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RESUMO

O saneamento basico € um conjunto de servigos que visam proporcionar melhoria
na condicdo de vida das pessoas, atuando em servicos que promovam melhor
infraestrutura para o tratamento e abastecimento de agua, na coleta e tratamento
de esgotos, e muitos outros servicos. O objetivo deste trabalho é construir uma
cartilha para sensibilizar alunos do ensino fundamental sobre a importancia do
saneamento basico, e instruir sobre os principais problemas ocasionados pelo ndo
tratamento de esgoto. Para constru¢cdo da cartilha consistiu em pesquisa
Bibliografica para montagem da parte tedrica, avaliacdo socioespacial para
registros fotograficos, e visita técnica ao SAAE de Barra do Pirai. O resultado foi
uma cartilha com 16 paginas, e com a dimenséo de 13,784cm x 21cm. E assim
esta cartilha podera ser utilizada como recurso didatico para orientar as aulas de
professores da rede basica nas aulas de ciéncias, e podera ser distribuida aos

alunos do ensino fundamental e ensino médio.

Palavras-chave: Doencas. Saneamento. Saude.



ABSTRACT

Basic sanitation is a set of services that aim to improve people's living conditions,
acting in services that promote better infrastructure for water treatment and supply,
sewage collection and treatment, and many other services. The aim of this paper is
to build a booklet to sensitize elementary school students about the importance of
basic sanitation, and to instruct about the main problems caused by non-treatment
of sewage. For the construction of the booklet consisted of bibliographic research
to assemble the theoretical part, socio-spatial assessment for photographic
records, and technical visit to the SAAE of Barra do Pirai. The result was a 16-
page booklet with a size of 13.784cm x 21cm. And so this booklet can be used as
a didactic resource to guide the classes of basic teachers in science classes, and

can be distributed to elementary and high school students.

Keywords: Diseases Sanitation. Health.
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1. INTRODUCAO

E notorio que o Brasil é um pais grandioso, considerado um pais tropical devido
sua localizacdo entre os tropicos, € ainda caracterizado pelo clima quente, pela
natureza presente, e pelas lindas praias. Além de se situar no centro da placa
tectdnica Sul Americana, o que afasta a possibilidade de catastrofes ambientais
como terremotos, tsunamis entre outros. Mas se o Brasil possui todas essas
caracteristicas, onde estdo os males que afligem a populacdo? Sera que o0s
menos desfavorecidos notam o que nosso lindo pais tem de melhor? Sera que se

orgulham de onde vivem?

As respostas para essas perguntas estdo longe de serem respostas felizes,
harmoniosas. E triste falar, mas apesar desta beleza externa, o Brasil € um dos
paises mais corruptos do mundo segundo a Transparéncia Internacional (2018).
As politicas escassas para com a populacdo, e a falta de investimentos dos
setores publicos principalmente na area da educacdo e da saude, estdo
constantemente desamparadas por parte do governo. Com uma populacdo
mundial de aproximadamente de 7,6 bilhdes de habitantes, quase 4,5 bilhGes de
pessoas nao tem acesso ao saneamento basico, contra apenas 2,3 bilhdes de

pessoas com acesso (ONU, 2017)

A falta de saneamento béasico tem sido umas das principais preocupacées
enfrentadas pela populagdo. Uma das principais importadncias do saneamento
basico, € no ambito da saude, calcula-se que cerca 80% das doencas e um terco
da taxa de mortalidade mundial seja ocasionado pela falta de sistemas de
tratamento da 4gua e esgoto (BARROSO, 2002).

A falta de abastecimento de agua potavel, a falta de tratamento de esgoto, assim
como a coleta irregular de lixos domésticos, constituem um grande problema em
nivel de urgéncia nacional, e quem Vvé esses problemas esta longe de ver a beleza
que ha no Brasil. A falta de saneamento basico hoje € uma das principais causas
de doencas como parasitoses que levam a graves infec¢cdes. E as principais

vitimas dessas patologias séo as populacdes carentes.
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Estudos sao feitos a fim de erradicar essa condicdo, porém é necessario que o
poder publico invista no melhoramento desses meios e a populacdo por sua vez
seja instruida sobre os riscos de viver sem saneamento basico. Visando este
assunto, é necessario que a saude e a educacdo andem de maos dadas

buscando melhores condi¢cBGes de vida para populacéo.

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

As principais caracteristicas da processo de saneamento, séo os altos custos, a
preocupacao em manter a natureza intacta e ainda ser eficiente na prestagéo
desse servico, de certo gera desvalorizagéo, além da falta de interesse das redes
privadas no seu investimento. Com isso a administracdo desse servico fica a
cargo da gestdo publica e gestdo local, varios paises adotaram esse modelo,
porém apenas Franca e Inglaterra possuem a juncao do setor publico e privado na

prestacao do servico de saneamento (TUROLLA, 2002).

Para entender as atuais politicas de saneamento temos que olhar para todo
processo historico até o atual momento. Desde a ocupacéo portuguesa em 1500,
todas as riquezas da terra foram usadas na producdo. Em 1561 foi cavado o
primeiro poco para abastecer a cidade do Rio de Janeiro e as acbes de
saneamento se resumiam em drenar oS terrenos e construir chafarizes para
promover o abastecimento comunitario gratuito de agua a toda populacédo. Para
chegar aos chafarizes a agua era canalizada diretamente de rios, e 0s escravos se
encarregavam de leva-las até as casas dos senhores de engenho. As excretas por
sua vez eram transportadas também pelos escravos através de vasilhames até o
mar, rios ou valas, e essa atividade se perdurou até o século XIX (RIBEIRO 1995,
apud MURTHA et al, 2015).

Durante o século XVII, mudangas marcaram a modernizagéo urbana, também foi
um periodo que foi assolado por muitas doencas e epidemias, era considerado
que as doengas ocorriam por conta de impurezas emanadas do ar e eram
provenientes da decomposi¢do de organicos e da sujeira caracterizando assim a
teoria miasméatica (MASTROMAURO, 2011).
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Em 1808, ocorreu a revolugdo francesa, que ocasionou a vinda da coroa
portuguesa ao Brasil, e isso acabou trazendo ainda mais melhorias na

infraestrutura.

