua
N, Autor(es) (Ano) Local de aplicagéo Subdivisdo Origem
Plano Estadual
. de Saneamento
66 Concremat (2022) Rio Grande do Sul Estado )
do Rio Grande
do Sul
Bilmayer, Mezzomo e ] ] Setor ]
67 Peabiru, Parand . Artigo
Gongalves (2020) censitario
68 Brustin et al. (2020) Maringa e Sarandi, Parana Municipio Artigo
. o . Bacia :
69 Maccarini (2019) Joinville, Santa Catarina . o Dissertacdo
hidrografica
70 Mari et al. (2019) Oeste do Parand Municipio Artigo
Saneville Engenharia e Porto Belo, Santa . Plano Municipal
71 . . Municipio
Consultoria (2019) Catarina de Saneamento
. Frederico o ]
72 Zachi et al. (2018) Municipio Artigo
Westphalen
Comité Gestor Municipal Séo Pedro do Iguagu, o Plano Municipal
73 Municipio
(2017) Parana de Saneamento
) o Trabalho
74 Lins e Moraes (2017) Guaira, Parana Municipio
completo
) Missdes, Rio Grande do o )
75 Aguiar (2016) Sul Municipio Monografia
u
76 Cabral (2015) Oeste do Parana Municipio Dissertacéo
77 Ambroso (2014) Ararangua, Santa Catarina Municipio Monografia
) Sé&o Pedro do lguacu, o )
78 Pinto et al. (2014) ] Municipio Artigo
Parana
79 Valle (2014) Foz do Iguagu, Parana Bairro Monografia
80 Cabral et al. (2013) Céu Azul, Parana Municipio Artigo
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Quadro 7 — ISA aplicado em localidades da Regido Sul do Brasil

Concluséo
Ne. Autor(es) (Ano) Local de aplicagdo Subdiviséo Origem
S&o Miguel do Iguagu, . )
81 Cabral et al. (2013) . Municipio Artigo
Parana
) Cocal do Sul, Santa o )
82 Baggio (2013) ) Setor censitério Monografia
Catarina
) L ) Setor ]
83 | Valvassori e Alexandre (2012) | Criciuma, Santa Catarina o Artigo
censitario
Secretaria do Estado de
Desenvolvimento Econémico . ] . Plano Municipal
84 ) Botuvera, Santa Catarina Municipio
Sustentavel de Saneamento
(2011)
85 Calijuri et al. (2009) Tucurui, Parana Municipio Artigo
. Florianopolis, . Plano Municipal
86 MPB Engenharia (2008) ) Municipio
Santa Catarina de Saneamento

Fonte: A autora (2022).

Bilmayer, Mezzomo e Goncalves (2020) analisaram que apenas um setor

censitario do municipio foi categorizado como de média salubridade, enquanto que 0s

outros 13 setores, foram nivelados na classificacdo de baixa salubridade. A razdo para 0s

baixos resultados consiste na auséncia de rede de coleta e tratamento de aguas residuarias,

como também a destinacgdo final irregular dos residuos sélidos.

Maccarini (2019) verificou que os resultados revelaram a bacia hidrografica como

baixa salubridade (0,26 <ISA <0,50) e nos bairros a condi¢ao variou de baixa salubridade

a salubre, o que mostra a assimetria na distribuicdo dos servicos e manifesta a deficiéncia

dos sistemas de saneamento na area pesquisada.
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3 METODOLOGIA

Nesta etapa serdo abordadas informagdes detalhadas relativas a configuracéo da
pesquisa; ao mapa conceitual; a revisdo sistematica da literatura; a area de estudo; a
obtencdo e selecdo de dados primarios e secundarios; a composicdo, calculo e
classificacdo do ISA; as ferramentas analiticas empregadas na andlise; e a divulgacgdo dos

resultados.

3.1 CONFIGURACAO DA PESQUISA

Este estudo se caracteriza como uma leitura critica da realidade, mediada por
processos de levantamento, registro, coleta, producdo, sistematizacdo, andlise,
interpretacdo e divulgacédo de dados.

E consiste em uma pesquisa quanti-qualitativa, de carater descritivo e
exploratdrio, baseada nos passos metodoldgicos executados por Kitchenham (2004),
Biolchini (2005), para a revisao sistematica; e Cozzensa (2006) e Bitew et al. (2017), para
avaliacdo dos niveis locais de saneamento e salde ambiental por meio do uso de
delineamento, populacdo e amostragem.

Um estudo misto, descritivo e geoespacializado foi praticado, em uma abordagem
pioneira da questdo ISA e COVID-19 na regido semiéarida.

3.2 MAPA CONCEITUAL

A seguir é apresentado um mapa conceitual, que mostra 0s temas centrais que
subsidiaram esse estudo e a relagéo estabelecida entre os elementos da pesquisa (Figura
2).



54

Figura 2 — Mapa conceitual da pesquisa
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Fonte: A autora (2022).

Esta tese foi desenvolvida a partir de duas extensas tematicas (indicadores de
salide-saneamento e COVID-19), avaliadas a partir de trés procedimentos metodoldgicos
(revisdo da literatura, geoespacializacdo e analise estatistica) para entender a relacdo da
salubridade ambiental com a COVID-19, em escala de bairro, de uma area urbana no
semiarido do Brasil.

O ponto de partida consistiu no aprofundamento sobre indicadores conjuntos de

saneamento e salde, e de salubridade ambiental em paises emergentes. Para tal, uma
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extensa busca da literatura foi realizada, que culminou com a elaboracdo de uma revisao
sistematica e de uma revisao da literatura complementar.

Dado que, a revisao sistemética segue um protocolo pré-determinado para sua
execucao, uma parte expressiva das publica¢Bes do ISA, cujo rigor cientifico ndo estava
contemplado nos critérios de inclusdo e exclusdo, ndo foi recuperada por este método.

Deste modo, foi preciso executar uma revisdo adicional, de busca livre e
exaustiva, para localizar todos os tipos de publicagfes, incluindo resumos, resumos
expandidos, trabalhos completos, trabalhos de conclusdo de curso, dissertagdes e teses,
sobre o ISA que foram produzidas até o ano de 2022.

A partir dos achados da revisdo sistematica, 0 uso de um indicador, originalmente
brasileiro, o ISA, que foi aplicado em varios lugares do pais, mas com escasso numero de
estudos na regido semiarida do Brasil, se destacou. E dessa forma, ele foi determinado
como objeto de analise para esta pesquisa.

Do periodo do estudo inicial (com escolha de descritores para a busca de artigos
da revisdo sistematica) ao periodo final (com a analise da relacdo salubridade ambiental
e ocorréncia de COVID-19) foram executadas cinco etapas, que dividem e explicam, cada
fase deste trabalho (Quadro 8).

Quadro 8 — Descricdo, objetivo e meio utilizado em cada etapa da pesquisa

Continua

Etapa Descricéo Objetivo Meio

Extenso estudo sobre

indicadores conjuntos ]
i Ter conhecimento aprofundado sobre o
1 de saneamento e salde
. tema
ambiental, e de . -
) . Revisao sistematica
salubridade ambiental

Verificar quais areas foram menos
2 Selecdo da area de contempladas por pesquisas na

estudo tematica

Determinar a salubridade ambiental

com os indicadores de abastecimento )
) ] o Uso do ISA a partir de
Avaliacéo da de 4gua, esgotamento sanitario, o
3 ] ) ] dados primérios e
Salubridade Ambiental | residuos solidos urbanos, controle de .
) o secundarios
vetores, riscos de recursos hidricos e

socioeconbmicos.
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Quadro 8 — Descricdo, objetivo e meio utilizado em cada etapa da pesquisa

Conclusédo

Etapa Descricdo Objetivo Meio

S Boletins
Identificacdo de casos

4 de COVID-19 nos Obter dados sobre COVID-19

bairros selecionados

epidemioldgicos da

Secretaria de Saude

Estadual
Anélise integrada da
. salubridade ambiental Associar e geoespacializagdo dos Utilizacdo de SIG e
dos bairros com os casos de COVID-19 com o ISA PCA

casos de COVID-19
Fonte: A autora (2022).

3.3 REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA

Neste estudo, a reviséo da literatura foi realizada a partir de um protocolo
sistematico, que estd descrito, detalhadamente, neste item (3.3); bem como, seus
desfechos estdo disponiveis na secdo de resultados (item 4.1) da tese, por ser parte dos
achados desta pesquisa.

Uma extensa pesquisa, de indicadores sob perspectiva conjunta de saneamento e
salde ambiental e de salubridade ambiental foi executada com a finalidade de ter
conhecimento atualizado e aprofundado sobre o tema. Como nem todas as publicacdes,
sobre o uso do ISA no Brasil, foram recuperadas pelo protocolo sistematizado, uma busca
livre e exaustiva foi realizada a fim de identificar todos os trabalhos que aplicaram o
indicador que resultaram em uma revisdo complementar.

A maioria das utilizacGes de ISA no pais resultaram em trabalhos académicos,
como monografias, dissertacdes e teses. Razdes pelas quais, estes ndo foram recuperados
pelas bases usadas para a revisdo sistematica, que teve como foco de procura, artigos com
texto completo. Os achados da revisdo complementar, foram apresentados no item 2 da

tese.

3.3.1 Estratégia de pesquisa

O processo usado para elaboracdo da revisdo sistematica € originario de um ajuste
de modelos ja desenvolvidos por Kitchenham (2004) e Biolchini (2005).
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A execucao da revisao contou com cumprimento de quatro etapas sequenciais para
elegibilidade dos artigos: (3.3.2) protocolo de revisdo (elaboragdo da pergunta de
pesquisa), (3.3.3) conducdo da revisao, (3.3.4) avaliacdo e extracdo dos dados, e (3.3.5)

sumarizagéo dos resultados.

3.3.2 Protocolo da revisao

A fase inicial consistiu na elaboracdo e uso de um formulério de protocolo de
revisao para definir as questdes norteadoras da pesquisa, a seguir apresentados:

0] objetivo da revisdo: identificar, analisar e sintetizar os resultados de estudos
acerca do uso de indicadores ambientais sob a perspectiva integrada do
saneamento e da salde;

(i) questdo a ser respondida: qual a finalidade de uso dos indicadores ambientais
aplicados ao saneamento e saude?;

(iii) ~ foco: indicadores ambientais de saneamento e salde;

(iv)  intervengdo: quais os indicadores ambientais aplicados ao saneamento e
salde?;

(v) controle: revisdes sistematicas e trabalhos anteriores na area;

(vi)  populagdo: artigos que propdem ou aplicam indicadores ambientais ao
saneamento e saude;

(vii)  resultados: visdo abrangente por tematica/area dos usos e finalidades de
indicadores ambientais ao saneamento e salde;

(viii) aplicacdo: na area do saneamento e saude ambiental, especificamente para
pesquisadores de paises em desenvolvimento como o Brasil, e orientagdo para

tomada de decisdo pelos gestores de politicas publicas.

3.3.3 Conducéo da revisao

O processo completo para a revisdo ocorreu entre 30 de agosto de 2019 e 29 de
fevereiro de 2020, por um periodo de seis meses. As pesquisas foram realizadas por meio
dos buscadores nas plataformas Scopus e Scielo.

O Scopus foi selecionado como base de dados para a busca de artigos cientificos

em decorréncia de seu carater multidisciplinar, internacional e do amplo volume de
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publicacdes indexadas, revisadas por pares, desde 1823 até a presente data. O Scielo
também foi escolhido por reunir, maiormente, as pesquisas da America Latina.

No levantamento das publicagdes nas duas bases, considerou-se todos 0s anos e
areas tematicas, nas quais nos titulos, nas palavras-chave e nos resumos, apresentassem
os descritores “indicator" ou "index" e "environmental” e "sanitation" e "health"
(indicador ou indice e ambiental e saneamento e salde), tais buscadores recuperaram o
maior nimero de artigos, em ambas as bases de dados.

Os termos foram refinados entre aspas para que os trabalhos recuperados fossem
restritos a tais palavras. Os descritores foram usados na lingua inglesa, por ser a
predominante nas publicacfes cientificas internacionais e porque as publicacdes em
portugués e espanhol, em geral, apresentam palavras-chave em inglés. As informacdes

que delimitam a conducéo da revisdo sao apresentadas no Quadro 9.

Quadro 9 — Conducdo de revisdo para execugdo da pesquisa

Item

Descricgéo

Critérios de

selecdo de fontes

Consulta de artigos disponivel por meio da web
Possibilidade de buscadores com uso de palavras-chave
Garantia de resultados exclusivos mediante a busca de um mesmo conjunto de

palavras-chave

Mecanismo de

busca de fonte

Acesso das fontes de forma digital (através da web)

A busca manual ndo foi considerada para uso nessa revisao

Fonte

Scopus e Scielo

Periodo de busca

30 de agosto de 2019 e 29 de fevereiro de 2020

Palavras-chave

Indicador, indice, ambiental, saneamento, satde

Operadores

booleanos

ou, €

Descritores

(("indicator" ou "index") e "environmental" e "sanitation" e "health™)

Tipologia dos Artigos
estudos
Idioma dos Inglés, portugués e espanhol. A lingua inglesa foi escolhida por se tratar de um
artigos idioma universal da pesquisa cientifica, enfaticamente no ambito da area-objeto

de estudo. As linguas portuguesa e espanhola também foram selecionadas para

esta revisdo, para contemplar os trabalhos de pesquisadores latino-americanos

Fonte: Adaptado de Mafra e Travassos (2005).
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3.3.4 Avaliacdo e extracdo dos dados

Na avaliacdo dos artigos considerou-se aspectos que, se atendidos (critérios de
inclusdo), permitiam a incluséo do artigo; se ndo atendidos (critérios de excluséo), o artigo
era eliminado da listagem de trabalhos que compuseram esta revisao.

Os critérios de inclusdo previstos exigiram que (i) os artigos precisariam estar
disponiveis na web; (ii) os artigos deviam apresentar textos completos dos estudos em
formato eletronico; (iii) os artigos necessitariam estar escritos em inglés, portugués ou
espanhol; e (iv) os artigos abordassem o uso de indicadores ambientais na perspectiva do
saneamento e da salde.

Os critérios de exclusdo consistiram na rejeicdo (i) dos artigos que ndo atendessem
aos critérios de inclusdo; (ii) de uma das versdes de artigos duplicados, quando qualquer
das versodes estivesse em uma ou em ambas as bases.

O refino dos resultados do levantamento foi realizado por publicacdes de
periddicos nacionais e internacionais. Na extracdo de dados, para cada estudo avaliado,
foram documentados os autores, ano, titulo, idioma, categoria/indicador, método,

subdivisdo, area de estudo, tipo de pesquisa e periddico de publicacéo.

3.3.5 Sumarizagéo dos resultados

No total, 701 artigos foram recuperados, sendo 670 do Scopus e 31 do Scielo.
Apos a verificagdo de titulo, resumo e aplicados os critérios de inclusdo e excluséo, 80
foram escolhidos para analise de texto completo, dos quais 65 do Scopus e 15 do Scielo.
Ao todo, 10 artigos estavam duplicados entre si, 4 do Scopus e 6 do Scielo.

Em seguida, realizada a leitura integral dos 80 artigos, foram selecionados para
esta revisao 25 trabalhos, os quais tiveram os seus dados extraidos e analisados, conforme
as indicacgdes prognosticadas no protocolo de revisdo. Dos artigos incluidos na revisao,
10 foram recuperados, concomitantemente, por ambas as bases; 14, somente pelo Scopus;
e 1, apenas pelo Scielo.

Os achados foram relatados por meio de sintese narrativa estruturada, que incluiu
a finalidade de uso do indicador, as variaveis e subindicadores inseridos na composi¢ao
do indicador; como também, a contribuicdo do estudo a comunidade cientifica. Como
uma grande variabilidade entre os indicadores era prevista e foi validada nesta reviséo,

nenhuma meta-andlise foi realizada.
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O escopo da pesquisa em verificar quais eram os indicadores e a sua finalidade de
utilizacdo, conforme abordados nos trabalhos analisados, permitiu um agrupamento dos
dados. No entanto, em face da grande quantidade de artigos selecionados, foi necessario
estabelecer um critério que pudesse agrega-los de uma forma mais abrangente.

Assim, mesmo que todos os artigos listados abordassem indicadores ambientais
na perspectiva integrada do saneamento e da saude (conforme critérios de selecéo e
inclusdo), optou-se por agrupa-los em trés categorias de acordo com a area de aplicagdo
predominante: (i) Indicador de Salubridade Ambiental (Isa), (ii) Indicador de Saneamento
Ambiental (Isan); e (iii) Indicador de Satide Ambiental (Isau).

Esta revisdo envolveu um protocolo predeterminado indutivo, ndo exaustivo e se
beneficiou do debate colaborativo. Este material reuniu conteudo de referéncia publicado
principalmente nas areas de ciéncias ambientais, saneamento, salde ambiental, satde
publica e engenharia ambiental. Nenhum campo foi excluido intencionalmente.

Ademais, os artigos recuperados, por meio da revisao sistematica, também foram
usados para verificar, quais sdo as areas menos contempladas por estudos, sobre

indicadores conjuntos de saneamento e salide ambiental, e de salubridade ambiental.

3.4 AREA DE ESTUDO

Os achados da reviséo sistematica subsidiaram a selecdo do local de estudo, pois
mostraram a baixa recuperacdo de artigos que aplicaram indicadores conjuntos de
saneamento e salde ambiental, e de salubridade ambiental na regido semiéarida do Brasil.

Somado aos resultados da revisdo sistematica, também foi considerado para a
escolha da area de estudo, a relevancia do local para sua regido. Em atendimento a tais
pré-requisitos, a area urbana do municipio de Pau dos Ferros foi definida como objeto de
pesquisa.

A cidade de Pau dos Ferros esta situada em municipio homénimo, que fica no
estado do Rio Grande do Norte, na regido Nordeste do Brasil. O municipio possui area
de 259,959 km? (IBGE, 2019), densidade demogréafica de 106,73 hab/km? (IBGE, 2010)
e populacgéo estimada de 30.452 habitantes (IBGE, 2019), que € majoritariamente urbana
(92%).

Apesar de ter uma populacdo inferior a 100 mil habitantes e por isso, se enquadrar
como uma cidade de pequeno porte, Pau dos Ferros é considerada uma cidade

(inter)meédia, em funcdo da capacidade de influéncia para os municipios do entorno, que
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é semelhante a de capitais regionais como Mossor0, no estado do Rio Grande do Norte;
Campina Grande, no estado da Paraiba; e Juazeiro do Norte, no estado do Ceara
(DANTAS, 2014).

Pau dos Ferros é um municipio situado na regido do semiarido brasileiro que
apresenta, em valores médios anuais, precipitacdo de 832 milimetros, temperatura de
27,9°C, umidade de 57,1%50 (EMPARN, 2020) e indice ultravioleta de 9 (INPE, 2022).

Esta pesquisa contemplou 20 dos 22 bairros que constituem a area urbana de Pau
dos Ferros, compreendendo uma area de 9,726 km? (Figura 3). Devido & pandemia, 0
levantamento dos bairros Jodo Catingueira e Arizona foi, temporariamente,

impossibilitado.
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Figura 3 — Localizacdo da area urbana de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil e sua

divisdo territorial por bairro
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3.5 OBTENCAO E SELECAO DE DADOS

Dados de fontes primarias e secundarias foram utilizados para o célculo do ISA,
bem como, para a geoespacializagdo em conjunto com as notificagdes de COVID-19, nos

bairros de Pau dos Ferros.

3.5.1 Dados primarios

As informacdes originais foram obtidas por meio de uma pesquisa domiciliar
realizada no periodo novembro de 2019 a janeiro de 2020 em 20 bairros da area urbana
de Pau dos Ferros, foram eles: Alto do Acude, Aluisio Diogenes, Bela Vista, Centro,
Chico Caja, Nagdes Unidas, Domingos Gameleira, Frei Damido, Jodo XXIII, Manoel
Deodato, Manoel Domingos, Nova Pau dos Ferros, Paraiso, Princesinha, Riacho do Meio,
Sao Benedito, Sdo Geraldo, S&o Judas Tadeu, S&o Vicente de Paula e Zeca Pedro.

O treinamento prévio dos entrevistadores e a elaboracdo de um questionario
estruturado padrao (Apéndice A), com perguntas objetivas, possibilitou que as entrevistas
fossem realizadas de modo relativamente rapido, com um tempo médio de resposta, de

aproximadamente cinco minutos.

3.5.1.1 Populagéo e amostra

Uma consulta a populacédo residente, nos 20 bairros estudados na cidade de Pau
dos Ferros, foi realizada. Em cada um dos bairros selecionados, um logradouro e um
domicilio, escolhidos de forma aleatdria, foram definidos como ponto de partida para a
aplicacdo dos questionarios. Apenas um morador por domicilio foi entrevistado. Os
critérios de exclusdo consistiram em ser menor que 18 anos de idade e nado residir no
domicilio do bairro em anélise.

Quando ndo foram localizadas mais pessoas que puderam ser incluidas no estudo,
0 entrevistador passava para a residéncia imediata do lado direito (estando de frente para
o domicilio) repetindo 0 método, continuamente, até que, a quantidade de questionarios

estabelecida pela amostragem para o bairro, fosse alcangada.
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3.5.1.2 Tamanho da amostra

O tamanho da amostra, para representar, estatisticamente, as condi¢Ges de
salubridade ambiental de cada bairro, foi calculado por amostragem estratificada

proporcional, conforme Equacédo 1:

Equacdo 1 — Férmula para calculo do tamanho da amostra
z.p(1 —p)
eZ
z2.p(1—-p)
Legenda: N = tamanho da populacdo; e = margem de erro (porcentagem na forma decimal); z = z-score.
Fonte: Triola (1999).

Tamanho da amostra =

O z-score € 0 numero de desvios padréo entre determinada proporcdo e a média.

O z-score adequado é definido mediante consulta a Tabela 1.

Tabela 1 — Valor do z-score em funcéo do nivel de confianga desejado

Nivel de confianga desejado 80% 85% 90% 95% 99%
z-score 128 144 165 196 2,58
Fonte: Triola (1999).

O numero de domicilios de cada bairro foi obtido por meio da Secretaria de
Tributacdo de Pau dos Ferros (2018). Para o célculo foi considerado um nivel de
confianca de 99%, erro de 2% e acréscimo de 10% no valor da amostra corrigida, para
perdas e recusas. Os critérios de célculo da amostra, bem como o seu tamanho final para

0s bairros, estdo descritos na Tabela 2.

Tabela 2 — Critérios de céalculo do tamanho da amostra estratificada

Continua
Perdas e
. Numero de Amostra Amostra Amostra
Bairro L Amostra o recusas .
domicilios corrigida total final
(+10%)
Alto do Agude 408 134,3156405 134 13,4 1474 147
Aluizio Diégenes 120 39,50460014 40 4 44 44
Bela Vista 149 49,05154518 49 4,9 53,9 54
Centro 1879 618,5761972 619 61,9 680,9 681
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Tabela 2 — Critérios de calculo do tamanho da amostra estratificada

Bairro Numero de
domicilios
Chico Caja 221
Domingos 287
Gameleira
Frei Damido 135
Jodo XXIII 490
Manoel Deodato 219
Manoel Domingos 203
Nacdes Unidas 301
Nova Pau dos Ferros 36
Paraiso 313
Princesinha do Oeste 603
Riacho do Meio 767
Séo Benedito 1186
S&o Geraldo 402
Séao Judas Tadeu 549
Séo Vicente de 90
Paula
Zeca Pedro 120
Total 8478

Amostra

72,75430526
94,48183534

44,44267516
161,3104506
72,09589526
66,82861524
99,09070536
11,85138004
103,0411654
198,5106157
252,5002359
390,4371314
132,3404105
180,7335456
29,62845011

39,50460014
2791

Amostra

corrigida

73
94

44
161
72
67
99
12
103
199
253
390
132
181
30

40
2792

Concluséo
Perdas e
Amostra Amostra
recusas .
(+10%) total final
7,3 80,3 80
9,4 1034 103
4,4 48,4 48
16,1 177,1 177
7,2 79,2 79
6,7 73,7 74
9,9 108,9 109
1,2 13,2 13
10,3 113,3 113
19,9 218,9 219
25,3 278,3 278
39 429 429
13,2 145,2 145
18,1 199,1 199
3 33 33
4 44 44
279,2 3071,2 3071

Fonte: A autora (2022).

Para a obtencdo das informacGes, indispensaveis a mensuracdo do ISA nos

bairros, 3071 questionarios foram aplicados, conforme distribuicdo acima apresentada.

3.5.1.3 Instrumento e variaveis

O questionario (Apéndice A), usado para o levantamento dos dados primarios da

pesquisa, abrangeu um grupo especifico de variaveis e de perguntas associadas a

particularidade de cada indicador de 22 ordem do ISA (Quadro 10).
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Quadro 10 — Variavel e pergunta no questionario referente aos indicadores de 22 ordem do ISA

Continua

Indicador de

Variavel Pergunta no questionario
22 ordem do ISA

3 1.1 Sua residéncia esta ligada a rede publica de agua?
Agua o . lca
1.2 Qual a principal forma de abastecimento?

2.1 Sua residéncia esta ligada a rede publica de esgoto?
Esgoto o ) Ice
2.2 Residéncia possui fossa?

Residuos 3.1 Sua residéncia é atendida com o servigo de coleta delixo? Icr

4.1 Ha presencga de mosquito/pernilongo na residéncia?
4.2 Vocé ou outro morador da residéncia, ja teve caso
confirmado de dengue?

4.3 (Se sim), quantos casos?

4.4 Ha quanto tempo?

4.5 Vocé ou outro morador da residéncia ja teve caso
Vetores confirmado de esquistossomose? Ivo,lve e lve
4.6 (Se sim), quantos casos?

4.7 Ha quanto tempo?

4.8 Vocé ou outro morador da residéncia ja teve caso
confirmado de leptospirose?

4.9 (Se sim), quantos casos?

4.10 Ha quanto tempo?

5.1 Faixa etaria.
5.2 Sexo.

. . 5.3 Escolaridade.
Socioecondmica o Irr, lep
5.4 Renda familiar.

5.5 Maiores de 18 anos desempregados.

5.6 Quantidade de moradores na casa.

Fonte: A autora (2022).

Os questionarios foram aplicados por aplicadores treinados com posterior

verificacdo de controle de qualidade, que foi realizada pela pesquisadora responsavel.

3.5.1.4 Selecéo e treinamento dos aplicadores

O grupo dos aplicadores foi constituido por discentes da graduacgéo, integrantes
de grupo de pesquisa. Um treinamento especifico aos aplicadores foi ministrado na
tentativa de prever cenarios e possiveis dificuldades quanto ao trabalho de campo, e para
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viabilizar a qualidade e padronizacdo da coleta de dados. A técnica de dramatizacdo da

aplicacdo do questionario foi a base do treinamento como é descrito no Quadro 11.

Quadro 11 — Fase, etapa e finalidade da técnica de dramatiza¢do do questionério para o

levantamento de dados primarios nos bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Fase Etapa Finalidade
1 Leitura do questionério e Possibilitar aos aplicadores, em treinamento, o contato inicial
do manual de instrucdes com o questiondrio e as orientacbes sobre como aplica-lo.
) Simulacdo da aplicacdo do | Reproduzir e solucionar problemas que possam comprometer a
questionario confiabilidade dos dados coletados.
) Verificar a desenvoltura do aplicador na execucao do trabalho
3 Entrevistas acompanhadas
de campo.

Fonte: Adaptado de Cozzensa (2006).

O método de controle de qualidade (COZZENSA, 2006), foi aplicado para
uniformizar a coleta das informagdes, identificar interpretagdes incorretas e omisséo de
questdes ou de questionarios, preconizando a confiabilidade da pesquisa. Para tal, as

seguintes etapas apresentadas no Quadro 12 foram executadas.

Quadro 12 — Fase, etapa e finalidade do controle de qualidade da aplicagdo dos questionarios

Fase Etapa Finalidade
L Revisdo pos- Revisar 0 questionario, imediatamente ap6s sua aplicacdo, para
aplicacdo impedir 0 esquecimento de qualquer pergunta.

Solucionar provaveis problemas na obtencdo dos dados, a
2 Revisdo imediata pesquisadora responsavel analisou, em tempo igual e detalnadamente,
0s questiondrios que foram aplicados durante a semana.

Resolver problemas de ma interpretacdo das questdes e confianca dos
3 Revisita dados obtidos, por meio de aplicacdo de, 5% das perguntas (pré-
sorteadas) a 5% dos entrevistados, pela pesquisadora responsavel.
Fonte: Adaptado de Cozzensa (2006).

3.5.1.5 Estudo piloto

Apols o treinamento, um estudo piloto foi praticado com aplicacdo de 30
questionarios a moradores do bairro Centro. Que teve a finalidade de detectar o tempo
gasto pelos entrevistados para responder ao questionario, identificar possiveis problemas

na aplicagdo dos questiondrios e verificar as imprecisdes referentes a circunstancias
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especificas que tenham ocorrido. Tais pontos foram debatidos, para os ajustes

necessarios, com a pesquisadora responsavel.

3.5.1.6 Processamento dos dados

Os questionarios foram digitados, revisados trés vezes e codificados por bairro,

como é mostrado na Tabela 3.

Tabela 3 — Bairro, cddigo e intervalo de questionarios da aplicacdo em Pau dos Ferros, Rio

Grande do Norte, Brasil

Bairro Cédigo Intervalo de questiondrios
Alto do Agude ADA ADAO0001 — ADA0147
Aluizio Didgenes ALD ALDO0001 — ALD0044
Bela Vista BEV BEV0001 — BEV0054
Centro CEN CENO0001 — CEN0681
Chico Caja CHC CHCO0001 - CHC0080
Domingos Gameleira DOG DOG0001 - DOG0103
Frei Damido FRD FRDO0001 — FRD048
Jodo XXIII IXX JXX0001 — JXX0177
Manoel Deodato MDE MDEQ0001 — MDEOQ079
Manoel Domingos MDO MDO0001 - MDO0074
Nac6es Unidas NCU NCU0001 — NCU0109
Nova Pau dos Ferros NPF NPF0001 — NPF0013
Paraiso PAR PAR0001 - PAR0113
Princesinha do Oeste PCE PCEO001 — PCE0219
Riacho do Meio RDM RDMO0001 - RDM0278
Séao Benedito SBE SBEO0001 — SBE0429
Séo Geraldo SGE SGEO0001 — SGE0145
Séo Judas Tadeu SJT SJT0001 — SJT0199
Séo Vicente de Paula SVP SVP0001 — SVP0033
Zeca Pedro ZCP ZCP0001 — ZCP0044

Fonte: A autora (2022).
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3.5.1.7 Aspectos éticos

A pesquisa em campo envolveu, unicamente, a aplicacdo de questionarios.
Nenhum tipo de material biologico foi coletado. A participacdo dos entrevistados se deu
de forma voluntaria e anénima, bem como, foi explicado e garantido o direito de recusa.

Os questionarios foram aplicados a uma populacgéo de renda e escolaridade baixas,
que se mostrou insegura e inapta (no caso dos que ndo eram alfabetizados) para assinar
um termo de consentimento. Deste modo, optou-se pelo consentimento verbal informado.
Ciente da responsabilidade, em assegurar a compreensdo por parte dos entrevistados
sobre os fatores gerais do estudo, como também da garantia de se negar a participar da
pesquisa, essa instrucdo foi ministrada no treinamento dos aplicadores.

Com isso, a instrucéo aos aplicadores, para os participantes, consistiu em explicar
0 objetivo da pesquisa, 0s critérios de exclusdo, o direito sair da pesquisa em qualquer
momento sem prejuizo algum, os beneficios ao pesquisado direta ou indiretamente e 0s

veiculos que seriam empregados para a divulgacao dos resultados.

3.5.2 Dados secundarios

Os dados secundarios referem-se aos bancos de informag6es de dominio publico,

que foram consultados e usados, para compor os resultados na pesquisa.

