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RESUMO  

Este estudo tem por objetivo geral analisar a qualidade da água consumida pela comunidade de 

Itacoazinho no Acará (PA), verificando parâmetros físicos, químicos, biológicos e identificar seus 

principais fatores de risco de contaminação. Tendo ainda como objetivos especificos: (I) investigar a 

origem da água consumida pela comunidade e os tratamentos utilizados antes do consumo; e (II) 

realizar ações educativas sobre a importância da água segura, doenças transmitidas pela água e medidas 

para evitar doenças relacionadas ao consumo de água contaminada. A pesquisa combinou métodos 

qualitativos e quantitativos, envolvendo análises laboratoriais, observação participante e atividades 

educativas. Os resultados indicaram contaminação microbiológica e altos níveis de ferro em algumas 

amostras. Ações educativas demonstraram impacto positivo, conscientizando a comunidade sobre 

práticas seguras de manejo hídrico. Este trabalho reforça a importância da educação em saúde para a 

segurança hídrica e contribui para os Objetivos de Desenvolvimento Sustentável. 
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1 INTRODUÇÃO 

A água, recurso essencial para a vida, desempenha um papel crucial na saúde pública, no 

desenvolvimento econômico e na sustentabilidade ambiental. Contudo, sua distribuição desigual e 

contaminação representam desafios significativos, especialmente em países em desenvolvimento 

como o Brasil. Segundo a Organização das Nações Unidas (ONU), mais de 2 bilhões de pessoas 

enfrentam dificuldades no acesso à água potável, com distribuição assimétrica que evidencia a urgência 

de ações globais e locais (WHO, 2022). No Brasil, a situação é agravada pela desigualdade regional: 

39,2 milhões de pessoas carecem de água potável, e quase metade da população não tem acesso ao 

saneamento adequado (Da sociedade civil, 2021). 

Segundo Bordalo (2022), a região Norte, concentra grande parte dos recursos hídricos do país, 

mas apresenta os piores índices de acesso à água potável, afetando desta forma, principalmente as 

comunidades tradicionais como quilombolas, ribeirinhos e indígenas. Fernades e Moser (2021) 

analisam a marginalização destas comunidades, destacando a exploração dos recursos naturais e a 

exclusão histórica desses povos. Heller (2015) aponta que os desafios persistentes expõem a situação 

de saúde do local, tornando estas comunidades altamente vulneráveis à contaminação hídrica e doenças 

transmissíveis pelo seu consumo sem tratamento adequado.  

A comunidade quilombola de Itacoãzinho, no município de Acará-PA, é um exemplo dessa 

realidade. Apesar de sua localização privilegiada em uma região rica em recursos hídricos, a 

comunidade não possui água segura para consumo humano devido à ausência de tratamento adequado 

e práticas de manejo hídrico. 

Assim, este estudo foca em Itacoãzinho devido à sua relevância social e acessibilidade, 

destacando-se pela falta de dados e intervenções anteriores na região. Além disso, observa-se que a 

ausência de redes de abastecimento e saneamento básico compromete a saúde local, evidenciando a 

necessidade de ações integradas. Neste contexto, a educação em saúde se apresenta como uma 

ferramenta estratégica, promovendo conscientização e práticas seguras para o uso e preservação da 

água. 

Dada a relevância do tema, o estudo busca analisar a qualidade da água consumida pela 

comunidade, identificar fatores de risco de contaminação e implementar ações educativas. A pesquisa 

pretende não apenas contribuir para a segurança hídrica de Itacoãzinho, mas também para os objetivos 

da Rede Ibero-Americana de Água Segura, que propõe sensibilizar e capacitar comunidades para 

prevenir doenças hídricas. 

Os objetivos gerais incluem verificar a qualidade da água e a incidência de doenças 

relacionadas, investigando fontes e tratamentos empregados, além de promover ações educativas. 
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Assim, este trabalho não apenas aborda a problemática local, mas também busca gerar conhecimento 

aplicável a outras comunidades tradicionais da Amazônia. 

 

2 REFERENCIAL TEÓRICO 

2.1 O DIREITO HUMANO À ÁGUA SEGURA 

O termo “Água Segura” foi incorporado pela Organização Mundial de Saúde, Desde a terceira 

e, especialmente, a quarta edição das Diretrizes de Qualidade da Água para Consumo Humano. De 

acordo com a definição, água segura é aquela que, durante o consumo contínuo, não oferece perigos 

consideráveis à saúde, levando em conta fatores físicos, químicos e microbiológicos. Deve ser 

disponibilizada em quantidade adequada, de forma constante e a um custo acessível, para satisfazer 

todas as demandas domésticas. Sendo, portanto, reconhecida como um dos direitos humanos 

fundamentais, mas ainda inacessíveis para milhões de pessoas em todo o mundo (WHO, 2022). Essa 

situação reflete desigualdades na distribuição dos recursos hídricos e nas condições de infraestrutura, 

especialmente em países em desenvolvimento como o Brasil. Assim, a falta de acesso à água segura 

impacta diretamente na saúde pública, no desenvolvimento econômico e também na sustentabilidade 

ambiental. 

