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SILVA, S. C. F. Medidas de intervencoes para melhoria das condi¢coes sanitarias
na zona rural de Sao Domingos — PB. 2018. 46fls. Trabalho de Conclusédo de Curso
(Graduagdo em Engenharia Ambiental) — Universidade Federal Campina Grande,
Pombal, Paraiba, 2018.

RESUMO

O manejo e a disposicao inadequada de residuos soélidos e de efluentes tém levado as
pessoas que vivem, sobretudo, na zona rural a consumirem agua com qualidade
comprometida. Estas areas desprovidas de adequados servigos de saneamento basico
sdo0 as mais vulneraveis aos efeitos adversos, que se traduzem em danos ambientais
e problemas de saude publica, acometendo principalmente, criancas e idosos. Diante
disso, objetivou-se com esse estudo, propor medidas de intervengdes para a melhoria
das condi¢des sanitarias da zona rural de Sdo Domingos-PB. Para a realizacdo do
diagnéstico de estudo foram feitas visitas in loco, aplicados questionarios de perguntas
e respostas a um membro das familias visitadas, como também entrevistas a
populacado, apresentacdo de palestras aos moradores da comunidade visando a
conscientizacado da populagéo. A partir do diagndéstico de saneamento, foram propostas
alternativas de melhoria das condi¢des de abastecimento de agua, manejo de residuos
sélidos e destinacao sustentavel dos esgotos domésticos na area de estudo. Levando-
se em conta o que foi observado nos dados obtidos por meio dos sistemas de
informacdes utilizados nesta pesquisa, é possivel constatar que na area de abrangéncia
da zona rural de Sdo Domingos-PB a insercdo do saneamento basico é de extrema
relevancia para a populagédo. Neste caso, cita-se a participacao da Vigilancia Sanitaria
junto com os Agente Comunitario de Saude, que devem participar, junto a populacao
rural, dos planos e acdes para melhoria da condigdo sanitaria da regiao.

Palavras-chave:Saude. Saneamento.Relso de agua.
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SILVA, S. C. F. Measures of interventions to improve sanitary conditions in the
rural area of Sao Domingos - PB. 2018. 46fls. Course Completion Work (Graduation
in Environmental Engineering) - Federal University Campina Grande, Pombal, Paraiba,
2018.

ABSTRACT

The inadequate discarding and management of solid waste and effluents have led rural
populations to consume poor quality water. The areas that lack essential sanitation
services are the most vulnerable to the adverse effects of pollution, for example, the
environmental damage and public health problems, which affect mainly children and the
elderly.This study proposes measures to improve sanitary conditions in the rural area of
Sao Domingos, Paraiba, Brazil. We carried out a diagnosis during on-site visits, applying
questionnaires to each a member of families visited, as well as interviews with the
population and the presentation of lectures to the community with the aim of raising the
population awareness.From the diagnosis of sanitation, we proposed solutions to
improve the conditions of water supply, and solid waste discardingand management.
The implementationof basic sanitation in the rural area of Sdo Domingos is vital to
population safety, which requires the cooperation of Sanitary Surveillance, Community
Health Agents, and the own rural population to plan actions toward the improvement of
the sanitary conditions.

Keywords: Health. Sanitation. Water reuse.
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1 INTRODUGCAO

Saneamento pode ser entendido como o conjunto de agdes que visa promover
a manutengéo da saude humana e preservar 0 meio ambiente e 0s recursos naturais
disponiveis com a finalidade de prevenir doencas, melhorar a qualidade de vida da
populacao e a produtividade do individuo e ainda facilitar a atividade econ6mica.

Segundo a Organizagao Mundial de Saude aproximadamente 80% das doengas
constatadas no Brasil estao relacionadas a falta de saneamento basico (OMS, 2003).
A busca por tecnologias alternativas para tratamento de dejetos e agua (exitosas e de
baixo custo, que se ajuste a realidade brasileira, aproveitando os fatores e recursos
disponiveis), € uma necessidade para o desenvolvimento do pais, que s6 sera suprida
quando os recursos naturais forem utilizados de forma eficaz, e com equidade social
(MATIAS, 2009).

No Brasil, o atendimento aos servicos de saneamento basico ainda é bastante
precario e dentre esses, a coleta e o tratamento de efluentes é o pior. A regido Norte
apresenta o menor indice de tratamento de esgoto com 18,3% do esgoto tratado, e o
indice de atendimento total é de 10,45% a pior situacao entre todas as regides. Em
seguida, no Nordeste a realidade também ndo esta muito distante, & responsavel por
apenas 36,22% do esgoto tratado. No Sudeste menos da metade do esgoto tem
tratamento, cujo percentual é de 48,8% e o indice de atendimento total de esgoto é de
78,57%. Ja no Sul 43,87% do esgoto é tratado, e o indice de atendimento total é de
42,46%. Apesar da regidao Centro-Oeste apresentar o melhor desempenho com 52,62%
do esgoto tratado, o tratamento ndo beneficia nem metade da populacdo (Trata
Brasil,2013).

Existe uma grande diferenca nos indices de saneamento quando se compara
populacao urbana e rural. No Brasil, por exemplo, enquanto 89,1% da populacédo
urbana é abastecida por rede de distribuicdo de agua, somente 17,8% da populacao
rural tem acesso a rede de distribuicao de agua. Além disso, existem as diferengas
regionais como no Sul, onde apenas 7,1% da populagao rural ndo tém banheiro e nem
sanitario, enquanto que no Nordeste 61,4% da populagao rural ndo possuem banheiro
e nem sanitario (BERNARDES et al., 2002).

O meio rural ndo tem atendimento significativo por parte das companhias de
saneamento fazendo com que o mesmo tenha um baixo indice de cobertura desse

sistema (Bernardes et al., 2002), porém estes servicos sao imprescindiveis, no campo
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através de solugbes individuais, bem como as medidas de controle da poluicao
resultante de atividades ali desenvolvidas (MOTA, 2006).

As precarias condigdes de saneamento basico vivenciadas por populagdes,
sobretudo na zona rural tem causado diversos problemas de saude, muitas vezes
registrando elevado numero de doencas e em casos mais avancados a morte, a
exemplo da situacdo ocorrida no més de julho de 2017 na zona rural de Sdo Domingos-
PB, onde um morador foi acometido de doenca e veio a ébito que pode ter sido
decorrente da precaria situacao do servigo de saneamento basico na regiao.

Diante do exposto, este trabalho visa avaliar as condigées sanitarias da zona
rural de Sdo Domingos-PB e apontar medidas para minimizar os problemas ambientais

e sociais devido a falta de servico de saneamento basico no local.
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2 OBJETIVOS
2.1 Geral

Diagnosticar as condi¢des de saneamento basico da zona rural de Sdo Domingos-
PB e apontar medidas para minimizar os problemas ambientais e sociais.