Concessfes a companhias estrangeiras para 0s servicos de saneamento foram
feitos, e em 1859, foi criada a Lei n® 27 de 11 de maio de 1859, que permitia a
utilizacdo dos recursos mananciais da Serra da Cantareira, porém a assinatura do
contrato com a Companhia Cantareira de Aguas e Esgotos, s6 foi firmado em 9 de
outubro de 1875 (CUSTODIO, 2013).

Na segunda metade do século XIX, ocorreu a incorporacdo da engenharia
nacional e a conseguinte substituicdo dos estrangeiros nos servicos sanitarios, e
devido a isso, a responsabilidade destes servigos passou a ser do poder publico.
E entdo muitos planejamentos foram propostos para que ocorresse o0
melhoramento urbano e assim promover a saude da populacdo marcando o
higienismo (BRAADBAART, 2013).

Em 1850, Louis Pasteur! um cientista francés, descobriu que muitas dessas
doencas eram causadas por organismos microscopicos que podiam habitar agua

e 0 solo, e ndo da atmosfera e das decomposicoes.

Como explica CAVINATTO (1992), a partir de meados de XIX, ocorreu uma
intervengdo sanitaria na Europa e com o término de escraviddo em 1888, néo
havia mais esse tipo de transporte, e o jeito foi necessario criar canalizacdes
pluviais com descargas de agua para remover os efluentes solidos (apud RIBEIRO
E ROOKE, 2010).

Avancando para 1930, inicio do século XX, ocorria a interven¢cdo do governo para
a organizacdo do uso de agua, conflitos aconteciam por conta do aumento
populacional e a urbanizacdo. Em 1940, aconteceu a comercializacdo dos

servigos de saneamento que foram assumidos pelas prefeituras municipais.

Em 1964, foi criado o banco nacional da habitacédo (BNH), que tinha o objetivo de

estabelecer uma politica especifica para o desenvolvimento urbano. Em 1967,

! Louis Pasteur - Nascido em 1822, Pasteur foi um foi um quimico que se destacou proporcionando
uma revolugdo nos métodos de combate a infecgdes.
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realizou o primeiro diagnostico do setor de saneamento. E com isso foi criado o
Sistema Financeiro do Saneamento (SFS), que tinha como responsabilidade a
criar centralizacdo dos recursos e a coordenagdo dos dominios de saneamento.
Com o SFS, foram criados os fundos estaduais de agua e esgoto. Financiado
pelo BNH e com governos estaduais, os municipios tinham o dever de organizar

com autonomia todos esses servicos. (MOISES et al, 2007).

Em 1971 foi criado o PLANASA - Plano Nacional de Saneamento, no qual a meta
era abastecer com agua potavel 80% e aumentar para 50% as melhorias dos
sistemas de esgoto da populacdo urbana do pais até 1980. O PLANASA
conseguiu avancos consideraveis, porém chegou ao fim em 1997. Segundo o
Sistema Nacional de Informacdes de Saneamento (SNIS), em 2006 o
abastecimento de &agua atuava com valores relativamente elevados com um
percentual de 93,1% no indice de atendimento urbano, ja o indice de esgotamento
sanitario atuava com valores de indice médio nacional com apenas 32,2%
(LEONETI et al, 2011).

Em 2007 foi criada a primeira lei que ampara o saneamento basico:

Lei 11.445, de 5 de janeiro de 2007

Art. 19 Esta Lei estabelece as diretrizes nacionais para o saneamento
basico e para a politica federal de saneamento basico. (Incluido pela
Medida Proviséria n® 868, de 2018)

a) abastecimento de agua potavel, constituido pelas atividades, pela
disponibilizacdo, pela manutencao, pela infraestrutura e pelas instalacdes
necessérias ao abastecimento publico de agua potavel, desde a captagéo
até as ligacGes prediais e o0s seus instrumentos de medicéo;
(Incluida pela Medida Provisoria n° 868, de 2018)

b) esgotamento sanitario, constituido pelas atividades, pela
disponibilizacdo e pela manutencdo de infraestrutura e das instalacfes
operacionais de coleta, transporte, tratamento e disposi¢do final
adequados dos esgotos sanitarios, desde as ligacbes prediais até a sua

destinacéo final para a producao de 4gua de reuso ou o seu langamento
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final no meio ambiente; (Incluida pela Medida Provisoria n° 868,
de 2018)

c) limpeza urbana e manejo de residuos solidos, constituidos pelas
atividades, pela infraestrutura e pelas instalag6es operacionais de coleta,
transporte, transbordo, tratamento e destinacdo final ambientalmente
adequada dos residuos solidos domiciliares e dos residuos de limpeza

urbanas; e (Incluida pela Medida Proviséria n° 868, de 2018)

d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas, constituidos pelas
atividades, pela infraestrutura e pelas instalacdes operacionais de
drenagem de 4guas pluviais, de transporte, detencdo ou retencdo para o
amortecimento de vazdes de cheias, tratamento e disposicao final das
aguas pluviais drenadas, contempladas a limpeza e a fiscalizacéo
preventiva das redes; (Incluida pela Medida Proviséria n° 868, de
2018) (Brasil, 2007).

Para efetivacdo da Politica Federal de saneamento basico, é preciso criar
ambiente para o controle da massa e mecanismos de participacdo. E foi o que
aconteceu, a FUNASA (fundacdo nacional de saude) criou o Programa de
Educacdo em Saude e Mobilizacdo Social (PESMS), e a Secretaria Nacional de
Saneamento Ambiental (SNSA) do Ministério das Cidades coordenou a
elaboracdo do Programa de Educacdo Ambiental e Mobilizacdo Social em
Saneamento (PEAMSS) (MOISES et al, 2007).

Vérios avancos na esfera do setor de saneamento ocorreram em 2003, um deles
foi a criagdo do Ministério Das Cidades, que tinha como principal objetivo erradicar
as desigualdades sociais. Apés isto, houve a criacdo da Lei de saneamento n°
11.445/2007, a PAC 2007, tem como objetivo operar no saneamento basico, e
realizar investimentos em obras de infraestrutura. Isto proporcionou uma

recuperacéo de investimentos no setor de saneamento (SANTOS et al, 2018).