No Brasil, a cobertura dos serviços de água é desigual, com disparidades regionais 

significativas, como no Norte, onde a acessibilidade está abaixo de 60% (Bordalo, 2022). Esses 

desafios evidenciam a necessidade de uma gestão integrada que contemple fatores econômicos, sociais 

e tecnológicos, além de intervenções em infraestrutura e educação. 

 

2.2 PRINCIPAIS FONTES DE CONTAMINAÇÃO DA ÁGUA E OS EFEITOS NA SAÚDE 

PÚBLICA 

A contaminação da água é um problema crítico que pode resultar de fatores químicos, físicos 

ou biológicos, muitas vezes originários de atividades humanas. Segundo Schweitzer e Noblet (2018), 

essas atividades comprometem a qualidade dos corpos d'água e afetam seus usos benéficos.  

As principais fontes de contaminação da água incluem: Descargas domésticas; efluentes 

industriais; Escoamento agrícola; Lixiviados de aterros sanitários (Heller, 2015; Morin-Crini, 2022; 

Rawat et al.; 2022).  Essas fontes destacam a necessidade de infraestrutura adequada para proteger os 

recursos hídricos de contaminação. 

De acordo com Lin et al. (2022), essa contaminação é responsável por mais de 50 doenças, 

causando impactos diretos na saúde pública, sendo a diarreia a mais comum devido à presença de 
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enterovírus. Isso destaca a importância de intervenções para melhorar a qualidade da água e reduzir 

riscos à saúde.   

Entre as doenças transmitidas pela água, é possível dividi-las em dois grupos: O primeiro inclui 

doenças de transmissão fecal-oral, como hepatite A, E e F, poliomielite, cólera, shigelose, E. coli 

enterotoxigênica, entre outras (Bhattacharya, 2018). Além disso, a insuficiência de água pode causar 

doenças infecciosas da pele, dos olhos e transmitidas por piolhos, além de agentes patogênicos 

oportunistas durante o uso recreativo da água (Joanna et al., 2022). O segundo grupo inclui doenças 

transmitidas por mosquitos que se reproduzem em água armazenada, como dengue, febre amarela, 

malária e filariose (Tauil, 2006). 

Heller e Pádua (2010) também destacam a crescente preocupação com agentes químicos na 

água, cuja origem pode ser natural, industrial, agrícola ou do próprio processo de tratamento, 

representando desafios para avaliar seu impacto na saúde e a eficácia dos processos de tratamento. 

 

2.3 EDUCAÇÃO EM SAÚDE COMO ESTRATÉGIA TRANSFORMADORA PARA GARANTIR A 

SEGURANÇA DA ÁGUA 

As estratégias de abastecimento de água diferem entre áreas urbanas e rurais, refletindo 

características específicas de cada região. Nas áreas urbanas, espera-se a universalização do Sistema 

Integrado de Abastecimento de Água (SIAA). Já nas áreas rurais, soluções como cisternas domiciliares, 

que armazenam água da chuva captada pelos telhados, mostram-se mais adequadas para fornecer água 

potável, higiene e preparo de alimentos (Heller e Padua, 2010). Entretanto, para que essas soluções 

sejam plenamente eficazes, é fundamental empoderar as famílias com conhecimentos sobre o uso 

seguro da água. 

A educação em saúde desempenha um papel crucial nesse contexto, oferecendo ferramentas 

para a promoção de comportamentos saudáveis e prevenção de doenças relacionadas à água. Três 

teorias destacam-se como base para intervenções eficazes: 

• Modelo de Mudança de Comportamento (Transtheoretical Model): Proposto por 

Prochaska e di Clemente, este modelo compreende que mudanças comportamentais ocorrem 

em estágios progressivos, como pré-contemplação, contemplação, preparação, ação e 

manutenção. Na promoção da segurança da água, pode ser usado para identificar o estágio de 

prontidão das comunidades em adotar práticas seguras, como purificação e armazenamento 

adequado, permitindo estratégias educacionais personalizadas (Hashemzadeh, 2019; Sussman, 

2022). 