3.5.2.1 Notificagbes de COVID-19

Os dados da COVID-19 foram extraidos dos boletins epidemiologicos emitidos
pela Secretaria de Estado da Saude Publica do Rio Grande do Norte — SESAP, em sua
versdo unificada em planilha eletronica. A estratificacdo por bairro das notificagcdes de
COVID-19 foi realizada a partir do primeiro caso confirmado no municipio (05 de abril
de 2020) até a 212 semana epidemioldgica (28 de maio de 2021).

Todos os casos confirmados e Obitos por COVID-19 presentes no sistema da
SESAP, no periodo de abril de 2020 a maio de 2021, foram avaliados. A taxa de letalidade
da doenca provocada pelo novo coronavirus foi calculada através da razdo entre nimero

de 6bitos por bairro dividido pelo total de casos confirmados no municipio.
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3.5.2.2 Informacdes cartograficas

Os dados para a elaboracdo dos mapas da divisao territorial por bairro foram
acessados atraves de informacdes disponibilizadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica — IBGE (IBGE, 2020).

3.6 COMPOSICAO, CALCULO E CLASSIFICACAO DO ISA

O ISA é um instrumento de 1% ordem aplicado para avaliacdo qualitativa e
quantitativa do gerenciamento de sistemas de saude e saneamento ambiental. O indicador
é composto pela média ponderada de 6 indicadores especificos de 22 e 32 ordem (Quadro
13). A pontuacdo do ISA varia de zero a um. Quanto maior seu valor, maior é a
salubridade ambiental. O célculo do indicador é realizado por meio da equacéo:

ISA =0,25.1a8 + 0,25.1gs + 0,25.1rs + 0,10.1cv + 0,10.1rn + 0,05.1se  (CONESAN, 1999).



Quadro 13 — Indicadores de 2% e 32 ordem e respectivos critérios de célculo, finalidade dos indicadores de 32 ordem, natureza dos dados e as fontes das

informac6es adotados para o calculo do ISA em Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Continua
Indicador de 22 Natureza
ordem / critériode | Indicador de 32 ordem / critério de calculo Finalidade dos dad Fonte
célculo 05 dados
Indicador de Cobertura de Abastecimento de Pesquisa domiciliar —
Agua - Atendimento — lca Quantificar os domicilios atendidos por sistemas de Priméria qvariével 4gua
D ; . L
Toa= UA 100 abastecimento de 4gua com controle sanitario (2019/2020)
Indicador de i Dur_ ,
Abastecimento Indicador de Qualidade da Agua
de Agua — lag D|str|bu1|\(lja ~loa Monitorar a qualidade da agua fornecida Relatorio anual da
Toa=K x AR 100 Caern (2019)
(IcatTgatsa) - _Nar _
ABS T Indicador de Saturacdo do Sistema Produtor- Secundaria
Qualldadec— Isa Comparar a oferta e a demanda de gua; programar A(_esbe; Caern; Igarn;
log—f— ampliagBes ou novos sistemas produtores e programas de Leite e Moura (2019),
VP-((?) controle de perdas Brasil (2020)
~ log(1+t)
Indicador de Cobertura em Coleta de Esgoto e
Tanques Sépticos — Ice Quantificar os domicilios atendidos por redes de esgoto
~ Due 100 e/ou tanques sépticos
Indicador de Tee= o
Esgotamento Indicador de Esgoto Tratado e Tanques
Sanitario — lgs Sépticos — Ite . ~ . Pesquisa domiciliar —
Vi Indicar a reducdo da carga poluidora Priméria variavel esgoto
Lo bue o T = lIce. 7 . 100 (2019/2020)
“ Dur Indicador de Saturagdo do Tratamento de
Esgoto — Ise Comparar a oferta e a demanda das instalacfes existentes
| Cr € programar
A7 novas instalacbes ou ampliacdes

"7 Jog (1+1)
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Quadro 13 — Indicadores de 2% e 32 ordem e respectivos critérios de célculo, finalidade dos indicadores de 32 ordem, natureza dos dados e as fontes das

informac6es adotados para o calculo do ISA em Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Continuacéo

Indicador de 22 Natureza
ordem / critério de | Indicador de 32 ordem / critério de célculo Finalidade Fonte
. dos dados
célculo
Indicador de Coleta de Lixo — Icr Pesquisa domiciliar —
I _Duc 100 Quantificar os domicilios atendidos por coleta de lixo Priméria variavel residuos
BT D (2019/2020)
Indicador de Indicador de Tra,tamento, e Disposicao Final
. dos Residuos Solidos — Igr
Residuos L L . Ca g .
S6lidos — Irs i Qualificar a situacdo da disposicdo final dos residuos.
Igr - Indice de qualidade de aterros de
TentTont residuos sélidos domiciliares - Cetesh Secundaria Nobre et al. (20_21);
RS = Uertlowtse) §R ) Indicador de Saturacdo do Tratamento e Valones e Da Silva
Disposicao Final de Residuos Sélidos — Isg (2018), Cetesb (2015)
Ca.t Indicar a necessidade de novas instalaces.
log ( Vi, +1)
log (1+t)
Indicador de Indicador de Dengue — Ivo Identificar a necessidade de programas corretivos e _ L
Controle de . _ preventivos de reducéo e eliminagio de vetores, Pesquisa domiciliar -
Vetores — lcv Indicador de Esquistossomose — Ive transmissores e/ou hospedeiros da doenga. Primaria e variavel vetores
cecundaria | (2019/2020), DataSUS
. . i i i 2015-2019), Sesa|
Ivp ;r Ivg + I Indicador de Leptospirose — Iyt Indicar a ne((:jessldade Qe programas preventivos de ( (2019)) p
oy = 5 reducdo e eliminacéo de ratos.
Indicador de Indicador Qualidade da Agua Bruta — lgg Qualificar a situacdo da agua bruta ou risco geografico.
Recursosl Hidricos — ["Indicador de Disponibilidade dos Mananciais | Quantificar a disponibilidade dos mananciais em relagéo Secundéria Aesbe; Caern: Igarn:
RH — lom a demanda. Leite e Moura (2019),
Tt Tt Abrange o controle das aguas utilizadas pelas populac6es Brasil (2020)
QBT DMTTH Indicador de Fontes Isoladas — Ig em areas urbanas nao atendidas pelos servicos oficiais de

Irn= 3

abastecimento.
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Quadro 13 — Indicadores de 2 e 32 ordem e respectivos critérios de célculo, finalidade dos indicadores de 32 ordem, natureza dos dados e as fontes das

informacOes adotados para o calculo do ISA em Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Concluséo
Indicador de 22 Natureza
ordem / critériode | Indicador de 32 ordem / critério de calculo Finalidade Fonte
. dos dados
calculo
Indicar a possibilidade dos servigos de saneamento
Indicador Indicador de Salide Publica Vinculada ao inadequados, que podem ser avaliados através de Secundaria DataSUS
Socioeconémico — Saneamento — lsp mortalidade infantil e de idosos ligada a doengas de (2015 - 2019)
Ise veiculacéo hidrica.
Indicador de Renda — Ire Indicar a capacidade de pagamento da populagéo pelos Pesquisa domiciliar —
ISP+HIRF+IED servicos e a capacidade de investimento pelo municipio. - variavel
ISE= - - —— — Primaria . P
3 Indicador de Educacio — leo Indicar a linguagem de comunicagéo a ser ut_lllzada nas socioeconémica
campanhas de educacdo sanitaria e ambiental. (2019/2020)

Legenda: I1AB = Indicador de Abastecimento de Agua; ICA = Indice de Cobertura de Abastecimento de Agua; DUA = Domicilios Urbanos Atendidos (ptblicos e particulares);
DUT = Domicilios Urbanos Totais; IQA = Indicador de Qualidade de Agua; K = niimero de amostras minimas obrigatérias + nimero de amostras analisadas; NAA = quantidade
de amostra considerada de agua potavel referente ao cloro residual livre, a turbidez, & cor aparente e aos coliformes totais da Portaria de Consolidacdo n° 5 de 2017; NAR =
quantidade de amostras realizadas; ISA = Indicador de Saturacdo do Sistema Produtor-Qualidade; n = nimero de anos em que o sistema ficara saturado; VP = volume de
producdo necessario para atender 100% da populacdo atual; CP = capacidade de producéo; t = taxa de crescimento anual média da populacdo urbana para os cinco anos
subsequentes ao ano da elaboragdo do ISA; K1 = perda atual; K2 = perda prevista para cinco anos; IES = Indicador de Esgotamento Sanitario; ICE = Indicador de Cobertura
em Coleta de Esgoto e Tanques Sépticos; DUE = domicilios urbanos atendidos por coleta mais tanques sépticos; DUT = domicilios urbanos totais; ITE = Indicador de Esgoto
Tratado e Tanques Sépticos; VT = Volume tratado de esgotos medido ou estimado nas estagdes em areas servidas por rede de esgotos; VC = VVolume coletado de esgotos; ISE
= Indicador de Saturacdo do Tratamento de Esgoto; CT = capacidade de tratamento; t = taxa de crescimento anual média da populacdo urbana para o0s cinco anos subsequentes
ao ano da elaboragdo do ISA; ICR = Indicador de Coleta de Lixo; DUC = Domicilios urbanos atendidos por coleta de lixo; Dyt = Domicilios urbanos totais; Ior = Indicador
de Tratamento e Disposi¢do Final dos Residuos Solidos; n = nimero de anos em que o sistema ficara saturado; VL = volume coletado de lixo; CA = capacidade restante do
aterro; Isg = Indicador de Saturacdo do Tratamento e Disposi¢do Final de Residuos Sélidos; lcv = Indicador de Controle de Vetores; Ivp = Indicador de Dengue; lve = Indicador
de Esquistossomose; Iy = Indicador de Leptospirose; Iry = Indicador de Riscos de Recursos Hidricos; los = Indicador Qualidade da Agua Bruta; lpm = Indicador de
Disponibilidade dos Mananciais; Disp = Disponibilidade, &gua em condi¢des de tratabilidade para abastecimento; Dem = Demanda (considerar a demanda futura de 10 anos);
Im = Indicador de Fontes Isoladas; Naa = Quantidade de amostras consideradas potéaveis relativamente a colimetria e turbidez; Ise = Indicador Socioeconémico; Isp= Indicador
de Salde Publica Vinculada ao Saneamento; Imn = Indicador relativo a mortalidade infantil (0 a 4 anos) ligada a doenca de veiculacao hidrica; Img = Indicador relativo a média
de mortalidade infantil (O a 4 anos) e de idosos (acima de 65 anos) ligados a doengas respiratdrias; Iss = Indicador de distribui¢do de renda menor que 3 (trés) salarios minimos;
lep = Indicador de Educacdo; Ine = Indicador da porcentagem da populagdo sem nenhuma escolaridade; g1 = Indicador da porcentagem da populagdo com escolaridade até
1° grau.

Fonte: A autora (2022).




O ISA foi calculado para o ano de 2019, pelos dados utilizados serem oriundos de
fontes primarias e secundarias, majoritariamente, obtidas nesse ano. As informacdes
originais foram adquiridas por meio de extensa pesquisa domiciliar, com aplicacéo de
3071 questionarios nas residéncias dos 20 bairros da zona urbana de Pau dos Ferros.

A populacdo equivalente de cada bairro foi estimada, jA que esse dado era
inexistente ou ndo estava documentado pelos 6rgéos oficiais pesquisados. O célculo foi
realizado por intermédio do numero de domicilios de cada bairro, informados pela
Secretaria de Tributacdo de Pau dos Ferros — SETRI (2018) multiplicado por 3,44 que €
a quantidade média de moradores por domicilio particular ocupado no municipio (IBGE,

2010), conforme é mostrado na Tabela 4.

Tabela 4 — Populacdo equivalente estimada, populacdo equivalente estimada corrigida e

populacdo equivalente estimada em relacdo a populacéo total de Pau dos Ferros para 20 bairros

B Populacéo Populacéo equivalente
Populacéo ] )
] ) equivalente estimada em relagéo a
Bairro equivalente

] estimada corrigida  populacéo total de Pau dos
estimada (hab.)

(hab.) Ferros (%)
Alto do Acude 1403,52 1403 4,81
Aluizio Didgenes 412,8 413 1,42
Bela Vista 512,56 513 1,76
Centro 6463,76 6464 22,16
Chico Caja 760,24 760 2,61
Domingos Gameleira 987,28 987 3,39
Frei Damiao 464.,4 464 1,59
Jodo XXIII 1685,6 1686 5,78
Manoel Deodato 753,36 753 2,58
Manoel Domingos 698,32 698 2,39
Nacdes Unidas 1035,44 1035 3,55
Nova Pau dos Ferros 123,84 124 0,42
Paraiso 1076,72 1077 3,69
Princesinha do Oeste 2074,32 2074 7,11
Riacho do Meio 2638,48 2639 9,05
Sao Benedito 4079,84 4080 13,99
Séo Geraldo 1382,88 1383 4,74
Séo Judas Tadeu 1888,56 1889 6,48
S&o Vicente de Paula 309,6 310 1,06
Zeca Pedro 412,8 413 1,42

Fonte: A autora (2022)



75

A classificacdo do ISA, para a determinacdo do nivel de salubridade ambiental
local, é estabelecida em funcdo do intervalo de pontuacdo do indicador. Para tal, foi
adotado o modelo de categorizacdo proposto por Dias (2004), que é apresentado na
Tabela 4.

Tabela 4 — Faixa de pontuagdo do ISA em funcdo do nivel de salubridade ambiental

Faixa de pontuacdo do ISA 0,00-0,25 0,26-0,50 0,51-0,75 0,76-1,00
Nivel Salubridade Insalubre Baixa salubridade Meédia salubridade Salubre
Ambiental

Fonte: Adaptado de Dias (2004).

3.7 ANALISE DOS DADOS

3.7.1 Elaboracéo dos produtos cartogréaficos

Para uma melhor visualizacdo dos resultados numéricos da pesquisa, as
informag0es foram geoespacializadas por meio de ligagéo de atributos utilizando a base
cartogréafica dos bairros do municipio de Pau dos Ferros. Também foi utilizada a base
cartogréafica continua do Brasil disponibilizada pelo IBGE na escala de 1:250.000 para a
representacdo das demais localidades. Todos os produtos cartograficos dessa pesquisa
estdo em Coordenadas Geodésicas no Sistema Geodésico de Referéncia SIRGAS 2000.

Os dados foram sumarizados na forma de mapas, mediante uso de ferramenta de
geoprocessamento por meio do software QGIS versdo 2.18, para otimizar a distribuicdo
de aplicacbes de ISA no Brasil, bem como, a visualizacdo do nivel de salubridade
ambiental e as notificagdes de casos confirmados e 6bitos pela COVID-19 dos bairros

estudados, concomitantemente.
3.7.2 Estatistica descritiva
A estatistica descritiva foi aplicada, para analise dos resultados do ISA, em

medianas e quartis. Na organizacdo dos dados, célculos, producdo de graficos foram

usadas planilhas do software Microsoft Office Professional Plus 2016 Excel.
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3.7.3 Estatistica multivariada

A Principal Component Analysis — PCA foi o recurso da estatistica multivariada
definido para a avaliagdo e tratamento dos dados. Esta técnica usa a transformacao
ortogonal para converter linearmente, uma série de varidveis potencialmente
correlacionadas, em um conjunto de eixos ortogonais nao correlacionados, chamados de
componentes principais (HSU; TSAI; SHIAU, 2021; JANZEKOVIC; NOVAK, 2012;
MACKIEWICZ; RATAJCZAK, 1993).

A ferramenta de PCA pode ser aplicada em diversas areas, como a da ciéncia
ambiental, da ecologia e do saneamento (OLIVEIRA et al., 2020; MINOGLOU,;
KOMILIS, 2018). Em sua aplicacao, fez-se o uso do método z-score (JANG et al., 2018;
KREYSZIG, 1979), para a padronizagdo do banco de dados, na mesma medida de escala,
que favorece a interpretacdo das informagdes (WANG et al., 2013); do critério Jolliffe
(1986), para determinacdo e selecdo dos componentes principais; do leverage correlation,
para validacdo das informacdes; e do circulo unitario, para a analise de correlagdo
(JARDIM et al., 2014).

O The Unscrambler versdo 9.7 foi o software estatistico empregado. Os bairros e

indicadores utilizados no PCA estédo detalhados no Quadro 14.

Quadro 14 — Indicadores utilizados na PCA

Continua
Variavel na PCA
Indicador de Salubridade Ambiental ISA
Indicador de Abastecimento de Agua Iag
Indicador de Esgotamento Sanitario les
Indicador de Residuos Sélidos Irs
Indicador de Controle de Vetores lev
Indicador Socioeconémico Ise
Casos confirmados de COVID-19 Cov-C
Obitos por COVID-19 COV-0
Indicadores Grau de escolaridade analfabeto EAN
Grau de escolaridade alfabetizado EAL
Grau de escolaridade fundamental EFD
Grau de escolaridade médio EMD
Grau de escolaridade superior ESP
Grau de escolaridade pds-graduacéo EPG
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Quadro 14 — Indicadores utilizados na PCA

Concluséo

Renda menor que um salario minimo RMSM
Indicadores Renda de um salario minimo R1SM
Renda de um a dois salarios minimos R2SM
Renda maior que trés salarios minimos R3SM
Alto do Acude ADA

Aluizio Didgenes ALD

Bela Vista BEV

Centro CEN

Chico Caja CHC

Domingos Gameleira DOG

Frei Damido FRD

Bairros Jodo XXIII IXX
Manoel Deodato MDE

Manoel Domingos MDO

NacGes Unidas NCU

Nova Pau dos Ferros NPF

Paraiso PAR

Princesinha do Oeste PCE

Riacho do Meio RDM

Sé&o Benedito SBE

Séo Geraldo SGE

Séo Judas Tadeu SJT

Séo Vicente de Paula SVP

Zeca Pedro ZCP

Fonte: A autora (2022).
Os dados foram previamente padronizados pelo método z-score, Equacéo 2:

Equacdo 2 — Padronizagdo pelo método z-score

x_
Z= s
o

Legenda: z = Escore padréo; x = Valor da variavel ndo padronizada; i = Média aritmética do indicador; o
= Desvio padrdo do indicador.
Fonte: Triola (1999).
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A PCA foi usada para investigar um padrdo de correlacdo entre o ISA, seus
indicadores (de 22 e 32 ordem), COVID-19, escolaridade e renda. Estas variaveis foram
consideradas como ativas, nas quais os autovalores e autovetores foram calculados. Deste
modo, trés grupos de correlacdo (e suas respectivas variaveis) foram avaliados (Quadro
15).

Quadro 15 — Grupos de correlacdo analisados na PCA

Grupo Indicadores Variaveis
I Indicador ISA e COVID-19 ISA,COV-CeCOV-0
1 Indicadores de 22 ordem e COVID-19 IAB, IES, IRS, ICV, ISE, COV - Ce COV -0
Il ISA, COVID-19, Escolaridade e ISA, COV -C, COV -0, EAN, EAL, EFD, EMD,
Renda ESP, EPG, RMSM, R1SM, R2SM e R3SM

Fonte: A autora (2022).

A técnica de PCA é um recurso exploratorio que proporciona a multianalise dos
dados, com perda minima de informacéo e permite que a similaridade e a diferenca entre
os dados sejam destacadas por meio dos padrdes de correlacdo produzidos (WANG e
CHEN, 2022).

As etapas da PCA consistem na normalizacdo dos dados; na matriz do coeficiente
de correlagdo; no calculo de autovalores e autovetores; no calculo da aliquota de
contribuicédo e da aliquota de contribuigdo acumulada; no célculo da carga do componente
principal — PC; e no célculo do valor de pontuagéo abrangente Z da PC (WU et al., 2021).

Deste modo, a PCA usa, a0 mesmo tempo, todas as amostras de estudo para a
interpretacdo tedrica dos resultados. E com isso, o tratamento das variaveis origina
questBes e hipdteses, que podem ser corroboradas ou ndao (SILVA et al., 2020).

O critério para a escolha da quantidade de componente principal — PC usado nesta
pesquisa foi determinado por todas as PCs que tiveram variancia acumulada a partir de
70% (JOLLIFFE, 1986). Ja para a selecdo dos autovetores (cargas fatoriais) foram
considerados aqueles que apresentaram cargas fatoriais maiores que 0.500 nas PCs
(FINKLER et al., 2015).

A criacdo dos fatores esta relacionada a contribuicdo das variaveis por meio das
cargas fatoriais, ou seja, 0 quanto cada variavel contribuiu para a elaboracéo de cada fator.
Quanto mais préximo de um (1.000) ou menos um (-1.000) uma variavel estiver, maior

sera sua contribuicdo, e quanto mais proximo de zero, menor (OLIVEIRA et al., 2020).
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3.8 DIVULGACAO DOS RESULTADOS

Inicialmente foi preconizada a comunicagdo dos resultados por meio da
publicagdo de artigos em periddicos cientificos. Deste modo, os resultados da pesquisa
constituiram dois artigos, um publicado na Revista DAE — Qualis CAPES B1 (Apéndice
B), e outro em processo de submissdo em periodico internacional.

Em seguida, os achados desta pesquisa serdo divulgados para a imprensa local de
Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte. O material serd consolidado na forma de dossié e
entregue aos responsaveis e gestores pela definicdo de politicas de saneamento e salde
ambiental, para que o estudo possa resultar em efetiva melhora das condicdes de higidez

ambiental no municipio.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados da pesquisa sdo apresentados em quatro topicos: 0 6.1 que contém
0s achados da revisdo sistematica da literatura sobre os indicadores conjuntos de
saneamento e saude, e salubridade ambiental; o 6.2 que traz a pontuacao e classificagdo
do ISA e seus indicadores de 22 e 32 ordem para os bairros estudados; 0 6.3 que mostra o
padrdo de correlacdo entre o ISA, seus indicadores de 2% e 3* ordem, COVID-19,
escolaridade e renda; e 0 6.4 que apresenta o ISA para 0 municipio de Pau dos Ferros e

seu comparativo com os ISAs aplicados no semiarido do Brasil.

4.1 INDICADORES CONJUNTOS DE SANEAMENTO E SAUDE

Os 25 artigos incluidos na revisdo sistematica da literatura foram selecionados a
partir dos critérios de selecdo estabelecidos no item 5.3. Os achados desses estudos se
encontram resumidos nos Quadros 16, 17 e 18, e se referem ao uso dos indicadores
ambientais na perspectiva conjunta do saneamento e salde obtidos nos anos de 1999,
2002, 2005 a 2009, 2012 a 2019.

4.1.1 Indicador de Salubridade Ambiental — ISA

Nove artigos foram inseridos na categoria ISA, que avalia a salubridade ambiental
do meio, através do uso original ou de uma adaptagdo do ISA em determinada localidade.

A totalidade dos trabalhos com o indicador ISA foi publicada, em portugués, no
periédico Engenharia Sanitaria e Ambiental entre os anos de 2006 e 2019. O tipo de
pesquisa mais comum nos artigos foi o estudo de caso (56%). Também foram empregados
0 estudo qualiquantitativo (11%,) o estudo experimental (11%,) o estudo epidemioldgico
transversal (11%) e o estudo documental descritivo-exploratorio (11%).

Os resultados, apresentados a seguir, informam a mensuracdo da salubridade
ambiental a partir do uso do ISA em localidades distintas no Brasil. Os achados ainda
apresentam a influéncia dos indicadores de 22 ordem (I ag, Ies, Irs, Indicador de Drenagem
Urbana — Ipu) no resultado do valor do ISA para as areas avaliadas.

O esgotamento sanitario e os residuos solidos foram determinantes para a baixa
salubridade. Os locais com maior deficit econémico e desigualdade social apresentaram

0s piores resultados em salubridade. Os menores valores de salubridade se
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correlacionaram com os lugares de maior ocorréncia de doencas ocasionadas pelo

saneamento inadequado. A dificuldade de acesso aos dados de salde e saneamento,

particularmente na escala de bairro, foi uma limitacdo identificada (Quadro 16).

Quadro 16 — Uso dos indicadores ISA encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisdo

Continua
Autor(es) ) Subdivisdo/
Ne. Método ; Resultados
(Ano) Area de estudo
Os setores com os valores mais elevados do
Isa/cc estdo localizados na area nobre da cidade
de Campina Grande, enquanto que, os bairros
Rocha et Adaptacdo do | Setor censitario/ |que demostraram 0s menores valores, nas
ocha e
1 I 2019) Isaiconesan para | Campina Grande | regides periféricas. O esgotamento sanitério e o
al.
Isaice na Paraiba, Brasil | aspecto socioecondmico destacaram-se como as
areas mais deficientes do municipio e
apresentaram 0s piores resultados entre os
indicadores que integram o Isascc.
Os indicadores de primeira ordem do Isa/conesan
Li Municipio/21 gue mais interferiram na salubridade foram os de
ima
) | Adaptacgdo do municipios esgotamento sanitario e residuos sélidos com
etal.
(2019) Isaiconesan | diversos em Goids, | 9,5% dos municipios salubres, 28,6% com
Brasil média salubridade e 61,9% com baixa
salubridade.
O lIsapr teve sensibilidade suficiente para
y Domicilio/ mensurar a diferenciacdo da salubridade
Bernardes | Adaptacéo do . . . ] .
Oito comunidades | ambiental das moradias nas comunidades
3 et al. Isa/conEsan para L .
ribeirinhas da avaliadas, apesar  destas  apresentarem
(2018) 0 Isapr . N : ~
Amazénia, Brasil |similaridade nas configuracGes
socioecondmicas, culturais e ambientais.
As regides Nordeste e Sul do pais detiveram a
maior parcela de trabalhos realizados, sendo
o o dissertacdo de mestrado (fonte de origem dos
Levantamento | Bacia hidrogréfica, L L
o o . ) dados) e domicilio (subdivisdo de estudo) as
Teixeira | bibliogréfico | municipio, bairro, ) ) )
o formas mais recorrentes. As pesquisas avaliadas
4 et al. do uso/ setor censitario, o o
3 . pelos autores apontaram a utilizacdo média de
(2018) adaptacdo do domicilio/ o o
o seis indicadores de primeira ordem para
Isaiconesan | Locais diversos do o i
Brasil aplicacdo/adaptacdo do Isaconesan. Entre esses,
rasi
0 lag, 0 lgs € 0 Irs foram usados nos 60 estudos
examinados.
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Quadro 16 — Uso dos indicadores ISA encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao

Continuacéo

Autor(es) ) Subdivisao/
N°. Método ; Resultados
(Ano) Area de estudo
As regides Nordeste e Sul do pais detiveram a
Baci maior parcela de trabalhos realizados, sendo
acia
] o dissertacdo de mestrado (fonte de origem dos
Levantamento hidrogréfica, . L
o o . dados) e domicilio (subdivisdo de estudo) as
Teixeira | bibliogréafico municipio, ] ] )
) formas mais recorrentes. As pesquisas avaliadas
4 etal. do uso/ bairro, setor L ]
N L pelos autores apontaram a utilizagdo média de seis
(2018) adaptacéo do censitario, o o
o indicadores de  primeira  ordem  para
IsacoNesAN domicilio/ o )
o aplicacdo/adaptacdo do Isaconesan. Entre esses, o
Locais diversos
. Iag, 0 les e 0 Irs foram usados nos 60 estudos
do Brasil )
examinados.
O maior nimero de patologias conexas ao
saneamento foram casos de dengue, hepatites e
Setor censitario/ | leptospirose, ocorrendo principalmente  nos
Adaptacdo do Bacia bairros Centro, Jacintinho e Mangabeiras. A
. Silva et al. | Isaconesanpor | hidrogréfica do | correlagdo entre as doengas e os indicadores do
(2017) Gama riacho Reginaldo | Isaicama foi confirmada, mas ndo foi aceitavel,
(Isa/cama) em Maceio, devido a diferenca na geoespacializacdo entre 0s
Alagoas, Brasil | dados de salde (por bairro) e a prestacdo dos
servicos de saneamento bésico (por setor
censitario).
N&o foi identificado nenhum caso de
Individuo/ insalubridade para o lag € 0 Igs € na consulta
Area de interesse | popular esses foram os indicadores que obtiveram
B social urbanizada | maior taxa de satisfagdo. Na totalidade dos
Adaptacéo do . ) o )
Pedrosa et em Novo cenarios examinados, os indicadores afins ao
6 IsaiconEsan para . . . . .
al. (2016) Horizonte, quesito socioecondmico mostraram 0S piores

0 IsanH

Campina Grande,
na Paraiba,

Brasil

resultados, o que evidencia a necessidade de
investimentos na A&rea social. Os resultados
também revelaram que 10% da populacgéo ainda

vive em situacgdo de insalubridade ambiental.
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Quadro 16 — Uso dos indicadores ISA encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao

Conclusédo

Autor(es) ’ Subdivisao/
N°. Método ; Resultados
(Ano) Area de estudo

Em trés areas estudadas constatou-se que mais de
97% das residéncias ndo sdo contempladas com
Bairro, rede de esgotamento sanitario. A fossa seca foi a
L domicilio/ medida paliativa mais recorrente nas trés
Calijuri et | Uso de escores | ) ) L i
7 ) Area urbanaem | localidades; a disposi¢cdo final dos residuos
al. (2009) | a partir de Issa . o o . ]
Tucurui, no Parg, | sélidos foi o lix8o da cidade; e a morbidade por
Brasil diarreia foi a mais prevalente. Avaliou-se que a
situacdo de salubridade ambiental nas trés areas

ndo é apropriada ao favorecimento da satde.

Comunidade/Co | Trés das cinco comunidades periurbanas avaliadas
munidades obtiveram condi¢do de salubridade ambiental

Adaptacdo do | periurbanasna |aceitdvel, a0 mesmo tempo que as demais

8 Silvaetal Isa/conesan para |  baciado Rio  |alcancaram posicdo de média salubridade
(2008) 0 Isanp Gramame, litoral | ambiental, quando 36,68% do valor total de
sul do estado da |recursos financeiros foram aplicados em
Paraiba, Brasil | melhorias no saneamento.
Os melhores resultados do Isaue evidenciaram, a
seguinte classificacdo de salubridade, em ordem
Batistae | Adaptacdo do Bairro/Jodo decrescente: Cabo Branco, Tambau, Jardim
9 Silva Isa/conesan para Pessoa, na Oceania, Manaira, Penha, Ponta do Seixas e
(2006) 0 Isamp Paraiba, Brasil | Bessa, qualificados como salubre. Enquanto que,

Altiplano, Cabo Branco e Aeroclube, obtiveram

condigdo de média salubridade.

Legenda: Isaconesan = Indicador de Salubridade Ambiental do Conselho Estadual de Saneamento; Isace =
Indicador de Salubridade Ambiental de Campina Grande; ISA = Indicador de Salubridade Ambiental; Isapr
- Indicador de Salubridade Ambiental para Domicilio Rural; 1ag = Indicador de Abastecimento de Agua;
les = Indicador de Esgotamento Sanitéario; Irs = Indicador de Residuos Sélidos; Isann = Indicador de
Salubridade Ambiental de Novo Horizonte; Issa = Indicadores de Saneamento e Salide Ambiental; lsaup =
Indicador de Salubridade Ambiental de Jodo Pessoa.

Fonte: Valones et al. (2020).

4.1.2 Indicador de Saneamento Ambiental — Isan

Oito artigos foram inseridos na categoria Isan, que emprega indicadores
compostos de informacdes sobre o0 saneamento, para mensurar as condi¢ées do meio e 0
impacto na satde humana. Os resultados, abaixo informados, mostram a aplicacdo dos

indicadores Isan € 0s fatores que determinaram a situacdo do saneamento ambiental no
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lugar avaliado. Entre esses fatores foi citada a auséncia de informac6es do setor, que

representa uma barreira para analise confiavel do saneamento local (Quadro 17).