Atualmente o0s projetos de saneamento ganharam uma visdo mais ambiental que
incluem um olhar na conservacgao. Isto se estabilizou e tornou-se uma etapa nos
planejamento e nos projetos de saneamento. A falta de mecanismos de
planejamento na saude publica na area de saneamento no Brasil é o principal
obstaculo nos programas do governo (SOARES apud ANDREAZZI et al, 2007).
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E em 28 de setembro de 2017 criasse a PORTARIA DE CONSOLIDACAO N° 5 do
Ministério da Saude, que consolida normas sobre as acdes e o0s servicos de saude
do Sistema Unico de Salde. Em seu anexo XX estabelece em seu primeiro artigo
diretrizes voltadas para vigilancia da qualidade da &gua.

Art. 1° Ficam definidos os procedimentos de controle e de vigilancia da
gualidade da agua para consumo humano e seu padrao de potabilidade.
(Origem: PRT MS/GM 2914/2011, Art. 1°)

(Ministério da Saude, 2017)

As parasitoses de intestino denotam das diferengas sociais das comunidades na
qual se expressam de baixos valores as classes menos favorecidas. Educacéo,
saude, habitacdo e higiene alimentar em boas condicdes geram diminuicdo
dessas parasitoses (CHIEFFI e NETO, 2003).

Estudos revelam que com base nos ultimos cinco anos houve grande melhora na
condicdo de agua potavel, e levando esse fator em consideracdo, demoraria cerca
de 93 anos para que todos brasileiros tivessem acesso ao servico de agua
potavel. Segundo o Instituto Trata Brasil (2018), o servico de coleta de esgoto
demoraria cerca de 64 anos para cobrir o perimetro brasileiro (CARNEIRO et al,
2018).

E a relacdo de saude com educacédo tem carater altamente informativo, informar a
populacéo, criando criticidade, é de grande importancia. MOISES et al (2007),
explicou esta relacdo e ressaltou que mecanismos pedagodgicos tendem a
acrescentar de maneira positiva na construcdo de ideias, e que isso interfere na

forma de como o individuo se porta em seu meio.

A educagdo no contexto da saude e do saneamento pode ser definida
como uma pratica social que recomenda ndo sé a mudanca de habitos,
praticas e atitudes, a transmissdo e apreensdo de conhecimentos. Mas,
principalmente a mudanca gradual na forma de pensar, sentir e agir
através da selecdo e utilizacdo de métodos pedagdgicos participativos e
problematizadores. Sendo assim, educar e aprender torna-se um
processo continuo de indagagdo, reflexdo, questionamento e,
principalmente, de construcéo coletiva, articulada e compartilhada.
(MOISES et al, 2007, p. 2582).
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E segundo o instituto Trata Brasil (2019), atualmente o saneamento basico, além
atuar como conjunto dos servigos, que proporcionam melhoria na qualidade de
vida das pessoas, atua também melhorando a infraestrutura de Instalacbes
operacionais de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, limpeza urbana,

drenagem urbana, manejos de residuos sélidos e de aguas pluviais.

E necessario que o saneamento esteja dento dos curriculos escolares e para isso
0 saneamento basico se insere na BNCC (Base Nacional Comum Curricular) nas

matérias de Ciéncias e Biologia, e atualmente esta disposto da seguinte maneira:
Das habilidades do 4° ano do ensino fundamental:

“(EF04CI08) Propor, a partir do conhecimento das formas de transmissé&o de
alguns microrganismos (virus, bactérias e protozoarios), atitudes e medidas

adequadas para prevengao de doencgas a eles associadas” (BNCC)

Das habilidades do 5° ano do ensino fundamental aborda os principais

conceitos para tipos de uso da agua:

“(EFO05CI04) Identificar os principais usos da agua e de outros materiais nas
atividades cotidianas para discutir e propor formas sustentaveis de utilizacédo

desses recursos” (BNCC).
Das habilidades do 7° ano do ensino fundamental o saneamento basico se insere:

(EFO7CIQ9) Interpretar as condi¢cdes de saude da comunidade, cidade ou estado,
com base na andlise e comparacdo de indicadores de saude (como taxa de
mortalidade infantil, cobertura de saneamento basico e incidéncia de doencas de
veiculacao hidrica, atmosférica entre outras) e dos resultados de politicas publicas
destinadas a saude (BNCC).

Se insere também nas competéncias especificas 3 de ciéncias da natureza e suas

tecnologias do ensino médio, e das habilidades:

(EM13CNT310) Investigar e analisar os efeitos de programas de infraestrutura e
demais servicos basicos (saneamento, energia elétrica, transporte,

telecomunicacgdes, cobertura vacinal, atendimento primario a saude e producao de
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alimentos, entre outros) e identificar necessidades locais e/ou regionais em
relacdo a esses servicos, a fim de avaliar e/ou promover acées que contribuam
para a melhoria na qualidade de vida e nas condi¢cdes de salde da populacdo
(BNCC).

Como vimos o0 saneamento basico é tratado na BNCC no ensino fundamental do
4° ao 7° sétimo ano, no ensino médio tem uma aparicdo ao que se refere a analise

dos programas e dos servi¢os basicos prestados a populagéo.

3. JUSTIFICATIVA

Segundo dados do Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento (SNIS),
diagnosticou que em 2017, 60,2% dos brasileiros tém acesso urbano a redes
coletoras de esgoto, e cerca de 93% tém acesso a redes de agua, e o fato é: se
39,8 % dos brasileiros ndo tem acesso a redes coletoras de esgoto e 7 % ndo tem
acesso a agua tratada, o esgoto pode eliminado em valas que desembocam em
rios ou qualquer outro afluente, onde a populacdo pode acabar ingerindo agua

contaminada.

0137,575 550 825 1.100

1 km

Projecao POLICONICA
eridiano Central: -54° W.

Gr

Fonte: Malha municipal digital do Brasil, Base de Informagées Municipais 4. IBGE, 2003. Dados: SNIS, 2017

Fonte: SNIS, 2017.

Figura 1
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A imagem acima (fig. 1) € a representacdo grafica da amostra de municipios e
seus dados de esgotamento sanitario segundo o SNIS (2017), vemos em azul a
falta do sistema publico de esgoto. Em amarelo os municipios com sistema publico
de esgoto. E em branco onde n&o se te informagao.

7z

Com a crescente urbanizagcéo, é importante ressaltar a necessidade de aterro
sanitario para um destino viavel do lixo doméstico, uma vez que a populacéo
também ndo efetua o descarte correto, e acaba jogando o lixo nos rios,

contribuindo ainda mais com a poluicdo dos recursos hidricos.