• Teoria Social Cognitiva: Desenvolvida por Albert Bandura, destaca a interação 
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entre fatores pessoais, ambientais e comportamentais, além da importância da autoeficácia e 

do aprendizado por observação. Aplicada à segurança da água, essa teoria ajuda a fortalecer a 

confiança das pessoas em implementar medidas de proteção, ao mesmo tempo em que promove 

comportamentos positivos por meio de exemplos práticos (Bandura, 2008). 

• Teoria da Aprendizagem Social: Também proposta por Bandura, esta teoria 

enfoca o impacto do ambiente social no aprendizado, utilizando modelos sociais e reforços para 

moldar comportamentos. Na segurança da água, líderes comunitários podem ser mobilizados 

como exemplos para incentivar práticas seguras, enquanto reforços positivos, como 

reconhecimentos, ajudam a consolidar essas ações (Bandura, 2018). 

Ao integrar essas teorias em programas educacionais adaptados às realidades socioculturais das 

comunidades tradicionais, é possível criar intervenções mais eficazes, sustentáveis e culturalmente 

sensíveis. Isso não apenas promove a segurança da água, mas também melhora a saúde e a qualidade 

de vida da população, evidenciando a importância da educação em saúde como ferramenta 

transformadora. 

 

3 METODOLOGIA 

Este estudo utilizou uma abordagem mista, combinando métodos qualitativos e quantitativos. 

Para isto o processo metodológico se desenvolveu em algumas etapas descritas a seguir: 

 

3.1 REVISÃO BIBLIOGRÁFICA 

Foi realizada uma revisão bibliográfica em base de dados com acesso aberto como Scielo, 

Google acadêmico e Capes períodico, disponíveis em qualquer idioma. Os buscadores inseridos foram 

“água segura”, “Educação em saúde” e “doenças transmitidas pela água”. A busca incluiu artigos, 

dissertações, relatórios e normativas nacionais e internacionais. 

 

3.2 ESCOLHA DO LOCAL DE ESTUDO 

O estudo foi realizado na comunidade quilombola de Itacoãzinho, localizada no município de 

Acará-PA, às margens do rio Moju, uma área remota e de difícil acesso. A comunidade, composta por 

67 famílias e 203 pessoas (Censo 2022), depende de fontes hídricas subterrâneas e rios próximos, mas 

carece de infraestrutura de saneamento, o que aumenta os riscos de contaminação da água consumida. 

A escolha da comunidade para o estudo baseou-se na relevância social, na aceitação dos 

moradores e na possibilidade de desenvolver atividades educativas. A análise das condições locais 

evidenciou a falta de acesso a água segura e a necessidade de intervenções práticas para mitigar os 
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riscos de saúde associados à contaminação por patógenos e impurezas químicas. 

 
Figura 01- Localização de Itacoãzinho no mapa 

 
Fonte: O autor 

 

A figura 01 mostra a localização da comunidade Itacoãzinho em relação a cidade de Belém-

PA. O acesso à comunidade pode ser feito pelos rios próximos ou por ramais conectados à rodovia 

(Alça Viária). Em linha reta, está a cerca de 7 km da cidade de Belém (Da Costa et al., 2021). O tempo 

de viagem de lancha dura aproximadamente 20 minutos. 

  
Figura 02 – Localização da escola e fontes de água de consumo humano 

 
Fonte: O autor 

  

A figura 02 mostra a localização da escola na comunidade e a localização dos poços de captação 

de água. De acordo com a Fundação Cultural Palmares - FCP (2023), o último censo de 2022, apontou 

67 famílias vivendo nas duas comunidades. São em torno de 203 pessoas.  

 

3.3 OBSERVAÇÃO PARTICIPANTE 

A observação participante se deu através das visitas em campo na comunidade de itacoazinho. 

Foram ao todo, 5 visitas com a finalidade de interagir com a comunidade, participar e compreender 
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das práticas locais sobre uso da água para o consumo diário. Foram avaliadas três categorias principais: 

• Fontes de Consumo: Identificação dos pontos de captação de água. 

• Saneamento e Saúde: Observação de queixas relacionadas à saúde. 

• Práticas de Tratamento: Métodos preventivos empregados pela comunidade, 

como fervura e cloração. 