2.2Especificos

Realizar a caracterizacao da area de estudo;
Diagnosticar os problemas socioambientais da regiao;
Classificar o nivel de conscientizacdo da populacao sobre o saneamento basico;

ASIRNERNERN

Apontar medidas para melhoria da saude e da populagdo rural do meio

ambiente.
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3 REVISAO BIBLIOGRAFICA
3.1 Visao Geral do Saneamento

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), saneamento é o controle de
todos os fatores do meio fisico do homem que exercem ou podem exercer efeitos
nocivos sobre o bem estar fisico, mental e social. E o conjunto de medidas adotadas
em um local para melhorar a vida e a saude dos habitantes, impedindo que fatores
fisicos de efeitos nocivos possam prejudicar as pessoas no seu completo bem-estar.
Essas medidas devem ser adotadas pelos trés niveis de governo (Municipal, Estadual
e Federal) e contemplar o abastecimento de agua tratada; coleta e tratamento de
esgoto; limpeza urbana; manejo de residuos solidos e drenagem das aguas pluviais
(TRATABRASIL, 2013).

Saneamento basico é essencial a qualidade de vida e, sanear é controlar os
fatores do meio fisico do homem, que exercam ou possam exercer efeito maléfico ao
seu bem estar fisico, mental ou social (Lopes, 2004). E os reflexos das agbes de
saneamento ou de sua caréncia sdo nitidos sobre o meio ambiente no que se diz
respeito aos recursos hidricos, sendo essencial a vida humana e proporcionando um
papel eficaz de substrato a vida em diferentes ecossistemas, por meio do ciclo
hidroldgico e da circulacdo atmosférica global, € fundamental para a regulacao térmica
do planeta (NASCIMENTO, HELLER, 2005).

3.1.1 Saneamento no Brasil

Em 2015, o IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) estimou por
meio da PNAD (Pesquisa Nacional por amostra de Domicilios)68 milhdes de domicilios
particulares permanentes, um acréscimo de 1,5% em relagdo a 2014, o que representa
quase 1 milhdo de novas residéncias. A regidao Norte foi a que apresentou o maior
aumento relativo ao numero de domicilios (3,1%). Em nameros absolutos, os maiores
crescimentos foram registrados nas regides Sudeste e Nordeste, com
aproximadamente 343 mil e 274 mil novos domicilios, respectivamente.

No mesmo ano, a quantidade de domicilios atendidos por rede geral de
abastecimento de agua no pais aumentou em todas as grandes regides, com 0O
incremento de 876 mil residéncias, o que representa um crescimento de 1,5%. A
cobertura, contudo, se manteve a mesma de 2014 (85,4%). Em 2015, assim como no
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ano anterior, as regides Sudeste e Sul permaneceram liderando o ranking de maiores
coberturas de abastecimento de agua por rede (ABS, 2015).

O esgotamento sanitario por rede no Brasil, representado pelos domicilios que
contam com a canalizagdo das dguas servidas e dejetos ou que esgota via fossa séptica
conectada a rede, atingiu uma cobertura de 65,3%, com o incremento de 1,9 milhdo de
domicilios.

Enquanto aumentou a quantidade de domicilios com acesso a rede coletora,
diminuiu a quantidade daqueles que fazem o esgotamento sem conexao a rede coletora
(fossa séptica ndo ligada a rede, fossa rudimentar e outras formas) de 34,4% para
32,7%, 0 equivalente a uma reducédo de mais de 700 mil domicilios.

Essa diminuicao é justificada principalmente pela reducao do esgotamento via
fossa rudimentar, sistema que causa a contaminagdo das aguas superficiais e
subterrdneas além de trazer riscos quanto a proliferacdo de vetores. A quantidade de
domicilios que ndo contavam com nenhuma forma de esgotamento diminuiu 8,1% de
2014 para 2015, o equivalente a cerca de 116 mil domicilios. A maior redugéo foi
observada na regido Norte (21,4%) (TRATA BRASIL, 2013).

Os domicilios atendidos com o servi¢o de coleta de lixo aumentaram em 1,5%,
com o incremento aproximado de 1 milhdo de novas residéncias. A cobertura dos
domicilios atendidos com esse servicoem2015foi equivalente a de (89,8%), sendo as

maiores coberturas nas regides Sudeste e Sul (ABS, 2015).
3.1.2 Saneamento no Nordeste

Segundo dados do Ministério das Cidades analisados pelo Instituto Trata Brasil,
apenas 71% das pessoas possuiam acesso a agua tratada e 21% tinham coleta de
esgotos na regido Nordeste, em 2011. O levantamento avaliou a situacdo dos
indicadores de agua tratada, coleta e tratamento dos esgotos, perdas de dgua nas 100
maiores cidades brasileiras, além de expor o lento processo da “universalizacdo do
saneamento basico”, ou seja, 0 de prover acesso a agua e a ligagao a rede de esgoto
em todos os domicilios brasileiros das grandes capitais.

Os cem maiores municipios apresentaram 92,2% de populagdo com agua
tratada, 61,4% com coleta de esgotos, 38,5% de esgotos eram tratados e 40% com
perdas de agua. Dentre as cidades analisadas no estudo estdo as 20 maiores cidades
nordestinas, incluindo as nove capitais. Maceié—AL aparece em sétimo lugar entre as
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capitais do Nordeste quanto a avaliagdo dos servigos de agua e esgotos, ocupando a
792 posicao no ranking nacional. A capital alagoana tem 90,53% da populagdo com
agua tratada e 35,36% com coleta de esgotos (TRATA BRASIL, 2011)

A melhor situagao da regiao Nordeste foi encontrada em Salvador, entretanto, a
cidade aparece na 362 posicao no ranking. A capital baiana tinha uma populacao
estimada em trés milhdes de habitantes, com 92,49% das pessoas com acesso a agua
tratada e 79,20% com coleta e tratamento de esgoto. A segunda capital com melhor
nivel de atendimento da regiao foi Fortaleza—CE, ocupando a 432 posicao com 98,77%
da populagdo com agua tratada e 53,63% com coleta e 51,77% de tratamento de
esgotos. Ja na terceira colocacao do ranking, Joao Pessoa—PB aparece em 52° |lugar
com 90,99% das pessoas com acesso a agua tratada e 66,49% com coleta e 55,78%
de tratamento de esgoto.

Politicas publicas voltadas para a melhoria das condi¢des de saneamento
mostram-se eficientes para reduzir a mortalidade infantil neonatal, pois nesse periodo
a incidéncia de 6bitos por doencas relacionadas a falta de saneamento e condicbes em
que a familia oferece para o neonato influi sobremaneira. Isso pode-se intensificar um
aumento da cobertura populacional por sistemas de saneamento na contribuicdo
substancialmente para reducdo da mortalidade infantii no Brasil (HOLCMAN,
LATORRE e SANTOS, 2004).