Dentre as doencas, as mais comuns sdo as verminoses, infec¢cdes ocasionadas
por bactérias como a leptospirose, e doencas causadas por protozoarios. A
diarreia um sintoma muito comum nestas patologias e, € a segunda maior causa
de morte de criancas abaixo de 5 anos de idade, e para a OMS cerca de 88% dos
casos de morte de diarreia ho mundo € causado pelo saneamento inadequado
(UNICEF, 2019).

Agua limpa e melhores condicdes de moradia sdo direitos humanos, é urgéncia
ter meios dignos de vida, € urgéncia ter boa educacao, a Lei n° 13.329 institui o
Regime Especial de Incentivos para o Desenvolvimento do Saneamento Basico
(REISB), e este decreto prevé que empresas prestadoras de servigcos de

saneamento basico aumentem os investimentos na area (EOS, 2019).

Com a necessidade de transmitir a importancia dessas informacdes, foi criado
este projeto, no qual saude se une com a educacdo. Com a construcdo da cartilha
permitiremos que mais pessoas se informem sobre toda esta problematica, e
adotem medidas preventivas para as principais doencas causadas pela falta de

saneamento basico.

4. OBJETIVOS

Sensibilizar alunos do ensino fundamental e médio sobre a importancia do
saneamento basico, e instruir sobre os principais problemas ocasionados pelo néo

tratamento de esgoto.
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5. METODOLOGIA

Para criagcdo da cartilha, as fontes utilizadas foram baseadas em artigos e
documentos cientificos e sites. Pesquisas de campo, entrevistas foram feitas para
definir ainda mais o contetdo da cartilha, e ainda foi feita uma visita ao SAAE de
Barra do Pirai, onde foram vistas as instalacdes e o processo de tratamento de
agua: a imagem abaixo mostra os processos de tratamento de agua (fig. 2), o
primeiro € realizado pela bomba de captacdo que retira a agua bruta dos
recursos hidricos, que neste caso € o rio Paraiba do Sul. O segundo processo é o
da floculacdo onde é adicionado o sulfato de aluminio na agua, essa mistura
promove a reacdo deste produto quimico com a sujeira criando flocos. O terceiro
processo é o da decantacdo onde ha sedimentacédo da sujeira e gradativamente a
agua vai ficando mais limpa. No quarto processo ocorre a filtragdo, a agua passa
pelos filtradores que contém areia, pedra e carvdo. No quarto processo ocorre a
cloracdo onde ha gotejamento de hipoclorito de calcio. E por fim agua propria para
0 consumo. A agua € destinada pelas casa através de caminhdes pipas ou

bombas de recalque.

Floculacdo/sulfato de

Bombade captacdo amiata
¢ =11 =

Decantacdo

P

Figura 2

A avaliacdo socioespacial foi feita para inser¢cdo dos registros fotogréficos, os
ambientes escolhidos foram o0s que apresentaram baixos niveis de saneamento
basico, além disso foram adicionadas algumas imagens livres de direitos autorais
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remanescentes do banco de imagens do site Pixabay, a fim de ilustrar o ambiente
na qual toda pesquisa se baseou e impactar, ou seja imagens reais e ilustrativas

que irdo agucar o interesse na leitura.

A cartilha € o tema central deste projeto, nela estara incluida informacdes
necessarias e pertinentes ao tema de saneamento basico, todo contetdo da
cartilha foi voltado para informar as principais doencas, 0s perigos da falta de
saneamento, e o tratamento de 4gua e esgoto. Para a montagem da cartilha foi

utilizado um programa especifico. O software utilizado foi a Microsoft Publisher.

As seguintes referéncias foram utilizadas para construir toda temética abordada

na cartilha:

BERNARDES, N.; FACIOLI, L.; FERREIRA, M.; COSTA, R.; SA, A. Intoxicacio
Alimentar um Problema de Saude Publica. Id on Line, Revista Multidisciplinar
de Psicologia (ISSN 1981-1179). V.12, N. 42, p. 894-906, 2018.

ARAUJO, A; FERREIRA, L.F. Oxiuriase e migracbes pré-historicas. Historia,
ciéncias, saude- Manguinhos, vol.2, n.1, p 99-109. Mar- Jun, 1995. Disponivel em :
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S01045970199500020000

6&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em 14 de outubro de 2019.

CHIEFFI, P.P.; NETO, V.A. Vermes, Verminoses e a Saude Publica. Revista

Ciéncia e Cultura. vol.55 n°.1 Sao Paulo, 2003.

CORDEIRO, T.; MACEDO, H. Amebiase. Departamento de Patologia,
Universidade Federal Fluminense. REVISTA DE PATOLOGIA TROPICAL. Vol. 36
(2): 119-128. maio-ago. 2007.

CUNHA, F.; VILELA, M.; MAXIMIANO, T.; BARBOSA, T.. GUIMARAES, D.;
TOLEDO, R. Shigella Spp: Um problema de saude publica. Instituto Federal de
Educacéo, Ciéncia e Tecnologia do Triangulo Mineiro - MG. Higiene Alimentar -
Vol.31 - n° 264/265. Campus ltuiutaba. Ituiutaba, 2017.

FERREIRA, C.; SILVEIRA, T. Hepatites virais: aspectos da epidemiologia e da

prevencdo. Revista Brasileira Epidemiolégica. Vol. 7, N° 4, 2004.
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GRANGEIRO, F.C.S; SOUZA, N.AF. Prevaléncia de leptospirose em porto
velho: 2007 — 2017. Revista Saber Cientifico. Porto Velho, 2019.

INOCENTE, M.; OLIVEIRA, L.A.; GERHKE, C. Surto de ascaridiase
intradomiciliar em regido central urbana. Departamento de Vigilancia a

Saude. Vigilancia Epidemiologica. Prefeitura de Jacarei. Sdo Paulo, 2008.

IVERSSON, L.B.; CARVALHEIRO, J.R.;: WALDMAN, E.A.; PERRENOUD, B.A.F ;
SANTOS, J.A.O.; MATTE, G. R; ESCRIVAO,J.A. A célera no Brasil.

Universidade Sao Paulo, Revista Saude Sociedade. Sado Paulo, 1993.