 

3.4 COLETA E ANÁLISE DE QUALIDADE DA ÁGUA 

A coleta da água foi realizada pelos pesquisadores com todo o rigor técnico que o procedimento 

exige. Foram, portanto, retiradas diretamente dos 3 poços indicados como fontes de consumo, mas 

também de uma torneira localizada dentro da escola da comunidade. Desde a coleta até o transporte, 

foram utilizados materiais estéreis, incluindo os fornecidos pelo laboratório como: luvas descartáveis, 

recipientes transparentes, caixa térmica para transporte e etiquetas de identificação. Após as coletas 

(realizadas no turno da manhã), as amostras foram transportadas imediatamente para o laboratório em 

condições adequadas para garantir a integridade. A análise buscou identificar os seguintes parâmetros: 

• Teor de Ferro: Avaliação de concentração em relação ao limite de 0,3 mg/L 

(OMS). 

• Coliformes Totais e Termotolerantes: Identificação de patógenos. 

 

3.5 PERÍODO DO ESTUDO  

A pesquisa foi conduzida durante nove meses, com início em março de 2024 até novembro de 

2024, com visitas periódicas para: 

• Mapeamento: Identificação das fontes de água. 

• Coleta de Amostras: Procedimentos rigorosos para análise laboratorial. 

• Atividades Educativas: Desenvolvimento de materiais didáticos e parcerias com 

escolas e ONGs locais. 

 

3.6 ATIVIDADES EDUCATIVAS 

Foram realizadas várias ações de educação em saúde e utilizados como critérios de impactos 

positivos o número de participantes, a interação e as perguntas realizadas. Foram trabalhados temas 

voltados para enfermidades transmitidas pela água contaminada, tratamento, armazenamento e 

consumo seguro.  
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4 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

4.1 ANÁLISE QUALITATIVA DOS DADOS  

A observação participante revelou práticas inadequadas no uso e manejo da água, incluindo: 

• Fontes de Água: A pesquisa apontou como fontes de água para consumo humano 

na comunidade de Itacoazinho 2 poços amazonas, além do próprio Rio Maracujá (figura 3), 

que banha o entorno da comunidade. Isso porque em períodos de estiagem, os poços secam e 

a água do rio é extraída para todas as outras atividades diárias, deixando o poço apenas para 

beber.  

 
Figura 3 – Rio Maracujá que banha a comunidade em estudo 

 
Fonte: arquivo pessoal do autor 

 

• Saneamento: Não existe coleta de lixo. A comunidade queima seus resíduos 

sólidos. Também foi observado que o modelo de muitos banheiros possui um sistema de 

lançamento de dejetos diretamente no solo (figura 4). 

 

Figura 4 – Banheiros usados na comunidade 

 
Fonte: arquivo pessoal do autor 

 

• Tratamento de Água: A preocupação com tratamento prévio da água era rara, e 

muitas famílias utilizavam a água sem tratamento prévio. 
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4.2 ANÁLISE QUANTITATIVA DOS DADOS  

O estudo realizou duas coletas de água na comunidade para analisar mudanças nos parâmetros 

de qualidade e volume dos poços. A primeira coleta ocorreu em 12/06/2024, com análises laboratoriais 

que detectaram teores aceitáveis de ferro no primeiro poço conforme ilustrado na tabela 1. 

  

Tabela 1. Análise laboratorial da água POÇO 1 em 12/06/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Ferro 0,3 0,05 0,23 mg/l 

 

Coliformes Totais 

- Presente 

ou 

Ausente 

Presente 100 ml 

Coliformes Termotolerantes Ausente 1,1 1,3x102 NMP/100 ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação; 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

No entanto, no Poço 2, o teor de ferro mostrou-se acima do limite máximo permitido (0,67 

mg/l) conforme percebemos na tabela 2. 

 
Tabela 2. Análise laboratorial da água POÇO 2 em 12/06/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Ferro 0,3 0,05 0,67 mg/l 

Coliformes Totais - Presente 

ou 

Ausente 

Presente 100 ml 

Coliformes Termotolerantes Ausente 1,1 7,0x101 NMP/100ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação; 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

Nos dois poços utilizados pela comunidade, a analise laboratorial apontou a forte presença de 

coliformes totais e termotolerantes, indicando riscos microbiológicos de contaminação. 

Na segunda coleta, realizada em 18/10/2024 durante o período de seca, além de uma nova 

análise nos Poços 1 e 2, incluiu-se análise da água da torneira da escola.  