Quadro 17 — Uso dos indicadores Isan encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao

Continua
Subdivisao/
Autor(es) . ;
Ne. Meétodo Area de Resultados
Ano
estudo
O indice Faeci mostrou que a baixa eficacia das
Domicilio, intervengdes para a reducdo de diarreia resulta
Meta regresséo ambiente de | em indices elevados de contaminacdo fecal nas
10 Wolf et al. | com combinacéo | intervencdo/ |comunidades avaliadas; e que, a maior parcela
(2019) do indice Paises de baixa | das pessoas no mundo residem em locais com
Faecicom Wasn | € médiarenda | cobertura  deficiente de saneamento e,
do mundo consequentemente, expostas a contaminacao
fecal.
Os indicadores lapsg mMostraram que houve
melhorias no setor de agua e saneamento de
. Anélise dos o 2000 a 2014, no entanto, o progresso foi brando
Alagidede B . Pais/Diferentes ] i . ) .
padrdes de séries ices d nos seis paises da Africa Ocidental avaliados
e . paises da i L L
11 . temporais . (Chade, Niger, Nigéria, Mauritania, Serra Leoa
Alagidede o Africa »
dos indicadores ] e Togo). A meta de saneamento aceitavel dos
(2016) Ocidental o ] o
lapse Objetivos de Desenvolvimento do Milénio ndo
foi alcancada por nenhum dos paises africanos
estudados.
O indicador lgsgy foi superior a 70,0 para 50%
das cidades analisadas. Arapongas, Campo
Area urbana de | Largo, Cascavel, Curitiba, Foz do lguacu,
municipio/ | Guarapuava, Londrina, Maringd, Pinhais, Ponta
. Cidades Grossa, Sao José dos Pinhais e Toledo obtiveram
. Desenvolvimento . .
Pereira et o paranaenses |uma boa qualidade de saneamento bésico, com
12 de aplicagdo do ] . ]
al. (2015) | com mais de |valores acima de 60,0. Em 2006, Londrina
QSBU .
100.000 apresentou o maior valor encontrado para o0 lgssu
habitantes, (78,3) e Colombo, o menor (49,8). Os autores
Brasil verificaram que a disponibilidade deficiente de

informagdes sobre o saneamento limita a real

avaliac8o da situacéo do setor.
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Quadro 17 — Uso dos indicadores Isan encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao

Continuacéo

Subdiviséo/
Autor(es) . ;
Ne. Método Area de Resultados
Ano
estudo
O tipo de pavimentagdo e habitacdo foram os
componentes que apresentaram 0s piores
Bairro/ resultados para as 923 sec¢Ges de rua visitadas, ja
airro
Rego et Analise de 0 setor de limpeza urbana obteve os melhores
13 Salvador, na ) . ]
al. (2013) | cluster dos Eyn ] | resultados. As informaces obtidas mostraram a
Bahia, Brasil N o o
utilidade dos indicadores para direcionar o
investimento publico nas areas com maior
deficiéncia em saneamento.
A diarreia como determinante de salde e a
] Estudos ] ) ]
Andreazzi | Bases de dados ] qualidade da &gua como determinante de
. . publicados/ L )
14 etal. | Medline, Scielo e Paises d saneamento foram as variaveis mais frequentes
aises do
(2007) LILACS dos Iss d (59%) na composicdo dos indicadores dos 17
mundo
estudos avaliados de 1995 a 2004.
A deficiéncia no saneamento ambiental nas
casas, quadras e locais de trabalho constitui fator
de risco essencial no surgimento de focos de
Aedes aegypti, sendo a intermiténcia no
. . abastecimento de agua e a existéncia de micro
Concepci Método de L ] L )
) oL Individuo/ | é&reas de disposicao irregular de lixo, os fatores
on Rojas | avaliacdo répida . ] . )
15 Municipios em | mais expressivos. O saneamento ambiental das
et al. usando clusters . . )
Havana, Cuba | quadras verificadas foi regular. Nas moradias
(2005) dos Isap . s
houve progresso das condi¢BGes sanitarias, no
entanto, continuidade de acles prioritarias e
aumento da participacao popular séo necessarios
a permanéncia da prevencdo e do controle da
dengue.
O indicador Isauu apontou boa qualidade da dgua
) Municipio/ | no municipio do Rio de Janeiro, com valores de
Ferreirae L ) ) )
16 cunh Avaliacdo do uso | Rio de Janeiro, | 58,99 e 59,57 em 2000 e 2001, respectivamente,
unha
(2005) do lsauu no Rio de em escala de zero a 19 (péssima), 20 a 36 (ruim),

Janeiro, Brasil

37 a 51 (aceitavel), 52 a 79 (boa) e 80 a 100

(6tima).
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Quadro 17 — Uso dos indicadores Isan encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao

Concluséo
Subdiviséo/
Autor(es) . ;
Ne°. Método Area de Resultados
Ano
estudo
L As caréncias sanitarias observadas pelos
i Municipio/ | )
Rodriguez | Uso de dados Plaza de | indicadores Isapp foram determinadas pela
azade la
17 etal. secundarios a . qualidade imprépria da &gua potével e pelo
) Revolucion, em o ) .
(1999) partir dos Isapp controle insuficiente do manejo de residuos
Havana, Cuba | o
solidos e liquidos.

Legenda: Wasy = Water, Sanitation and Hygiene; Fagci = Faecal Contamination Index (indice de
Contaminagio Fecal; lapsg = Indicadores de Agua Potavel e Saneamento Basico; lossu = Indicador de
Qualidade de Saneamento Basico Urbano; Ejn = Environmental Indicators of Intra-urban Hetererogeneity
(Indicadores Ambientais de Hetererogeneidade Intra-urbana); Iss = Indicadores de Saneamento e Salde;
Isap = Indicadores de Saneamento Ambiental e Dengue; Isauu = Indice de Sustentabilidade da Agua de Uso
Urbano; Isapp = Indicadores de Saneamento Ambiental e Doencgas Digestivas.

Fonte: Valones et al. (2020).

Dos oito artigos com Isan, dois foram publicados de 1999 a 2019, na Revista
Cubana de Higiene y Epidemiologia; dois, na Revista Panamericana de Salud Publica e
os demais no International Journal of Hygiene and Environmental Health, Public Health,
Revista em Agronegécio e Meio Ambiente e Cadernos de Saude Publica. O idioma de
publicacdo usado nos artigos foi inglés (37,5%), portugués (37,5%) e espanhol (25%). O
tipo de pequisa mais comum foi o estudo documental descritivo-exploratério (62,5%),

seguido do estudo de caso (25%) e do estudo ecoldgico (12,5%).

4.1.3 Indicador de Saude Ambiental — Isau

Oito artigos foram inseridos na categoria Isau, que utiliza indicadores ambientais,

com énfase na temaética da saude ambiental (Quadro 18).
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Quadro 18 — Uso dos indicadores Isau encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisdo

Continua
Autor(es) . Subdivisdo/
Ne. Método ; Resultados
Ano Area de estudo
Os indicadores Cgni usados geraram multiplas
exposicBes e efeitos diversos da relagdo
exposicdo-saude infantil no contexto dos
L Objetivos do desenvolvimento Sustentavel A
. Individuo/ ] o . .
Mudltiplas falta da 4gua, a caréncia das instalacbes
L Pequenos estados o .
Jungetal. | exposicOes e . sanitarias e o tratamento imprdprio do esgoto
18 ) . insulares em ) o
(2018) | efeitos multiplos ] foram os riscos ambientais aos pequenos estados
desenvolvimento | . o
dos Ceni . insulares em desenvolvimento. Os principais
do Pacifico ; 3
resultados de salide mostraram que a progressao
da salde ambiental das criangas precisa de
estudo complementar, pois parte dos dados ndo
estavam disponiveis ou ndo existiam.
A subtracdo de determinantes ambientais no
indicador Up como abastecimento de agua
) canalizado para as residéncias, saneamento e uso
Cidade, o . ]
) L domiciliar de biomassa como combustivel,
Desenvolvimento | domicilio/ Lagos o .
Stauber et L ) resultou em uma modificacdo acentuada no nivel
19 e aplicacdo do | e Tegucigalpa, na i L ]
al. (2018) . de salde e na classificacdo das 57 maiores
Uni Nigéria e . )
cidades do mundo avaliadas. Por outro lado, as
Honduras o ] )
variaveis, salde da mulher ou vacinas na
infancia ndo alteraram o ranqueamento das urbes
analisadas.
A revisdo sistematica evidenciou que as formas
L . . conceituais recorrentes para a elaboragcdo dos
Revisdo Individuo/Paises | ]
Jung et al. . . ) . |indicadores Cgni foram os métodos Dpseea €
20 sistemética de | de baixa e média .
(2017) Meme € que os estudos consultados de pesquisas

Ceni

renda da Asia

anteriores foram, em maioria, desenvolvidos em

paises de média ou alta renda.
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Quadro 18 — Uso dos indicadores Isau encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisdo

Continuacéo

Autor(es) . Subdivisdo/
Ne. Método ; Resultados
Ano Area de estudo
A associagdo entre os indicadores de
saneamento bésico, as posicdes
socioeconbmicas e a situagdo do suprimento
hidrico com episodios de maléria ndo foram
Monteiro Uso de dados Domicilio/ confirmadas. Os indices anuais de parasitas
21 et al. secundarios a Ananindeua, no | delineados para os anos de 2004 a 2013
(2015) partir dos Bss Para, Brasil classificam Ananindeua como um local sem
riscos. Contudo, em 2013 foi observado um
surto de 142 casos, que evidencia a necessidade
de promover préticas de prevengdo, vigilancia e
controle.
Os indicadores de salde-ambiente para
identificar morbidade e mortalidade por diarreia
. em menores de um ano mostraram que na regido
Modelo tetrico o o
i Municipio/ Norte, as hospitalizaces e mortes por agravo
Buhleret | Geo Salde na L o . )
22 L Municipios diarreico agudo foram mais de cinco vezes
al. (2014) | aplicagdo dos ) ) ) n
| diversos, Brasil |superiores que as das regides Sudeste e Sul. A
SAM
relacdo causa-consequéncia da falta de coleta de
lixo e o internamento por diarreia infantil foi
confirmada.
A combinagdo do Ipy com indicadores sociais,
econdmicos, ambientais e de salide mostrou que
] y Estados e . . . .
Carneiro | Construcdo de . a qualidade de vida e ambiental no Brasil
o paises/Estados do ) o
23 et al. indicadores a ) . dependia da melhora dos indicadores de
) Brasil e paises do o )
(2012) partir do Ipn d saneamento; e que a situacdo de desigualdade
mundo
brasileira correspondeu a de paises como Laos,
Iémen, Madagascar e Haiti.
O panorama dos indicadores basicos de agua e
saneamento de 2003-2006 indicou que a
Domicilio/ reduzida disponibilidade de dgua por habitante
Abordagem ) ) L
) Campos de foi fator determinante para a classificacdo do
Cronin et dupla para ) )
24 L refugiados em |saneamento como ruim. Os aglomerados
al. (2008) | aplicagdo dos

lassn

diferentes paises
do mundo

humanos que informaram um episodio de
24 horas

quantidade de agua 26% menor do que aquelas

diarreia nas Gltimas recebiam

sem nenhum caso.
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Quadro 18 — Uso dos indicadores Isau encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisdo

Concluséo
Subdivisao/
Autor(es) ] )
Ne. Método Area de Resultados
Ano
estudo
O uso do Ewj apontou que o risco de diarreia em
criangas que residiam em moradias alugadas foi
Domicilio/ | maior em comparagdo com o daquelas que
. Uso de Sic para . . o . L
Cifuentes o Cidade do viviam em casas proprias. O perigo também foi
25 geoespacializagio . ] o ]
(2002) de E México, mais elevado em habitagBes que possuiam
€ EH
México latrina e outras infraestruturas de saneamento
deficientes, do que aquelas ligadas a rede
coletora de esgoto.

Legenda: Cen = Children's Environmental Health Indicators (Indicadores de Saide Ambiental Infantil);
Uni = Urban Health Index (indice de Saude Urbana); Dpesgea = Driving-Pressure-State-Exposure-Effect-
Action (Conducéo-Pressdo-Estado-Exposicao-Efeito-Acdo); Meme = Multiple-Exposures-Multiple-Effects
(Multiplas Exposices e Multiplos Efeitos); Bssi = Basic Sanitation and Socioeconomic Indicators
(Indicadores Sanitarios Basicos e Socioecondmicos); Isam = Indicadores de Saude e Ambiente; Ipn =
Indicador de Desenvolvimento Humano; Sic = Sistema de Informagdes Geogréficas; Ex = Environmental
Health Indicator (Indicador de Saide Ambiental); lassy = Indicadores de Agua, Saneamento, Salde e
Nutricdo; En = Environmental Health Indicators (Indicadores de Saude Ambiental).

Fonte: Valones et al. (2020).

Os artigos com Isau foram publicados, de 2002 a 2018, nos seguintes periodicos:
International Journal of Environmental Research and Public Health (25%), Annals of
Global Health (25%), Journal of Water and Health (25%), International Journal of
Environmental Health Research (25%), Revista da Sociedade Brasileira de Medicina
Tropical (25%), Ciéncia e Saude Coletiva (25%) e Cadernos de Saude Publica (25%).

O inglés foi o idioma de publicacdo mais frequente nos artigos (75%). O portugués
foi utilizado em 25% das publicacdes. Nao houve artigos publicados em espanhol. O tipo
de pesquisa mais ciatada foi o estudo documental descritivo-exploratério (37,5%). O
estudo de caso, o estudo quali-quantitativo, o estudo experimental, o estudo ecol6gico e
0 estudo observacional e descritivo somam, cada um, isoladamente, 12,5% de ocorréncia
nos artigos.

Os resultados mostraram que, entre os indicadores Isau avaliados, foi identificada
a relacdo da ocorréncia de doencas feco-orais, particularmente a diarreia, associada ao
saneamento deficiente nas localidades estudadas.

O publico-alvo de maior analise pelos Isau foi o infantil. A questdo geografica

territorial também foi considerada para avaliar a prevaléncia de hospitalizagdes e mortes
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por agravo diarreico agudo em criancas. Os aspectos de maior impacto negativo, nos
resultados dos indicadores Isau, foram a falta ou ma qualidade da agua para uso humano,

a caréncia de acesso as instalacGes sanitarias e a falta de coleta de residuos solidos.

4.1.4 Distribuicgéo espacial dos indicadores ISA, Isan € Isau

Dos 25 artigos da revisdo, a América do Sul concentrou 0 maior nimero de
trabalhos (60%), com 14 estudos dos indicadores desenvolvidos no Brasil. O ISA foi o
tipo de indicador dominante, usado em nove manuscritos, quatro deles no estado da
Paraiba.

Na América do Norte e na Africa, 0 Isan foi a categoria de indicador mais aplicada,
com dois estudos realizados, um em Cuba, na cidade de Havana e um em diversos paises
africanos ocidentais. Na Asia, 0 Isau foi empregado em paises de baixa e média renda.
Europa e Oceania nédo tiveram artigos recuperados nesta revisao sistematica.

Todos os nove estudos ISA foram realizados no Brasil e a maior parte ocorreu em
municipios da regido Nordeste (56%), como Paraiba (44%) e Alagoas (11%). A regido
Norte, Centro-oeste e Sul concentraram 11% dos artigos, cada uma. A regido Sudeste nao
teve artigos recuperados nesta revisdo e um artigo foi aplicado em mais de uma regido
brasileira.

A maior parcela dos oito estudos pertencentes a categoria Isan (62%) foi
desenvolvida nas Américas (37% no Brasil e 25% em Cuba). Os outros trés artigos foram
desenvolvidos em varios paises no mundo (13%), em um conjunto de nacdes africanas
(13%) e em paises de baixa e média renda que estdo localizados nas Américas, Asia e
Africa (13%).

A distribuicdo espacial dos indicadores utilizados nos 25 estudos selecionados
para a revisdo sistematica foi realizada. Os artigos estdo representados por suas
respectivas categorias (ISA, Isan ou Isau) e em cada categoria estdo descritos os referidos
indicadores. No caso dos estudos que foram realizados em mais de um lugar,
simultaneamente, um local foi selecionado para obtencdo da coordenada geografica. A

geoespacializacdo dos indicadores é apresentada na Figura 4.



Figura 4 — Distribuigdo espacial dos indicadores ISA, Isan € Isau
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92

Os oito estudos em que se aplicou o Isau foram, maiormente, executados nas
Américas (38% no Brasil e 12% no México), na Africa (12% na Nigéria e Honduras) e
na Asia (12% em paises de baixa e média renda). Uma publicacio envolveu campos de
refugiados em diferentes paises do mundo e, outra, pequenos estados em estagio de
desenvolvimento econdmico sustentavel no Pacifico.

Os 25 artigos avaliados utilizaram varios indicadores como ferramentas para
fundamentar os estudos sob diversos angulos correlacionados com saneamento, ambiente
e saude, com o objetivo de: (i) desenvolver acles e realizar o planejamento ambiental
(FERREIRA e CUNHA, 2005), (ii) analisar a qualidade do meio ambiente urbano
(STAUBER et al., 2018), (iii) medir os principais riscos a saude geral das comunidades
urbanas (JUNG et al, 2017), (iv) monitorar a complexa interacdo entre o meio ambiente
e a saude das criancas (BUHLER et al., 2014), (v) comparar as condicdes de saneamento
em diferentes momentos no tempo (REGO et al., 2013), (vi) auxiliar a hierarquizar as
areas prioritarias e definir os valores investidos que impactariam positivamente a
conjuntura da salubridade ambiental local (SILVA, NASCIMENTO e SILVA, 2008),
(vii) avaliar as vias dominantes de transmissdo de doencas decorrentes de condi¢Ges
sanitérias insuficientes e a eficacia da intervencdo (WOLF et al, 2019) e, (viii) sanar as
deficiéncias de infraestrutura e servicos, manter o ambiente preservado e reparar a
degradacdo ambiental (PEREIRA et al, 2015).

Dentre esses objetivos, a finalidade central no uso dos indicadores ambientais, sob
a perspectiva integrada do saneamento e salde, foi fornecer informacdes sobre as
condicdes de salubridade e qualidade ambiental de determinado local no periodo de
tempo em que os estudos foram executados (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019;
ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019; WOLF et al, 2019; BERNARDES,
BERNARDES e GUNTHER, 2018; JUNG et al., 2018; STAUBER et al., 2018;
TEIXEIRA, PRADO FILHO e SANTIAGO, 2018; JUNG et al., 2017; ALAGIDEDE e
ALAGIDEDE, 2016; PEREIRA et al., 2015; BUHLER et al., 2014; REGO et al., 2013;
CARNEIRO et al., 2012; CALIJURI et al., 2009; CRONIN et al, 2008; SILVA,
NASCIMENTO e SILVA, 2008; BATISTA e SILVA, 2006; FERREIRA e CUNHA,
2005; RODRIGUEZ, ROJAS e FERNANDEZ, 1999).

E em seguida, subsidiar a tomada de decisdo e a gestdo publica dos recursos em
saneamento e saude (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019; ROCHA, RUFINO e
BARROS FILHO, 2019; WOLF et al, 2019; BERNARDES, BERNARDES e
GUNTHER, 2018; JUNG et al., 2018; STAUBER et al., 2018; TEIXEIRA, PRADO
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FILHO e SANTIAGO, 2018; JUNG et al., 2017; ALAGIDEDE e ALAGIDEDE, 2016;
PEDROSA, MIRANDA e RIBEIRO, 2016; MONTEIRO et al., 2015; PEREIRA et al.,
2015; BUHLER et al., 2014; REGO et al., 2013; CALIJURI et al., 2009; SILVA,
NASCIMENTO e SILVA, 2008; FERREIRA e CUNHA, 2005; BATISTA e SILVA,
2006; CIFUENTES et al., 2002).

A versatilidade no emprego dos indicadores ambientais analisados foi confirmada
como uma das vantagens de sua aplicacdo, por permitir sua adaptacdo para avaliar
realidades e subdivisdes territoriais distintas, sem perder a capacidade de sensibilidade
para perceber as particularidades do local investigado (LIMA, ARRUDA e SCALIZE,
2019; ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019; STAUBER et al., 2018; JUNG et
al., 2017; BATISTA e SILVA, 2006).

Entretanto, os subindicadores e varidveis incorporados ou suprimidos para
viabilizar a adequagéo dos indicadores ambientais limitaram a comparabilidade entre
diferentes indicadores, como também, entre um mesmo indicador aplicado em lugares
distintos (BERNARDES, BERNARDES e GUNTHER, 2018; TEIXEIRA, PRADO
FILHO e SANTIAGO, 2018; PEREIRA et al., 2015). Também a considerar, foi que um
indicador composto por variaveis de abastecimento de &gua, esgotamento sanitario, coleta
de residuos sélidos e ocorréncia de alagamentos, poderia ndo ter sensibilidade suficiente
para perceber o real estado de saude da populacdo (ROCHA, RUFINO e BARROS
FILHO, 2019; TEIXEIRA, PRADO FILHO e SANTIAGO, 2018; SILVA et al., 2017,
PEREIRA et al., 2015).

A explicacdo para uma certa fragilidade no uso dos indicadores seria a origem das
informacdes para o calculo das varidveis de salde e saneamento nos paises emergentes,
dada a auséncia em quantidade e qualidade dos dados que deveriam ser disponibilizados
pelas instituicBes responsaveis (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019; BERNARDES,
BERNARDES e GUNTHER, 2018; JUNG et al., 2018; STAUBER et al., 2018;
TEIXEIRA, PRADO FILHO e SANTIAGO, 2018; MONTEIRO et al., 2015; PEREIRA
etal., 2015).

Quanto menor a renda de um pais, maior a probabilidade de seus 6rgaos gestores
fornecerem dados incompletos, err6neos ou obsoletos (JUNG et al., 2018). A falta de
ferramentas adequadas de monitoramento e vigilancia, integradas aos sistemas de fluxo
de informacdes, evidencia o0 entrave em coletar rotineiramente dados robustos
(STAUBER et al., 2018).
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Os dados e informacdes coletados para a revisdo sistematica mostram que 0s
indicadores que tém sido mais aplicados simulam fatores dindmicos sujeitos a constantes
mudancas, das condi¢bes de salubridade ambiental (TEIXEIRA, PRADO FILHO e
SANTIAGO, 2018; CONCEPCION ROJAS et al., 2005). Por isso, para a avaliacio das
condi¢cbes do ambiente fisico, do saneamento e da saude ambiental, recomenda-se a
aplicacdo daqueles indicadores de maneira continuada (PEREIRA et al., 2015; REGO et
al., 2013; CRONIN et al, 2008).

4.2 INDICADOR DE SALUBRIDADE AMBIENTAL

Os indicadores de 22 e 32 ordem do ISA devem ser processados e avaliados
isoladamente, uma vez que o ISA equivale a uma combinacdo linear de indicadores
especificos (BATISTA e SILVA, 2006). Ao analisar os indicadores de 22 e 3% ordem, é
possivel perceber as deficiéncias pontuais que refletem no valor final do ISA.

Deste modo, para uma melhor compreensdo dos resultados, serdo expostos a
seguir, os valores de cada indicador de 22 ordem (lag; les; Irs; lcv: Irn; Ise) com a
pontuacdo dos indicadores de 32 ordem dos mesmos (Ica, lga € Isa; Icg, I € Isg; Icr, lor
e Isr; Ivp, Ive € Ivi; lgg, Iom € I Isp, Irr, Iep) € entdo, serd apresentado e discutido o

resultado do indicador de 12 ordem ISA dos bairros.

4.2.1 Abastecimento de agua e recursos hidricos

O indicador de 2% ordem lag é constituido pela média aritmética entre os
indicadores de 32 ordem Ica, lga € Isa. Adiante, séo apresentados os resultados referentes
a pontuacdo de cada um deles, bem como a respectiva classificacdo de salubridade

ambiental. E por fim, os valores e categorizacdo do 1ag também sdo mostrados.

4.2.1.1 Indicador de Cobertura de Abastecimento de Agua — lca

A cobertura de abastecimento de agua em todas as residéncias de um bairro (Ica
= 1,00) foi observada em 20% deles: Alto do Acude, Chico Caja, Nova Pau dos Ferros e
Séo Vicente de Paula. A pontuagdo média do Ica nos bairros foi de 0,97+0,11, variando

de 0,63 a 1,00. Em uma pesquisa que analisou a salubridade ambiental em 21 municipios
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do estado de Goias, todos os municipios também apresentaram Ica > 0,50 (LIMA et al.,
2019).

O acesso a rede de distribuicdo de agua tratada diferiu pouco entre 0s bairros
avaliados, pois o sistema de abastecimento é o mesmo, executado pela companhia de
saneamento local (CAERN,02019). Em Caruaru, semiarido pernambucano, os dois
bairros estudados também apresentaram indices de cobertura de abastecimento de agua
semelhantes (DUARTE, BEZERRA e GONCALVES, 2021).

Em Pau dos Ferros, as pequenas variagdes no Ica ocorreram em dois bairros, por
possuirem um grau de urbanizagdo ainda baixo, 0 que evidencia a necessidade de
melhoria na cobertura de agua, nesses locais. Situacao similar aconteceu nos bairros de
Portal do Sol, Costa do Sol, Seixas e Gramame, quando o Ica foi calculado para os bairros
de Jodo Pessoa, na Paraiba (RIBEIRO et al., 2004).

Dos 2792 (100%) domicilios consultados na &rea urbana de Pau dos Ferros, 310
(11%) nao eram atendidos com o servico de abastecimento de 4gua. A maior parte, dessas
residéncias, estava concentrada nos bairros Manoel Deodato e Nagdes Unidas, que
apresentaram os menores valores de Ica, respectivamente, 0,66 e 0,63.

O Manoel Deodato é um bairro periférico da cidade e um dos mais carentes no
aspecto socioeconémico e em infraestrutura sanitaria (SILVA et al., 2015), que inclui o
acesso a rede de &gua para consumo humano (MAGALHAES, 2020). Essa relacdo da
limitacdo de acesso ao saneamento e aos servigos de salde com a desigualdade econémica
ja foi estabelecida nos paises em desenvolvimento (BALASUBRAMANYA et al., 2021).

Em contraste, 0 Na¢6es Unidas, € um dos bairros com populacdo de maior poder
aquisitivo (BEZERRA e LIMA, 2011). Contudo, a baixa taxa de atendimento de agua é
justificada por se tratar de um bairro com ocupacdo recente e em franca expansdo
imobiliaria (BARBOSA, 2017), onde os servigos de saneamento e calcamento dos
logradouros, ainda estdo em processo de implementacdo (PAU DOS FERRQS, 2018).

Apesar da prestadora do abastecimento informar que todos os domicilios urbanos
tém cobertura de rede de agua (CAERN, 2019), a pesquisa identificou que em 80% dos
bairros de Pau dos Ferros nem todas as residéncias sdo atendidas pelo servigo.

Circunstancia semelhante foi vista na aplicacdo do ISA na Bacia Hidrogréafica do
Reginaldo em Macei0, estado de Alagoas. Em que, segundo a companhia de saneamento
100% das moradias possuem atendimento de &gua por rede geral, enquanto que o

mapeamento feito pela pesquisa verificou setores censitarios com menos de 70% de
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cobertura. Essas inconsisténcias entre as fontes de informacdo, podem comprometer a
gestdo e a tomada de decisdo do poder publico nesses locais (GAMA et al., 2022).

A classificagdo do indicador Ica mostrou que 90% (18) dos bairros foram
considerados salubres e 10% (2) revelaram média salubridade (Manoel Deodato e Nagdes

Unidas) como é demonstrado na Tabela 5.

Tabela 5 — Dados de célculo do Ica e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Bairro Dua Dut lca Classificagéo

Alto do Agude 134 134 1,00 Salubre
Aluizio Didgenes 39 40 0,97 Salubre
Bela Vista 48 49 0,98 Salubre
Centro 507 619 0,82 Salubre
Chico Caja 71 73 1,00 Salubre
Domingos Gameleira 90 94 0,96 Salubre
Frei Damido 40 44 0,90 Salubre
Jodo XXIII 155 161 0,96 Salubre

Manoel Deodato 48 72 0,66 Média salubridade
Manoel Domingos 64 67 0,95 Salubre

Nacbes Unidas 62 99 0,63 Média salubridade
Nova Pau dos Ferros 12 12 1,00 Salubre
Paraiso 100 103 0,97 Salubre
Princesinha do Oeste 171 199 0,86 Salubre
Riacho do Meio 246 253 0,97 Salubre
Séo Benedito 328 390 0,84 Salubre
Séo Geraldo 122 132 0,92 Salubre
S8o Judas Tadeu 177 181 0,98 Salubre
Séo Vicente de Paula 29 30 1,00 Salubre
Zeca Pedro 39 40 0,97 Salubre

Legenda: Dya = domicilios urbanos atendidos (publicos e particulares); Dyt = domicilios urbanos totais;
Ica = Indicador de Cobertura de Abastecimento de Agua.
Fonte: A autora (2022).

Os resultados sobre a salubridade do Ica nos bairros de Pau dos Ferros, refletem
a boa cobertura de acesso a rede de distribuicdo de agua na cidade, que também foi
verificada em outras localidades do semiarido brasileiro como Campina Grande, na
Paraiba (ROCHA et al., 2019) e Mossor0, no Rio Grande do Norte (PEIXOTO et al.,

2018), com taxas de domicilios ligados a rede de abastecimento, maiores que 90%.
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4.2.1.2 Indicador de Qualidade de Agua — loa

O valor do Iga foi igual para todos os bairros, uma vez que o servi¢o de
abastecimento de agua do municipio, com controle sanitario, € 0 mesmo, operado pela
concessionaria local (CAERN, 2019). Este padrdo de Iga, com valor constante, também
foi percebido em outras pesquisas de uso do ISA no Brasil, que mensuraram a qualidade
de &gua em bairros e tinham como prestadora de agua, a mesma companhia (MARI et al.,
2019; PINTO et al., 2016; CABRAL et al.,2013; RIBEIRO et al., 2004).

A pontuacdo do Iga (0,16) dos bairros de Pau dos Ferros foi enquadrada no
intervalo de Iga < 20, que classifica a agua de abastecimento como impropria para 0
consumo humano (CONESAN, 1999). Situacdo também percebida em Belém, capital do
estado do Pard, que por 16 anos (de 2000 a 2017, exceto no ano de 2016) teve a qualidade
da &gua de abastecimento, caracterizada como fora dos padrdes de potabilidade (BRITO
et al., 2021). E em Caruaru, onde dois bairros tiveram lga igual zero, devido a nao-
conformidade dos parametros de turbidez, cor e cloro da agua tratada, com os referenciais
estabelecidos pelo Ministério da Salde do Brasil (DUARTE, BEZERRA e
GONCALVES, 2021).

Em Pau dos Ferros, o fator que mais impactou no célculo e no baixo resultado do
loa fOi 0 nUmero de amostras minimas obrigatorias ndo ter sido atendido (CAERN, 2019),

como pode ser observado na Tabela 6.

Tabela 6 — Pardmetros de monitoramento da qualidade de &dgua e respectivas quantidades de
amostras minimas obrigatorias, analisadas e em conformidade de Pau dos Ferros, Rio Grande do
Norte, Brasil

Continua

Relatorio Anual 2019 Qualidade de Agua - Pau dos Ferros/RN

Cloro Residual Turbidez Cor Aparente ) )

] Coliformes Totais

Livre (mg/L) (uT) (uH)
M

Més o AN EC MO AN EC MO AN EC MO AN EC
JAN 42 3 3 42 3 1 10 3 1 42 3 3
FEV 42 4 3 42 4 0 10 4 1 42 4 2
MAR 42 4 4 42 4 3 10 4 4 42 4 4
ABR 42 4 0 42 4 2 10 4 1 42 4 3
MAI 42 10 8 42 10 1 10 10 1 42 10 9
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Tabela 6 — Parametros de monitoramento da qualidade de &4gua e respectivas quantidades de
amostras minimas obrigatorias, analisadas e em conformidade de Pau dos Ferros, Rio Grande do
Norte, Brasil

Conclusédo

Relatorio Anual 2019 Qualidade de Agua - Pau dos Ferros/RN

Cloro Residual Turbidez Cor Aparente ] )
Livre (mg/L) W) (uH) Coliformes Totais

JUN 42 3 3 42 3 0 10 3 0 42 3 3

JUL 42 5 5 42 5 5 10 5 0 42 5 5
AGO 42 21 21 42 21 16 10 21 1 42 21 21
SET 42 10 9 42 10 8 10 10 0 42 10 10
ouT 42 18 18 42 18 10 10 18 0 42 18 17

NOV 42 3 3 42 3 3 10 3 1 42 3 3
DEzZz 42 25 25 42 25 2 10 25 1 42 25 24
10

Total 504 110 102 504 110 51 120 110 11 504 110 A

Legenda: P = Parametro; MO = Minimas obrigatorias; AN = Analisadas; EC = Em conformidade.