PARANA, R.; SCHINONI, M.Il. Hepatite E. Revista da Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical 35(3): 247-253, mai-jun, 2002.

PINTO, N.; HERMES, L. Sistema simplificado para melhoria da qualidade da
agua consumida nas comunidades rurais do semiarido do Brasil.

Documentos 53 - 47p. Embrapa Meio Ambiente, Jaguaritna, 2006.

RECH, L.P.; RIPPEL, E.C.; SPIANDORELLO, F. B.; MASTELLA, S.F.S. Apostila-
operador de estacdo de tratamento de 4gua e esgoto. Servico autbnomo de
agua e esgoto (SAMAE), 35p. Caxias do sul- RS, 2016.

SANTANA, L.; VITORINO, R.; ANTONIO, V.; MOREIRA, T., GOMES, A.
Atualidades sobre giardiase. Jornal brasileiro de medicina. VOL. 102- N° 1.
Campinas-SP, 2014.

5.1. SANEAMENTO E SAUDE
Para tratar da tematica saude na cartilha foi necessario promover a classificacao
das parasitoses por sua tipologia. Entre elas estdo: as  verminoses, protozooses,
viroses e bacterioses. Entre as verminoses abordamos
ancilostomose, ascaridiase, oxiuriase, teniase, e cisticercose. Nas protozooses,
amebiase e giardiase. Nas viroses, hepatite A e E, e o rotavirus. Nas bacterioses,

as shigeloses, febre tiféide, célera e leptospirose.

As parasitoses sdo umas das patologias mais comuns que se prevalecem em
ambiente cuja a falta do saneamento esta instalada. Segundo CHIEFFI e NETO

(2003) em variadas areas do territorio brasileiro sdo conferidos altos indices de
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infeccbes parasitarias, e essa circunstancia é uma resposta da condicdo das

classes menos favorecidas.

7

Sobre as verminoses, a ancilostomose é uma doenca que também pode
chamada de amareldo. Pertencentes da familia ancylostomidae, € um nematédeo
gue pode parasitar o intestino delgado humano podendo provocar casos severos
de anemia (CHIEFFI e FERREIRA, 2008).

A ascaridiase € uma infec¢do ocasionada por um nematédeo denominado Ascaris
lumbricoides que pode também ser chamado de Lombriga, em infeccbes macicas
pode ocasionar obstrucdo intestinal, deficiéncia nutricional, entre outros sintomas
(INNOCENTE et al, 2008).

A oxiuriase é também uma parasitose ocasionada por um nematdédeo denominado
Enterobius vermicularis, e tem como sintoma mais comum, o prurido anal
(ARAUJO e FERREIRA, 1995).

A teniase € a umas parasitose ocasionada por um platelminto da classe cestoda,
também chamado de Solitaria, € causada pela Taenia solium (suinos) e Taenia
saginata (bovinos). Ambas possuem o corpo dividido em proglotes, e cada
proglote possui um sistema reprodutivo masculino e um feminino, parte de seu
ciclo é passado em hospedeiros intermediarios (bois e porcos), e tem o0 corpo
humano como hospedeiro definitivo onde ocorrera autofecundacao. A cisticercose
ocorre pela ingestdo de ovos a taenia solium, que em sua fase embrionaria pode
migrar para diversas partes do organismo, um exemplo é o alojamento destes

cistos no cérebro conferindo a neurocisticercose que pode levar a morte.

Sobre as protozooses, a amebiase € uma infeccdo ocasionada pelo protozoario
Entamoeba histolytica, podendo ser denominado vulgarmente como a ameba, com
aspecto clinico desta doenca temos a forma assintomatica, a forma invasiva
intestinal que apresenta o comum sintoma de disenteria, entre outros mais raros e
graves, e a forma invasiva hepatica que pode levar a morte (CORDEIRO e
MACEDO 2007).

A giardiase € uma infeccdo ocasionada pelo protozoario Giardia lambia, em seu

aspecto clinico podem surgir de forma subita ou gradual, o sintoma mais comum é
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a sindrome diarréica e o mais raro € a hemorragia retal (SANTANA et al , 2014).

s

Sobre as viroses, hepatite A € ocasionada por um virus RNA da familia
Picornavirus transmitida por contato intimo ou por via fecal-oral, através da
presenca de sangue nas fezes. Pode causar a insuficiéncia hepatica aguda.
(FERREIRA e SILVEIRA, 2004).

7

A Hepatite E é ocasionada por um virus de RNA da familia Caliciviridae,
transmitida de maneira semelhante a hepatite A, tem como sintomas comuns:
cansaco, tontura, enjoo e/ou vomitos, febre, dor abdominal, pele e olhos
amarelados, urina escura e fezes claras (PARANA e SCHINONI, 2002).

O Rotavirus € uma doenca que apresenta 8 sorotipos, e apenas 4 pode infectar o
ser humano, entre eles esta o sorotipo A, B, C e H, sua transmissao é fecal-oral,

e € um dos principais causadores da gastroenterite (WESP et al, 2018).

Sobre as bacterioses, as shigeloses sdo ocasionadas por bactérias do género
Shigella e podem ser transmitida através do consumo de alimentos e &gua
contaminados ou através de contato direto, e estdo relacionadas a falta de higiene
e deficiéncia de saneamento, seus sintomas se assemelham com salmoneloses.
Como nédo sao afetadas pela acidez do estdbmago, se proliferam no intestino
delgado e causam lesdes no intestino grosso, destroem a mucosa intestinal e

causam forte diarreia mucossanguinolentas (CUNHA et al, 2017)

Segundo Souza et al (2010) a febre tiféide é ocasionada pela bactéria Salmonella
typhi e pode ser transmitida de pessoa para pessoa por meio da contaminacéo de
agua ou alimentos com material fecal humano. Entre seus sintomas esta, febre
alta, diarreia, vémitos, cefaleia e pode levar o paciente a 6bito (BERNARDES et al,
2018).

A célera é ocasionada pela bactéria e pode ser transmitida via oral-fecal é também

veiculada através de dgua contaminada (IVERSSON et al, 1993)

Leptospirose é ocasionada por bactérias do género Leptospira. Através da urina o
animal infectado contamina a agua das chuvas, pondo em risco a toda populacdo
ao agente, sendo mais frequente nas enchentes e em lugares ndo ha saneamento

basico. Os sintomas em sua forma mais grave podem causar insuficiéncia renal
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aguda, hemorragia pulmonar e miocardite (SAMPAIO et al 2011 apud
GRANGEIRO E SOUZA, 2019).