 
Tabela 3. Análise laboratorial da água POÇO 1 em 18/10/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Coliformes Totais Ausente Presente 

ou 

Ausente 

Presente 100 ml 

Escherichia coli Ausente Presente ou 

Ausente 

Presente 100ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação;Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

As tabelas 3 e 4 evidenciam a persistência da presença de coliformes e Escherichia coli nos 

poços, corroborando com relatos da comunidade sobre a redução de volume e deterioração da 

qualidade da água. 
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Tabela 4. Análise laboratorial da água POÇO 2 em 18/10/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Coliformes Totais Ausente Presente 

ou 

Ausente 

Presente 100 ml 

Escherichia coli Ausente Presente ou 

Ausente 

Presente 100ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação; 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

A análise da água da torneira, refere-se a água retirada diretamente do Rio Maracujá e 

armazenada no reservatório superior da escola Nossa Senhora do Perpetuo Socorro. A analise foi 

realizada em dois momentos: sem tratamento com cloro e depois do tratamento com cloro para avaliar 

a eficácia do mesmo. A tabela 5 ilustra os resultados antes da cloração. Neste também foi identificado 

contaminação microbiológica. 

 
Tabela 5. Análise laboratorial da água da torneira antes da cloração em 18/10/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Coliformes Totais Ausente Presente 

ou 

Ausente 

Presente 100 ml 

Escherichia coli Ausente Presente ou 

Ausente 

Presente 100ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação; 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

 Já na tabela 6, após o tratamento com cloro, os resultados demonstraram ausência de 

coliformes e Escherichia coli, comprovando a eficácia da cloração e melhora na segurança de uso da 

água. 

 
Tabela 6. Análise laboratorial da água da torneira depois da cloração em 18/10/2024 

Parâmetros VMP LQ Resultados Unidade 

Coliformes Totais Ausente Presente 

ou 

Ausente 

Ausente 100 ml 

Escherichia coli Ausente Presente ou 

Ausente 

Ausente 100ml 

Legendas: VMP-Valor Máximo Permitido; LQ-Limite de Quantificação; 

Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

4.3 DISCUSSÃO GERAL  

Os dados coletados e as observações destacaram desafios significativos relacionados à 

segurança hídrica da comunidade, incluindo barreiras culturais e falta de infraestrutura. As análises 

laboratoriais forneceram base científica para justificar a implementação de ações educativas e 

orientações práticas. 
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As ações de educação em saúde realizadas já demonstraram impacto positivo, pelo número de 

participantes e interação com perguntas relevantes sobre o tema. O público alcançou adultos e crianças 

da escola e de toda a comunidade. Também foram entregues folderes e disponibilizado relatório dos 

resultados de analise laboratorial da água. No entanto, evidenciou-se a necessidade de intervenções 

mais amplas e integradas, incluindo: 

• Ampliação da infraestrutura de saneamento. 

• Monitoramento contínuo da qualidade da água. 

• Políticas públicas direcionadas a comunidades remotas. 

Os resultados reforçam a importância de abordagens educativas adaptadas às especificidades 

culturais locais para promover uma cultura sustentável de cuidado com os recursos hídricos. Este 

estudo contribui diretamente para os Objetivos de Desenvolvimento Sustentável, especialmente o 

objetivo 6, que visa garantir o acesso universal à água potável até 2030 

 

5 CONCLUSÃO 

O estudo realizado na comunidade quilombola de Itacoãzinho destacou a importância de ações 

educativas e intervenções práticas para garantir a segurança hídrica em comunidades vulneráveis. 

Foram identificados problemas como contaminação microbiológica e níveis elevados de ferro na água 

consumida, causados pela falta de saneamento básico e infraestrutura inadequada. Apesar dessas 

adversidades, o trabalho promoveu conscientização por meio de atividades educativas, como palestras 

e materiais informativos, envolvendo a comunidade e a escola local. 

O estudo propôs intervenções práticas, como o aprofundamento de poços, instalação de filtros 

e fortalecimento de ações educativas para consolidar práticas seguras e sustentáveis no manejo da água. 

Também ressaltou a necessidade de políticas públicas adaptadas às especificidades culturais e 

geográficas dessas comunidades, além da integração de instituições para garantir suporte técnico e 

monitoramento contínuo. 

A pesquisa enfatizou a educação como ferramenta estratégica para fomentar uma cultura hídrica 

sustentável, promovendo o uso consciente da água e o engajamento comunitário. Além disso, 

contribuiu para os Objetivos de Desenvolvimento Sustentável (ODS), especialmente o ODS 6, que 

busca garantir acesso universal à água potável até 2030. 

O trabalho reforça a relevância de iniciativas integradas que combinam análises técnicas, 

conscientização e políticas públicas, destacando o papel da educação em saúde como instrumento de 

transformação social e garantia de direitos humanos fundamentais. Sugere-se o acompanhamento 

contínuo das necessidades da comunidade e a implantação de sistemas de abastecimento e tratamento 
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de água mais eficientes. 
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