Fonte: Caern (2019).

No ano de 2019, percebe-se que ndo houve o adequado monitoramento do nimero
minimo de amostras, exigido pela legislacdo, para vigilancia e controle da qualidade da
agua fornecida nos bairros de Pau dos Ferros (CAERN, 2019).

A incerteza quanto a potabilidade hidrica também foi observada em Caruaru. O
estudo mostrou que a 4gua que abastece a cidade tinha alto risco de contaminacdo por
microrganismos patogénicos, como quantidade elevada de bactérias heterotroficas
(MENDONCA et al., 2017).

A anélise dos parametros cloro residual, cor aparente, turbidez e coliformes totais,
bem como o acompanhamento de suas concentracdes sdo fundamentais para garantir a
oferta de &gua segura e potavel a populagdo, considerada prioritaria para as acdes de
monitoramento em satide ambiental no Brasil (KLAMT, LOBO e COSTA, 2021).

A medicdo da quantidade de cloro residual € um fator necessario e protetivo, de
controle sanitario, para assegurar uma agua livre de patdgenos, pois aspectos diversos,
entre eles, a temperatura, podem influenciar no decaimento dos niveis de cloro entre a
distribuicdo na rede e o consumo (ALI, ALl e FESSELET, 2021).

O acompanhamento da andlise de turbidez esta intrinsecamente associado ao éxito

do tratamento de aguas superficiais, pois pode alterar a eficiéncia da desinfec¢do com uso
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de cloro. Ademais, a ingestdo de &gua tratada sem a adequada remocdo de turbidez,
aumenta em 50 vezes, a ocorréncia de episddios de gastroenterite (MUOIO et al. 2020).

A deteccgdo de bactérias coliformes, por meio do monitoramento da agua, sinaliza
a poluicdo por mateéria fecal na fonte hidrica, que sugere risco mais elevado a satde, como
também que a agua é impropria para consumo, pois pode ocasionar enfermidades
potencialmente graves como cdlera, febre tiféide, disenteria (KIRAN, ASHUTOSH e
CHITRA, 2020).

H& muitos registros de surtos e doengas endémicas ocasionadas pela contaminagdo
da agua potavel, mesmo das fontes de &gua melhoradas, como agua encanada (AMROSE
et al., 2020; OMS, 2019). Por isso, a vigilancia da qualidade da agua fornecida a
populacdo é fundamental, 0 monitoramento parcial denota uma emergéncia que requer
intervencbes do setor publico, pois é um fator que atinge diretamente a salde da
populacdo usuaria (ABUBAKAR, 2021; MUOIO et al. 2020).

4.2.1.3 Indicador de Saturagdo do Sistema Produtor-Qualidade — Isa

O sistema produtor de agua de Pau dos Ferros é o sistema local, que abastece o
municipio por meio de captagéo, na barragem que tem 0 mesmo nome da cidade (AESBE,
2019). Desde 2010, a regido passou por estiagem prolongada e seca severa, que somadas
ao crescente desajuste entre oferta e demanda de agua, culminou no colapso do
reservatorio local (LEITE e MOURA, 2019).

No ano de 2015, a barragem de Pau dos Ferros, que tem capacidade maxima de
54.846.000,00 m?3, atingiu seu volume morto (reserva técnica hidrica) com um acumulado
de 4gua de 1.028.399 m® e 1,87% da capacidade de reservacéo total (SEARH, 2015),

como é visto na Figura 5.
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Figura 5 — Barragem de Pau dos Ferros atinge volume morto, no Rio Grande do Norte, Brasil

= ———

Devido a crise de agua extrema, o abastecimento em Pau dos Ferros, a partir de

setembro de 2019, era realizado de forma emergencial pela adutora de engate rapido da
barragem de Santa Cruz, localizada em Apodi, Rio Grande do Norte e distante 70 km de
Pau dos Ferros (IGARN, 2019; PAU DOS FERROS, 2019). Como o abastecimento era
feito em condicdo de urgéncia hidrica, com vazdo baixa, a oferta de agua era muito
reduzida (MOSSORO, 2020). Em janeiro de 2020, o reservatorio alcangou volume nulo

de sua capacidade total de reservacdo (Tabela 7).

Tabela 7 — Situacdo da barragem de Pau dos Ferros de janeiro de 2019 a janeiro de 2020

Més Volume (m?) Volume (%)

Janeiro 1.551.547,61 2,83
Fevereiro 1.319.831,96 2,41
Marco 1.116.853,88 2,04
Abril 997.142,95 1,82
Maio 812.851,14 1,48
Junho 566.558,80 1,03
Julho 343.623,55 0,63
Agosto 183.160,33 0,45
Setembro 82.976,80 0,15
Outubro 59.110,62 0,11
Novembro 40.564,23 0,07
Dezembro 6.174,00 0,01
Janeiro Né&o informado 0,00

Fonte: Igarn (2019).
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Os impactos da gravissima situacdo de disponibilidade hidrica também foram
vistos no meio biotico local. Observou-se uma grande mortalidade de peixes (G1, 2020),
que indica a deplecdo dos teores de oxigénio dissolvido na &gua, provocada,
particularmente, pelas elevadas temperaturas e pelo tempo nublado, que dificultou a
producdo natural de oxigénio pelos organismos fotossintetizantes (SABER, JAMES e
HAYES, 2020; KIRF et al. 2015).

A coloracdo escura e a forte turbidez percebidas na agua da barragem, podem ter
se dado em funcdo das chuvas ocorridas na regido, que foram insuficientes para elevar a
cota da barragem (ZHOU et al., 2021). Com a pouca tomada de agua, ha o revolvimento
dos sedimentos e dispersédo dos solidos, que gera a mudanca da cor e 0 aumento do teor

de turbidez da agua (Figura 6).

Figura 6 - Registro de peixes mortos na barragem de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte,

Fonte: G1 (2020).

As medidas emergenciais adotadas em Pau dos Ferros, com a finalidade de
garantir o minimo de abastecimento de dgua a populacdo, foram a construcdo de uma
adutora de engate rapido e a perfuracdo de pogos publicos (SOUTO et al, 2017). E para
racionar a pouca agua disponivel, a companhia estabeleceu um sistema de rodizio, que
divide em trés setores (Quadro 19), o fornecimento de &gua nos bairros (FERNANDES,
2017).
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Quadro 19 — Divisdo setorial para o abastecimento de agua em Pau dos Ferros, Rio Grande do

Norte, Brasil
Setor Bairros Periodo de
abastecimento
L Riacho do Meio, Sdo Judas Tadeu, Frei Damido, Paraiso, Alto do A intermiténcia pode
Acude. variar de trés a 30
Centro, S&o Geraldo, Jodo XXIII, Manoel Domingos, Bela Vista, Sao dias, segundo
2 Benedito, Nova Pau dos Ferros e Domingos Gameleira. populagdo consultada
Princesinha do Oeste, Chico Caja, Nagbes Unidas, Jodo Catingueira, e informagdes da
3 Arizona, Zeca Pedro, Manoel Deodato e Aluizio Didgenes. Caern.

Fonte: Adaptado de Abrantes (2018).

O racionamento influencia na quantidade de dias em que hé o recebimento de agua
e na duracdo de tempo do abastecimento, que diverge, desproporcionalmente, entre 0s
bairros de Pau dos Ferros (SILVA, 2017). A auséncia de agua na torneira, pode chegar a
30 dias, conforme consulta popular (ABRANTES, 2018), embora segundo a
concessiondria, o fornecimento é feito a cada sete dias (AESBE, 2019), mesmo intervalo
de abastecimento experimentado por areas rurais na india (RAY, 2020) e em Caruaru, no
semiarido pernambucano (DUARTE, BEZERRA e GONCALVES 2021).

De acordo com a empresa de saneamento local, todos os domicilios da area urbana
sdo ligados a rede (CAERN, 2019). No entanto, os dados da pesquisa domiciliar,
revelaram o uso de solucgdes alternativas de abastecimento, como caminh&o-tanque e
pogo, para complementar o provimento de agua nas moradias. Tal informacdo, mostra
que estar conectado a rede puablica ndo significa, necessariamente, 0 acesso a agua
(LEITE, 2017) e nem reflete a frequéncia com que a populacdo, efetivamente, tem agua
na torneira (FERREIRA, SILVA e FIGUEIREDO FILHO, 2021).

O uso de formas alternativas de acesso hidrico como a captacdo de agua
subterranea por intermédio de pocos também foi observada na cidade de Ananindeua no
estado do Para (BRITO et al., 2021); em Peabiru, no Parana (BILMAYER, MEZZOMO
E GONCALVES, 2020), que denotaram a fragilidade quanto a seguranca hidrica as
populagOes abastecidas (GAMA et al., 2022).

A irregularidade no abastecimento provoca a estocagem de agua e faz a populacéo
recorrer a solucdes isoladas de abastecimento, que por vezes, ndo sao proprias para 0
consumo humano (RAY, 2020; SILVA, 2017). A adocdo de fontes alternativas pode

configurar a inseguranga hidrica aos usuarios, pois ndo ha o monitoramento regular
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guanto a potabilidade da agua de tais fontes, em grande parte dos casos (GAMA et al.,
2022; ABRANTES, 2018).

A anélise da cobertura do abastecimento de dgua nos bairros de Pau dos Ferros,
indica que o emprego de fontes alternativas, para abastecer e/ou suplementar o
fornecimento de agua nos domicilios, é realizado para suprir a necessidade de agua, nas
residéncias que ndo sdo atendidas pelo servico da companhia, como também para
minimizar o impacto do abastecimento intermitente e ndo homogéneo nos bairros (LIMA
et al, 2020; IGARN, 2015).

Por esta razdo, no célculo do Iag, 0 valor do Isa foi considerado nulo para todos
os bairros e categorizado como insalubre, ja que em 2019, o sistema produtor estava
colapsado (LIMA et al., 2020). A pontuacdo do Ir+ também foi zero e classificado como

insalubre, em funcdo das mesmas razdes.

4.2.1.4 Indicador de Abastecimento de Agua — las

Este indicador é obtido por meio da média aritmética entre Ica, loa € Isa. No
calculo do lag, 0 lga (0,16) e 0 Isa (0,00) apresentaram o mesmo valor, razdo para a
similaridade do lag entre os bairros. O Unico indicador de 3% ordem que apresentou
pontuacdo distinta foi o Ica. O motivo desta diferenga consiste na variagdo da cobertura
do abastecimento de &4gua em cada bairro. E portanto, os bairros que apresentaram
maiores valor de Ica eram aqueles que tiveram pontuagdes mais elevadas do Iag (Tabela
8).

Tabela 8 — Indicador de abastecimento de agua e respectiva classificacdo de salubridade

ambiental dos 20 bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Continua
Alto do Agude 1,00 016 0,00 0,39 Baixa salubridade
Aluizio Dibégenes 097 0,16 0,00 0,38 Baixa salubridade
Bela Vista 098 0,16 0,00 0,38 Baixa salubridade
Centro 082 016 0,00 0,33 Baixa salubridade
Chico Caja 1,00 016 0,00 0,39 Baixa salubridade
Domingos Gameleira 0,9 0,16 0,00 0,37 Baixa salubridade
Frei Damido 0,9 0,16 0,00 0,35 Baixa salubridade

Jodo XXIII 0,96 0,16 0,00 0,37 Baixa salubridade
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Tabela 8 — Indicador de abastecimento de agua e respectiva classificacdo de salubridade

ambiental dos 20 bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Concluséo

Bairro Ica loa Isa laB Classificagdo
Manoel Deodato 066 0,16 0,00 0,27 Baixa salubridade
Manoel Domingos 09 0,16 0,00 0,37 Baixa salubridade
Nacbes Unidas 0,63 0,16 0,00 0,26 Baixa salubridade
Nova Pau dos Ferros 1,00 016 0,00 0,39 Baixa salubridade
Paraiso 097 016 0,00 0,38 Baixa salubridade
Princesinha do Oeste 0,86 0,16 0,00 0,34 Baixa salubridade
Riacho do Meio 097 0,16 0,00 0,38 Baixa salubridade
Séo Benedito 0,84 0,16 0,00 0,33 Baixa salubridade
Sdo Geraldo 092 0,16 0,00 0,36 Baixa salubridade
Sé&o Judas Tadeu 098 016 0,00 0,38 Baixa salubridade
Sdo Vicente de Paula 1,00 0,16 0,00 0,39 Baixa salubridade
Zeca Pedro 097 016 0,00 0,38 Baixa salubridade

Legenda: Ica = Indicador de Cobertura de Agua; loa = Indicador de Qualidade de Agua; Isa = Indicador de
Saturagdo do Sistema Produtor; Iag = Indicador de Abastecimento de Agua.
Fonte: A autora (2022).

Nos bairros Chico Caja e Sao Vicente de Paula, todas as residéncias tém acesso a
rede de abastecimento da companhia de saneamento e usam apenas essa fonte de agua
para 0 consumo humano. Nos bairros Alto do Agude e Nova Pau dos Ferros, todos 0s
domicilios também sdo ligados a rede, mas uma parcela das moradias possui uma fonte
de abastecimento complementar.

Nos outros 16 bairros, uma parte das residéncias ndo sdo atendidas pela
concessiondria e usa fontes alternativas para o abastecimento de agua, como poco
artesanal e caminhdo-tanque (Centro, Domingos Gameleira, Jodo XXIII, Manoel
Deodato, Paraiso, Princesinha, Riacho do Meio, Sdo Geraldo e Sdo Benedito), apenas
poco artesanal (Aluizio Didgenes e Sdo Judas Tadeu), e somente caminhdo-tanque (Frei
Damido, Manoel Domingos, Nagdes Unidas e Zeca Pedro).

A utilizacdo de caminhdo-tanque, em decorréncia do abastecimento de agua
intermitente, também foi verificada na aplicacdo do ISA em bairros de Caruaru, no
semiarido pernambucano (DUARTE, BEZERRA e GONCALVES, 2021)

Apesar da ampla cobertura de agua em 90% dos bairros, o abastecimento de agua
foi considerado de baixa salubridade, em funcéo do colapso do sistema produtor local e
da potabilidade da dgua ndo atender em totalidade a determinacéao da legislacdo em vigor.
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Deste modo, verifica-se que o comprometimento do acesso a agua em quantidade
(Isa) e qualidade (Iga) apropriadas, para prover saude ambiental a populagdo, impactou
diretamente no valor do I ag. A seguranca e a disponibilidade da &gua sdo as caracteristicas
mais significativas do abastecimento de agua potavel (ABUBAKAR, 2021).

Os valores do Iag apresentaram média de 0,38+0,04 e maximo de 0,39 nos bairros
Alto do Acude, Chico Caja, Nova Pau dos Ferros e Sdo Vicente de Paula. Enquanto que,
as menores pontuagdes do indicador, foram observadas nos bairros Manoel Deodato
(0,27) e Nagdes Unidas (0,26).

4.2.2 Esgotamento sanitario

O indicador de 22 ordem Igs é constituido pela média aritmética dos indicadores
Ice, ITe e Ise. A seguir, s@o apresentados os resultados referente a pontuacdo de cada um
deles, bem como a respectiva classificacao de salubridade ambiental. E por fim, os valores

e categorizagdo do les também sdo mostrados.

4.2.2.1 Indicador de Cobertura em Coleta de Esgoto — Ice

A pontuacdo média do Ice nos bairros foi de 0,58+0,30, variando de 0,00 a 0,89.
A maior taxa de cobertura (0,89) foi verificada no Manoel Domingos e no Princesinha
(Tabela 9). O cenario mais critico foi visto no bairro Nova Pau dos Ferros (Ice = 0,00),

que ndo tinha nenhuma das residéncias ligada a rede de coleta de esgotos.

Tabela 9 — Dados de célculo do Ice e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Continua
Bairro Due Dut Ice Classificagdo
Alto do Acude 92 134 0,69 Média salubridade
Aluizio Diégenes 10 40 0,26 Baixa salubridade
Bela Vista 16 49 0,33 Baixa salubridade
Centro 495 619 0,80 Salubre
Chico Caja 15 73 0,20 Insalubre
Domingos Gameleira 28 94 0,30 Baixa salubridade
Frei Damido 28 44 0,64 Média salubridade
Jodo XXIII 121 161 0,75 Salubre
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Tabela 9 — Dados de célculo do Ice e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Concluséo
Bairro Due Dur Ice Classificacéo
Manoel Deodato 54 72 0,75 Salubre
Manoel Domingos 60 67 0,89 Salubre
Nacdes Unidas 74 99 0,75 Salubre
Nova Pau dos Ferros 0 12 0,00 Insalubre
Paraiso 48 103 0,47 Baixa salubridade
Princesinha do Oeste 177 199 0,89 Salubre
Riacho do Meio 33 253 0,13 Insalubre
S&o Benedito 324 390 0,83 Salubre
Séo Geraldo 69 132 0,52 Meédia salubridade
Séo Judas Tadeu 123 181 0,68 Média salubridade
S8o Vicente de Paula 5 30 0,17 Insalubre
Zeca Pedro 3 40 0,08 Insalubre

Legenda: Ice = Indicador de Cobertura em Coleta de Esgoto; Ite = Indicador de Tratamento de Esgoto; Ise
= Indicador de Saturacdo do Sistema Produtor; les = Indicador de Esgotamento Sanitério.
Fonte: A autora (2022).

Da mesma forma que o Manoel Domingos, o Princesinha é um dos bairros de Pau
dos Ferros, que concentra habitantes com elevado poder aquisitivo (SMAS, 2019). Seu
processo de ocupacdo se deu com o planejamento dos logradouros, da construcdo de
residéncias em alvenaria e da presenga de servigos de saneamento basico (PESSOA e
GOMES, 2016). Historicamente, areas ocupadas por populacdo com maior renda sempre
foram priorizadas nas acdes do Estado, entre elas, investimentos em saneamento
(OLIVEIRA, 2018).

Por se tratar de um bairro mais antigo da cidade, o Princesinha foi o pioneiro em
apresentar infraestrutura de esgotamento sanitario, que se reflete no maior nimero de
domicilios ligados a rede de coleta de efluentes, em relacdo aos demais bairros da area
urbana (MAIA, 2016). Também se percebe a expansdo da rede coletora de esgotos no
bairro, que em 2011 contemplava 56,37% das residéncias (BEZERRA e LIMA, 2011); e
em 2016 e 2020 apresentou taxas acima de 90% de atendimento (CHAVES, 2020; MAIA,
2016), que corroboram a taxa de cobertura de 89% vista neste estudo.

O bairro de Nova Pau dos Ferros esta situado no perimetro norte da cidade, regido

em franca expansdo imobiliaria e que teve seu processo de ocupa¢do mais recentemente,
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quando comparado aos outros bairros. Por estas razdes, a localidade ainda carece de
pavimentagdo nas ruas e de infraestrutura minima de saneamento basico, especialmente,
de esgotamento sanitario. A disposicdo irregular de aguas residudrias a céu aberto é

comum no local, devido a auséncia da rede coletora de esgotos (Figura 7).

Figura 7 — Disposicdo de esgoto doméstico a céu aberto em rua no bairro de Nova Pau dos

Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

-

Fonte: ESAS (2019)

Em 2016, 72% das moradias em Pau dos Ferros nao tinham acesso ao servico de
coleta de esgotos. O uso de fossa septica era predominante nessas residéncias, equivalente
a 97% das situagdes; nos outros 3% das casas, 0 efluente doméstico era despejado
diretamente no solo, sem nenhum tipo de tratamento prévio (MAIA, 2016).

As formas de disposi¢éo final do esgoto domiciliar nos bairros de Pau dos Ferros,
eram a rede geral de coleta, a fossa séptica ou o despejo a céu aberto. Modos semelhantes
de destinacdo das aguas residuérias foram observados na aplicacdo do ISA em morros da
cidade do Recife-PE, localidades que devido a ocupacdo irregular e a condicdo
geografica, também apresentam baixas taxas de servico de esgoto (RODRIGUES
JUNIOR, 2022).

Assim, nota-se que a variacdo nos valores do Ice podem ser esclarecidas pela
auséncia de rede coletora e pelo uso majoritéario de fossas, adotado nas residéncias, para
o tratamento e disposicdo final dos efluentes domeésticos. Contudo esta € uma medida que
se constitui em iminente risco de poluicdo das aguas subterraneas e superficiais
(SCHAIDER, RODGERS e RUDEL, 2017), ainda que o uso de fossas sépticas seja uma
solucdo individual adotada onde ndo h& sistemas publicos de coleta, tratamento e
disposigéo final de esgotos sanitarios (RIO GRANDE DO NORTE, 2014).
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A adocdo de sistemas individuais de tratamento como as fossas domésticas,
amplamente utilizadas no Brasil, sdo danosas ao meio ambiente, principalmente por
vazamentos e infiltracfes que acabam afetando a qualidade do solo e agua subterranea
(NOWAK e IMPEROWICZ, 2016). Um estudo sobre uma bacia hidrografica em uma
regido semiarida do México, correlacionou a quantidade de poluicdo na bacia a
contaminacéo por fossa séptica (LINHOFF et al., 2016).

Ademais, este tipo de disposicdo de esgotos, ndo atende aos padrdes de
lancamento de efluentes estabelecidos na legislacdo em vigor, que preconiza 60% de
remocdo de Demanda Bioquimica de Oxigénio na agua residuaria tratada (CONAMA,
2011).

Desta forma, com a cobertura deficitaria e reduzida da rede do esgotamento
sanitario nas moradias de Pau dos Ferros, o0 acesso ao tratamento adequado dos efluentes
gerados era limitado, o que pode comprometer ainda mais, a qualidade, da quantidade ja

escassa, de agua disponivel nas regides semiaridas (ODIH et al., 2020).

4.2.2.2 Indicador de Esgoto Tratado e Tanques Sépticos — Ite e Indicador de Saturagdo

de Esgoto — Ise

O acesso aos dados de monitoramento do tratamento dos efluentes sanitarios foi
solicitado a companhia de saneamento, que ndo retornou nenhuma das solicitagdes
presenciais e eletronicas realizadas. As pesquisas mais recentes, desenvolvidas na cidade
sobre 0 esgotamento sanitario, constataram que a taxa do tratamento de esgotos € muito
baixa (CHAVES, 2020) ou praticamente inexistente (MAIA, 2016), que o configura
como ndo-salubre. Por estes motivos, 0 Ite € 0 Isg tiveram valores nulos e foram

categorizados como insalubres.

6.2.2.3 Indicador de Esgotamento Sanitario — Ies

Depois do Irn, 0 Ies foi o indicador de 22 ordem do ISA que apresentou menor
valor. Este resultado também foi visto em aplicagdes do ISA nas regides de todo o Brasil:
Norte (COLINA, 2018), Nordeste (ROCHA et al., 2019), Centro-Oeste (BRAGA,
BEZERRA e SCALIZE, 2022), Sudeste (TEIXEIRA, 2017) e Sul (BILMAYER,
MEZZOMO e GONCALVES, 2020) do Brasil, que apontaram o0 esgotamento sanitario

como o setor mais precério, em termos de avaliagdo da salubridade ambiental.
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O les apresentou média de 0,19+0,10. Em 30% dos bairros, sua pontuacéo ficou
na faixa do zero, foram eles: Aluisio Diogenes (0,09), Chico Caja (0,07), S&o Vicente de
Paula (0,06), Riacho do Meio (0,04), Zeca Pedro (0,03) e Nova Pau dos Ferros (0,00).

O maior valor de Ies (0,30) foi alcangado no Manoel Domingos e no Princesinha.
A classificacdo quanto ao esgotamento sanitario foi de baixa salubridade em 20% dos
bairros e de insalubridade em 80% deles. Desta forma, percebe-se que o acesso a rede de
coleta e tratamento de esgotos foi o fator explicativo tanto para a variagdo, como para 0s

baixos valores, do Ies entre os bairros (Tabela 10).

Tabela 10 — Dados de célculo do Ies e sua respectiva classificagdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Bairro Ice Ite Ise les Classificacdo
Alto do Agude 0,69 0,00 0,00 0,23 Insalubre
Aluizio Diégenes 0,26 0,00 0,00 0,09 Insalubre
Bela Vista 0,33 0,00 0,00 0,11 Insalubre
Centro 0,80 0,00 0,00 0,27 Baixa salubridade
Chico Caja 0,20 0,00 0,00 0,07 Insalubre
Domingos Gameleira 0,30 0,00 0,00 0,10 Insalubre
Frei Damido 0,64 0,00 0,00 0,21 Insalubre
Jodo XXIII 0,75 0,00 0,00 0,25 Insalubre
Manoel Deodato 0,75 0,00 0,00 0,25 Insalubre
Manoel Domingos 0,89 0,00 0,00 0,30 Baixa salubridade
Nacbes Unidas 0,75 0,00 0,00 0,25 Insalubre
Nova Pau dos Ferros 0,00 0,00 0,00 0,00 Insalubre
Paraiso 0,47 0,00 0,00 0,16 Insalubre
Princesinha do Oeste 0,89 0,00 0,00 0,30 Baixa salubridade
Riacho do Meio 0,13 0,00 0,00 0,04 Insalubre
Séo Benedito 0,83 0,00 0,00 0,28 Baixa salubridade
Séo Geraldo 0,52 0,00 0,00 0,17 Insalubre
S&0 Judas Tadeu 0,68 0,00 0,00 0,23 Insalubre
Séo Vicente de Paula 0,17 0,00 0,00 0,06 Insalubre
Zeca Pedro 0,08 0,00 0,00 0,03 Insalubre

Legenda: lca = Indicador de Cobertura de Agua; loa = Indicador de Qualidade de Agua; Isa = Indicador de
Saturacdo do Sistema Produtor; Iag = Indicador de Abastecimento de Agua.
Fonte: A autora (2022).

Estes resultados mostram a fragilidade da prestacéo do servico e a forma desigual
de acesso ao esgotamento sanitario nos bairros, sendo este o setor do saneamento basico,
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que evidencia maior necessidade de investimentos publicos. Haja vista que, poucos
bairros sdo atendidos por rede coletora e o tratamento das aguas residuarias € muito
reduzido (CHAVES, 2020).

Apesar das baixas taxas de acesso a coleta e tratamento de esgotos observadas nos
bairros de Pau dos Ferros, os achados desta pesquisa indicam que houve avancos no
servico de esgotamento sanitario, ja que em 2016 apenas dois bairros da area urbana
estavam ligados a rede de esgotos e ndo havia tratamento dos efluentes coletados em
nenhum deles (MAIA, 2016).

4.2.3 Residuos Solidos

O indicador de 22 ordem Irs é constituido pela média aritmética dos indicadores
de 3% ordem Icr, I7r € Isr. A seguir, sdo apresentados os resultados referente & pontuacéo
de cada um deles, bem como a classificacdo de salubridade ambiental. E por fim, os

valores e categorizacéo do Irs também sédo mostrados.

4.2.3.1 Indicador de Coleta de Residuos Solidos — Icr

A prestacdo do servico de coleta de residuos sélidos mostrou taxas elevadas de
cobertura. Todos os bairros de Pau dos Ferros estudados tiveram Icr > 0,96 e em 80%
deles, 100% dos domicilios eram atendidos com o servico de coleta (Tabela 11).

Tabela 11 — Dados de calculo do Icr e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Continua

Bairro Duc Dut Icr Classificacdo
Alto do Agude 134 134 1,00 Salubre
Aluizio Diégenes 40 40 1,00 Salubre
Bela Vista 49 49 1,00 Salubre
Centro 619 619 1,00 Salubre
Chico Caja 73 73 1,00 Salubre
Domingos Gameleira 90 94 0,96 Salubre
Frei Damiéo 44 44 1,00 Salubre
Jodo XXIII 161 161 1,00 Salubre
Manoel Deodato 70 72 0,97 Salubre

Manoel Domingos 65 67 0,97 Salubre
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Tabela 11 — Dados de calculo do Icr e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Concluséo

Bairro Duc Dur Icr Classificacéo
Nacdes Unidas 99 99 1,00 Salubre
Nova Pau dos Ferros 12 12 1,00 Salubre
Paraiso 100 103 0,97 Salubre
Princesinha do Oeste 199 199 1,00 Salubre
Riacho do Meio 253 253 1,00 Salubre
Séo Benedito 390 390 1,00 Salubre
Séo Geraldo 132 132 1,00 Salubre
S8o Judas Tadeu 181 181 1,00 Salubre
Sdo Vicente de Paula 30 30 1,00 Salubre

Legenda: Ica = Indicador de Cobertura de Agua; loa = Indicador de Qualidade de Agua; Isa = Indicador de
Saturago do Sistema Produtor; Iag = Indicador de Abastecimento de Agua.
Fonte: A autora (2022).

A quantidade de residuos coletados cresceu em todas as regides do pais. Em Pau
dos Ferros, a alta taxa do servico de coleta verificada em todos 0s bairros, estd acima da
média de crescimento do setor no pais, no Nordeste e no Rio Grande do Norte, que em
uma década, passaram de 88% para 92%, de 75% para 81% e de 85% para 89%
respectivamente (ABRELPE, 2020).

O municipio de Pau dos Ferros produz mais de 10 mil toneladas de residuos
solidos por ano, com média de 30,4 toneladas/dia e geracdo per capita de 1,03 kg/hab.dia,
sendo que 90% da populacéo é atendida pelos servigos de limpeza urbana (RIO GRANDE
DO NORTE, 2019). O Icr mostrou uma taxa de cobertura superior a apresentada no Plano
Estadual de Gestdo Integrada de Residuos Solidos, com atendimento maior que 96% em
todos os bairros analisados.

A coleta dos residuos solidos em Pau dos Ferros é feita por meio de seis rotas
ordinérias e duas rotas especiais (Quadro 20). Sendo uma realizada na zona central da
cidade, depois do horario de encerramento das atividades comerciais; e outra, aos
domingos, que além de contemplar o bairro Centro, também atende as principais pracas,
bares e estabelecimentos de lazer (NOBRE et al., 2021). O recolhimento dos residuos é
executado por trés caminhGes compactadores, com capacidade de 14 m3 cada, que

realizam em média seis descargas diarias no lixdo do municipio (LUNES, 2017).
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Quadro 20 — Rotas da coleta de residuos sélidos em Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte,

Brasil
Rota Dia Bairros atendidos/Areas de coleta diferenciadas Horério
. Manoel Deodato Manha
Séo Benedito (SB1) Tarde
Segunda, _
Paraiso (P1), Sdo Judas Tadeu (SJT1) Manhi
2 quarta e _ _ _
) Domingos Gameleira, Manoel Domingos e Nova Pau dos Ferros Tarde
sexta
3 Jodo XXIlI Manha
Chico Caja Tarde
Terga, Alto do Agude (AA1L), Riacho do Meio (RM1), Bela Vista Manha
4 quinta e
s4bado Séo Geraldo Tarde
Segunda a ]
5 ] Centro Noite
sébado
Paraiso (P2), Riacho do Meio (RM2) Manha
6 Terca, - -
) Alto de Agude (AA2), Princesinha Tarde
quinta e i
] Sé&o Judas Tadeu (SJT2), Sdo Benedito (SB2) Manha
7 sdbado
Aluizio Didgenes, Nac¢Ges Unidas e Zeca Pedro Tarde
8 Domingo Praca de eventos, Posto carioca, Independéncia e Centro Manha

Fonte: Adaptado de Nobre et al. (2021).