5.2.J0GOS

Ao final da cartilha foram apresentados uma cruzadinha e um caca palavras, com
intuito de estimular o publico alvo a colocar em pratica tudo que foi aprendido.
Para resolver a cruzadinha havera necessidade de saber sobre as doencas
abordadas, jA& o caca palavra estimulard ainda mais a importancia do
entendimento dos processos para o tratamento de agua e esgoto.

6. RESULTADOS

A cartilha tem 16 paginas, com a dimensédo de 13,784 cm x 21 cm, e foram
impressas em papel A4 em impressora a jato de tintas coloridas e posteriormente
grampeadas. Com o titulo de Saneamento basico e com o subtitulo Para garantir
salude as comunidades, a cartilha apresenta as seguintes questdes: “O que é
saneamento basico?”, “A importancia do tratamento da agua e do esgoto”,
“Saneamento em Barra do Pirai”, “Como é feito o tratamento de agua?”, “Como é
feito o tratamento de esgoto?”, “Patologias associadas com a falta do tratamento

de agua e esgoto: verminoses, protozooses, viroses e bacterioses”.

No final apresenta dois jogos para permitir a interacdo do aluno com a cartilha com

base no que foi aprendido, e por ultimo as referéncias utilizadas.

Na figura 3 esta a capa contendo o titulo “Saneamento Basico”, o subtitulo “Para
garantir saude as comunidades” e uma imagem de propria autoria referente a um
acude situado na cidade de Barra do Pirai (pag. 1 da cartilha), e é introduzido o
tema onde é explicado primeiramente o que € saneamento basico e informa sobre
a lei n°® 11.445/2007(pag. 2 da cartilha) .

Na figura 4 comeca a explicacdo da importancia da agua e do esgoto (pag. 3 e 4

da cartilha).

Na figura 5 foram adicionadas fotografias de ambientes reais de algumas
localidades que apresentam a polui¢cdo hidrica por conta do despejo inapropriado

dos esgotos (pags. 5 e 6 da cartilha).
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Na figura 6 sdo mostrados 0s processos de tratamento de agua (pags. 7 e 8 da

cartilha).

Na figura 7 a continuacdo dos processos do eta e 0s principais processos para o

tratamento de esgoto (pags. 9 e 10 da cartilha).

Na figura 8 estd a abordagem de patologias ocasionadas pela falta de
saneamento bésico, as verminoses, protozooses e viroses (pags. 11 e 12 da
cartilha).

Na figura 9 a continuagdo das patologias (bacterioses) e jogos elaborados jogos

sobre todo assunto proveniente da cartilha (pags. 13 e 14 da cartilha)

Na figura 10 estdo as referencias e contra capa com a logomarca da UniFOA
(pags. 15 e 16 da cartilha).

Vocésabe o que é saneamento basico?

A
|@ A Saneamento € o conjunto de medidas que visa
| \ . preservar ou modificar as condigdes do meio
| ] I‘ ambiente com a finalidade de prevenir doengas e
| promover a sadde, melhorar a qualidade de vida da
populagdo.
E vocé conhece a lei que amparam essas
medidas?

Mo Brasil, o saneamento basico & um direito
assegurado pela Constituigdo e definido pela Lei n°.
11.445/2007 como o conjunto dos servigos,
infraestrutura e Instalagdes operacionais de
abastecimento de 4agua, esgotamento sanitario,
limpeza urbana, drenagem urbana, manejos de
residuos sdlidos e de aguas pluviais. Ou seja o

saneamento é direito de todo cidaddo brasileiro.

Todos esses servigos sao de grande
importancia para a populagdao, a sua
auséncia em qualquer municipio pode
ocasionar sérios problemas de saude!

Figura 3: capa (pag. 1) e introducéo (pag. 2)
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A importancia do tratamento da agua e do esgoto

A principal importéncia se relaciona diretamente com a  sadde. :
A falta de tra&amento dos esgatos e as condigdes  inadequadas Saneamento Basico
de saneamento, podem contribuir para a prdiferagio de
indmeras doengas. Além dsso o tratamento do esgoto leva a
preservacio domeio ambiente.

Hé lugares onde a popuagdio ndo possui ainda o
tratamento de &gua e esgoto. E convivem com o
abastecimento inadequado de agua coletada dirgtamente de
pogos insalubres, acudes, lagos, rios, que muitas vezes
recebem o despejo de esgotos. E através desta dgua
impropria, as pessoas  redizam as tarefas de casa, usam
para higiene pessoal, para fazer comida. E s= essa agua
ediver contaminada, ha grande possikilidade destas pessoas
adguirirem alguma doencga.  Abaix
espacial da amostra de municipios ¢

estd uma representacio

os dados de esgotamento
sanitdrio estdo presentes no SNIS em 2017: Em AZUL: sem sistema
publico de esgoto. Em AMARELO: com sistemna publico de esgoto. E

em branco; ndcseteinformac3o.

w
Iy

Figura 4: importancia do saneamento (pag 3 e 4)

Lixo retirado do aqudg. Lago Pneu encortradona margem do
Azu, Barra do Pirai- RJ. agude em Barra do Pirai

Agude poluido de lixo e esgato. Baimo Lago 4zul, Barra Do Pira- RJ

“
o

Figura 5: imagem de ambientes contaminados (pags. 5 e 6)



Como é feito o tratamento de égua?
(ETA —Estacio de tratamento de agua)

A empresa responsavel pelo tratamento da dyua em Barra do
Pirai € 0 SAAE. A dgua bnuta do rio Parsiba do Sul chega na
estagéo de traamento dravés da bomba de captagéo, e
passa pela primeira etepa onde é adcdonado sulfdo de
aluminio e ocorreré com isso, 0 processo de coaguagio ou
floculagiio que servirdo para criar flocos na sujeira proveniente
da &gua do ro, na segunda etapa, a &gua ca nos
decantadores, onde gadativamerte a sujeira i se
sedmentar (vad para o fundd), na terceira etapa ocorre a
fitragéo, o fitro & constituido de pedra, areia e carvdo e ird
purificer ainda msis a dgua, na Ulima etapa ocorre a doragéo,
onde é adiconado hipodarito de cllcdo para remover os
microrganismos. & agua chega entio nas casas dravés de
caminhdes pipas ou impulsionada por bombas de recalgue
para 0 encanamento das casas. E por fim dgua pronta para o
COMSUmo.