Para Guimaraes, Carvalho e Silva (2007), sanear é tornar-se sao sendo entao o
saneamento sinbnimo de saude. Contudo, este saneamento é diferente daquele que se
busca em hospitais, pois ali se encontram pessoas doentes e 0 saneamento promove
saude, e saude preventiva eficaz, reduzindo a demanda em hospitais, postos de saude

e ainda evita o contagio de doengas.
3.1.3 Saneamento e meio ambiente

De acordo com Machado (2001) sobre saude publica tem-se que: “Saude
ambiental é a 4rea da saude publica que afeta o conhecimento cientifico e a formulagcéo
de politicas publicas relacionadas a interagéo entre a saude humana e os fatores do
meio ambiente natural e antropico que a determinam, condicionam e influenciam, com
vistas a melhorara qualidade de vida do ser humano, resguardando sua
sustentabilidade. Entre esses fatores ambientais, incluem-se a qualidade da agua para

0 consumo humano; a contaminagdo do ar nas aglomeragées humanas; a poluicéo
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sonora e as radiagdes ionizantes e ndo ionizantes; a contaminagao dos solos; vetores,
reservatorios e hospedeiros; animais peconhentos; desastres; acidentes com produtos
perigosos, substancias quimicas e o ambiente de trabalho”.

A falta de saneamento pode gerar diversos problemas socioambientais, como a
poluicdo de recursos hidricos e do solo, contaminagédo de alimentos, proliferacdo de
vetores, transmissdo de doencas (hepatite A, febre tiféide, febre amarela, malaria,
diarréia, cOlera, amebiase) e aumento da taxa de mortalidade infantil.

As consequéncias mais significativas da caréncia do saneamento nas &reas
rurais sao o contato direto com o solo e agua corpos hidricos, muitas vezes poluidos e
contaminados, proporcionando a exposi¢ao da populacao rural a doencas provenientes
da ingestdo de alimentos e de agua contaminada, através do esgoto doméstico,
residuos sdlidos e fertilizantes como os principais veiculos de doencgas, entre as quais
se destacam a febre tifdide, disenteria, cdlera, diarréia, hepatite, leptospirose e
giardiase (MEHNERT, 2003; PERES et al., 2010).

3.1.4 Legislacao de saneamento

A Lei federal n. 11.445 de 5 de janeiro de 2007 que institui a Politica Federal de
Saneamento Basico, estabelece diretrizes nacionais para o saneamento basico
destaca, em seu Artigo 48, VII paragrafo, como uma de suas diretrizes: a garantia de
meios adequados para o atendimento da populacdo rural dispersa, inclusive mediante
a utilizacao de solucdes compativeis com suas caracteristicas econémicas e sociais
peculiares e como um de seus objetivos (Artigo 49, IV paragrafo) proporcionar
condicoes adequadas de salubridade ambiental as populacdes rurais e de pequenos
nucleos urbanos isolados (BRASIL, 2007).

No Artigo3® desta lei tem-se:

| - saneamento basico: conjunto de servigos, infraestruturas e instalagbes
operacionais de:

a) abastecimento de agua potavel: constituido pelas atividades, infraestruturas e
instalacées necessdrias ao abastecimento publico de dgua potavel, desde a captagcéao
até as ligagoes prediais e respectivos instrumentos de medi¢ao;

b) esgotamento sanitario: constituido pelas atividades, infraestruturas e
instalac6es operacionais de coleta, transporte, tratamento e disposicao final adequados
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dos esgotos sanitarios, desde as ligacbes prediais até o seu langcamento final no meio
ambiente;

c) limpeza urbana e manejo de residuos soélidos: conjunto de atividades,
infraestruturas e instalagbes operacionais de coleta, transporte, tratamento e destino
final do lixo doméstico e do lixo originario da varricdo e limpeza de logradouros e vias
publicas;

d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas: conjunto de atividades,
infraestruturas e instalagdes operacionais de drenagem urbana de aguas pluviais, de
transporte, detencdo ou retencdo para o amortecimento de vazbes de cheias,
tratamento e disposicao final das aguas pluviais drenadas nas areas urbanas;

Il - gestao associada: associacao voluntaria de entes federados, por convénio de
cooperagdo ou consorcio publico, conforme disposto no Art. 241 da Constituigéo
Federal;

[l - universalizacdo: ampliacdo progressiva do acesso de todos os domicilios
ocupados ao saneamento basico;

IV - controle social: conjunto de mecanismos e procedimentos que garantem a
sociedade informacgdes, representacdes técnicas e participagdes nos processos de
formulacado de politicas, de planejamento e de avaliagao relacionados aos servigos
publicos de saneamento basico;

VI - prestacao regionalizada: aquela em que um unico prestador atende a 2 (dois)
ou mais titulares;

VIl - subsidios: instrumento econdémico de politica social para garantir a
universalizacdo do acesso ao saneamento basico, especialmente para populacoes e
localidades de baixa renda;

VIII - localidade de pequeno porte: vilas, aglomerados rurais, povoados, nucleos,
lugarejos e aldeias, assim definidos pela Fundacao Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica - IBGE.

De acordo com a Lei federal n® 12.305/2010que institui a Politica Nacional de
Residuos Sélidos (PNRS), regulariza a responsabilidade compartilhada e a Logistica
Reversa e estabeleceu metas para a eliminacao dos dejetos langados a céu aberto e
para a elaboracao de Planos de Gerenciamento de Residuos Sélidos (BRASIL, 2010).

No abastecimento de agua, a Portaria do Ministério da Saude n® 2.914, de 12 de
dezembro de 2011, é um relevante instrumento, pois dispde sobre os procedimentos
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de controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano e seu padrao
de potabilidade (BRASIL, 2011).

3.2 Sistemas de Tratamento de Efluentes
3.2.1 Fossa séptica

Os registros histéricos apontam como criador do Tanque Séptico “Jean Louis
Mouras” que, em 1860, construiu na Franga um tanque de alvenaria, onde se coletava
0s esgotos, restos de comida e aguas pluviais, antes de ser encaminhado para o
sumidouro. Este tanque fora aberto 12 anos mais tarde e ndo apresentava acumulada
a quantidade de sélidos, que foi ligeiramente estimada em funcao da reducdo
observada no afluente liquido do tanque (JORDAO e PESSOA, 2005).