O S&o Benedito, um dos bairros mais populosos e antigos da area urbana, € o que

evidencia mais obstaculos para a execucdo do servigo de coleta. Os impedimentos

consistem, principalmente, no estreitamento dos logradouros do bairro, que apresentam

ruas com pequena largura, atrapalhando o deslocamento de veiculos de maior carga
(LUNES, 2017).

Com a dificuldade de acesso pelos caminh@es coletores ocorrem impasses com 0s

moradores, como a quebra de calgadas e meio-fio (Figura 8). Apesar disso, ndo houve

prejuizo a coleta dos residuos que atende 100% dos domicilios (Ice = 1,00).
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Figura 8 — Avarias no calgamento e meio-fio em rua no bairro Sdo Benedito, em Pau dos Ferros,

Rio Grande do Norte, Brasil

Fonte: Lunes (2017).

4.2.3.2 Indicador de Tratamento e Saturacdo de Residuos Solidos — Igr € Isr

A cidade de Pau dos Ferros ndo trata os residuos sélidos que produz (Figura 9),
sendo dispostos em um vazadouro a céu aberto (OLIVEIRA JUNIOR e VALONES,
2020; VALONES e SILVA, 2018), que contraria as prerrogativas da Lei N° 12.305/2010
(BRASIL, 2010).

Figura 9 — Lixao de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

s e X

Fonte: A autora (2019).

Apesar do uso de lixdes para a destinagdo de residuos solidos ser ilegal desde

2010, essa ainda € uma pratica comum em uma parcela dos paises em desenvolvimento
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(NAVEEN, 2017) e uma realidade que persiste em municipios de todas as regides do
Brasil (ABRELPE, 2020; PINHEIRO e MOCHEL, 2018).

O lixdo de Pau dos Ferros, que esta situado a quatro quilémetros da zona central
da cidade, tem uma area total em torno de 2,73 hectares. Enquanto que, o local destinado
ao aterro sanitario possui cerca de 6 hectares, embora ainda ndo haja licenca ambiental
para sua construcdo (LOPES et al., 2016). A implantacdo do aterro sanitario no municipio,
teve inicio em 2001, mas ndo chegou a ser concluida, em detrimento das muitas
irregularidades apresentadas (LUNES, 2017).

N&o ha um sistema de coleta seletiva implementado no municipio, mas existe a
segregacdo de materiais reciclaveis realizada de modo informal e auténomo por 20
catadores nas ruas da cidade e 24 no proprio no lixdo, alguns deles residindo no local
(MORAIS, 2018), como pode ser visto na Figura 10.

Figura 10 — Residéncias no lix&o de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Fonte: A autora (2019).

Diante da situacéo irregular, no que se refere ao tratamento e destinacdo de
residuos sélidos em Pau dos Ferros, 0 lgr teve pontuacdo igual a zero. Na inexisténcia de
um sistema de tratamento adequado, pode-se ponderar que este ja estd saturado, e por

isso, 0 Isg também foi considerado com valor nulo.
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4.2.3.3 Indicador de Residuos Solidos — Irs

O Irs mostrou pontuacdo muito condensada entre os bairros (desvio-padrdo =
0,00) com valor de 0,33 para 75% deles. Enquanto que, 25% dos bairros (Manoel
Domingos, Manoel Deodato, Paraiso, Domingos Gameleira e Zeca Pedro) tiveram valor
de 0,32 (Tabela 12).

Tabela 12 — Dados de célculo do Irs e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Bairro Icr lor Isr Irs Classificacdo
Alto do Agude 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Aluizio Diégenes 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Bela Vista 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Centro 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Chico Caja 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Domingos Gameleira 09 0,00 0,00 0,32 Baixa salubridade
Frei Damiéo 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Jodo XXIII 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Manoel Deodato 0,97 0,00 0,00 0,32 Baixa salubridade
Manoel Domingos 0,97 0,00 0,00 0,32 Baixa salubridade
Nac¢des Unidas 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Nova Pau dos Ferros 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Paraiso 0,97 0,00 0,00 0,32 Baixa salubridade
Princesinha do Oeste 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Riacho do Meio 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Séo Benedito 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Séo Geraldo 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
S&0o Judas Tadeu 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Séo Vicente de Paula 1,00 0,00 0,00 0,33 Baixa salubridade
Zeca Pedro 0,97 0,00 0,00 0,32 Baixa salubridade

Legenda: Icr = Indicador de Coleta de Residuos S6lidos; Igr = Indicador de Tratamento e Disposi¢do Final
dos Residuos Solidos; Isg = Indicador de Saturagdo do Tratamento e Disposicéo Final de Residuos Sélidos;
Irs = Indicador de Residuos Sélidos.

Fonte: A autora (2022).

A variagdo minima do Irs, indica a homogeneidade no setor de residuos sélidos,
devido, especialmente, a pontuacédo do Igr € Isr que foi a mesma e do Icr que apresentou

altas taxas de cobertura para todos os bairros.
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4.2.4 Controle de vetores

O indicador de 22 ordem Icv € constituido pela média ponderada dos indicadores
de 3% ordem lvp, Ive e lvi. A seguir, sdo apresentados os resultados referente a pontuacao
de cada um deles, bem como a classificacdo de salubridade ambiental. E por fim, os

valores e categorizacdo do Icv também sédo mostrados.

4.2.4.1 Indicador de Dengue — lvp

Casos de dengue foram registrados em todas as localidades avaliadas no estudo e
por isso, o valor do Ivp = 0,25 foi 0 mesmo para os bairros, categorizados como insalubres
para este indicador (lvp < 0,25). O Nova Pau dos Ferros foi o bairro que teve menor
numero de notificagfes, com cinco registros; e o maior, foi o Centro com 200 ocorréncias
relatadas no ano de 2019.

De acordo com dados apresentados no Boletim Epidemioldgico de Arboviroses
da Secretaria de Saude Publica, Pau dos Ferros enquadra-se como municipio com
transmissdo de dengue nos Ultimos 5 anos, pois apresentou 668 casos notificados e 23
casos confirmados, com uma incidéncia/100mil habitantes de 2213 registros.

Em relacdo ao controle de vetores, o lvp foi o indicador mais recorrente em outros
ISAs aplicados em diferentes lugares do Brasil, que reflete o cenario epidémico que ha
da doenga no pais (SILVA et al., 2017; OLIVEIRA, 2014; VALVASSORI e
ALEXANDRE, 2012).

Na maior parte das situacdes, a ocorréncia da dengue estava associada a
intermiténcia do abastecimento publico e a necessidade de estocagem domiciliar de agua
para o consumo humano (DUARTE, BEZERRA e GONCALVES, 2021), realidades
também constatadas nos bairros de Pau dos Ferros, especialmente no Centro, que teve um
dos piores indicadores de abastecimento de agua (las = 0,33), devido a baixa cobertura
de agua (Ica = 0,66) e 0 maior nimero de casos de dengue da area urbana.

Os casos de dengue em Pau dos Ferros refletem o cenario hiperendémico da
doenca no Brasil, que tem um namero crescente de notificacdes anuais (CUNHA et al.,
2021). De 30 de dezembro de 2019 a 12 de marco de 2020, houve 0 aumento de 70% nos
registros de dengue no pais (FIGUEREDO et al., 2020), periodo que coincidiu com o
inicio da pandemia de COVID-19 e resultou em um surto simultdneo nas primeiras
semanas de 2020 (LORENZ, AZEVEDO e CHIARAVALLOTI-NETO, 2020).
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A ocorréncia conjunta da dengue com a provocada pelo SARS-Cov-2, ambas com
alta taxa de mortalidade (RABIU et al., 2021), preocupa especialistas de todo o0 mundo,
devido a ja insuficiente infraestrutura de salde publica, existente em paises em
desenvolvimento como o Brasil (LONE e AHMAD, 2020), e maiormente, nas cidades do
interior (HALLAL et al., 2020).

4.2.4.2 Indicador de Esquistossomose — Ive

Em 70% dos bairros, que ndo apresentaram nenhum caso de esquistossomose, 0
Ive foi igual a 1,0, indicando situacédo salubre para este indicador (Ive > 0,76). Enquanto
que, em 30% das localidades, houve a ocorréncia da doenca, com Ive = 0,25, que denota
ambiente de insalubridade (lve <0,25) para os bairros Bela Vista, Nag¢des Unidas, Riacho
do Meio, S&o Benedito, S&o Geraldo e Zeca Pedro (Quadro 21).

Quadro 21 — Ocorréncia de esquistossomose nos bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do

Norte, Brasil
Bairros Situacéo
Bela Vista, Conjunto Nag¢des Unidas, Riacho do Meio, Séo Com ocorréncia de
Benedito, S&o Geraldo e Zeca Pedro esquistossomose

Alto do Acude, Aluisio Didgenes, Centro, Chico Caja, Domingos
Gameleira, Frei Damido, Jodo XXIII, Manoel Deodato, Manoel Sem ocorréncia de
Domingos, Nova Pau dos Ferros, Paraiso, Princesinha, Sdo Judas esquistossomose

Tadeu e S&o Vicente de Paula
Fonte: SESAP (2019).

A esquistossomose foi a doenca de menor recorréncia nos ISAs calculados na
regido semiarida do Brasil (ROCHA et al., 2019; RIBEIRO et al., 2018; PEREIRA,
2016), com numeros de casos baixos ou inexistentes, que podem ser explicados pelo fato
do agravo ser transmitido, entre outras formas possiveis, a partir do contato com larvas
do parasita em corpos hidricos Iénticos, que dada a condi¢do climética, sdo escassos

naqueles locais.
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4.2.4.3 Indicador de Leptospirose — Iy

Em 75% dos bairros, que ndo apresentaram nenhum caso de leptospirose, 0 Ivi
foi igual a 1,0, indicando situagdo salubre para este indicador (IvL > 0,76). Enquanto que,
em 25% das localidades, houve a ocorréncia da doenca, com |y = 0,25, que denota
ambiente de insalubridade (lvL < 0,25). A situag¢do dos bairros quanto a leptospirose é

apresentada na Quadro 22.

Quadro 22 — Ocorréncia de leptospirose nos bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte,

Brasil
Bairros Situagéo
Bela Vista, Conjunto Nac¢des Unidas, Manoel Deodato, Com ocorréncia de
Riacho do Meio e Sdo Benedito leptospirose

Alto do Agude, Aluisio Didgenes, Centro, Chico Caja, Domingos
Gameleira, Frei Damido, Jodo XXIII, Manoel Domingos, Nova Pau Sem ocorréncia de
dos Ferros, Paraiso, Princesinha, Sdo Geraldo, Sao Judas Tadeu, Sdo leptospirose

Vicente de Paula e Zeca Pedro
Fonte: SESAP (2019).

Nos ISAs que foram mensurados em municipios e estados do territorio nacional,
0s numeros mais elevados de registros de leptospirose estiveram relacionados a
alagamentos e acontecimento de cheias (SILVA et al., 2017; VALVASSORI e
ALEXANDRE, 2012).

4.2.4.4. Indicador de Controle de Vetores — lcv

O Icv foi o indicador de 22 ordem que apresentou a pontuacdo mais elevada entre
os bairros, o que sugere controle da ocorréncia de dengue, leptospirose e esquistossomose
em Pau dos Ferros. Sua média foi de 0,81+0,23, com valor maximo de 0,81 e minimo de
0,25 (Tabela 13).
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Tabela 13 — Dados de calculo do Icv e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Bairro lvp lve v lev Classificacdo
Alto do Agude 0,25 | 1,00 1,00 0,81 Salubre
Aluizio Diégenes 0,25 | 1,00 1,00 0,81 Salubre
Bela Vista 0,25 | 0,25 | 0,25 0,25 Insalubre
Centro 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Chico Caja 0,25 | 1,00 1,00 0,81 Salubre
Domingos Gameleira 0,25 | 1,00 1,00 0,81 Salubre
Frei Damido 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Jodo XXIII 0,25 1,00 1,00 0,81 Salubre
Manoel Deodato 0,25 | 1,00 | 0,25 0,44 Baixa salubridade
Manoel Domingos 0,25 | 1,00 1,00 0,81 Salubre
Nacdes Unidas 0,25 | 0,25 | 0,25 0,25 Insalubre
Nova Pau dos Ferros 0,25 1,00 1,00 0,81 Salubre
Paraiso 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Princesinha do Oeste 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Riacho do Meio 0,25 | 0,25 | 0,25 0,25 Insalubre
Séo Benedito 0,25 | 0,25 | 0,25 0,25 Insalubre
Séo Geraldo 0,25 | 0,25 | 1,00 0,63 Média salubridade
Sé&o Judas Tadeu 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Séo Vicente de Paula 0,25 | 1,00 | 1,00 0,81 Salubre
Zeca Pedro 0,25 | 0,25 | 1,00 0,63 Média salubridade

Legenda: Icy = Indicador de Controle de Vetores; Ivp = Indicador de Dengue; Ive = Indicador de
Esquistossomose; v = Indicador de Leptospirose.
Fonte: A autora (2022).

No que se refere ao Icv, a baixa incidéncia de esquistossomose (taxa de lve = 25%)
e leptospirose (taxa de Ivi. = 30%) indica que as doencas estéo controladas nos bairros de
Pau dos Ferros (SESAP, 2019). Segundo a Secretaria de Saude Estadual (2019), 0 mesmo
ndo foi observado para a ocorréncia de dengue (taxa do Ivp = 100%), responsavel pela
diminuigdo da pontuacéo final do Icv. Situacdo também observada na aplicacdo do ISA
em Goias (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019).
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4.2.5 Condicao socioecondmica

O indicador de 22 ordem Isg é constituido pela média aritmética dos indicadores
de 3% ordem Isp, Irr € lIep. A seguir, sdo apresentados os resultados referentes a pontuagéo
de cada um deles, bem como a classificacdo de salubridade ambiental. E por fim, os

valores e categorizacdo do Ise tambem s&o mostrados.

4.2.5.1 Indicador de Saude Publica — Isp

A pontuagéo média do Isp nos bairros foi de 0,18+0,22 e apresentou disparidades
extremas, com valores que variaram de 0,00 a 1,00. O Nova Pau dos Ferros foi 0 Unico
bairro que alcangou pontuacdo méaxima em relacdo a satde publica com Isp = 1,0. Quanto
a avaliacdo da salubridade do Isp, 5% dos bairros foram classificados como salubres; 25%
como baixa salubridade; e 70% como insalubres.

Destes bairros insalubres, 25% apresentaram o Isp com valor igual a zero: Centro,
Princesinha, Riacho do Meio, S&o Benedito e S&o Judas Tadeu, pois concentraram maior
taxa de mortalidade infantil ligada a doencas de veicula¢do hidrica, e de mortalidade

infantil e de idosos relacionada a doencas respiratorias.

4.2.5.2 Indicador de Renda — Irr

A pontuagdo média do Irr foi de 0,43£0,19, variando entre os bairros, de 0,20 a
0,85. O valor maximo e minimo do indicador foi no Bela Vista (Ire = 0,85) e no Chico
Caja (Irr = 0,20), respectivamente. Quanto a avaliacdo da salubridade do Irr, 5% dos
bairros foram classificados como salubres; 35% com média salubridade, 55% como baixa

salubridade; e 5% como insalubres.

4.2.5.3 Indicador de Escolaridade — lep

A pontuacéo média do lep nos bairros foi de 0,50+0,35 e apresentou disparidades
extremas, com valores que variaram de 0,00 a 1,00. O Aluisio Didgenes, o Centro, 0
Manoel Domingos e 0 Zeca Pedro foram os unicos bairros que alcangaram pontuacéo
méaxima em relagéo ao nivel de escolaridade com lep = 1,0. Enquanto que, os bairros Jodo

XXII1 e Manoel Deodato apresentaram valores nulos (lep = 0,00). Quanto a avaliacdo da
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salubridade do Iep, 30% dos bairros foram classificados como salubres; 20% como média

salubridade, 30% como baixa salubridade; e 20% como insalubres.

4.2 .5.4 Indicador Socioecondmico — Isg

O bairro que obteve o Ise mais baixo foi 0 S&o Geraldo (0,19) e o mais alto (0,78),
0 Nova Pau dos Ferros. A pontuacdo média do indicador foi de 0,37+0,17. Quanto a
avaliacdo da salubridade do Isg, 5% dos bairros foram classificados como salubres; 20%
como média salubridade, 55% como baixa salubridade; e 20% como insalubres (Tabela
14).

Tabela 14 — Dados de célculo do Ise e sua respectiva classificagdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Bairro Isp IrD leo Ise Classificacdo
Alto do Agude 0,09 | 0,30 | 0,55 0,31 Baixa salubridade
Aluizio Dibégenes 0,30 | 0,70 | 1,00 0,67 Média salubridade
Bela Vista 0,29 | 0,85 | 0,59 0,58 Média salubridade
Centro 0,00 | 0,38 | 1,00 0,46 Baixa salubridade
Chico Caja 0,24 | 0,20 | 0,40 0,28 Baixa salubridade
Domingos Gameleira 0,30 | 0,72 | 0,34 0,45 Baixa salubridade
Frei Damiéo 0,02 | 0,30 | 0,37 0,23 Insalubre
Jodo XXIII 0,24 | 0,58 | 0,00 0,27 Baixa salubridade
Manoel Deodato 0,25 | 0,37 | 0,00 0,21 Insalubre
Manoel Domingos 0,17 | 0,70 1,00 0,62 Meédia salubridade
Nacbes Unidas 0,18 | 0,30 | 0,55 0,34 Baixa salubridade
Nova Pau dos Ferros 1,00 | 0,50 | 0,83 0,78 Salubre
Paraiso 0,16 | 0,38 | 0,37 0,30 Baixa salubridade
Princesinha do Oeste 0,00 | 0,27 | 0,95 0,41 Baixa salubridade
Riacho do Meio 0,00 | 0,70 0,02 0,24 Insalubre
Séo Benedito 0,00 | 0,70 | 0,47 0,39 Baixa salubridade
Séo Geraldo 0,09 | 0,38 | 0,10 0,19 Insalubre
Sdo Judas Tadeu 0,00 | 0,30 | 0,52 0,27 Baixa salubridade
Séo Vicente de Paula 0,30 | 0,53 | 0,38 0,40 Baixa salubridade
Zeca Pedro 0,30 | 0,47 | 1,00 0,59 Média salubridade

Legenda: Isp = Indicador de Saude Publica; Irp = Indicador de Renda; lep = Indicador de Educacao; Ise =
Indicador Socioecondmico.
Fonte: A autora (2022).



122

Quanto ao Isg, a baixa renda, a mortalidade infantil e a baixa escolaridade
explicam a vulneravel situacdo socioecondmica na maior parte dos bairros de Pau dos
Ferros. Quase metade da populagéo (40,5%) tinha rendimento nominal mensal per capita
de até 1/2 salario minimo (IBGE, 2010).

4.2.6 Indicador de Salubridade Ambiental — ISA

O indicador de 12 ordem ISA € constituido pela média ponderada dos indicadores
de 22 ordem lag, Ies, Irs lcv, IrH € Ise. A partir da pontuacdo do indicador, a classificagéo
do nivel de salubridade ambiental foi determinada. Os resultados podem ser verificados
na Tabela 15.

Tabela 15 — Dados de calculo do Isa e sua respectiva classificacdo de salubridade, para os 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil

Populagéo
Nome do bairro estimada las les Irs lev  Ise  ISA Situacao
(hab.)

Alto do Acude 1404 0,39 023 0,33 081 0,31 0,33 Baixa salubridade
Aluisio Didgenes 413 0,38 0,09 033 081 0,67 031 Baixasalubridade
Bela Vista 513 0,38 011 0,33 0,25 0,58 0,26 Baixa salubridade
Centro 6464 0,33 027 0,33 081 046 0,34 Baixasalubridade
Chico Caja 760 0,39 0,07 0,33 081 0,28 0,29 Baixa salubridade

Nacdes Unidas 987 0,26 025 0,33 0,25 0,34 0,25 Insalubre
Domingos Gameleira 464 0,37 0,10 032 0,81 0,45 0,30 Baixa salubridade
Frei Damido 1686 0,35 021 0,33 081 0,23 0,32 Baixa salubridade
Jodo XXIII 753 0,37 025 0,33 081 0,27 0,33 Baixa salubridade
Manoel Deodato 698 0,27 025 0,32 044 021 0,27 Baixa salubridade
Manoel Domingos 1035 0,37 030 0,32 081 0,62 0,36 Baixa salubridade
Nova Pau dos Ferros 124 0,39 0,00 0,33 081 0,78 0,30 Baixa salubridade
Paraiso 1077 0,38 016 0,32 081 0,30 0,31 Baixa salubridade
Princesinha 2074 0,34 030 0,33 081 041 0,34 Baixasalubridade

Riacho do Meio 2638 0,38 0,04 033 025 0,24 0,23 Insalubre
S&o Benedito 4080 0,33 0,28 0,33 0,25 0,39 0,28 Baixa salubridade
Séo Geraldo 1383 0,36 0,17 0,33 0,63 0,19 0,29 Baixasalubridade
S&o Judas Tadeu 1889 0,38 0,23 0,33 0,81 0,27 0,33 Baixa salubridade
S&o Vicente de Paula 310 0,39 0,06 033 081 040 0,30 Baixasalubridade
Zeca Pedro 413 0,38 0,03 032 0,63 059 0,27 Baixasalubridade

Legenda: hab. = habitantes, Iag = Indicador de Abastecimento de Agua, les = Indicador de Esgotamento
Sanitério, Irs = Indicador Residuos Soélidos, lcy = Indicador Controle de Vetores, Ise = Indicador
Socioecondmico.

Fonte: A autora (2022).
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Mediante avaliacdo do conhecimento produzido, foi verificado que uma parte dos
indicadores de 12, 22 e 32 ordem mostraram resultados similares entre os bairros avaliados,
que serdo detalhados em seguida. O ISA apresentou média de 0,30+0,03, que mostra uma
baixa variabilidade entre os bairros, apesar das oscilag6es acentuadas no valor do Igs, lcv

e Ise (Figura 11).

Figura 11 — Gréfico boxplot com informagdes de primeiro quartil, méximo, média, minimo e
terceiro quartil dos indicadores de 22 ordem lag, les, Irs, lcv, Irn, Ise € de 12 ordem ISA dos 20

bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil
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Fonte: A autora (2022).

Dos 20 bairros avaliados, 10% foram classificados como insalubres (Figura 12):
Nacdes Unidas (ISA = 0,25) e Riacho do Meio (ISA = 0,23). Enquanto que, 90% dos
bairros foram categorizados como de baixa salubridade, com variacéo entre 0,26 a 0,36.
Os indicadores de 22 ordem, que mais influenciaram no baixo resultado do ISA, para todos
os bairros, foram o Irn € 0 Igs. Por outro lado, o indicador de 22 ordem Icv foi 0 que teve
maior interferéncia, para elevar a pontuacéo do ISA, nos bairros estudados (Figura 12).

Na avaliacdo da pandemia, observou-se ainda, a influéncia socioeconémica nos
niveis de salubridade ambiental, j& que popula¢des com baixa renda sdo mais expostas a
contaminacdo por doencas infecciosas, incluindo pelo SARS-CoV-2, devido a falta de

acesso a saneamento basico e a agua tratada (PARIKH et al., 2020).
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Figura 12 — Cartograma da classificagdo de salubridade ambiental do lag, les, Irs, lcv, IrH € Ise

nos 20 bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil
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Fonte: A autora (2022).



125

4.2.6.1 Analise dos ISAs aplicados no semiarido do Brasil

Ha quase duas décadas, o primeiro ISA foi mensurado, pela primeira vez, no
semiarido do Brasil, por meio de uma pesquisa realizada no povoado Ilha do Ouro,
situado em Porto da Folha, no estado de Sergipe (NERI, 2005).

Contudo, a expressiva determinagdo do Indicador de Salubridade Ambiental em
zonas semiaridas foi recente, tendo sido a maior parte dos trabalhos efetivados nos
altimos cinco anos e, predominantemente, no ano de 2021, que reuniu 27% das
utilizagdes. Entre 0 ano de 2018 a 2022, foram medidos 72% dos ISAs.

Desde 0 uso pioneiro, o ISA foi adotado para determinar a salubridade ambiental
em 11 localidades, distribuidas em seis dos nove estados, que abrigam o semiarido
brasileiro.

Os estados do Rio Grande do Norte — RN e de Pernambuco — PE acumulam, cada
um, igualmente, 33% das aplica¢Ges. Enquanto que, o estado de Sergipe — SE possui 18%
dos estudos do ISA. E por fim, os estados do Ceara — CE, Bahia — BA e Paraiba — PB
concentram 9% dos usos do indicador. Os estados que ainda ndo tem ISA calculado, para
sua regido semiarida, sdo Alagoas — AL, Piaui — P1 e Minas Gerais — MG.

A pontuagdo média do ISA, na area semidrida do territorio nacional, foi de
0,53+0,16. A melhor situacdo de salubridade ambiental foi verificada no municipio de
Propria — SE (ISA = 0,77), sendo considerado o Unico salubre. A pior condic¢do, em Pau
dos Ferros — RN (ISA = 0,30), sendo classificado como de baixa salubridade.

Em relacdo aos demais lugares que tiveram seus respectivos ISAs calculados, 50%
foram categorizados como de média salubridade (Mossor6 — RN, Caruaru — PE e
Beberibe — CE), com variagdo de 0,72 < ISA < 0,53; e 50% como de baixa salubridade
(Pau dos Ferros — RN, Macaparana — PE, Campina Grande — PB, Porto da Folha — SE e
Itaguacu — BA), com variagdo de 0,30 < ISA <0,45. Nenhum dos municipios analisados
foi considerado insalubre (Figura 13).
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Figura 13 — Geoespacializacdo da classificacdo de salubridade ambiental no semiarido

brasileiro, a partir do uso do ISA

-42°0" -40°0' -38°0" -36°0"
6 '
Oceano Atldantico
9
10
CE
% RN 5
(=} (=}
2 ©
1
PI
PB
2
=5 =)
% 7 %
PE 8
= =)
S S
: BA 0
1
SE
Sistema Geodésico de
Referéncia - SIRGAS 2000
0 () 150 km
-42°0" -40°0' o -38°0" -36°0" .
-75°0" -60°0" -45°0"
—{ Legenda - Classiticacdo ISA “
. Baixa salubridade Salubre
:g ;2 Média salubridade Municipios sem informag¢io
Artigo Autor/Ano Local de aplicagio | ISA
. 1 Valones (2022) Pau dos Ferros - RN | 0,30
Brasil
= 5 2 Moura e Morais (2019) Macaparana - PE | 0,34
S| Oceano S 2 Rocha et al. (2019) Campina Grande - PB | 0,37
Pacifico 4 Neri (2005) Porto da Folha - SE | 0,40
5 Cunha (2014) Itaguagu - BA 0,45
R ) 6 Lima (2021) Beberibe - CE 0,53
(=3 [=]
‘é’ ‘ :c'_ 7 Ribeiro et al. (2018) Caruaru - PE 0,54
' Oceano Atldntico | * 8 |Duarte, Bezerra ¢ Gongalves (2021) |  Caruaru-PE | 0,54
9 Peixoto et al. (2018) Mossord - RN 0,65
10 Pereira (2016) Mossor6 - RN 0,72
11 Rodrigues Junior (2021) Propria - SE 0,77

-75°0" -60°0" -45°0"

Fonte: A autora (2022).




127

4.4 AVALIACAO DA RELACAO ENTRE ISA E COVID-19

4.4.1 Geoespacializacédo do ISA, dos casos confirmados e de dbitos por COVID-19

Nos 20 bairros avaliados de Pau dos Ferros, 2638 casos de COVID-19 e 18 ¢6bitos
foram diagnosticados até a 212 semana epidemioldgica de 2021. A média de casos por
bairro foi de 87,50+108,21, variando de 19 a 385 casos.

A maior incidéncia da COVID-19 foi registrada no Sdo Benedito com 15%
registros, seguido do Centro (14%); S&o Judas Tadeu (11%); Princesinha (8%); Joédo
XXIII e Riacho do Meio (7%); NacBes Unidas (6%); Manoel Deodato (5%); Paraiso e
Alto do Acgude (4%); Frei Damido (3%); Chico Caja, Sdo Geraldo, Domingos Gameleira,
Aluisio Diogenes, Sdo Vicente de Paula, Bela Vista e Manoel Domingos (2%); Zeca
Pedro e Nova Pau dos Ferros (1%), que teve o menor nimero de casos com 19
notificagOes (Figura 14).

Figura 14 — Cartograma da salubridade ambiental, dos casos confirmados e ébitos por COVID-

19 nos bairros de Pau dos Ferros, Rio Grande do Norte, Brasil
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Fonte: A autora (2022).
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O primeiro caso de COVID-19 ocorreu em 05 de abril de 2020 e se tratou de uma
mulher de 32 anos, residente no bairro Riacho do Meio (RIO GRANDE DO NORTE,
2020). O primeiro oObito oficial foi registrado em 07 de maio de 2020, a vitima era um
homem de 76 anos, que nédo teve o bairro em que residia divulgado (RIO GRANDE DO
NORTE, 2020).

Até 28 de maio de 2021, a razdo entre 0 nimero de 6Obitos e 0 nUmero de casos
confirmados notificados pela COVID-19, foi mais alta nos bairros Centro, Chico Caja e
Riacho do Meio (1,7%). Dos dois bairros classificados pelo ISA como insalubres, a taxa
de letalidade foi maior no Riacho do Meio (1,7%), em contraste a do Nacgdes Unidas

(0,6%), como é mostrado na Figura 15.

Figura 15 — ISA e taxa de letalidade da COVID-19 para os 20 bairros de Pau dos Ferros, Rio
Grande do Norte, Brasil
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Fonte: A autora (2022).

A menor taxa de letalidade (0,3%) foi observada no bairro Sdo Benedito,
classificado pelo ISA como de baixa salubridade. Dos 20 bairros avaliados, 13 tiveram
taxa de letalidade nula: Alto do Acude, Aluisio Didgenes, Bela Vista, Domingos
Gameleira, Frei Damido, Manoel Deodato, Manoel Domingos, Nova Pau dos Ferros,

Paraiso, Princesinha, Sdo Geraldo, Sdo Vicente de Paula e Zeca Pedro.
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A pandemia alcangou 100% dos bairros de Pau dos Ferros e em 65% deles nédo
houve registro de Obitos até a data de 28 de maio de 2021.

Os resultados mostram que, em um mesmo municipio, ainda que haja similaridade
da pontuacg&o dos indicadores entre 0s bairros, ha heterogeneidade no nivel de salubridade
e na ocorréncia da COVID-19. Esses diferentes valores podem estar associados a
inimeros fatores intervenientes (ALBUQUERQUE e RIBEIRO, 2020; KERR et al.,
2020), como por exemplo, o abastecimento de agua e a reserva hidrica disponivel.

Em relagdo a COVID-19 em Pau dos Ferros, a transmissdo da doenca poderia ter
sido amplificada, devido ao movimento pendular, provocado pelo intenso fluxo de
pessoas, que passam pela cidade diariamente (DANTAS, CLEMENTINO e FRANCA,
2015). Como também, em funcéo da baixa salubridade ambiental e das fragilidades, em
servicos centrais no combate a pandemia, como 0 acesso continuo a agua potavel e rede
de esgoto (EKUMAH et al., 2020).

Entretanto, deve-se considerar que a evolugdo da pandemia se encontrava em
momentos distintos em cada local do Brasil (AQUINO et al., 2020). As tendéncias dos
casos mostraram gque o SARS-CoV-2, se espalhava de forma heterogénea e com uma
velocidade diferente, nas cidades do interior do Nordeste do pais (HALLAL et al., 2020;
COSTA DE ASSIS et al., 2021), sendo possivel que os dados estivessem subestimados
(subnotificacdo), situacdo que acontecia em outras localidades do Brasil (AQUINO et al.,
2020).