0 famoso etradicional filtro de barro &
~ considerado zinda uma das melhores
* / opgdes para a purificagdo da 3gua.

Quando n3 == tem nenhumas das
opgdes acima, a mahor escadha é
ferver a 3gua, assim vocé também fica
longe dos microrganismos.

Veja agora através de fotos como ocorre o proc esso
de purificagio de agua na estagio de tratamento da
agua (ETA) emBarra do Pirai:

¢ Balsa onde s2 localizam as hombas de captagao de
&gua no ro Paraiba do sul;

}'— T ~—

+  Adicio de sufato de aluminio para ocorrer o processo
de  floculagio;

Figura 6: Processos de tratamento de agua (pags. 7 e 8)

+ Decantagio, onde oconerd a sedimentacio da sujeira;

+ Filtradores; onde ocorrerd afiltragios

¢ Processo de cloragdo / dgua engarrafada pronta para
beber respedivamente ;

Como é feito o tratamento de esgoto?
(ETE - Estacio de tratamento de esgoto)

Mais elaborada que o processo do ETA, as princips s etapas de
tratamentos de esgoto resumem-s2 em trés tratamentos
primarios, secundarios eterciarios.

Primario: H& apenas diminugio da carga orgénica, retirando os
solidos em suspenso.

Secundario: Utilizagéo de microrgarismos  para  remover
substandas que sfo biodegadaveis.

Terciario Consistem em técnicas fisico-quitnicas ou kioldgicas
para a refirada de poluentes especificos que ndo foram retirados
ras duas etapas anteriores.

Na segunda etapa, a incorporagio de microrgsnismos para
retirada da matéria organica. Ocone por meio de dois processos
Aerdbio e amaerobio.

A adicio de microrganismos como, por exemplo, as bactérias a
matéria crgénica, tem como resultado mais badéras, gas
carthdnico e agua.

+ No processo aerébio, ocorre com & presenca de oxdgénio
ha incorporacéo da matéria organica como biomassa.

+ No processo anaerobio, ocome sem a presenga de
oxigério e tem como sub produto o biogas.

A biomassa € um produto altamente arganico e pode ser
utilizado como adubo em plantactes. 14 o biogas € utilizado com

combustivel de fogdes. Apds todo processo a dgua das  esgotas
podem retarnar aos rias, sem impactar a natureza.

Figura 7: continuacdo do processo do ETA (pag. 9) e processos do tratamento de esgoto pag. 10)



Vermino ses:

O contagio na maioria das veres ocorre por meio da
ingestdo dos ovos ou das lavas, os vermes geralmente se
alojam nos intestinos, mas dependendo oo tipo, podem

migrar para outras partes do organismo.

L]

Amncilogtonwse: corhecida com  amarelao,  =su
contdgio pode ooorrer tambEm através da penetragio
da larva na pele levando s coceira, um  sintoma
classicn desta parasitoss.

Ascaridiase: corhedda como Lombriga, parte de ssu
ciclo para se tornsr larva, ocorre fora do intesino, em
orgaos como 03 pumdes e o figado. Quando estéo em
grande  cuartidade  podem  provocst  obstrucEo
intestina .

hiunase: ocasionada por um nematdden denomina-
do Exterofins vermiuiars um dos seus prindpais
sintomas & a coceira and .

Teniase' solitiria: apresenta duas espécies didintas,
a t@eniz solim (parasita porcos) e a enla sagibata
[parasita bovinos), porcos e bois se infedam muitas
vezes bebendo @gua cortaminads. O ser humano
ingere por sua wer & came contaminads destes
animais & 32 infecta.

Cisticercose; A cigicercoze ooorre pela ingesto de
owvos a taenia sdium, que em sua fase embrionana
pode migrar para dwversas pates do organismo.

Protozooses:

Existem s~@rios tipos de protozodrios causadores  de
doEncas, porém o principais assodados & ingestdo de
agua contaminada sh0 & amehiase e a dardiase;

* Amebiase: conhedda como  dissntera  amebians,
ocorre pela ingest@o de agua ou dimento com
presencs da ameba. Um de ssus sintomas € a
evac:uag;aa de feres Ilqwdas COM SANgUE

- Giardiase ocome também pela ingestao dos cistos
atrawés de alimentos ou Agua contaminada. Seu
principal sintoma & a perda de peso.

Viroses:

Eliminados em grandes quantidades pelas fezes de
indviduos infedtados, og virus podem permanecer visveis 2
infectiozos duante varos meses no ambiente, e assim,
contaminar Sguas  dedinadsas a0 consumo humano.

- Hepatite A conhecids como "hepaite infecciosa".
Causa a |nfec:;a:- do ﬁgado Ocofe por contato entre
indvduos ou por meio de Agua ou alimentos
cortaminados. Entre oS prncipais sintomas estéd a
ictencia (amarelamento de pele e olhos), desconforto
abcominal & wina escura. Porém na maiotia dos
RS0, & assintomatica.

- Hepatite E: semelhante a hepatite A em mulheres
gravidas tende 5 ser mais severa. Obs: Ha vabas
dassiicacies de  hepalite, spenas a hepatite & = E
podem ser pmpagadas por SguE.

- Rotavinus: & a doerga mais corhedida |, caracterizada
por disrreia, wimito, felbre, desidrataciio e dor
abdominal. Atrarﬁcml&sao & fe'rta principaimente por via
fecal-orsl & & wveiculagio ocorre atrawés da agua
cortaminada.

Figura 8: doencas ocasionadas pela falta de saneamento basico (pags. 11 e 12)

Bacterioses:

Muitas doencas ocssionadss por bactédas também ocorre
dirstamerte pela fata de saneamerto basico, além de atetar
0 ambiente contaminando oz recursos hidricos e, promovencdo
a dizzeminagio de doengas.