As fossas sépticas, também conhecidas como decanto-digestores, sao
compostas de uma camara, que por sua vez recebe o efluente gerado, tendo como
fungéo permitir a sedimentacéo, o armazenamento dos sélidos sedimentaveis (lodo) e
a digestao, que ocorre em ambiente anaerdbio, ou seja, sem a presencga de oxigénio,
permitindo a diminuicao do volume e da carga organica do esgoto tratado (NUVOLARI
et al., 2003).

Este sistema tem suas dimensdes definidas de acordo com a quantidade de
esgoto gerada, requer operagdes de limpeza periddica e manutencdo adequada,
devendo ter espaco para armazenamento do lodo em estabilizacao ou ja mineralizado.
Com isso o tanque séptico é indicado para locais onde nao ha rede publica de coleta e
tratamento de esgoto (MINISTERIO DA SAUDE, 2011).

3.2.2 Filtros de areia

O funcionamento dos filtros de areia baseia-se na aplicagdao do efluente sobre
leito de areia, no qual o liquido é tratado por meio de processos fisicos, quimicos e
biolégicos. O tratamento fisico consiste na retencao de sélidos entre as particulas de
areia, enquanto que o quimico se da pela retencao quimica entre as particulas do leito
e aquelas presentes no efluente. Os processos biolégicos sdo os mais importantes e
consistem na decomposicao do material organico por microrganismos decompositores
(REVISTA TECNOLOGIA & INOVAGCAO AGROPECUARIA JUNHO DE 2008).
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O filtro de areia é um reator composto por brita na camada de base fundo
(servindo de camada suporte) e areia como principal elemento filtrante, onde o esgoto
afluente sera distribuido por meio de tubulagcéao perfurada ao longo da area superficial
e, apds percolar pelo macico filtrante, ird ser coletado por uma tubulagdo no interior do
filtro. Pode ser construido em alvenaria de tijolos, cimento, concreto ou em fibra.

O processo de tratamento de esgotos por filtros de areia é caracterizado por
elevada remocao de poluentes, com operagao intermitente. E avaliado ainda que se o
reaproveitamento do efluente tratado for atrativo, o filtro de areia pode ser usado como
unidade de polimento dos efluentes dos processos anteriores (A BNT, 1997, p. 11).
Uma qualidade bastante atrativa do filtro de areia é que seu efluente ndo apresenta cor
e nem odor (ABNT, 1997, p. 6)

3.2.3 Desinfeccao

A desinfeccao de efluentes € geralmente realizada através de processos naturais
ou artificiais, com o uso de agentes bioldgicos, fisicos e/ou quimicos (TONON, 2007).

Os métodos naturais, como lagoas de maturac¢ao, no seu funcionamento contam
com a acao de microorganismos para auxiliar na remocao dos seres indesejados, além
da utilizacdo de processos fisicos como a radiacdo UV proveniente da luz solar
(Goncgalves, 2003). Ja os métodos artificiais, os mais frequentemente utilizados séo:
cloragéo, didxido de cloro, ozonizagéo e radiagdo UV (TONTON, 2007).

Os processos de desinfeccao, independentemente do desinfetante empregado,
sao efetivos apenas em efluentes de alta qualidade, o que, muitas vezes, requer
tratamento tdo avancado quanto o terciario. Devido a interferéncia de substancias
presentes no esgoto, tentativas de desinfeccdo de esgoto bruto proveniente de
coletores simples ou combinados representam desperdicio de produtos quimicos,
tempo e energia.

De forma geral, a eficiéncia do tratamento terciario € resultante do produto entre
a concentracao residual do agente (em mg/l) e o tempo de contato necessério para
inativacdo dos agentes patogénicos desejados, caracterizado como fator Ct. Assim,
quanto maior este indicador e menor a quantidade de microorganismos presentes nos
efluentes, mais eficiente sera a desinfecgéao neste processo (BASSANI, 2003).

3.3 Reuso de Aguas Cinza
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Por definicdo, “Reuso da agua é a reutilizagdo da agua, que, apds sofrer
tratamento adequado, destina-se a diferentes propésitos, com o objetivo de se
preservarem o0s recursos hidricos existentes e garantir a sustentabilidade.”
(FERNANDES et al., 2006, p. 20).

A reutilizagdo de aguas cinza tratadas em residéncias contribui reduzindo o
consumo doméstico e agua potavel, como também o volume de contaminantes do solo
e dos corpos hidricos. Em alguns casos, principalmente em edificacdes de grande
porte, 0 relso apresenta-se como uma alternativa mais viavel, em termos econdmicos,
do que a utilizacao de aguas pluviais (ALVES et, al., 2009).

O reuso de agua, que antes era considerado como uma opg¢ao exética e pouco
utilizada, comecga a ganhar espagco como uma alternativa proveitosa e que nao deve
ser ignorada. Atualmente, percebe-se que as técnicas de tratamento de &agua
distinguem-se cada vez menos das técnicas de tratamento de esgoto (MANCUSO e
SANTOS, 2003).

As aguas cinza possuem padrées mais adequados para reuso por sua baixa
carga organica. O tratamento e desinfeccdo das mesmas s&o essenciais para a
utilizac&o segura, sustentavel e adequada da agua de reuso. Tecnologias de tratamento
de agua cinza devem poder lidar com variagdes na concentracdo de organicos e
patogénicos, para produzir um efluente de qualidade adequada e segura (GIDEON et
al, 2008).

3.4 Educacao ambiental

De acordo com Sauvé (2005), Educacdo Ambiental ndo é s6 uma “forma” de
educacdo, e sim uma “ferramenta” para resolugdo de problemas ou de gestédo
ambiental. E uma dimensdo sustentavel da educacdo fundamental, base do
desenvolvimento pessoal e social, relacdo com o meio em que vivemos, com essa
“casa de vida” compartilhada. Contribuindo com dinamicas sociais em redes mais
amplas de solidariedade, promovendo abordagem colaborativa e critica das realidades
socioambientais.

De acordo com a lei federal 9.795/99, que regulamenta a Politica Nacional de
Educacdo Ambiental, educacdo ambiental pode ser entendida como processos por
meio dos quais o individuo e a coletividade constroem valores sociais, conhecimentos,

habilidades, atitudes e competéncias voltadas para a preservacao do meio ambiente,
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bem de uso comum do povo, essencial a sadia qualidade de vida e sua
sustentabilidade.

A educacao ambiental surgiu com propésito de mitigar e tentar recuperar o
quadro de degradac&o ambiental que se instalou no mundo nos ultimos anos. Portanto,
a educacao ambiental possui um enfoque emergencial e restaurador, j& que vem
tentando intervencdes na busca por outra forma de relacao do ser humano com o0 meio
em que esta inserido (AMANCIO, 2005).

O saneamento ambiental requer da implantacao de infraestrutura adequada e,
na maioria dos casos, pelos elevados custos nem sempre se concretiza. Uma das
alternativas para minimizar os desastres decorrentes do saneamento insustentavel, nas

areas rurais, sdo as agoes de educacao ambiental (VILLAR, 2010).