A subnotificagdo acontece primeiro, pelo retardamento que ha entre 0 momento
de contaminacdo, apresentacdo dos sintomas iniciais, coleta e resultado dos exames
(KERR et al., 2020). Segundo, pela incerteza, demora e equivoco na sincronizacdo dos
dados entre as secretarias municipais e estaduais de satde (JORGE et al., 2021), que
explica o ocorrido com a divulgagéo do primeiro caso confirmado de CODIV-19 em Pau
dos Ferros, noticiado pela prefeitura, em 13 de abril de 2020 (PAU DOS FERROS, 2020);
e pela Secretaria de Saude estadual em 05 de abril de 2020 (SESAP, 2020). Por fim,
devido a propria subnotificacdo, pelas limitacfes de testagem em massa da populacdo
(AQUINO et al., 2020).

Existem evidéncias da transmissdo do novo coronavirus antes da confirmacao dos
primeiros casos oficiais (SOUZA et al., 2020), tanto que, o primeiro ébito por COVID-
19 em Pau dos Ferros so foi confirmado apds a morte da vitima (SESAP, 2020). Situacao
similar aconteceu na capital do estado vizinho, o Ceara, que em uma investigagdo

retrospectiva mostrou que 50 casos de COVID-19 haviam sido confirmados um dia apds
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a notificacdo de Wuhan & OMS em janeiro (CEARA, 2020). Sendo que a notificacdo do
primeiro caso da doenca no pais, foi divulgada em 26 de fevereiro de 2020, no estado de
Sdo Paulo.

Em Pau dos Ferros, todos os bairros apresentaram taxa de letalidade abaixo da
média nacional, que era de 2,7 % em abril de 2021 (BRASIL, 2021) e o padrdo de
distribuicdo dos casos no municipio sugeria que os efeitos da pandemia podiam ter sido
amenizados, por causa da implementacao precoce, pelo poder publico local, de medidas
restritivas para contencdo do virus, como: a declaragdo do estado de emergéncia; a criagdo
de comité de monitoramento da COVID-19; a alocacgdo de barreiras sanitarias; a proibi¢do
de aglomeracdes; a suspensao temporaria de aulas presenciais nas escolas e instituicoes
de ensino; a identificacdo e isolamento dos casos e contatos confirmados; a recomendacéo
do distanciamento social, da etiqueta respiratdria e do uso de méscaras (AQUINO et al.,
2020; DEHNING et al., 2020; PAU DOS FERROQOS, 2020).

Também estdo relatadas na literatura técnico-cientifica, a influéncia de aspectos
meteoroldgicos e socioecondmicos, como condigdes associadas a menor taxa de
transmissdo, baixa gravidade da COVID-19 ou menor tempo de viabilidade do SARS-
CoV-2. Todas essas condigdes sdo caracteristicas do municipio de Pau dos Ferros, e
podem explicar a conjuntura da pandemia local. Entre os fatores de clima, cita-se a alta
exposicdo solar (ALBUQUERQUE e RIBEIRO, 2020) e a ocorréncia de elevadas
temperaturas (SHARIFI e KHAVARIAN-GARMSIR, 2020).

E entre as varidveis socioecondmicas, menciona-se a baixa densidade
populacional que favorece, naturalmente, o distanciamento social (BRAUER et al., 2020;
HAMIDI, SABOURI e EWING, 2020), a faixa etaria da populacdo, que em Pau dos
Ferros é composta, predominantemente, por jovens e jovens adultos (IBGE, 2010), e
auséncia de transporte publico coletivo (FEDERGRUEN E NAHA, 2021; FERRETTI et
al., 2020).

Os questionamentos em torno do comportamento da COVID-19 em Pau dos
Ferros, no Brasil e no mundo nédo se esgotaram. As evidéncias reafirmam que o acesso ao
saneamento é essencial no controle da disseminagdo da doenca (SILVA et al., 2020;
EKUMAH et al., 2020; PARIKH et al., 2020).

Por outro lado, a vulnerabilidade de qualquer localidade, para ter maior ou menor
transmisséo e letalidade pelo SARS-Cov-2, ndo é determinada por um fator isolado

(MARINELLI et al., 2020). E a soma de diferentes variaveis, entre elas, as condicdes
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ambientais de salubridade ambiental de cada lugar, que ira influenciar no risco de
disseminacéo e obitos pela COVID-19 (ESLAMI e JALILI, 2020; WHO, 2020).

4.4.2 Andlise de Componente Principal - PCA

Os resultados da PCA estdo apresentados em trés grupos de correlacdo (e suas
respectivas variaveis sdo eles que serdo a seguir detalhados: 4.4.2.1 Indicador ISA e
COVID-19 (ISA, COV — C e COV - 0); 4.4.2.2 Indicadores de 22 ordem e COVID-19
(lag, Ies, Irs, lcv, Ise, COV — C e COV - 0); e 4.4.2.3 ISA, COVID-19, Escolaridade e
Renda (ISA, COV-C, COV - O, EAN, EAL, EFD, EMD, ESP, EPG, RMSM, R1SM,
R2SM e R3SM).

A porcentagem de variancia explicada (que € o quanto cada componente principal
explica aquele conjunto de dados), e de varidncia acumulada, dos fatores nas

componentes principais, sdo abaixo mostrados.

4.4.2.1 Correlacdo entre ISA e COVID-19

Pela proporcdo das variancias explicadas das trés componentes principais,
percebe-se que duas delas (PC1 e PC2) carregam a maior parte, 90.398% da variancia
total, da informacdo dos dados. As PCs da matriz de correlacdo amostral, com suas
respectivas proporc¢oes de variancia explicada e acumulada, da correlacdo ISA e COVID-

19, sdo visualizadas na Tabela 15.

Tabela 15 — Variancia explicada e acumulada das componentes principais

Componentes principais  Variancia explicada (%0) Variancia acumulada (%6)

1 57.913 57.913
2 32.485 90.398
3 9.602 100.00

Fonte: A autora (2022).

Todas as variaveis foram bem explicadas pelo modelo. Deste modo, 0s
indicadores relacionados a COVID-19 foram esclarecidos pela PC1, ao passo que, 0 ISA
foi explicado pela PC2, ambos com valores préximos de um, como é mostrado na Tabela
16.
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Tabela 16 — Autovetores das PC1 e PC2

Componentes Principais

Indicadores
1 2
ISA 0.240 0.971
cov-C 0.918 -0.111
Cov-0 0.915 -0.143

Legenda: ISA = Indicador de Salubridade Ambiental, COV — C = Casos confirmados de COVID-19, COV
— O = Obitos por COVID-19.
Fonte: A autora (2022).

A partir dos valores obtidos, foi verificada forte correlagcdo positiva, entre 0s
indicadores de COVID-19 (COV — C e COV - O) na PC1. Esta é uma associacao
esperada, que pode ser justificada, pelo fato de que o numero de 6bitos registrados, sao
também, parte da quantidade de casos confirmados de COVID-19, que tiveram como
desfecho, ndo a recuperacdo, mas o falecimento da vitima.

Na avaliagao deste estudo em Pau dos Ferros, a forte correlagdo entre COV —Ce
COV - 0O, pode representar que, quanto maior o numero de casos positivos de COVID-
19 em um bairro, maior a chance de obitos nesse local. Isto foi observado, na anélise da
relacdo casos confirmados por 6bitos em cada bairro, onde o Centro e o Sdo Judas Tadeu
ocuparam o segundo (358/13,57%) e terceiro (286; 10,84%) lugares, consecutivamente,
no numero/porcentagem de casos confirmados registrados. E foram o primeiro (Centro,
6/33,33%) e segundo (Séo Judas Tadeu, 4/22,22%) ranqueados, respectivamente, quanto
ao numero/porcentagem de 6bitos.

Comportamento similar, no mesmo periodo desta pesquisa (2020 e 2021), em
relacdo as notificacdes de COVID-19, foi verificado em vérios paises no mundo, a citar
os Estados Unidos — EUA e o Brasil — BR, que tiveram respectivamente o maior nimero
de habitantes que testaram positivo (EUA = 49.387.208 milhdes; BR = 22.157.726
milhGes) e que morreram (EUA = 791.514 mil; BR = 616.018 mil) por COVID-19
(OXFORD, 2021).

Por outro lado, nagdes como a India — IN tiveram mais pessoas positivas para a
COVID-19 (IN = 34.656.822 milhdes) e menor nimero de mortes (IN = 473.952 mil) que
0 Brasil, no mesmo periodo avaliado (OXFORD, 2021).

Deste modo, entre as possibilidades interpretativas da informacdo do modelo,
destaca-se que, objetivamente, quanto maior o nimero de casos, maior a chance de morte

pela doenca do novo coronavirus (ONDER et al., 2020).
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E embora o padrdo proporcional do gquantitativo de casos confirmados por
numeros de obitos tenha sido constatado em outras localidades, esse ndo deve ser um
aspecto avaliado, isoladamente, para predizer o motivo dos indices de transmissao e
mortalidade pelo SARS-CoV-2 (COSTA DE ASSIS et al.,, 2021; HEYMANN e
SHINDO, 2020).

Outros fatores, devem ser também considerados no entendimento dessa
correlagdo, como as condigdes ambientais (ESLAMI e JALILI, 2020), as medidas
politicas (IOANNIDIS, CRIPPS e TANNER, 2022), os aspectos meteoroldgicos
(ALBUQUERQUE e RIBEIRO, 2020), as caracteristicas socioeconémicas
(WHITEHEAD, TAYLOR-ROBINSON e BARR, 2021), a infraestrutura sanitaria
(PARIKH et al., 2020), a saude publica (WHO, 2020) e a densidade populacional
(PEREZ-MARTINEZ et al., 2022).

No quesito adensamento demografico, o Centro é o bairro mais populoso de Pau
dos Ferros com 6.464 habitantes, que equivale a 22,16% da populacdo do municipio.
Também, é o bairro que concentra, maiormente, a populacao flutuante da cidade, advinda
de mais de 30 municipios circunvizinhos diferentes, que busca no Centro, 0s servicos
bancérios, de alimentacdo e comerciais que ali estdo reunidos e disponibilizados
(SOUTO, SOUSA JUNIOR e LIMA JUNIOR, 2019).

Esse constante movimento pendular e aglomeracdo continua de pessoas
(DURAN-POLANCO e SILLER, 2021), sugere o maior volume de casos e 0bitos nesse
bairro. O Centro também é constituido de moradores que possuem em suas residéncias,
seu local de trabalho. Sendo constituido de servicos que ndo foram interrompidos e que
ndo tinham a opcdo de ser realizados remotamente, durante os periodos de maior
transmisséo e letalidade da pandemia.

Quanto a associacdo dos indicadores de COVID-19 com o ISA, ndo foram
estabelecidos padrbes de correlacdo positiva nem negativa, com base no conjunto de
dados analisado. Isoladamente, os dois indicadores foram bem explicados, pela PC1
(COVID-19) e pela PC2 (ISA) conforme é apresentado na Figura 17.
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Figura 17 — Mapa perceptual da ordenacdo dos vetores das variaveis de COVID-19 e ISA nas

duas componentes principais
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Fonte: A autora (2022).

4.4.2.2 Correlagéo indicadores de 22 ordem e COVID-19

As trés componentes principais (PC1, PC2 e PC3) explicaram, simultaneamente,
73.414% da variancia acumulada do conjunto de dados. As componentes principais da
matriz de correlagdo amostral, com suas respectivas proporcoes de variancia explicada e

acumulada, sdo visualizadas na Tabela 17.

Tabela 17 — Variancia explicada e total das PCs

Componentes principais Variancia explicada (%) Variancia acumulada (%)

1 38.697 38.697
2 19.709 58.406
3 15.008 73.414
4 11.549 84.963
5 8.875 93.838
6 4.296 98.134
7 1,866 100.000

Fonte: A autora (2022).
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O modelo explicou bem todos os fatores. Nota-se que, por meio da proporcao das
variancias explicadas, a PC1 carregou a maior parte da informacao dos dados dos | ag, Ies,
Ise, COV — C e COV - 0. Jd a PC2 explicou os indicadores lag, Irs € COV — O. Por fim,

0 lev foi 0 Unico indicador bem explicado pela PC3, como é apresentado na Tabela 18.

Tabela 18 — Autovetores das PC1, PC2 e PC3

Componentes Principais

Indicadores
1 2 3
JN:} -0.667 0.607 0.048
les 0.731 -0.199 -0.476
Irs 0.326 0.589 0.488
lev -0.383 0.460 -0.750
Ise -0.546 0.093 0.132
Cov-C 0.881 0.241 -0.057
Cov-0 0.634 0.588 -0.012

Fonte: A autora (2022).

Na PC1, foi observada a correlacdo positiva entre os indicadores lag € Isg, € entre
os indicadores de COVID-19 (COV — C e COV - O) com 0 les; bem como, a correlagédo
negativa entre os indicadores lag e Ise com lgs e indicadores de COVID-19.

A associagdo percebida entre os indicadores Iag e Isg, sugere que os bairros de
Pau dos Ferros que possuem maior acesso a agua, Sdo 0S que, também tendem, a
apresentar melhores condicOes socioecondmicas. Esta relagcdo foi observada no Nova Pau
dos Ferros que obteve o maior valor de lag € de Ise entre os bairros avaliados, como
também apresentou taxa maxima de cobertura da rede publica de agua (Ica = 1,00) e
melhor classificacdo de salubridade quanto ao abastecimento.

A relacdo da renda e do acesso a dgua é bem estabelecida pela literatura cientifica
(TAVIANI e PEDRO, 2022; KRISTEN et al., 2021; DONDE et al., 2021; OMAR et al.,
2017; CHARLOTTE et al., 2016; SORENSON, MORSSINK e CAMPOS, 2011), como
fatores proporcionais entre si, isto €, populacées com niveis financeiros mais elevados
sdo melhores assistidas por servicos de rede de &gua tratada (BAIN et al., 2021;
FREMPONG, KITZMULLER e STADELMANN, 2021).

O padréo de correlacdo positivo entre os indicadores de COVID-19 (COV —-Ce
COV - 0) e o Igs indica que quanto maior 0 acesso ao esgotamento sanitario, maior o

numero de casos confirmados e de Obitos por COVID-19. A complexidade dessa
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associacdo pode ser esclarecida ao analisar a realidade de bairros como o Centro, que
apesar da pontuacao elevada de cobertura de rede de esgoto (Ice = 0,80) foi também o
bairro que apresentou 358 casos confirmados de COVID-19 e concentrou a maior taxa de
obitos (33,33%).

Ademais, os bairros de Pau dos Ferros, que possuem taxas mais elevadas de rede
de coleta e tratamento de esgoto, sdo também aqueles que detém maior poder econdmico
e, por conseguinte, possibilidade mais ampla de testagem particular para a detec¢éo de
COVID-19. Haja vista que, a realizagdo de testes foi restrita e a subnotificacdo um fato
evidenciado, especialmente, nas areas pobres da cidade.

Da mesma forma, no conjunto de dados, foi verificada uma correlacdo negativa
entre os indicadores Ias e Ise com Ies e indicadores de COVID-19. Essa informagéao
sugere que o0s bairros que tiveram maior acesso a agua e elevada condigdo
socioeconOmica, apresentaram, em contraste, menor atendimento quanto ao esgotamento
sanitario e numero reduzido de casos positivos e 6bitos por COVID-19.

Este cenario foi constatado no Nova Pau dos Ferros que obteve melhor
atendimento de rede agua (las = 0,39), entre os bairros de Pau dos Ferros e a melhor
condicdo socioecondmica da cidade (Ise = 0,78); ao mesmo tempo que, apresentou a pior
situagdo de esgotamento sanitario (Ies = 0,00), menor nimero de episddios positivos para
0 SARS-Cov-2 (19 casos) e nenhum ¢bito.

Tais correlagbes evidenciam a heterogeneidade da pandemia nas diversas
localidades e 0 quanto que a compreensdo do comportamento da COVID-19 depende
diretamente do entendimento dos fatores intervenientes que incidem em determinado
contexto, naquele lugar e espaco temporal (COSTA DE ASSIS et al., 2021; HALLAL et
al., 2020).

Na PC2, foi constatada correlagdo positiva entre os indicadores Iag, Irs € COV —
O, isto é, bairros mais bem servidos com rede de agua tratada e de coleta de residuos
solidos, também apresentaram maior ocorréncia de 6bitos (Figura 18).

Este contexto foi notado em todos os bairros de Pau dos Ferros que registraram
mortes por COVID-19 (exceto o Nagbes Unidas): Centro (33,33%); S&o Judas Tadeu
(22,22%), Riacho do Meio (16,67%), Jodo XXIII (11,11%), Chico Caja (5,56%) e S&o
Benedito (5,56%), e que também foram considerados salubres quanto a cobertura de dgua
(valor medio de 0,96+0,13) e tiveram 100% de atendimento no recolhimento dos residuos
solidos (Icr = 1,00).
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Figura 18 — Mapa perceptual da ordenacao dos vetores das variaveis lag, les, Ise, COV -Ce
COV -0 (PC1) e lag, Irs € COV - O (PC2)
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Fonte: A autora (2022).

4.4.2.3 Correlacdo ISA, COVID -19, e escolaridade e renda

As trés primeiras componentes principais (PC1, PC2 e PC3) explicam 73.124%
do conjunto de dados (Tabela 19). No entanto, como a pesquisa destina-se, analisar a
correlacdo dos indicadores ISA e COVID-19, foi incluida também a PC4, haja vista que

esta explica o indicador ISA.

Tabela 19 — Variancia explicada e total das componentes principais

Continua
Componentes principais  Variancia explicada (%) Variancia acumulada (%)
1 42.638 42.638
2 16.366 59.004
3 14.120 73.124
4 8.684 81.808
5 5,662 87.470
6 4.039 91.509
7 2.823 94.332
8 2.011 96.343
9 1.424 97.767



Tabela 19 — Variancia explicada e total das componentes principais

Conclusao

Componentes principais

Variancia explicada (%0)

Variancia acumulada (%0)

10
11
12

1.202
0,739
0.292

98.969
99.708

100.000

Fonte: A autora (2022).
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A questdo da renda é amplamente associada as condi¢des de salde e saneamento
(ROSS et al., 2021; ZAVALA et al., 2021; ANTWI-AGYEl et al., 2020; PRUSS-USTUN
etal., 2019; NOVOTNY, HASMAN e LEPIC, 2018; WOLF et al., 2014), como também
a pandemia ocasionada pela COVID-19 (MINGOTI, BLANFORD e ANTHONJ, 2022;
DONDE et al., 2021; EGGER et al., 2021; MOBARAK et al., 2022).

Os resultados da analise de componentes principais, no conjunto de dados

analisado, quando equiparados com a realidade da pesquisa nos bairros, mostram a

influéncia de dois indicadores socioeconémicos: a escolaridade e a renda. E, portanto, a

correlacdo desses fatores foi também estudada.

As PC1 e PC2 carregam a maior parte da informacao dos dados, dos indicadores

de escolaridade e de renda, dos bairros examinados. Por outro lado, a PC3 explica os

indicadores de COVID-19, e a PC4, o ISA (Tabela 20).

Tabela 20 — Autovetores das PC1, PC2, PC3 e PC4

Componentes Principais

Indicadores

1 2 3 4
ISA -0.103 0.249 0.252 0.861
cov-C 0.232 0.218 0.855 -0.151
Cov-0 0.222 0.505 0.717 -0.236
EAN -0.678 0.326 -0.340 -0.317
EAL -0.742 0.344 0.059 0.279
EFD -0.721 -0.509 0.358 -0.072
EMD 0.526 0.732 -0.226 -0.029
ESP 0.856 -0.285 0.089 0.086
EPG 0.655 -0.361 -0.194 0.265
RMSM -0.810 -0.103 -0.183 -0.058
R1SM -0.912 0.004 0.221 0.118
R2SM 0.441 0.667 -0.317 0.018
R3SM 0.902 -0.298 0.112 -0.056
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Legenda: ISA = Indicador de Salubridade Ambiental; COV — C = Casos confirmados de COVID-19; COV
— O = Obitos por COVID-19; EAN = Grau de escolaridade analfabeto; EAL = Grau de escolaridade
alfabetizado; EFD = Grau de escolaridade fundamental; EMD = Grau de escolaridade médio; ESP = Grau
de escolaridade superior; EPG = Grau de escolaridade pés-graduacdo; RMSM = Renda menor que um
salario minimo; R1SM = Renda de um salario minimo; R2SM = Renda de um a dois salarios minimos;
R3SM = Renda maior que trés salarios minimos.

Fonte: A autora (2022).

Verificou-se, na PC1, forte padréo de correlagdo positiva entre os indicadores de
renda e escolaridade nos bairros de Pau dos Ferros. A associacdo entre EAN, EAL, EFD
e RMSM, R1SM indica que quanto menor a escolaridade (de sem alfabetizacdo até o
ensino fundamental), menor era a renda da populacdo (abaixo de um salario minimo até
um salario minimo).

A correlacdo entre situacdo socioecondmica de pobreza e menores niveis de
escolaridade também foi observada na india (SAHOO e ACHARYA, 2019) e no uso de
um modelo capaz de provar que a condicdo de pobreza, acima de qualquer outra variavel
estatistica distributiva, € o fator mais importante na previsdo de resultados de
desenvolvimento como a escolaridade (DUTT e TSETLIN, 2020).

Esta contundente relacdo foi igualmente identificada em 20% dos bairros de Pau
dos Ferros, foram eles Manoel Domingos, Manoel Deodato, Sdo Geraldo e Paraiso que
tiveram, respectivamente, 84%, 84%, 73% e 71% dos moradores com renda de até um
salario minimo; e 76%, 76%, 62% e 65% dos residentes com nivel de escolaridade de
analfabetos até o ensino fundamental. O elo entre menor renda e analfabetismo ja se
mostrou bem estabelecido em pesquisas realizadas no Brasil e em outras localidades do
mundo.

Um estudo desenvolvido em 36 bairros da capital do Rio Grande do Norte, Natal,
concluiu que a baixa renda domiciliar per capita e baixa escolaridade repercutiu em piores
condi¢des de existéncia, como menor estimativa de vida e maior taxa de mortalidade
(MATA e COSTA, 2020). Os aspectos socioecondmicos, como baixa renda e menor grau
de escolaridade, também sdo, uma combinacdo que propicia a perda de anos de vida por
maior probabilidade de contrair doengas infecciosas (GBD, 2017).

O inverso também foi constatado pelo modelo, por meio da forte correlacdo
positiva entre EMD, ESP e EPG e R3SM, que sugere que quanto maior a escolaridade
dos moradores (do ensino médio até a pds-graduacdo), maior a renda (superior a trés
salarios minimos). Situagdo novamente verificada em 20% dos bairros de Pau dos Ferros,
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foram eles: NacBes Unidas, Zeca Pedro, Princesinha e Aluizio Didgenes que
apresentaram, respectivamente, 57%, 57%, 42% e 31% dos domiciliados com renda
maior que trés salarios minimos; e 81%, 81%, 72% e 82% dos habitantes com
escolaridade do ensino médio até o nivel de p6s-graduacéo.

Da mesma forma, tal relacdo também foi vista, em uma pesquisa que investigou o
impacto da escolaridade sobre a distribuicdo de renda em estados e regides do Brasil. O
estudo apontou que entre 12% e 36% da renda € esclarecida pela escolaridade e que
quanto mais elevada é a renda, maior € a contribuicéo da escolaridade; isso evidencia que
a proporcionalidade de renda e de escolaridade sdo fortemente correlacionadas
(SALVATO, FERREIRA e DUARTE, 20210), e alto padréo socioeconémico tem melhor
impacto sobre a satde individual (VINCENS, EMMELIN e STAFSTROM, 2018).

Por meio da PC2, ha a explicacdo do restante dos dados de escolaridade e renda
mediante a identificacdo de forte correlacdo positiva entre i) COV-O, EMD e R2SM; e
negativa entre ii) EFD com COV-0O, EMD e R2SM. A relacdo positiva, vista fortemente,
entre COV-0, EMD e R2SM revela que os 6bitos por COVID-19 estavam associados a
pessoas com nivel médio de escolaridade e renda de um a dois salarios minimos.

Uma pesquisa feita no estado do Par4 comprovou que a COVID-19 esta entre 0s
mais pobres (classes sociais C, D e E) e entre 0os menos escolarizados (nivel de
escolarizacdo que varia do ensino fundamental incompleto até o ensino médio) (UEPA,
SESPA e GOVERNO DO PARA, 2020).

Esta condigdo foi confirmada, em todos os bairros de Pau dos Ferros, que
registraram oObitos pelo SARS-Cov-2: Centro (COV-0 = 33,33%, EMD = 52% e R2SM
= 62%), Sdo Judas Tadeu (COV-0O = 22,22%, EMD = 34% e R2SM = 75%), Riacho do
Meio (COV-0 =16,67%, EMD = 29% e R2SM = 76%), Jodo XXIII (COV-0O =11,11%,
EMD = 39% e R2SM = 73%), Chico Caja (COV-O = 5,56%, EMD = 49% e R2SM =
76%), Nacdes Unidas (COV-0 = 5,56%, EMD = 38% e R2SM = 38%), S&o Benedito
(COV-0 =5,56%, EMD = 33% e R2SM = 67%).

Os resultados revelam que, a classe e a escolaridade moldaram uma distribuicéo
muito desigual de riscos para a transmissdo e a mortalidade. Esses grupos assumem a
vanguarda, pois tendem a ser 0s mesmos grupos que suportam o peso de ser a forca de
trabalho que corre maior risco de contrair o virus através de seus empregos, muitas vezes,
informais, cujas atividades sdo realizadas fora de casa, o que intensifica o contato
interpessoal (UEPA, SESPA e GOVERNO DO PARA, 2020).
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Ja a forte associagdo negativa entre EFD com COV — O, EMD e R2SM, sugere
que o0s bairros que tinham populacdo com escolaridade de nivel fundamental,
apresentaram quantitativo de ébitos por COVID-19 e renda menores, quando equiparados
aos bairros em que a populagéo possuia nivel médio de escolaridade, renda de um a dois
salarios minimos.

A partir da Figura 19 é possivel perceber que todos os indicadores, com exce¢éo
do ISA e dos da COVID-19, foram bem explicados nas duas primeiras componentes

principais.

Figura 19 — Mapa perceptual da ordenacdo dos vetores das varidveis EAN, EAL, EMD, ESP,
EPG RMSM, R1SM e R3SM
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Fonte: A autora (2022).

Por outro lado, a PC3 explicou bem os indicadores de COVID-19 e a PC4, 0 ISA
(Figura 20).
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Figura 20 — Mapa perceptual da ordenacao dos vetores das variaveis da COVID-19 e do
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Fonte: A autora (2022).

Considerando as PC3 e PC4, que juntas explicam os dados do ISA e de COVID-
19, foram verificados quatro padrdes de correlacdo das variaveis nos bairros analisados.

Os achados desta pesquisa, a partir da categorizagdo do ISA, mostraram que 90%
dos bairros foram classificados como de baixa salubridade, e 10%, como insalubres.
Entretanto, mesmo que nenhum dos bairros tenha apresentado média salubridade ou
salubridade, um ranqueamento foi realizado, para auxiliar a compreenséo do agrupamento
dos bairros, em funcdo da proximidade de pontuacao do ISA e explicar os quatro padrdes

de correlacdo das variaveis nos bairros analisados (Tabela 21)
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Tabela 21 — Ranqueamento e agrupamento dos bairros em funcéo da proximidade de

Bairro
Manoel Domingos
Centro
Princesinha
Alto do Acude
Jodo XXIII
S80 Judas Tadeu
Frei Damiéo
Paraiso
Aluisio Di6genes

Domingos Gameleira

Nova Pau dos Ferros

Séo Vicente de Paula
Chico Caja
Sao Geraldo

Zeca Pedro
Bela Vista

Sao Benedito
Manoel Deodato

Nacdes Unidas

Riacho do Meio

Fonte: A autora (2022).

Posicao
10
20
30
40
5o
6o
70
Qo
g0
10°
11

12°
13°
140
17°
18°

15°
16°
19°
20°

ISA
0,36
0,34
0,34
0,33
0,33
0,33
0,32
0,31
0,31
0,30
0,30

0,30
0,29
0,29
0,27

0,26
0,28
0,27
0,25

0,23

pontuacdo do ISA

Grupo Caracteristica
Bairros melhores ranqueados quanto ao ISA.
Alto indice de COVID-19.

Predominancia de populacéo alfabetizada

frente a ndo alfabetizada.
Padréo 1 Renda média de um salario minimo.

Escolaridade média de ensino médio.

Bairros melhores ranqueados quanto ao ISA.
Baixo indice de COVID-19.

Predominancia de populacao alfabetizada
frente a ndo alfabetizada.

Padréo 2
Renda média de um a dois salarios minimos.
Escolaridade média de ensino médio.
Bairros piores ranqueados quanto ao ISA.
Baixo indice de COVID-19.

Predominancia de populacdo analfabeta frente
a alfabetizada.

Padréo 3
Renda média de um a dois salarios minimos.
Escolaridade média de ensino medio.
Bairros piores ranqueados quanto ao ISA.
Alto indice de COVID-19.

Predominancia de populacéo analfabeta frente

Padrao 4 a alfabetizada.

Renda média de um salario minimo.

Escolaridade média de ensino fundamental.

O padrdao 1 (referente ao 1° quadrante) é composto por bairros com melhor

posicionamento quanto a pontuagdo de salubridade e altos indices de casos confirmados
de COVID-19 (Tabela 22).
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Tabela 22 — Bairros de Pau dos Ferros, padrdo 1

P B ISA COV-C COV-O EAN EAL EFD EMD ESP EPG RMSM RI1SM R2SM R3SM
4 ADA 0,33 107 0 0,05 0,16 0,39 0,27 010 0,02 0,13 0,42 0,30 0,14
2°  CEN 0,34 358 6 0,01 0,11 0,0 052 0,25 0,00 0,06 0,33 0,29 0,33
7 FRD 0,32 68 0 0,08 0,12 0,38 0,28 0,14 0,00 0,08 0,56 0,26 0,10
50 JXX 0,33 181 2 0,11 0,15 0,25 0,39 0,10 0,01 0,17 0,40 0,33 0,11
1° MDO 0,36 46 0 0,20 0,11 045 0,23 0,01 0,00 0,31 0,53 0,15 0,01
9  PAR 0,31 118 0 0,08 0,16 042 029 0,06 000 0,28 0,45 0,15 0,13
3* PCE 0,34 224 0 0,02 0,11 0,15 0,36 0,29 0,07 0,05 0,23 0,30 0,42
6° SJT 0,33 286 4 0,06 0,10 0,37 0,34 0,11 0,03 0,07 0,40 0,35 0,18

Legenda: P = Posicao em funcdo da pontuacéo do ISA; B = Bairro; ADA = Alto do Acude; CEN = Centro;

FRD = Frei Damido; JXX = Jodo XXIII; MDO = Manoel Deodato; PAR = Paraiso; PCE = Princesinha;

SJT = S&o Judas Tadeu; ISA = Indicador de Salubridade Ambiental; COV — C = Casos confirmados de

COVID-19; COV — O = Obitos por COVID-19; EAN = Grau de escolaridade analfabeto; EAL = Grau de

escolaridade alfabetizado; EFD = Grau de escolaridade fundamental; EMD = Grau de escolaridade médio;

ESP = Grau de escolaridade superior; EPG = Grau de escolaridade pés-graduagdo; RMSM = Renda menor

que um salario minimo; R1SM = Renda de um salario minimo; R2SM = Renda de um a dois salarios

minimos; R3SM = Renda maior que trés salarios minimos.

Fonte: A autora (2022).