*

Felwe Tifoide causada pela Szimonelfa Typhl entre as
principsis formas de contdgio estd a ingestéo de Sua
cortaminada por bacilos diminados de fezes ou urinas
de pessoas com a doenga. Ertre oz principais sintomas
temos o aumento oo baco e figado, & manchas rosacdas
no tranco.

Shigeloses: conhecida como disentetia badilar, causada
por badédazs do oénero Shigefz, & uma infecgfio
bacteriana aguda, seus prindpais sintomas =S50 felre,
nausess e as wezes  vomitos, cilicas e sensacio
dolorosa ra bexiga ou na regidio and. Moz casos graves
as fezes contém sangue, Muco e pus.

Colera: causada pelahadéria Viwo choierge, & também
uma infeccéo intesting aguds, & seus pincpais sirtomas
B0 distreia, wimitos, rapids desidratagio, acdoss,
cdimbrasz  musculares e colapso respiratdrio, podendo
lesvar o paderte a marte.

Leptospirose  cousads  pels  bactéria  fembosoikag,
transmitida pela  ingestio de  alimentoz e &ua
cortaminada pela urina de ratos e ouwtros animais, seus
principsis sintomas s8o0 dhos avemndhados, e dor
muscular. E também uma dosnca oue  pode levar &
marte.

Figura 9: continuacéo das doencas e jogos (pags. 13

1L Sobre a= principais doengas que podemn ocomer com a fata de =neament
bEsico, resolua a cluzadichs:
Aopartir de suaz meddas pode se obter condighes adequadas de wida

7

]
)]
4
)
5]

popuagdo: SANELMENTO

Mome wigar da ancl ostomose:

Doenga causada por owos de Taermia Solewr -
Doenga causada pela bactera o choleae
Doenga cujo principal sintama & a cocsira anal:

“rose que causa inkcgdo do figadoe, pode ter warias dassificagies, ponar

aperas Ae Epode sertrarsmitidas poragua:
Doenga conhecida come desinteria anebiara

S Y S

I T T 1T

Resposta:

I, Sobre os processos de tratamento de agua e esgato, encontre no ooz

3gua propria paa o consumo; B ras esagies de

lawre=s as pdavras em negritor Uma estagdo de tra@mento de Sgme

=
L=k

L]

o redliza diferertes proceszos. Adecantagac & uma importante eEpa tant
ra ETA quarte ne ETE. O preduts dnal nas estadq-c-es de trataments de agua &

agua que poderd vdtar aos ries, a biomassa & o biogs

Resposta;
c [ 1 W O K D OB OH A
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traamenta de esgoto temos
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Figura 10: Referéncias e contra capa (pags. 15 e 16)

7. DISCUSSAO

A importancia da metodologia para construir uma cartilha sobre qualquer assunto,
parte da premissa que existe uma necessidade maior de informar. Sua utilizacao
tem carater de apoiar uma ideia, apoiar um plano de aula, ou simplesmente para
informagdo em massa de um determinado grupo da comunidade. Servindo como
uma ferramenta que aborde uma teméatica necessaria a um publico alvo

especifico.

Por ser um pequeno livro (livreto), tende a transmitir com mais facilidade
informacdes que se julguem necessarias, além de ser um mecanismo de rapida
comunicacao e disseminacdo. A cartilha deve ser aliada do professor, pois cabera
ao professor refletir através dela com os alunos sobre esta problematica e com os
conceitos abordados na cartilha, podera compartilhar e acrescentar pontos de

vistas, favorecendo a criticidade.

A escolha do tema Saneamento Basico surgiu a partir da necessidade de informar
principalmente sobre as doencas que acarretam a falta de seus servigos

explicando também os processos de tratamento de agua e esgoto.
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Para RAMOS E ARAUJO (2017) a pretensdo da construcdo de uma ferramenta
como esta, contribui significativamente na aprendizagem critica, na auto
percepcao do publico alvo perante situacfes de vulnerabilidade, podendo assim

favorecer sua autonomia.

E assim com o trabalho de NASCIMENTO E MARCOMINI (2016), a montagem
seguiu as tendéncias educacionais enfatizando prioritariamente os conceitos, e

nao a memorizacao a fim de facilitar o entendimento.

Atualmente, sabe se que a falta de informacdo perante esse tema € a principal
vildo, favorecendo a transmissao de doencas e infec¢des, e quem mais sofre sem
essas informacdes sdo as comunidades carentes. E impactante os danos que falta
de saneamento tras sobre a saude das comunidades carentes (RIBEIRO e
ROOKE, 2010).

Para ARAUJO (2009) as parasitoses sdo um grande problema que assolam
algumas regides brasileiras. Muitas destas doengas afetam consideravelmente o
rendimento escolar, ja que a soma de seus sintomas podem levar a desnutricao,
sendo assim estas doencas podem provocar a evasdo escolar. Com isso 0
trabalho de KASSOUF (1995) em relacdo as condi¢des de precariedade concluiu
que ha uma relacdo muito proxima entre o baixo nivel educacional com baixo nivel
de higiene, um fator que pode provocar inumeras doencas ( apud SCRIPTORE et
al, 2015).

Para SILVEIRA (2014) é imprescindivel a participacdo da comunidade na
implementagdo de politicas publicas de saneamento, pois dessa forma fica

garantido condic¢des ideais de vida e do ambiente.

Sendo assim a utilizacdo da cartilha como recurso de caréater informativo e de
divulgagéo, visa transmitir informagdes e favorecer o entendimento sobre o tema
assim como a linguagem de facil acesso permitirdo a estimulacao da leitura e as
fotografias e imagens estimulardo interesse visual. Assim a cartiiha como
mecanismo principal deste trabalho, visa jogar o leitor no centro do problema para

estimular o senso critico e reflexivo sobre os males que a populagéo esta exposta.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Nesse sentido, o claro objetivo deste trabalho foi criar uma cartilha para o tema
saneamento basico, trazendo uma visdo ampla sobre a importancia do tema e os
perigos das principais doencas ocasionadas. Além de informar, ensinar e induzir a
prevencdo de doencas, a cartilha poderd ser utilizada para orientar as aulas de
professores da rede bésica nas aulas de Ciéncias ou Biologia podendo ser
distribuida aos alunos do ensino fundamental e ensino médio. E assim,
concluimos que construindo e trazendo novos recursos, facilita consideravelmente

0 ensino, tornando aulas expositivas mais interessantes aos olhos dos alunos.
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