4 MATERIAL E METODOS
4.1 Localizacdo da Area de Estudo

Sao Domingos € um municipio brasileiro localizado no Estado da Paraiba
distante a 400 km da capital Jodo Pessoa, pertencente a mesorregido do Sertdo
Paraibano e microrregiao de Sousa. Localiza-se a 190 metros de altitude, e sua
populacdo em 2010, segundo o IBGE, era de 2. 855 habitantes, com estimativa de

3.120 para o0 ano de 2017 e possui uma area de 169 km2,

A éarea estudada localiza-se na zona rural do municipio de Sdo Domingos-
Paraiba (Figura1) que na sua maior parte é cortada pelo rio Piranhas na diregao Oeste-
Leste e pela rede ferroviaria, inaugurada em 1932. O clima € Tropical Semiarido, com
temperaturas entre 17 e 38 °C e precipitacdo média de 700 mm anuais. O relevo é
plano com pequenas ondulacdes e o solo de predominancia areno-argiloso.

Figura 1- Localizacao de Sao Domingos — PB.
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4.1.1Populacao estudada

A area territorial do municipio de Sado Domingos, quanto ao critério de assisténcia
a saude publica, esta dividida em sete Microareas para maior facilitacdo e abrangéncia
aos seus habitantes. A referida pesquisa foi desenvolvida na Microarea 06, tendo em
vista o prévio conhecimento da(area estudada)por compor a equipe de vigilancia
sanitaria do municipio. Impossibilidade de analisar todo o universo de 125 familias
distribuidas em 07 comunidades rurais que formam essa Microdrea, tais como: Verdes,
Varzea Grande, Sao Lourenco, Alianga, Mastruz, Boi e Jardim.

Foi realizado um delineamento prévio tomando-se uma amostra homogénea de
33 familias escolhidas aleatoriamente por terem caracteristicas: sociais, econémicas e
ambientais semelhantes. Ao passo que o questionario foi aplicado ao chefe da familia,
sem levar em consideracdo o sexo ou idade dos entrevistados, pois o0 objetivo foi
abranger a area delimitada envolvendo seus domicilios.

Para a caracterizagdo da area de estudo foram utilizadas ferramentas de
Geoprocessamento como o0 QGIS e Google earth, visitas in loco, registros fotograficos,
dados disponiveis na prefeitura e na Agéncia de Vigilancia Sanitaria do municipio de

Sao Domingos-PB como mostra a Figura 2.
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4.2 Diagnéstico dos problemas socioambientais na regiao

Para a realizacao desta etapa da pesquisa foram feitas visitas in loco para coleta
de dados sobre saneamento e por meio de avaliagdo da equipe de vigilancia em saude
do municipio de Sdo Domingos-Paraiba, através de levantamentos e relatérios emitidos
pela EVS (Equipe de Vigilancia em Saude) responsaveis pelas condicdes sanitarias do
municipio. Outro ponto importante dessa etapa da pesquisa se deu a partir das
condigdes socioambientais no tocante ao saneamento basico e a qualidade de vida da
populacédo local: dentre estes pontos se destacam coleta e disposicdo do esgoto
domeéstico e manejo dos residuos solidos da zona rural de Sdo Domingos-PB. Essa
etapa é indispensavel para que se possa comparar ou estimar o impacto da redugéao
apds a implementacdo de medidas socioambientais adotadas.

4.3 Nivel de conscientizacao da populacao sobre o saneamento basico

Inicialmente, quantificou-se o numero de domicilios que compde a Microarea 06
da zona rural de Sdo Domingos-PB através de um levantamento de dados da equipe
de vigilancia em saude a partir da visita técnica ao local. Essa etapa da pesquisa foi
realizada por meio da técnica de aplicagdo através de questionarios, de perguntas e
resposta, possibilitando assim o conhecimento do nivel de conscientizacdo das
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comunidades envolvidas,bem como informa-los acerca destas questoes, e a partir do
diagnéstico tracar o plano de execucéao para buscar atender as expectativas.

Os questionarios aplicados a populacdo da Microarea 06, contou com 13
perguntas referentes a tematica referente no ambito dessa pesquisa. Os beneficios
vigentes do reuso de 4gua, a importancia do saneamento basico, tratamento de agua
no domicilio; entre outras foram algumas das indagac6es abordadas.

4.4Intervencoes para melhoria da saude e do meio ambiente

Buscou-se apresentar medidas de intervengdes estruturais e ndo estruturais que
favorecam melhores condigdes sociais e ambientais na regido. Como medidas
estruturais foram indicadas a elaboracgao de sistema de reuso de dgua cinza, tratamento
de agua de abastecimento, tratamento de esgoto, e ainda a destinagéao final adequada
dos residuos sdlidos.

Foram realizadas medidas nao estruturais, tais como: palestras, capacitacoes,
entrega de panfletos e outros, tendo em vista a conscientizagdo da comunidade através
da informacao sobre a importancia dos servicos de saneamento basico para a saude e

0 meio ambiente.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1 Localizacao da area de estudo

A Microarea 06 esta localizada na zona rural do municipio de Sdo Domingos-PB,
a aproximadamente 13 km da sede, e compreende as seguintes comunidades; Sitio
Verdes, Alianga, Boi, Varzea Grande, Sao Lourencgo, Jardim e Mastruz, as quais sao
atendidas pela mesma UBS (Unidade Béasica de Saude) que presta servigo basico de
saude publica e apoio a toda essa populacéo local.

Figura 3 — Servicos ofertados na microarea 06
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A partir do breve conhecimento do municipio sabe-se que a populacdo da
Microarea 06 enfrenta varios problemas relacionados a falta de saneamento basico.
Identificar também quais os problemas que a EVS vem atendendo relacionado ao
inadequado saneamento e conhecer as iniciativas das entidades municipais para a

resolugéo da falta de saneamento basico.

5.1.1 Sistema e servicos de saneamento basico do municipal.
5.1.1.1Abastecimento de agua

O principal método utilizado no abastecimento de agua na comunidade € através
de carro pipa, pocos artesianos e cisternas, assim como em toda zona rural do
municipio, ao passo que o esgotamento sanitario se faz por fossa e langcamento de
efluentes ao solo, método que acarreta em contaminagdo das aguas superficiais e
subterraneas, assim como os cursos d’agua. No entanto, o municipio conta com
tratamento da agua distribuida para a populacdo através do hipoclorito de sédio,
composto que desempenha importante papel no tratamento da agua levada ao
consumo diario. Esse composto é distribuido pelo agente comunitario de saude(ACS)
nas residéncias.