O grupo de bairros do padréo 1 incluiu 40% dos bairros que apresentaram maior
valor (0,33£0,02) do ISA e elevada quantidade de notificagdes positivas para COVID-19
(173,50£109,67); e é constituido pelo Alto do Acude, Centro, Frei Damido, Jodo XXIII,
Manoel Deodato, Paraiso, Princesinha, S&o Judas Tadeu. Nota-se uma predominancia de
populacéo alfabetizada frente a ndo alfabetizada.

O padréo 2 (referente ao 2° quadrante) é constituido pelos bairros com melhor
posicionamento quanto a pontuacdo de salubridade e baixos indices de casos confirmados
de COVID-19 (Tabela 23).

Tabela 23 — Bairros de Pau dos Ferros, padrao 2
P Bairro ISA COV-C COV-O EAN EAL EFD EMD ESP EPG RMSM R1SM R2SM R3SM
8 ALD 0,31 52 0 0,00 0,05 013 0,38 0,23 0,21 0,05 0,26 038 0,31
10° DOG 0,30 59 0 0,10 0,26 0,21 0,39 0,08 0,05 0,10 0,38 039 0,13
11° NPF 0,30 19 0 0,05 0,15 0,20 0,35 0,25 0,00 0,30 0,35 035 0,00

Legenda: P = Posicdo em funcgdo da pontuacdo do ISA; B = Bairro; ALD = Aluizio Didgenes; DOG =
Domingos Gameleira; NPF = Nova Pau dos Ferros; ISA = Indicador de Salubridade Ambiental; COV - C
= Casos confirmados de COVID-19; COV — O = Obitos por COVID-19; EAN = Grau de escolaridade

analfabeto; EAL = Grau de escolaridade alfabetizado; EFD = Grau de escolaridade fundamental; EMD =
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Grau de escolaridade médio; ESP = Grau de escolaridade superior; EPG = Grau de escolaridade p6s-
graduagdo; RMSM = Renda menor que um salario minimo; R1SM = Renda de um salario minimo; R2SM
= Renda de um a dois salarios minimos; R3SM = Renda maior que trés salarios minimos.

Fonte: A autora (2022).

O grupo de bairros do padrdo 2 incluiu 15% dos bairros que apresentaram maior
valor do ISA (0,31+0,01) dentro da categoria e menor quantidade de notificacdes
positivas para COVID-19 (43,33+21,36); e € constituido pelo Aluizio Didgenes,
Domingos Gameleira e Nova Pau dos Ferros. Nota-se uma predominancia de populagao
alfabetizada frente a ndo alfabetizada.

O padrdo 3 (referente ao 3° quadrante) é formado pelos bairros com pior
posicionamento quanto a pontuacdo de salubridade e baixos indices de casos confirmados
de COVID-19 (Tabela 24).

Tabela 24 — Bairros de Pau dos Ferros, padrdo 3

P Bairro ISA COV-C COV-O EAN EAL EFD EMD ESP EPG RMSM R1SM R2SM R3SM
18° BEV 0,26 47 0 005 0411 036 027 0315 005 0,15 036 025 0,24
13° CHC 0,29 60 1 0,25 0,08 008 049 011 0,00 0,04 03 046 0,20
14° SGE 0,29 60 0 0,19 0,15 029 031 0,07 000 0,30 0,42 0,24 0,04
12° SVP 0,30 50 0 0,15 0,12 0,12 061 0,00 0,00 0,24 0,30 039 0,06
17° ZCP 0,27 39 0 0,00 0,00 019 038 036 007 0,05 012 026 0,57

Legenda: P = Posicdo em funcdo da pontuacdo do ISA; B = Bairro; BEV = Bela Vista; CHC = Chico Cajj;
SGE = S&o Geraldo; SVP = Sdo Vicente de Paula; ZCP = Zeca Pedro; ISA = Indicador de Salubridade
Ambiental; COV — C = Casos confirmados de COVID-19; COV — O = Obitos por COVID-19; EAN = Grau
de escolaridade analfabeto; EAL = Grau de escolaridade alfabetizado; EFD = Grau de escolaridade
fundamental; EMD = Grau de escolaridade médio; ESP = Grau de escolaridade superior; EPG = Grau de
escolaridade pés-graduacdo; RMSM = Renda menor que um salario minimo; R1SM = Renda de um salario

minimo; R2SM = Renda de um a dois salarios minimos; R3SM = Renda maior que trés salarios minimos.

Fonte: A autora (2022).

O grupo de bairros do padrao 3 incluiu 25% dos bairros que apresentaram menor
valor do ISA (0,28+0,01) dentro da categoria e baixa quantidade de notificagOes positivas
para COVID-19 (51,20+8,98); e é constituido pelo Bela Vista, Chico Caja, Sdo Geraldo,
Sdo Vicente de Paula e Zeca Pedro. Percebe-se uma predomindncia de populagédo
alfabetizada frente a ndo alfabetizada. O padréo 4 (referente ao 4° quadrante) consiste nos
grupos de bairros com pior posicionamento quanto a pontuacdo de salubridade e altos
indices de casos confirmados de COVID-19 (Tabela 25).



Tabela 25 — Bairros de Pau dos Ferros, padrdo 4
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Posicdo Bairro ISA COV-C COV-O EAN EAL EFD EMD ESP EPG RMSM R1SM R2SM R3SM
19° CNU 0,25 166 1 0,00 0,00 019 038 0,36 0,07 0,05 0,12 026 0,57
16° MDE 0,27 138 0 0,20 0,11 045 0,23 0,01 000 0,31 053 015 0,01
20° RDM 0,23 175 3 0,14 0,14 0,36 0,29 0,06 0,01 0,16 043 033 0,08
15° SBE 0,28 385 1 0,04 0,07 0,37 033 0,15 0,04 0,12 034 033 021

Legenda: P = Posicdo em funcédo da pontuagdo do ISA; B = Bairro; CNU = Conjunto Nag¢des Unidas; MDE
= Manoel Deodato; RDM = Riacho do Meio; SBE = S&o Benedito; ISA = Indicador de Salubridade
Ambiental; COV — C = Casos confirmados de COVID-19; COV — O = Obitos por COVID-19; EAN = Grau
de escolaridade analfabeto; EAL = Grau de escolaridade alfabetizado; EFD = Grau de escolaridade
fundamental; EMD = Grau de escolaridade médio; ESP = Grau de escolaridade superior; EPG = Grau de
escolaridade pés-graduacdo; RMSM = Renda menor que um salario minimo; R1SM = Renda de um salario
minimo; R2SM = Renda de um a dois salarios minimos; R3SM = Renda maior que trés salarios minimos.
Fonte: A autora (2022).

O grupo de bairros do padrdo 4 incluiu 20% dos bairros que apresentaram menor
valor do ISA (0,33+0,02) dentro da categoria de baixa salubridade e elevada quantidade
de notificacdes positivas para COVID-19 (216,00+113,76); e é constituido pelo Conjunto
Nagdes Unidas, Manoel Deodato, Riacho do Meio e S&o Benedito. Nota-se uma

predominancia de populacdo analfabeta frente a alfabetizada (Figura 21).

Figura 21 — Distribuicdo dos bairros de Pau dos Ferros no 1°, 2°, 3° e 4° quadrantes
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A PCA auxiliou na explicacdo das variaveis e seus achados mostraram que nédo
foi identificada correlacdo entre a salubridade ambiental e a ocorréncia de notificacGes de
COVID-19. Este resultado pode denotar que devido a heterogeneidade dos dados, essa
relacdo é influenciada por uma serie de fatores intervenientes que estdo presentes nas
condi¢des ambientais de cada bairro analisado. Ou seja, é 0 somatério das informacoes e
sua capacidade de interferéncia sobre a higidez ambiental que é capaz de explicar o

comportamento da pandemia em cada bairro e sua relagdo com a salubridade local.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Esta tese abordou quatro questdes (a revisdo sistematica sobre o0 uso de
indicadores de saneamento e salde em paises emergentes; a revisao da literatura sobre a
utilizacdo do ISA no Brasil; a aplicagdo do ISA nos bairros da &rea urbana de Pau dos
Ferros; e a relacdo da salubridade ambiental desses bairros com a ocorréncia da COVID-
19) que culminaram nas seguintes conclusdes.

A partir dos achados da reviséo sistematica, em relacéo aos indicadores de salde,
saneamento e salubridade ambiental, 68% dos artigos concentraram-se nas Américas,
24% em mais de um continente, 4% na Africa e 4% na Asia. Os indicadores foram
apontados como uma métrica eficaz para: diagnostico do saneamento local (48%), tomada
de decisdo (48%), politicas publicas para priorizacdo de investimentos na area sanitaria
(40%), planejamento urbano (36%), sensibilidade para retratar a realidade (28%) e
instrumento de facil uso (28%).

Em complemento, verificou-se que o Indicador de Salubridade Ambiental ja foi
aplicado em 86 lugares diferentes no Brasil, que resultou em 103 publicacbes sobre o
tema, do ano de 1999 a 2022. A regido Nordeste concentrou 0 maior nimero de usos do
ISA (34,9%), tendo 30 locais com sua salubridade ambiental determinada. Enquanto que,
a regido Norte apresentou o menor volume de aplica¢bes do indicador, que contemplou
trés localidades (3,5%).

Quanto a salubridade ambiental, os 20 bairros de Pau dos Ferros que foram
avaliados apresentaram niveis baixos e insalubres. A pontuacdo média do ISA do
municipio de Pau dos Ferros foi 0,30+0,03, que o categorizou como de baixa salubridade
e teve o pior ISA entre as aplicacBes no semiarido brasileiro.

Os resultados indicaram que a intermiténcia no abastecimento de agua, o colapso

hidrico da barragem local, a rede deficitaria de coleta e tratamento de esgotos e a presenca
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de um vazadouro a céu aberto para disposicdo dos residuos sélidos foram a causa de
nenhum dos bairros avaliados ter sido considerado salubre ou com média salubridade.

O que evidencia que os problemas de saneamento local estdo maiormente
concentrados em questdes que abrangem todo o municipio e ndo isoladamente em um ou
mais bairros. Embora, tenha sido constatado que os bairros com renda e escolaridade
baixas apresentaram menor cobertura do saneamento béasico.

Deste modo, concluiu-se que o calculo do ISA foi de grande relevancia para a
andlise do nivel salubridade ambiental, bem como da caréncia de servicos publicos de
saneamento basico nos bairros do municipio estudado. A partir dos resultados desta
pesquisa, o poder publico local tera acesso a um banco de dados inédito com informacdes
da situacéo de salubridade ambiental em cada bairro da area urbana do municipio.

Com isso, é possivel verificar quais as localidades que apresentam maior
vulnerabilidade quanto ao abastecimento de agua, esgotamento sanitario, residuos
solidos, controle de vetores e situacdo socioecondmica e assim, direcionar e otimizar o
emprego dos recursos publicos enfocando na necessidade de cada bairro, que se
distinguem entre si, aumentando a eficiéncia do uso do dinheiro publico e direcionando
para os setores da salubridade mais precarios em cada um dos bairros.

Os resultados deste estudo, ainda que ndo tenham sido exaustivos ante a relacédo
avaliada, também confirmaram a importancia da salubridade ambiental, particularmente,
pelo acesso ao saneamento basico, como uma medida profilatica preponderante para
conter a disseminacdo do SARS-CoV-2. Entretanto, este ndo deve ser o Unico fator a ser
analisado na ocorréncia de casos e 6bitos por COVID-109.

Quanto a associacdo dos indicadores de COVID-19 com o ISA, a Anélise de
Componentes Principais ndo estabeleceu padrdes de correlagdo positiva nem negativa,
com base no conjunto de dados analisado. Isoladamente, os dois indicadores foram bem
explicados em duas componentes principais.

Todos os bairros apresentaram taxa de letalidade para COVID-19 abaixo da média
nacional. A implementacdo precoce de medidas sanitarias e sociais restritivas; a
influéncia de varidveis meteorolégicas como clima, temperatura, incidéncia solar,
densidade demogréfica e socioeconémicas, a citar a faixa etaria da populagdo, composta
predominantemente por jovens e jovens adultos, a auséncia de transporte publico na
cidade e a prépria subnotificacdo da doenca podem ter atenuado os efeitos da pandemia

em Pau dos Ferros.
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Ainda que de forma limitada, os resultados e informacdes, desta pesquisa,
contribuiram para explicar o padréo de disseminacdo da COVID-19 em Pau dos Ferros.
No entanto, a continuidade no monitoramento e mais estudos sdo recomendados para
melhor entender as causas locais da propagacao da doenca.

Compreender o comportamento pandémico em uma regido com limitacdes
peculiares como a semiarida, se mostra uma importante ferramenta ndo so para o controle
da transmissdo, mas também para prevengdo do surgimento de novas enfermidades e
futuras pandemias. Os achados desta pesquisa sé@o potencialmente uma forma valiosa de

evidéncia para a politica do governo local e tomadores de decisdo.

6 RECOMENDACOES PARA TRABALHOS FUTUROS

e Determinar o ISA para localidades dos estados do semiarido ainda ndo estudadas,
a citar, Piaui, Alagoas e Minas Gerais.

e Ampliar a analise de notificacfes de COVID-19, para o periodo de 29 de maio de
2021 a 28 de junho de 2022, de modo a compreender o padrdo do segundo ano de
pandemia, em Pau dos Ferros.

e Estender a avaliacdo da salubridade ambiental e sua relagdo com a COVID-19
para a microrregido de Pau dos Ferros, a fim de verificar como se da essa
associagdo, nos municipios circunvizinhos.

e Reaplicar anualmente o ISA, conforme preconiza o Conesan, de modo a
acompanhar a melhoria ou piora da salubridade ambiental em cada bairro de Pau
dos Ferros e assim direcionar as medidas de intervencdo por meio dos

investimentos publicos.
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APENDICE A - QUESTIONARIO

QUESTIONARIO
(APLICADO SOMENTE A 1 MORADOR POR DOMICiLIO)

Entrevistador(a): Cadigo: Data da entrevista: / /
Hora da entrevista:

Qual o endereco da residéncia?
Rua:

Bairro:_Numero: Complemento: Referéncia:

BOM DIA/BOA TARDE, SOU DA UNIVERSIDADE, ESTOU REALIZANDO UM ESTUDO SOBRE O
SANEAMENTO DA CIDADE DE PAU DOS FERROS. VOCE PODERIA RESPONDER ALGUMAS
PERGUNTAS?

SUA PARTICIPACAO E DE FUNDAMENTAL IMPORTANCIA.

1. Condig¢do do abastecimento de agua

1.1. Sua residéncia esta ligada a rede publica de agua? () sim () ndo () ndo sabe informar

1.2. Com que frequéncia possui dgua na rede? () sempre () 1 vez por més () 2 a 3 vezes por més (') nunca

1.3. Qual a principal forma de abastecimento? () CAERN () poco artesanal () caminhdo-tanque ()
rio/acude

1.4. Usa outra fonte complementar para o () sim () ndo

abastecimento?

1.5. Qual(is)? () CAERN () pogo artesanal () caminhdo-tanque ()

rio/agude () nenhuma

2. Condicao da coleta e tratamento dos esgotos domeésticos

2.1. Suaresidéncia esta ligada a rede publica de esgoto? | () sim () ndo () ndo sabe informar

2.2. Residéncia possui fossa? () sim () ndo () ndo sabe informar

3. Condicao dos residuos solidos

3.1. Sua residéncia é atendida com o servico de coletade | () sim () ndo () ndo sabe informar
lixo?

3.2. Com que frequéncia a coleta domiciliar do lixo () diaria () 1 vez/semana () 2 a 3 vezes/semana ( ) a cada
ocorre? 15 dias () 1 vez/més (') nunca

4. Condicéo do controle de vetores

4.1. Ha presenca de mosquito/pernilongo na residéncia? | () sim () ndo () raro

4.2. Voceé ou outro morador da residéncia, ja teve caso ()sim () ndo () ndo sabe informar

confirmado de dengue?

4.3. (Se sim), quantos casos? () uma pessoa () duas pessoas (') acima de duas pessoas

4.4. Ha quanto tempo? () ultimos 6 meses () ultimo ano () h& menos que 5 anos ()
h& mais que 5 anos

4.5. Vocé ou outro morador da residéncia ja teve caso ()sim () ndo () ndo sabe informar

confirmado de esquistossomose?

4.6. (Se sim), quantos casos? () uma pessoa () duas pessoas () acima de duas pessoas

4.7. Ha quanto tempo? () ultimos 6 meses () Gltimo ano () hd menos que 5 anos ()
h& mais que 5 anos

4.8. Ha presenga de ratos? ()sim () ndo () raro

4.9. Vocé ou outro morador da residéncia ja teve caso ()sim () ndo

confirmado de leptospirose?

4.10. (Se sim), quantos casos? () sim () ndo

4.11. Ha quanto tempo? () tltimos 6 meses () Gltimo ano () ha menos que 5 anos ()
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‘ ha mais que 5 anos

5. Condicao socioecondmica

5.1. Faixa etaria ()18a24anos ()25a29anos ()acimade30anos ()60
a65anos () acima de 65 anos

5.2. Sexo () masculino () feminino

5.3. Escolaridade () analfabeto () alfabetizado () fundamental () médio ()
superior () pos-graduacao

5.4. Renda familiar () menor que 1 salario minimo () 1 salario minimo () entre
1 salério e 2 salarios () acima de 3 salarios

5.5. Maiores de 18 anos desempregados () nenhuma () uma pessoa ( ) duas pessoas () acima de duas
pessoas

5.6. Quantidade de moradores na casa () uma pessoa () duas pessoas () acima de duas pessoas
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Resumo

Este trabalho se refere a identificacéo, anélise e sintese de estudos sobre o uso de indicadores ambientais e a sua
finalidade, sob a perspectiva conjuntado saneamento e dasalide em paises emergentes. Na reviséo sistemética da
literatura, por meio de um protocolo de pesquisa, a busca foi realizada no Scopus e Scielo por meio de descritores
como "indicator” ou "index" e "environmental" e "sanitation" e "health". No total, 701 artigos foram recuperados, sen-
do 80 escolhidos para analise de texto completo, mas somente 25 sendo inclusos nesta reviséo. Destes 25 artigos,
68% concentraram-se nas Américas, 24% em mais de um continente, 4% na Africa e 4% na Asia. A concluséo é
que os indicadores foram apontados como uma métrica eficaz para: diagnéstico do saneamento local (48%), to-
mada de decis@o (48%), politicas publicas para priorizagdo de investimentos na area sanitaria (40%), planejamen-
to urbano (36%), sensibilidade para retratar a realidade (28%) e instrumento de facil uso (28%).

Palavras-chave: Indicador de Salubridade Ambiental. Indicador de Saneamento Ambiental. Indicador de
Salde Ambiental. Indice. Métrica. Sintese narrativa.

Abstract

This work refers to the identification, analysis and synthesis of studies on the use of environmental indicators
and their purpose, from the joint perspective of sanitation and health in emerging countries. In the systematic
review of the literature, using a research protocol, the search was carried out in Scopus and Scielo using descrip-
tors such as "indicator" or "index" and "environmental" and "sanitation" and "health". In total, 701 articles were
retrieved, 80 of which were chosen for full text analysis, but only 25 were included in this review. Of these 25 ar-
ticles, 68% were concentrated in the Americas, 24% in more than one continent, 4% in Africaand 4% in Asia. The
conclusion is that the indicators were pointed out as an effective metric for: diagnosis of local sanitation (48%),
decision making (48%), public policies for prioritizing investments in the sanitary area (40%), urban planning
(36%), sensitivity to portray reality (28%) and easy to use instrument (28%).

Keywords: Environmental Health Indicator. Environmental Sanitation Indicator. Environmental Health Indicator.
Index. Metric. Narrative synthesis.
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1 INTRODUCAO

As questdes que envolvem o saneamento e a
salde ambiental sdo de conhecimento e inte-
resse universal (WOLF et al., 2019; JUNG et al,,
2017); consequentemente, prover condigdes
sanitérias adequadas, integrando o conjunto de
necessidades basicas a qualidade de vida huma-
na, a salubridade ambiental e ao equilibrio do
meio, sdo medidas consideradas prioritérias nas
agendas globais dos governos (LIMA, ARRUDA e
SCALIZE, 2019; TEIXEIRA, PRADO FILHO e SAN-
TIAGO, 2018).

O saneamento basico constitui-se como a soma
dos servigos de abastecimento de &gua, de esgo-
tamento sanitario, de coleta, tratamento e dis-
posicéo final dos residuos sélidos e de drenagem
urbana (PEDROSA, MIRANDA e RIBEIRO, 2016;
PEREIRA et al., 2015). Embora de complexa men-
suragdo, sabe-se que ha uma conexao estreita
entre as condigdes do saneamento e a sua reper-
cuss@o sobre a salide das pessoas (SILVA et al.,
2017; BUHLER et al., 2014).

A saide ambiental consiste na influéncia que os
aspectos ambientais podem ter sobre o bem-
estar e qualidade de vida do homem (STAUBER
et al,, 2018; PEREIRA et al.,, 2015; REGO et al,,
2013; CALIJURI et al., 2009). A falta de plane-
jamento urbano adequado no crescimento das
urbes, acrescida da fragilidade dos sistemas pu-
blicos de saneamento basico, favorece as con-
digdes para que um ambiente se torne insalubre
(ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019; CALI-
JURI et al.,, 2009).

A salubridade ambiental define-se como o es-
tado de higidez e a qualidade do meio capaz de
inibir, prevenir ou impedir a veiculagdo de do-
encas pelo ambiente, bem como de promover o
progresso das condigdes oportunas & satde dos
individuos do meio urbano e rural (ROCHA, RU-
FINO e BARROS FILHO, 2019; TEIXEIRA, PRADO
FILHO e SANTIAGO, 2018; SILVA et al., 2017).
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Os paises emergentes, de forma peculiar, apre-
sentam deficiéncias nitidas na cobertura e na
oferta das infraestruturas do saneamento am-
biental, como também verbas limitadas para
investimento no setor, apesar das repercussdes
positivas na salde publica serem de conheci-
mento geral (JUNG et al., 2018; BUHLER et al,,
2014; REGO et al., 2013; CARNEIRO et al., 2012;
SILVA, NASCIMENTO e SILVA, 2008).

Por isso, a hierarquizagdo do emprego dos re-
cursos disponiveis em saneamento ambiental
é essencial para a maximizagdo das melhorias
sanitarias associadas (TEIXEIRA, PRADO FILHO
e SANTIAGO, 2018; BATISTA e SILVA, 2006). Para
mensurar a qualidade de vida e a situagéo do sa-
neamento de determinada localidade, os indica-
dores ou indices podem ser empregados (LIMA,
ARRUDA e SCALIZE, 2019; PEREIRA et al., 2015)
com bastante confiabilidade.

Os indicadores tém a funcéo de demonstrar uma
realidade especifica que remetem a certa comple-
xidade (STAUBER et al., 2018; BUHLER et al., 2014),
por meio de dados acumulados que sintetizam in-
formagGes sobre salide, meio ambiente e desen-
volvimento, os quais podem gerar indices (ROCHA,
RUFINO e BARROS FILHO, 2019; BERNARDES, BER-
NARDES e GUNTHER, 2018; CALIJURI et al., 2009;
BATISTA e SILVA, 2006). Para o progresso na satde
coletiva e no bem-estar das cidades, é necessario
um melhor rastreamento e compreenséo do papel
dos indicadores ambientais (STAUBER et al., 2018).

Dessa forma, o objetivo deste trabalho foi realizar
uma revisé@o sistematica para identificar, anali-
sar e sintetizar os resultados de estudos nacio-
nais e internacionais acerca do uso de indicado-
res ambientais, sob a perspectiva integrada do
saneamento e da salide em paises emergentes.
Adicionalmente, o trabalho visa apresentar os
indicadores mais utilizados nas pesquisas, a fina-
lidade do uso e as principais lacunas de conheci-

mento a serem preenchidas com futuros estudos.
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2 METODOLOGIA
2.1 Estratégia de pesquisa

O processo usado para elaboragéo da reviséo
sistematica é originario de um ajuste de modelos
ja desenvolvidos por Kitchenham (2004) e Biol-
chini (2005). A execugéo da revisdo contou com
cumprimento de quatro etapas sequenciais para
elegibilidade dos artigos: (i) protocolo de revisédo
(elaboragéo da pergunta de pesquisa), (ii) condu-
¢&o da revisdo, (iii) avaliagdo e extragéo dos da-
dos, e (iv) sumarizagéo dos resultados.

2.2 Protocolo da revisdo

A fase inicial consistiu na elaborag&o e uso de um
formulério de protocolo de reviséo para definir
as questdes norteadoras da pesquisa: (i) objetivo
da revisao: identificar, analisar e sintetizar os re-
sultados de estudos acerca do uso de indicadores
ambientais sob a perspectiva integrada do sane-
amento e da saude; (ii) questo a ser respondida:
qualafinalidade de uso dos indicadores ambien-
tais aplicados ao saneamento e satde?; (iii) foco:
indicadores ambientais de saneamento e satde;
(iv) intervengao: quais os indicadores ambientais
aplicados ao saneamento e sauide?; (v) contro-
le: revisdes sistematicas e trabalhos anteriores
na érea; (vi) populagao: artigos que propéem ou
aplicam indicadores ambientais ao saneamen-
to e saude; (vii) resultados: visdo abrangente
por tematica/area dos usos e finalidades de in-
dicadores ambientais ao saneamento e saude;
(viii) aplicag&@o: na area do saneamento e salde
ambiental, especificamente para pesquisadores

de paises em desenvolvimento como o Brasil, e
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orientagao para tomada de decis&o pelos gesto-
res de politicas publicas.

2.3 Conducao da revisao

O processo completo para a revisdo ocorreu en-
tre agosto de 2019 e fevereiro de 2020, por um
periodo de seis meses. As pesquisas foram reali-
zadas por meio dos buscadores nas plataformas
Scopus e Scielo.

O Scopus foi selecionado como base de dados
para a busca de artigos cientificos em decorrén-
cia de seu carater multidisciplinar, internacional
e do amplo volume de publicagdes indexadas,
revisadas por pares, desde 1823 até a presente
data. O Scielo também foi escolhido por reunir,
maiormente, as pesquisas da América Latina.

No levantamento das publicagdes nas duas ba-
ses, consideraram-se todos os anos e areas te-
maéticas, nas quais nos titulos, nas palavras-cha-
Ve e nos resumos, apresentassem os descritores
"indicator" ou "index" e "environmental" e "sani-
tation" e "health" (indicador ou indice e ambien-
tal e saneamento e saude). Tais buscadores recu-
peraram o maior nimero de artigos, em ambas
as bases de dados.

Os termos foram refinados entre aspas para que
os trabalhos recuperados fossem restritos a tais
palavras. Os descritores foram usados na lingua
inglesa, por ser a predominante nas publicagdes
cientificas internacionais e porque as publica-
¢des em portugués e espanhol, em geral, apre-
sentam palavras-chave em inglés. As informa-
¢des que delimitam a condugéo da revisdo sdo
apresentadas na Tabela 1.
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Tabela 1 - Condugao de revisdo para execug¢do da pesquisa

Tipo Descrigao

Consulta de artigos disponfvel por meio da web

Critérios de selecao de fontes

Possibilidade de buscadores com uso de palavras-chave

Garantia de resultados exclusivos mediante a busca de um mesmo conjunto de palavras-chave

Mecanismo de busca de fonte

Acesso das fontes de forma digital (por meio da web)

Abuscamanual ndo foi considerada para uso nessarevisao

Fonte Scopus e Scielo
Perfodo de busca
Palavras-chave
Operadores booleanos ou,e
Descritores
Tipologia dos estudos Artigos

30 de agostode 2019 e 29 de fevereiro de 2020
Indicador, (ndice, ambiental, saneamento, satide

(("indicator" ou "index") e "environmental” e "sanitation” e "health")

Inglés, portugués e espanhol. A lingua inglesa foi escolhida por se tratar de um idioma universal da pesquisa

Idioma dos artigos

cientffica, enfaticamente no ambito da drea-objeto de estudo. As linguas portuguesa e espanhola também

foram selecionadas para esta revisao, para contemplar os trabalhos de pesquisadores latino-americanos

Fonte: Adaptado de Mafra e Travassos (2005).

2.4 Avaliagao e extracao dos dados

Na avaliagdo dos artigos consideraram-se as-
pectos que, se atendidos (critérios de inclus&o),
permitiam a inclus&o do artigo; se néo atendi-
dos (critérios de exclusdo), o artigo era elimina-
do da listagem de trabalhos que compuseram
estarevisao.

Os critérios de inclusdo previstos exigiram que (i)
os artigos precisariam estar disponiveis na web;
(ii) os artigos deviam apresentar textos comple-
tos dos estudos em formato eletronico; (iii) os ar-
tigos necessitariam estar escritos em inglés, por-
tugués ou espanhol; e (iv) os artigos abordassem
o uso de indicadores ambientais na perspectiva
do saneamento e da salde.

Os critérios de excluséo consistiram na rejei¢ao
(i) dos artigos que ndo atendessem aos critérios
de incluséo; (ii) de uma das versdes de artigos
duplicados, quando qualquer das versdes esti-
vesse em uma ou em ambas as bases.

O refino dos resultados do levantamento foi rea-
lizado por publicagées de periédicos nacionais e
internacionais. Na extragéo de dados, para cada
estudo avaliado, foram documentados os auto-
res, ano, titulo, idioma, categoria/indicador, mé-
todo, subdivisdo, area de estudo, tipo de pesqui-

sa e periddico de publicagéo.
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2.5 Sumarizacao dos resultados

No total, 701 artigos foram recuperados, sendo
670 do Scopus e 31 do Scielo. Apés a verificagdo
de titulo, resumo e aplicados os critérios de in-
clus@o e excluséo, 80 foram escolhidos para ana-
lise de texto completo, dos quais 65 do Scopus e
15 do Scielo. Ao todo, 10 artigos estavam dupli-
cados entre si, 4 do Scopus e 6 do Scielo.

Em seguida, realizada a leitura integral dos 80
artigos, foram selecionados para esta revisdo
25 trabalhos, os quais tiveram os seus dados
extraidos e analisados, conforme as indicagdes
prognosticadas no protocolo de revisdo. Dos ar-
tigos incluidos na reviséo, 10 foram recuperados,
concomitantemente, por ambas as bases; 14, so-
mente pelo Scopus; e 1, apenas pelo Scielo.

Os achados foram relatados por meio de sinte-
se narrativa estruturada, que incluiu a finalidade
de uso do indicador, as variaveis e subindicado-
res inseridos na composigéo do indicador; como
também, a contribuic&o do estudo a comunidade
cientifica. Como uma grande variabilidade entre
os indicadores era prevista e foi validada nesta
revisdo, nenhuma meta-analise foi realizada.

O escopo da pesquisa em verificar quais eram
os indicadores e a sua finalidade de utilizagéo,
conforme abordados nos trabalhos analisados,
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permitiu um agrupamento dos dados. No en-
tanto, em face da grande quantidade de arti-
gos selecionados, foi necessario estabelecerum
critério que pudesse agrega-los de uma forma

mais abrangente.

Assim, mesmo que todos os artigos listados
abordassem indicadores ambientais na perspec-
tiva integrada do saneamento e da satde (con-
forme critérios de selecéo e inclusdo), optou-se
poragrupé-los em trés categorias de acordo com
a éarea de aplicagédo predominante: (i) Indicador
de Salubridade Ambiental (I,), (i) Indicador de
Saneamento Ambiental (I, ); e (iii) Indicador de
Satde Ambiental (I, ).

SAN:

Esta revisdo envolveu um protocolo predeter-
minado indutivo, e ndo exaustivo, e se bene-
ficlou do debate colaborativo. Este material
reuniu contetdo de referéncia publicado prin-
cipalmente nas areas de ciéncias ambientais,
saneamento, saide ambiental, saide publica e
engenharia ambiental. Nenhum campo foi ex-
cluido intencionalmente.

3 RESULTADOS

Os 25 artigos incluidos nesta revisdo sistemética
da literatura foram selecionados a partir dos cri-
térios de selegdo estabelecidos. Os achados des-
ses estudos se encontram resumidos nas Tabelas
2,3 e 4, esereferemaousodos indicadores am-
bientais na perspectiva conjunta do saneamento
e salde obtidos nos anos de 1999, 2002, 2005 a
2009, 2012 a2019.
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3.1 Indicador de Salubridade Ambiental (ISA)

Nove artigos foram inseridos na categoria ISA,
que avalia a salubridade ambiental do meio, por
meio do uso original ou de uma adaptagéo do ISA
para determinada localidade.

A totalidade dos trabalhos com o indicador ISA
foi publicada, em portugués, no periédico En-
genharia Sanitéria e Ambiental entre os anos de
2006 e 2019. O tipo de pesquisa mais comum
nos artigos foi o estudo de caso (56%). Também
foram empregados o estudo qualiquantitativo
(11%,) o estudo experimental (11%,) o estudo
epidemioldgico transversal (11%) e o estudo do-

cumental descritivo-exploratério (11%).

Os resultados, apresentados a seguir, informam
a mensuracédo da salubridade ambiental a partir
do uso do ISA, em localidades distintas no Bra-
sil. Os achados ainda apresentam a influéncia
dos indicadores de primeira ordem (indicador
de abastecimento de agua, indicador de esgota-
mento sanitério, indicador de manejo dos resi-
duos sdlidos, indicador de drenagem urbana) no
resultado do valor do ISA para as areas avaliadas.

O esgotamento sanitario e os residuos sélidos
foram determinantes para a baixa salubridade.
Os locais com maior déficit econémico e desi-
gualdade social apresentaram os piores resulta-
dos em salubridade. Os menores valores de sa-
lubridade se correlacionaram com os lugares de
maior ocorréncia de doencas ocasionadas pelo
saneamento inadequado. A dificuldade de aces-
so aos dados de salde e saneamento, particu-
larmente na escala de bairro, foi uma limitagéo
identificada (Tabela 2).
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Tabela 2 - Uso dos indicadores ISA encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao.

Autor/ 5 Tipo Subdivisao/
Ne. King Meétodo e
Adaptacao do Setor censitario/
1 Roc;&egt al, Ly conesa PAFA Campina Grande
5 naParalba, Brasil
s % Municfpio/21
2 Lm;%:;al, Adaptacaodo munic(pios diversos
SACONESAN em Goids, Brasil
- Domicfllio/
3 Bernardes ll\dapta(;aoafg Oito comunidades
etal, 2018 wcmme ribeirinhas da
0son Amazonia, Brasil
Bacia hidrogréfica,
Levantamento P t
4 Teixeiraet  bibliografico do T:tr:fgﬁ’sﬂ:rlgo'
al,2018 uso/ adaptacao domicllio/ Loca'\;
9oL conesan diversos do Brasil
= Setor censitério/
Adaptacaodo L s
s | Shactal, ISMOONESAN | o0t O
2z porGama em Macei6, Alagoas,
Cona) Brasil
Individuo/
A Areadeinteresse
6 Pedrosaet \ i acaoarg social urbanizada
al,2016 e p em Novo Horizonte,
SAMNH Campina Grande, na
Parafba, Brasil
Bairro, domicflio/
7 Calijuriet ~ Uso de escores a Areaurbana em
al, 2009 partirde |, Tucuruf, no Para,
Brasil
Comunidade/
Adaptaciod Comunidades
8 Silva etal, ap! acac;r: periurbanas na bacia
2008 W“’;ﬁ‘"p do Rio Gramame,
AP litoral sul do estado
daParafba, Brasil
9 Batista & ll\dapta(;éoagg Bairro/JodoPessoa,
Silva, 2006 Sﬂfmmﬁ" P naParafa, Brasil
oL,

Legenda: ';.\ GRS Indicador de Salubridade Ambiental do Conselho Estadual de Saneamento; |

Resultados

Os setores com osvalores mais elevados do |, estdo localizados na drea nobre da
cidade de Campina Grande, enquanto os bairros que demostraram os menores valores
estdo nas regioes periféricas. O esgotamento sanit&rio e o aspecto socioecondmico
destacaram-se como as dreas mais deficientes do municipio e apresentaram os piores

resultados entre os indicadores que integramoll,, ...

Os indicadores de primeira ordemdo l,, .., .., que mais interferiram na salubridade

foram os de esgotamento sanitario e resfduos sélidos com 9,5% dos munic(pios salubres,
28,6% com média salubridade e 61,9% com baixa salubridade.

OISA/DR teve sensibilidade suficiente para mensurar a diferenciagao da salubridade
ambiental das moradias nas comunidades avaliadas, apesar de estas apresentarem
similaridade nas configuragdes socioecondmicas, culturais e ambientais.

As regioes Nordeste e Sul do pafs detiveram a maior parcela de trabalhos realizados,
sendo dissertacao de mestrado (fonte de origem dos dados) e domidlio (subdivisao de
estudo) as formas mais recorrentes. As pesquisas avaliadas pelos autores apontaram a
utilizagdo média de seis indicadores de primeira ordem para aplicacao/adaptagao do
L conesn ENtreesses, o1, o1_e ol_ foram usados nos 60 estudos examinados.

O maior nimero de patologias conexas ao saneamento foram casos de dengue, hepatites
e leptospirose, ocorrendo principalmente nos bairros Centro, Jacintinho e Mangabeiras.

A correlacao entre as doencas e os indicadores do I, ., .. foi confirmada, mas nao foi
aceitdvel, devido a diferenca na espacializagdo entre osMaados de satde (por bairro) e a
prestacao dos servigos de saneamento bésico (por setor censitario).

Nao foi identificado nenhum caso de insalubridade paraol,, eol_e naconsulta popular
, B =D "

esses foram os indicadores que obtiveram maior taxa de satisfacao. Na totalidade

dos cendrios examinados, os indicadores afins ao quesito socioeconémico mostraram

os piores resultados, o que evidencia a necessidade de investimentos na 4rea social

Os resultados também revelaram que 10% da populacao ainda vive em situagadode

insalubridade ambiental.

Em trés dreas estudadas constatou-se que mais de 97% das residéncias nao sao
contempladas com rede de esgotamento sanitario. A fossa seca foi a medida paliativa
mais recorrente nas trés localidades; a disposicao final dos resfduos sélidos foi o lixao da
cidade; e amorbidade por diarreia foi a mais prevalente. Avaliou-se que asituacao de
salubridade ambiental nas trés dreas nao é apropriada ao favorecimento da satide.

Trés das cinco periurbanas obtiveram condigao de salubridade
ambiental aceitavel, ao mesmo tempo que as demais alcangaram posi¢ao de média
salubridade ambiental, quando 36,68% do valor total de recursos financeiros foram
aplicados em melhorias no saneamento.

Os melhores resultados do|_,, | evidenciaram, a seguinte classificacao de salubridade,
em ordem decrescente: Cab‘alﬁranco, Tambad, Jardim Oceania, Manalra, Penha, Ponta do
Seixas e Bessa, qualificados como salubre, enquanto Altiplano, Cabo Branco e Aeroclube,
obtiveram condi¢ao de média salubridade.

.- Indicador de Salubridade Ambiental de Campina Grande;

I, = Indicador de Salubridade Ambiental; |, = Indicador de Salubridade Ambiental para Domicflio Rural; |, = Indicador de Abastecimento de Agua; |_ = Indi-
cador de Esgotamento Sanitério; || = Indicador de Resfduos Sélidos; L, ., = Indicador de Salubridade Ambiental de Novo Horizonte; |, = Indicadores de Sanea-
mento e Satide Ambiental; IMP = Indicador de Salubridade Ambiental de Jodo Pessoa.

Fonte: Autores (2020)

3.2 Indicador de Saneamento Ambiental (I

san)

aplicagé@o dos indicadores ISAN e os fatores que

Oito artigos foram inseridos na categoria ISAN,
que emprega indicadores compostos de infor-
magdes sobre o saneamento, para mensurar as
condi¢des do meio e o impacto na saide huma-
na. Os resultados, abaixo informados, mostram a
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determinaram a situagdo do saneamento am-
biental no lugar avaliado. Entre esses fatores foi
citada a auséncia de informagdes do setor, que
representa uma barreira para andlise confiavel

do saneamento local (Tabela 3).
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Tabela 3 - Uso dos indicadores ISAN encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao.

Autor/ Métod: TipoSubdivisdo/  poc 1aq
L% Ano rea de estudo
Meta regressao Doricllio, ambiente O (ndice F, mostrou que a baixa eficicia das interven¢des para a reducao de diarreia

2 de intervencao/ e k .
10 Wolfetal, = comcombinagao Pafses de baixa e resulta em (ndices elevados de contaminacao fecal nas comunidades avaliadas e que

2019 do (ndice média renda do a maior parcela das pessoas no mundo reside em locais com cobertura deficiente de
Fyec,cOMW, imundo sar &, conseqt te, estd exposta a contaminacao fecal.
Andlise dos Os indicadores ... mostraram que houve melhorias no setor de 4gua e saneamento
Alagidede & adrdes de séries Pafs/Diferentes de2000a2014; no entanto, o progresso foi brando nos seis pafses da Africa Ocidental
1 Alagidede, pt d pafsesda Africa  avaliados (Chade, Niger, Nigéria, Mauritania, Serra Leoa e Togo). A meta de saneamento
2016 EMPOAB 03 Ocidental aceitavel dos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio nao foi alcan¢ada por nenhum

indicadores, ., dos pafses africanos estudados.

Oindicadorl,,,, foi superiora 70,0 para 50% das cidades analisadas. Arapongas, Campo
Areaurbanade Largo, Cascavel, Curitiba, Foz do Iguacu, Guarapuava, Londrina, Maring4, Pinhais, Ponta
Desenvolvimento = municfpio/Cidades | Grossa, Sao José dos Pinhais e Toledo obtiveram uma boa qualidade de saneamento

12 I;elrezlgafst deaplicagao do paranaenses com | bdsico, com valores acima de 60,0. Em 2006, Londrina apresentou o maior valor
< lossy mais de 100.000  encontrado paraol, ., (78,3), e Colombo, o menor (49,8). Os autores verificaram que a
E Brasil isp idade deficiente d coes sobre 0 saneamento limita a real avaliagao da
situacadodosetor.
O tipo de pavimentagao e habitacao foram os componentes que apresentaram os piores
13 Regoetal, Andlise decluster Bairro/Salvador,na | resultados para as 923 segdes de rua visitadas; j& o setor de limpeza urbana obteve os

2013 dosE,, Bahia, Brasil melhores resultados. As informagdes obtidas mostraram a utilidade dos indicadores para
direcionar o investimento publico nas dreas com maior deficiéncia em saneamento.

Bases de dados 4 A diarreia como desatdeea idade da d4gua como determinante de
14 grl_‘?r%zoz; Medline, Scielo e ES;:":E: g‘o"l:::ﬁ?:jgy saneamento foram asvaridveis mais frequentes (59%) na composicao dos indicadores
' LILACS dos | dos 17 estudos avaliados de 1995 a 2004.
A deficiéncia no saneamento ambiental nas casas, quadras e locais de trabalho constitui
. Meétodo de » fator de risco essencial no surgimento de focos de Aedes aegypti, sendo aintermiténcia
Concepcion avaliacio répida Individuo/ no abastecimento de 4gua e a existéncia de micro dreas de disposicao irregular de lixo,
15 Rojasetal, usam;;o cluslt)ers Municipios em os fatores mais expressivos. O saneamento ambiental das quadras verificadas foi regular.
2005 das ls Havana, Cuba Nas moradias houve progresso das condi¢des sanitdrias; no entanto, continuidade de
20 acoes prioritarias e aumento da partidpacao popular sao necessérios a permanéncia da
prevencao e do controle da dengue.
Ferreira AElEEs gD Municfpio/Riode | Oindicadorl_  apontou boa qualidade da @gua no municfpio do Rio de Janeiro, com
16 & Cunha, dg | Janeiro, noRiode | valores de 58?6 e59,57 em 2000 e 2001, respectivamente, em escala de zeroa 19
2005 sAUY Janeiro, Brasil (péssima), 20a 36 (ruim), 37 a51 (aceitével), 52 a79 (boa) e 80 a 100 (6tima).
Rodriguez Uso de dados Municlpio/Plazade | As caréncias sanitdrias observadas pelos indicadores |, foram determinadas pela
17 etal %999 secunddrios a laRevolucién,em | qualidade imprépria da 4gua potavel e pelo controle insuficiente do manejo de residuos
2 partirdos|, Havana, Cuba sélidos e liquidos.

Legenda: W,_, = Water, Sanitation and Hygiene; F,.., = Faecal Contamination Index (Indice de Contaminagdo Fecal; I,,,., = Indicadores de Agua Potavel e San-
eamento Basico; | ., = Indicador de Qualidade de Saneamento Bdsico Urbano; E,, = Environmental Indicators of Intra-urban Hetererogeneity (Indicadores
Ambientais de Hetererogeneidade Intra-urbana); |, = Indicadores de Saneamento e Satide; |.,, = Indicadores de Saneamento Ambiental e Dengue; L, ,, = [ndice

de Sustentabilidade da Agua de Uso Urbano; I, = Indicadores de Saneamento Ambiental e Doengas Digestivas
Fonte: Autores (2020)

Dos oito artigos com ISAN, dois foram publi-
cados de 1999 a 2019, na Revista Cubana de
Higiene y Epidemiologia; dois, na Revista Pana-

o estudo documental descritivo-exploratério
(62,5%), seguido do estudo de caso (25%) e do
estudo ecoldgico (12,5%).

mericana de Salud Publica e os demais no Inter-
national Journal of Hygiene and Environmental
Health, Public Health, Revista em Agronegécio

y : R 3.3 Indicador de Saiide Ambiental (I
e Meio Ambiente e Cadernos de Salde Publi-

SHU)

ca. O idioma de publicagdo usado nos artigos Qito artigos foram inseridos na categoria ISAU,
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foi inglés (37,5%), portugués (37,5%) e espa-
nhol (25%). O tipo de pesquisa mais comum foi
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que utiliza indicadores ambientais, com énfase

na tematica da saide ambiental (Tabela 4).
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Tabela 4 - Uso dos indicadores ISAU encontrados nos 25 artigos selecionados para a revisao.
Autor/ Tipo Subdivisao/

Ne. Ao Método s estids Resultados
Os indicadores C_, usados geraram multiplas exposicoes e efeitos diversos da relacao
Maltiplas Individuo/ exposi¢do-satide infantil no contexto dos Objetivos do desenvolvimento Sustentdvel. A
Jungetal exposicdes e Pequenosestados  faltada dgua, a carénda das instalagbes sanitérias e o tratamento impréprio do esgoto
18 2018 o efeitos malkinlos insulares em foram os riscos ambientais aos peq estados insul, . Os
dos C. P desenvolvimentodo  principais resultados de satide mostraram que a progressao da satide ambiental das
B Pacffico criangas precisa de estudo complementar, pois parte dos dados nao estava disponfvel ou
nao existia.

Asubtragao de determinantes ambientais no indicador U, como abastecimento de
4gua canalizado para as residéndas, saneamento e uso domiciliar de biomassa como
combustfvel resultou em uma modificacdo acentuada no nfvel de satide e na classificagao

Cidade, domicflio/
10 Stauberet = Desenvolvimento Lagos e Tegudgalpa,

al,2018: |eaplicaciodo U" na o"::gs:;e das 57 maiores cidades do mundo avaliadas. Por outro lado, as varidveis, satide da mulher
ouvacinas na infancia ndo alteraram o ranqueamento das urbes analisadas.
Revisao Individuo/Palses de = Arevisa ica evidenciou que as ﬁ)mlas conceituais recorrentes para a elaboragao
Jungetal a <
20 2901 7 2 sistemdticade  baixaemédiarenda = dos indicadores C_,, foram os métodos D, e que os estudos consultados de
e ia pesquisas anteriores foram, em maioria, dzésenvéﬁndos em pafses de média ou alta renda.
Aassociacao entre os indicadores de saneamento bésico, as posicdes socioeconémicas
Uso de dados Domicllio/ easituacaodo suprimento hfdrico com episédios de malaria ndo foram confirmadas.
21 Monteiro et R AR ho Os fndices anuais de parasitas delineados para os anos de 2004 a 2013 classificam
al, 2015 artirdos B. Pard Bras.il Ananindeua como um local sem riscos. Contudo, em 2013 foi observado um surto de
B i ’ 142 casos, o que evidencia a necessidade de promover préticas de prevencao, vigilancia
econtrole.
Os indicadores de satide-ambiente para identificar morbidade e mortalld ade por diarreia
Buhleretal Modelo tedrico Municfpio/ em menores deum anor que, naregiaoNorte, as h lizagoes e mortes por
22 2014 ?  GeoSaidena  Municlpios diversos, agravo diarreico agudo foram mais de cinco vezes superiores as das regides Sudeste e
aplicacdo dos I,,,, Brasil Sul. Arelagao causa-consequéncia da falta de coleta de lixo e o internamento por diarreia
infantil foi confirmada.
” A combinacao do IDH com indicadores sociais, econémicos, ambientais e de satide
23 Carneiro et (.:gg.s;:g?:sd: EESS:::;: deopBarIaS;SIIe mostrou que a qualidade de vida e ambiental no Brasil dependia da melhora dos
al, 2012 partirdol, pafses do mundo indicadores de saneamento; e que asituacao de desigualdade brasileira correspondeu a
on

de palses como Laos, Iémen, Madagascar e Haiti.

Domicflio/Campos O panorama dos indicadores basicos de agua e saneamento de 2003-2006 indicou

. Abordagemdupla 2 que a reduzida dispor de dgua por h: foi Fator determinante paraa
24 (a:lmgg]oe; para aplicacao di(;::l:ltlgslada(ossees?o classificacao do saneamento como ruim. Os aglomerados humanos que informaram um
N dosl,., mun% 5 epis6dio de diarreia nas dltimas 24 horas recebiam quantidade de 4gua 26% menor do
que aquelas sem nenhum caso.
Ouso do E,, apontouque o risco de diarreia em criangas que residiam em moradias
Cifuentes, UsodeS, para Domicflio/ alugadas fol maior em comparagao com o daquelas que viviam em casas proprias.
25 2002 * espacializagao Cidade do México, = O perigo também foi mais elevado em habitagdes que possufam latrina e outras
de ., México infraestruturas de saneamento deficientes, do que aquelas ligadas a rede coletora de

esgoto.

Legenda: C_, = Children's Environmental Health Indicators (Indicadores de Satide Ambiental Infantil); U, = Urban Health Index (Indice de Satide Urbana);
D, = Driving-Pressure-State-Exposure-Effect-Action (Condu¢ao-Pressao-Estado-Exposicao-Efeito-Acao); M,,,. = Multiple-Exposures-Multiple-Effects
(Mdltiplas Exposigdes e Mdltiplos Efeitos); B._ = Basic Sanitation and Socioeconomic Indicators (Indicadores Sanitarios Basicos e Socioeconomicos); |,

= Indicadores de Satde e Ambiente; |, = Indicador de Desenvolvimento Humano; S, = Sistema de Informacdes Geogréficas; E,, = Environmental Heaith
Indicator (Indicador de Satide Ambiental); |, = Indicadores de Agua, Saneamento, Satide e Nutrigao; E,, = Environmental Health Indicators (Indicadores de
Sautde Ambiental).

Fonte: Autores (2020).

0 inglés foi o idioma de publicagéo mais fre-
quente nos artigos (75%). O portugués foi utili-

Os artigos com ISAU foram publicados, de 2002
a 2018, nos seguintes periddicos: International
Journal of Environmental Research and Public zado em 25% das publicagdes. N&o houve arti-
Health (25%), Annals of Global Health (25%),
Journal of Water and Health (25%), Internatio-

nal Journal of Environmental Health Research

gos publicados em espanhol. O tipo de pesquisa
mais citada foi o estudo documental descritivo-
-exploratério (37,5%). O estudo de caso, o es-
tudo qualiquantitativo, o estudo experimental,

(25%), Revista da Sociedade Brasileira de Me-
dicina Tropical (25%), Ciéncia e Satude Coletiva
(25%) e Cadernos de Satde Publica (25%).

Revista DAE | Sdo Paulo | v. 70, n 234 / pp 214-227 | Jan a Mar, 2022

o estudo ecoldgico e o estudo observacional
e descritivo somam, cada um, isoladamente,
12,5% de ocorréncia nos artigos.
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Os resultados mostraram que, entre os indica-
dores |, avaliados, foi identificada a relagéo
da ocorréncia de doengas feco-orais, particu-
larmente a diarreia, associada ao saneamento
deficiente nas localidades estudadas.

O publico-alvo de maior anélise pelos |, foi o
infantil. A questdo geografica territorial tam-
bém foi considerada para avaliar a prevaléncia
de hospitalizagdes e mortes por agravo diarreico
agudo em criangas. Os aspectos de maior impac-
to negativo, nos resultados dos indicadores ISAU,
foram a falta ou mé qualidade da 4gua para uso
humano, a caréncia de acesso as instalagdes sa-
nitérias e afalta de coleta de residuos sélidos.

3.4 Distribuicao espacial dos indicadores ISA,
ISAN e ISAU

Dos 25 artigos dessa reviséo, a América do Sul
concentrou o maior nimero de trabalhos (60%),
com 14 estudos dos indicadores desenvolvidos
no Brasil. O I, foi o tipo de indicador dominante,
usado em nove manuscritos, quatro deles no es-
tado da Paraiba.

Na América do Norte e na Africa, o I, foi acate-
goria de indicador mais aplicada, com dois estu-
dos realizados, um em Cuba, na cidade de Hava-
na e um em diversos paises africanos ocidentais.
Na Asia, o |, foi empregado em paises de baixa e
média renda. Europa e Oceania n&o tiveram arti-
gos recuperados nesta revisao sistematica.

Todos os nove estudos |, foram realizados no
Brasil, e a maior parte ocorreu em municipios
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da regido Nordeste (56%), como Paraiba (44%)
e Alagoas (11%). As regides Norte, Centro-Oeste
e Sul concentraram 11% dos artigos, cada uma.
A regido Sudeste nao teve artigos recuperados
nesta reviséo, e um artigo foi aplicado em mais
de uma regido brasileira.

A maior parcela dos oito estudos pertencentes a
categoria I, (62%) foi desenvolvida nas Amé-
ricas (37% no Brasil e 25% em Cuba). Os outros
trés artigos foram desenvolvidos em varios pai-
ses no mundo (13%), em um conjunto de nagdes
africanas (13%) e em paises de baixa e média
renda que estéo localizados nas Américas, Asia
e Africa (13%).

A distribuig&o espacial dos indicadores utilizados
nos 25 estudos selecionados para a reviséo siste-
maética foi realizada. Os artigos est@o represen-
tados por suas respectivas categorias (ISA, ISAN
ou ISAU) e em cada categoria estao descritos os
referidos indicadores. No caso dos estudos que
foram realizados em mais de um lugar, simulta-
neamente, um local foi selecionado para obten-
¢&@o da coordenada geografica. A espacializagao

dos indicadores é apresentada na Fig. 1.

Os oito estudos em que se aplicou o ISAU foram,
majoritariamente, executados nas Américas
(38% no Brasil e 12% no México), na Africa (12%
na Nigéria e Honduras) e na Asia (12% em paises
de baixa e média renda). Uma publicagéo envol-
veu campos de refugiados em diferentes paises
do mundo, e outra, pequenos estados em esta-
gio de desenvolvimento econémico sustentavel

no Pacifico.

Revista DAE | Sao Paulo | v. 70, n 234 / pp 214-227 | Jan a Mar, 2022

185



186

0 uso de indicadores ambientais sob a perspectiva conjunta do saneamento e da saiide em paises emergentes

NSON

S'S

Convengoes Categorias:
3 Oceanos
&= © (]
3 Regidio Norte 1 Isaco
B Regido Nordeste 2 e 4. Isaconesax
B Regidio Centro-Oeste | 3 | ion
[0 Regido Sudeste 5.1
w.o s“l . Isaaanma

<|A Tsax

6. Isann 13. Eun

7. Issa 10. Farer

8¢9 Isaoe | | 11 Lavsn
12. losau

14. Iss
15. Isan
16. Isavw

17. Isaon

18 € 20. Cyys
19. U
21. Bssr
22, Isam

23, low
24, Iassy!
25.Em

Figura 1 - Distribuicdo espacial dos indicadores ISA, ISAN e ISAU.

Fonte: Autores (2020).
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4 DISCUSSAO

Os 25 artigos avaliados utilizaram varios indica-
dores como ferramentas para fundamentar os es-
tudos sob diversos angulos correlacionados com
saneamento, ambiente e saide, com o objetivo
de: (i) desenvolver agdes e realizar o planejamento
ambiental (FERREIRA e CUNHA, 2005), (ii) analisar
a qualidade do meio ambiente urbano (STAUBER
et al.,, 2018), (iii) medir os principais riscos a sau-
de geral das comunidades urbanas (JUNG et al,
2017), (iv) monitorar a complexa interagdo entre
o meio ambiente e a saide das criangas (BUHLER
et al, 2014), (v) comparar as condi¢des de sa-
neamento em diferentes momentos no tempo
(REGO et al,, 2013), (vi) ajudar a hierarquizar as
areas prioritarias e definir os valores investidos
que impactariam positivamente a conjuntura da
salubridade ambiental local (SILVA, NASCIMENTO
e SILVA, 2008), (vii) avaliar as vias dominantes de
transmiss&o de doencas decorrentes de condigdes
sanitéarias insuficientes e a eficacia da intervengéo
(WOLF et al, 2019) e, (viii) sanar as deficiéncias de
infraestrutura e servigos, manter o ambiente pre-
servado e reparara degradagéo ambiental (PEREI-
RA et al, 2015).

Dentre esses objetivos, a finalidade central no
uso dos indicadores ambientais, sob a perspec-
tiva integrada do saneamento e satde, foi for-
necer informagdes sobre as condigdes de salu-
bridade e qualidade ambiental de determinado
local no periodo de tempo em que os estudos
foram executados (LIMA, ARRUDA e SCALIZE,
2019; ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019;
WOLF et al, 2019; BERNARDES, BERNARDES e
GUNTHER, 2018; JUNG et al.,, 2018; STAUBER et
al., 2018; TEIXEIRA, PRADO FILHO e SANTIAGO,
2018; JUNG et al., 2017; ALAGIDEDE e ALAGI-
DEDE, 2016; PEREIRA et al,, 2015; BUHLER et al.,
2014; REGO et al., 2013; CARNEIRO et al,, 2012;
CALIJURI et al., 2009; CRONIN et al, 2008; SILVA,
NASCIMENTO e SILVA, 2008; BATISTA e SILVA,
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2006; FERREIRA e CUNHA, 2005; RODRIGUEZ,
ROJAS e FERNANDEZ, 1999).

E, em seguida, subsidiar a tomada de deciséo e
a gestdo publica dos recursos em saneamento e
saude (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019; ROCHA,
RUFINO e BARROS FILHO, 2019; WOLF et al, 2019;
BERNARDES, BERNARDES e GUNTHER, 2018; JUNG
etal.,2018; STAUBER et al., 2018; TEIXEIRA, PRADO
FILHO e SANTIAGO, 2018; JUNG et al., 2017; ALA-
GIDEDE e ALAGIDEDE, 2016; PEDROSA, MIRANDA
e RIBEIRO, 2016; MONTEIRO et al., 2015; PEREIRA
etal,2015; BUHLER et al., 2014; REGO et al., 2013;
CALIJURI et al., 2009; SILVA, NASCIMENTO e SILVA,
2008; FERREIRA e CUNHA, 2005; BATISTA e SILVA,
2006; CIFUENTES et al., 2002).

A versatilidade no emprego dos indicadores am-
bientais analisados foi confirmada como uma
das vantagens de sua aplicagao, por permitir sua
adaptacdo para avaliar realidades e subdivisdes
territoriais distintas, sem perder a capacidade de
sensibilidade para perceber as particularidades
do local investigado (LIMA, ARRUDA e SCALIZE,
2019; ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019;
STAUBER et al., 2018; JUNG et al,, 2017; BATISTA
e SILVA, 2006).

Entretanto, os subindicadores e variaveis incorpo-
rados ou suprimidos para viabilizar a adequagéo
dos indicadores ambientais limitaram a compa-
rabilidade entre diferentes indicadores, como
também, entre um mesmo indicador aplicado
em lugares distintos (BERNARDES, BERNARDES e
GUNTHER, 2018; TEIXEIRA, PRADO FILHO e SAN-
TIAGO, 2018; PEREIRA et al, 2015). Também a
considerar: um indicador composto por variaveis
de abastecimento de agua, esgotamento sani-
tario, coleta de residuos sélidos e ocorréncia de
alagamentos, poderia n&o ter sensibilidade sufi-
ciente para percebero real estado de satide da po-
pulagéo (ROCHA, RUFINO e BARROS FILHO, 2019;
TEIXEIRA, PRADO FILHO e SANTIAGO, 2018; SILVA
etal,2017; PEREIRA et al., 2015).
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Uma explicagéo para uma certa fragilidade no uso
dos indicadores seria a origem das informagdes
para o célculo dasvariaveis de salde e saneamen-
to nos paises emergentes, dada a auséncia em
quantidade e qualidade dos dados que deveriam
ser disponibilizados pelas instituigdes responsa-
veis (LIMA, ARRUDA e SCALIZE, 2019; BERNAR-
DES, BERNARDES e GUNTHER, 2018; JUNG et al.,
2018; STAUBER et al.,, 2018; TEIXEIRA, PRADO FI-
LHO e SANTIAGO, 2018; MONTEIRO et al.,, 2015;
PEREIRA et al., 2015). Quanto menor a renda de
um pais, maior a probabilidade de seus érgéos
gestores fornecerem dados incompletos, erré-
neos ou obsoletos (JUNG et al.,, 2018). A falta de
ferramentas adequadas de monitoramento e vigi-
lancia, integradas aos sistemas de fluxo de infor-
magdes, evidencia o entrave em coletar rotineira-
mente dados robustos (STAUBER et al., 2018).

Os dados e informagdes coletados para esta revi-
s&o sistematica mostram que os indicadores que
tém sido mais aplicados simulam fatores dinami-
cos sujeitos a constantes mudangas, das condi-
¢des de salubridade ambiental (TEIXEIRA, PRADO
FILHO e SANTIAGO, 2018; CONCEPCION ROJAS et
al., 2005). Porisso, para a avaliac@o das condi¢cdes
do ambiente fisico, do saneamento e da salde
ambiental, recomenda-se a aplicagdo daqueles
indicadores de maneira continuada (PEREIRA et
al,, 2015; REGO et al., 2013; CRONIN et al, 2008).

5 CONCLUSOES

Nesta revisdo sistematica, obteve-se um rele-
vante aporte de informagdes que identificou,
analisou e resumiu, de pesquisas antigas e re-
centes, o uso de indicadores ambientais na pers-
pectiva conjunta do saneamento e saiide em pa-

{ses emergentes.

Quase todos os artigos avaliados evidenciaram
esses indicadores como uma métrica eficaz para
atomada de decisdo (48%), formulagéo de poli-
ticas publicas para priorizagdo de investimentos
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na érea sanitaria (40%), planejamento urbano
(36%) e como um instrumento de facil uso (28%).

Pode-se destacar ainda nesta revisdo: (i) o largo
uso desses indicadores para diagnosticar os ce-
narios do saneamento, saude e salubridade am-
biental em localidades diversas; (ii) o desafio no
emprego de um mesmo indicador para retratar
diferentes realidades; e (iii) a capacidade deste
mesmo indicador de equiparagdo com outros
indicadores ou com ele mesmo, quando aplica-
do em lugares distintos. De qualquer modo, re-
comenda-se o uso desses indicadores, mas de
forma continuada.
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