Figura 4 - Abastecimento e tratamento de agua.
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5.1.1.2 Esgoto sanitario

Saneamento basico € um conjunto de ag¢des desenvolvidas tais como: o
abastecimento de agua, coleta de efluente de forma e/ou maneira adequada e o
tratamento dos dejetos coletados pela rede de esgoto, para a melhoria da qualidade de
vida e da saude de uma populacdo. Desta forma, acarreta em desenvolvimento e
reducéo dos gastos publicos favorecendo o bem-estar de uma comunidade.

Silva et, al. (2017) explica que: “saneamento ambiental € um conjunto de acbes
socioecondémicas que objetiva alcancar salubridade ambiental por meio dos servicos de
abastecimento de agua de qualidade, coleta e disposi¢cdo de residuos solidos”. No
ambiente rural, uma das principais preocupacgdes deve ser com o abastecimento de
agua tratada, ao passo que, na maioria das vezes as comunidades rurais, nao dispdem
de mecanismo de tratamento adequado da agua consumida.

A éarea de estudo nao possui sistema coletivo e tratamento de efluentes, assim,
a maioria das residéncias possui fossas rudimentares para a coleta de dejetos do vaso
sanitario caracterizando a existéncia de aguas negras, enquanto os outros efluentes
provenientes da pia, banho e lavagens de roupas sédo lancados a céu aberto, como
pode ser observado na Figura 5.
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fossa rudimentar.

: Fotografia do autor, 2017.
A partir de visitas realizadas pelo ACS na Microarea 06constatou que as doencgas

diarreicas possuem relevancia sobre as demais doengas causadas pela falta de
saneamento basico.

A falta de tratamento dos esgotos nas areas rurais e, consequentemente, o
langamento dos efluentes no solo, provocam a contaminagdo de mananciais que se
localizam préximos, como também o lencol freatico ja que parte da populagao consome
aguas de pocgos afetando assim a qualidade da &gua, tornando criticas as suas
condi¢des de uso para o0 consumo humano.

A economia das comunidades rurais supracitadas gira em torno da agropecuaria,
sendo a agricultura a mais expressiva na localidade, apesar do atual quadro de
escassez hidrica que vem passando a regidao em decorréncia do longo periodo de
estiagem devido ao baixo volume de chuvas. Com isso, o indice de desemprego na
localidade sé tende a crescer, (Dados nao oficiais). Considera-se extremamente
necessario preservar a saude da populacao que depende do meio rural para prépria
subsisténcia e ainda oferece para pessoas da area urbana do municipio de Séo
Domingos e cidades vizinhas produtos da agropecuaria que sdo necessarios a todos.

5.1.1.3 Residuos solidos
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O servigo de atendimento de residuos sélidos do municipio de Sdo Domingos-
PB é precario ndo haver coleta de lixo e nem saneamento basico em nenhuma
comunidade zona rural do municipio, os efluentes residuais tem duas destinacées.
Quando se trata do lixo inorganico esse tem como destino o langamento a céu aberto
e/ou queima, acarretando em poluigao do solo e do ar, enquanto o organico € usado
para alimentagcao animal.

Obviamente, os residuos sélidos constituem problemas sanitarios porque
favorecem a proliferacéo de vetores e roedores e poluicdo do ecossistema como ja dito
antes. Podem ser vetores mecéanicos de agentes etioldégicos causadores de doencgas,
tais como: diarréias infecciosas, amebiase, salmoneloses, helmintoses com
ascaridiase, teniase e outras. Podendo-se registrar a contaminagdo do homem pelo

contato direto com esses residuos ou pela agua contaminada pelos efluentes residuais.
5.2 Diagnéstico dos problemas socioambientais na regiao

As familias residentes na zona rural de Sdo Domingos-PB s&o constituidas, em
média, por quatro pessoas, com renda familiar que varia em torno de um saléario minimo
de um saldrio minimo, com baixo grau de escolaridade (ensino fundamental) e
analfabetismo. De acordo com Prudente Junior et al. (2016), existe uma relacéo direta
entre o grau de escolaridade e os niveis de conhecimento sobre as questdes ambientais
e de saneamento basico.

Na zona rural do municipio a destinacao dos residuos sélidos tem os seguintes
métodos, levando em conta, as respostas dos moradores da referida area de estudo.
Em cerca de 70,7% das residéncias o lixo produzido tem como destino final a queima.
Em 20,5% das residéncias o lixo produzido é jogado em ambiente aberto “lixdes”. Ao
passo que 8,8 % utilizam os residuos organicos para alimentacdo de animais
domésticos de pequeno porte como porcos, caes e aves(Grafico1).

Grafico 1 - Destinacao final dos residuos soélidos.
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A prética da coleta constante é importancia, uma vez que, os residuos solidos
nao tratados de maneira adequada constituem um problema sanitario que além de
afetar o meio ambiente é também causador de enfermidade, por favorecerem a
proliferacdo de agentes etiologicos disseminadores de doengas, como diarréias
infecciosas, amebiase, teniase, e outras parasitoses. Serve ainda de criadouro e abrigo
de ratos, responsaveis pela transmissao da peste bubdnica, leptospirose e tifo murino
(BRASIL, 2006).

No que se refere a destinagdo dos esgotos na comunidade estudada verificou-
se que o mesmo € langado ao solo sem nenhum tratamento o que pode causar poluicdo
dos cursos hidricos e reservatorios de agua, como também a contaminagao do lengol
freatico. No entanto o ndo entendimento dos moradores sobre a importancia da rede
de esgoto para a manutencao da saude e do bem-estar é notério. Durante a realizagao
de entrevistas foi constatado que das 33 familias onde o questionério foi aplicado, em
78,3% dos domicilios destas, 0 banheiro tem como destino final dos dejetos, as fossas
negras. Porém, em 22,7% das familias fazem suas necessidades em terrenos baldios.
Ja no que se refere a destinacao da agua proveniente da lavagem de louga e roupa
(aguas cinza) sao dispostas no quintal da prépria residéncia.

Em se tratando das condigbes da infraestrutura domiciliar de abastecimento de
agua, verificou-se que, dos 33 domicilios entrevistados: 48% sao abastecidos por

cisternas, que armazenam agua de chuva durante o inverno; ja 22% utilizam pocos
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(Figura 6) e 30% sao abastecidos por carros pipa devido ao longo periodo de estiagem
(Figura7), conforme apresentado no Gréfico 2.

Fonte: Fotografia do autor, 2017.

Figura 7 - Abastemmento de agua atraves de carro [ ipa.

Fonte: Fotografia do autor, 2017.
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Grafico 2 - Abastecimento de agua

Carros-pipa
30%

Fonte: Dados da pesquisa, 2017

5.3 Nivel de conscientizacao da populacao sobre o saneamento basico

Analisando os dados obtidos na pesquisa é possivel observar que os moradores
tém conhecimento a respeito das medidas importantes de saneamento basico, medidas
que até sado consideradas simples que precisam ser lapidadas, mas que muitas vezes
nao sao postas em praticas.

Quando a populacao foi questionada sobre condicdes de saneamento basico na
sua comunidade, os resultados demonstram que 60,9% dos participantes responderam
que as condi¢cdes sanitdrias sao precdrias, enquanto os restantes nao souberam
responder. Dente as condi¢cdes precarias a maior parte relatou que o servico de
atendimento no posto de saude precisa ser melhorado, bem como, disponibilizar mais
remédios e médicos especializados para atender melhor a populacao, correspondendo
a 54,62%; a outra parte informou que o agente de saude vem desempenhando um
papel muito eficaz nas visitas domiciliares, correspondendo a 5,38%, entretanto, a
comunidade s6 possui um agente de saude.

De acordo com os moradores, 0 agente comunitario de saude costuma realizar,
na comunidade, reunides e palestras para a orientacao sobre os cuidados com a saude
e medidas sanitarias. Azeredo (2007) em trabalho semelhante, também verificou a

participacdo dos agentes, e sua importancia em transmitir informacdes e orientagdes
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que, de certa forma, impulsionaram mudangas saudaveis de comportamento nos
habitantes, inclusive no uso de filtros e fervura da agua.

Quando a populacdo foi questionada sobre as medidas consideradas
importantes para evitar doengas, os resultados demonstram que 35% dos participantes
responderam que educacado ambiental, € a medida correta para se evitar doencas,
sendo este desenvolvido pelo ACS e EVS. Portanto, pode-se considerar que somente
0s 35% conseguem enxergar a saude num aspecto mais amplo, dando énfase a

orientagéo na higiene (Figura 8).

Figura 6 - Aplicacao de questionarios

"

P
e faa
Fonte: Fotografia do autor, 2017.

5.4 Intervencoes para melhoria da saude e do meio ambiente

5.4.1 Medidas estruturais
5.4.1.1 Usina de Beneficiamento de residuos solidos

Uma das medidas propostas neste estudo refere-se a implantagdo de uma usina
de beneficiamento de residuos solidos, com o apoio do poder publico municipal e a
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corroboragdo dos moradores da Microarea 06 como medida mitigadora para solugéao
do problema de residuos solidos na comunidade.

O intuito da implantacéo desse estabelecimento, além de contribuir para meio
ambiente é servir de local de doagado/compra e venda de residuos reciclaveis, como
também ser utilizada como local de funcionamento de oficinas de artesanatos para a
prépria comunidade, enquanto que, os residuos organicos passarao pelo processo de
compostagem, para a fabricagcdo de adubo orgénico e os néo reciclaveis serdo cedidos
para coleta de disposicao final. Esta usina, além de trazer lucro com o artesanato e
residuos que ndo podem ser aproveitados para este fim, traz o empreendedorismo

social, que é incentivar a comunidade.

5.4.1.2 Cloracao da dagua de abastecimento

Grande parte da zona rural de S&do Domingos-PB é abastecida por agua de
cisternas seja com agua da chuva ou de carros pipa requerendo algum tipo de
tratamento, e nada melhor e acessivel como o processo de desinfec¢ao. Ja que a EVS
disponibiliza os hipocloritos de soédio que séo distribuidos pelos agentes de saude. Ao
ser adicionado a agua reagem formando acido hipocloroso (HOCI) que se dissocia em
OCI- e H+. A quantidade de HOCI e OCI- em solucao depende do pH e € chamado de
cloro residual livre disponivel. O cloro também reage com a matéria organica presente
no esgoto e na agua formando compostos organoclorados e cloraminas, conhecidos
como cloro residual combinado. A ag&o desinfetante do cloro deve-se principalmente
pelo mecanismo de oxidagdo do material celular (USEPA, 1999c).

5.4.1.3 Sistema de reuso de aguas

O sistema proposto por essa pesquisa esta configurado da seguinte forma:
construcdo de um filtro de areia por se tratamento de uma técnica eficaz, simples, de
baixo custo e facil manejo onde qualquer pessoa mesmo sem 0s conhecimentos
técnicos, pode manusear sem algumas dificuldades. Para a construcao desse sistema
usa-se 0s seguintes materiais: um camada de areia e outra de brita e no revestimento
dos filtros podem ser usados caixas PVC ou mesmo de alvenaria devidamente tampada
seguidas de tubulacéao de PVC.
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E notério entre os habitantes da zona rural do municipio de Sao Domingos-PB pouco
e/ou nenhum conhecimento sobre redso de agua. Com isso a EVS junto com o ACS da
Microarea 06 vem contribuindo com capacitacées nas comunidades visitadas.

Para o dimensionamento dos filtros, devem ser adotados valores relacionados a
temperatura local na qual esta entre 25°c 35° a.a. A taxa de aplicagao para o célculo
da area superficial de 100 L/m?2 por dia, para os efluentes vindos diretamente do tanque
séptico e quando a temperatura média mensal do esgoto for inferior a 10°C, essa taxa
deve ser reduzida para 50 L/m? por dia. A composi¢cdo do meio filtrante pode ser feita
com areia com altura efetiva na faixa de 0,25 mm até 1,2mm, e coeficiente de
uniformidade inferior a 4, ou pode ser feita com pedra britada ou pedregulho (ABNT,
1997, p. 12).

Fonte: Bioagua familiar, 2015.

Este sistema foi baseado no Projeto Biodgua Familiar que consiste no
reaproveitamento das aguas lancadas a céu aberto para subsidio as familias no
desenvolvimento da agricola. Essas técnicas de despolui¢cdo e reuso das aguas cinza
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sao empregadas com maior frequéncia na agricultura familiar, devido o seu baixo
custo/beneficio. O sistema proposto tem como finalidade a coleta dos efluentes brutos
provenientes da atividade domestica como no uso de pia, chuveiro, tanque e/ou
maquina de lavar, com exceg¢ao da agua do vaso sanitario, por tubulagdes interligadas
a uma caixa de gordura e, em seguida, a agua cinza é filtrada através de um tanque,
denominado nesse estudo por “tanque de reuso”. Esse tanque pode ser de materiais
como areia, brita, seixos, himus, raspas de madeiras, carvao entre outros e finalizando
em um tanque de armazenamento do efluente tratado.

A agua servida é distribuida uniformemente sobre a superficie do filtro para que
ndao haja acumulo do efluente. O tempo de filtragem € rapido, ndo permitindo a
ocorréncia de mau cheiro decorrente de condicbes prolongadas de saturacdo e
anaerobiose. Para inicio do funcionamento é necessario apenas preencher o filtro com

as camadas filtrantes.

O tanque de reuso tem a fungéo de armazenar a agua de reuso oriunda do filtro.
A partir deste pode ser implantado o sistema de irrigagdo. Deve ter a parte superior
fechada para evitar que a incidéncia da luz solar permita a proliferacao de algas, que
alterem a qualidade da agua e comprometam o sistema de bombeamento. Evita ainda
a proliferacao de larvas de mosquito da dengue e outros tipos de contaminagoes,
garantindo um controle adequado do sistema como indicado na Figura 9.

5.4.2 Medidas nao estruturais

Como medidas nao estruturais foram apresentadas nas escolas e na Associacao
Rural de Moradores da Microarea 06, acdes educativas como: palestras e oficinas para
os alunos do ensino fundamental tendo como objetivo a conscientizacdo deste em
relacdo a preservacdo do meio ambiente. Para os moradores das comunidades que
formam a referida area, foram deferidas palestras sobre as praticas de manejo, tendo
como destaque a importancia do tratamento dado adequadamente ao lixo produzido e
a importdncia do saneamento basico como melhoria da qualidade de vida dos
habitantes locais. Trabalho este desempenhado pelo agente comunitario de
saude(ACS) como exposto na Figura 10.
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Figura 8- Atividades educativas e palestras

Wi —

Fonte: Fotografia do autor, 2017.

6 CONSIDERACOES FINAIS

A falta de saneamento basico nas diversas cidades brasileiras, sobre tudo no
interior do pais e principalmente na zona rural, tem sido um dos maiores entraves para
o desenvolvimento social, econdbmico e ambiental de muitas regides do Brasil. A falta
de infra-estrutura dos municipios vem acarretando em diversos problemas de saude
publica com elevados indices de doencas e mortes, resultante da precariedade do
saneamento basico.

Outro problema que vem corroborando para o agravamento dessa situagéo € a
poluigdo dos corpos hidricos pelos dejetos humanos e residuos industriais, levando a
reducao da disponibilidade hidrica dos mananciais e ainda a degradacao do solo pelo
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langamento de efluentes sem tratamento e disposicdo de residuos solidos em lixao a
céu aberto, que pode fazer com que o solo torne-se incapaz de produzir alimentos.

O meio rural ndo tem o devido atendimento por parte dos gestores das
companhias de saneamento fazendo com que a populagdo viva em condigbes
precarias, e busque solugdes individuais que lhes garantam melhores condigdes de
vida.

Esse estudo teve como meta avaliar as condicdes sanitarias da zona rural do
municipio de Sao Domingos-PB com intuito de identificar a incidéncia de doencas
provenientes do ndo tratamento e langcamento de efluentes, oriundas de vetores, devido
a falta de servico de saneamento basico no local na Microarea 06.

Como forma de prevencao e/ou solucdo do problema, aqui se discute como
medida estrutural o tratamento e relso de dgua cinza pelas comunidades locais a partir
da fabricagdo de um sistema de filtragem dos efluentes residuais.

Os dados coletados por essa pesquisa junto aos habitantes locais permitiram
considerar que na area de desenvolvimento desse estudo, entende-se: Microarea®,
assim como toda zona rural do municipio de Sdo Domingos-PB, a inser¢cdo do
saneamento basico € precaria ou ndo existe como servigo basico a populagéo rural.
Por meio disso e da pesquisa de opinides de autores que desenvolveram estudos
inerentes ao tema, foi pertinente a constatacdo de que a presenca de atividades
educativas inseridas na Microarea 06 pode ser de grande importancia no processo de
educacao ambiental da populacéo estudada.

Constatou-se que a referida populacao rural necessita de informacdes mais
concisas e técnicas, o que pode acontecer com suporte dos 6rgaos publicos. Neste
caso cita-se a participacao da Vigilancia Sanitaria junto com os ACS populagao rural,
dos planos e acdes para melhoria das condicbes sanitarias na regido. Cabe ao
pesquisador o papel secundario do objeto de estudo e das andlises dos resultados. Ao
abordar a tematica do saneamento basico como foco principal deste trabalho, o objetivo
é contribuir a partir com a comunidade local, e por consequente, como o poder publico
municipal na elaboracdo de medidas que visem a solu¢ao do problema.

Para isso é importante que os 6rgdos competentes busquem firmar parcerias
com instituicbes como as universidades e organizagées nao governamentais. Outro
ponto a ser destacado é o papel da populagao através de medidas adotadas que visem

0 bem comum de todos.
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APENDICE

UNIVERSIDADE FEDERAL DE

CAMPINA GRANDE

Quantidade de moradores da casa:
Idade: Sexo:
Profissao:
Questionario aplicado nas comunidades

1. Nivel de escolaridade:
(_ ) nunca estudou () Ensino Fundamental I( ) Ensino Fundamental Completo
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() Ensino Médio Completo( ) Ensino Superior Incompleto( ) Ensino Superior
Completo

2.Renda Familiar (incluindo beneficios sociais):
( )Menos de 01 salério minimo ( ) 1 salario minimo ( ) De 2 a 4 salarios minimos
() Acima de 4 salarios minimos

3.A agua da sua residéncia é proveniente de:
( )Pocos artesianos () Poco cacimbao( ) CAGEPA
() Cisterna () Carro pipa () Outros:

4.A agua consumida recebe algum tipo de tratamento, se sim, qual?
( ) Cloracao ( ) Filtracao () Fervura
Outro:

5. Qual é o destino do lixo produzido em sua residéncia?
() Queimado ( ) Enterrado ( ) Coleta seletiva ( ) Céu aberto

6.0nde é lancado o esgoto gerado em sua residéncia?
( )Galeria ( ) céu aberto ( )Rua ( )Fossa rudimentar ( )Outro

7.Na sua comunidade vocé conhece algum tipo de tratamento de esgoto?
()Sim () Nao () Nao sabe responder

9. Ja enfrentou problemas com a falta de agua?
() Sim () Nao ( ) Nao sabe responder

10. Vocé faz o reuso de agua?

() Sim ( ) Nao ( ) Nao sabe responder
Em quais dessas atividades?

() Lavar calgadas e/ou pisos da casa

( )Descarga e banheiro

() Regar plantas

() Ouitro:

11.0 que o relso de aguas cinzas pode trazer de beneficios para sua familia?
( )Economia ( )renda( ) prevengao de doencas
() protecado do meio ambiente () nenhum () todos

12. Quais as doengas com maior incidéncia na comunidade:
( )Dengue () Tuberculose ( ) Problemas intestinais ( ) Hanseniase ( ) diarréia

13.No geral como vocé classifica as condi¢des de saneamento basico na sua
comunidade?
( )étima ( ) boa () regular ( ) precarias ( ) muito precarias ( ) outras
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