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RESUMO

INTRODUCAO: O saneamento basico refere-se ao conjunto de medidas e servicos que visam
proteger a saude publica e o meio ambiente, como: abastecimento de agua potavel, esgotamento
sanitario, gestdo de residuos sdlidos e drenagem urbana (BRASIL, 2007). Enquanto, o termo
saneamento ambiental, refere-se ao “controle de todos os fatores no ambiente fisico do ser humano
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que exercem ou podem exercer efeitos prejudiciais ao bem-estar fisico, mental e social” (Organizagao
Mundial da Satide — OMS / Word Health Organization — WHO, (1950).

Palavras-chave: Doengas de veiculagao hidrica. Saneamento basico. Saude publica em Mato Grosso.
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1 INTRODUCAO

O saneamento basico refere-se ao conjunto de medidas e servigos que visam proteger a saude
publica e o meio ambiente, como: abastecimento de dgua potavel, esgotamento sanitario, gestao de
residuos solidos e drenagem urbana (BRASIL, 2007). Enquanto, o termo saneamento ambiental,
refere-se ao “controle de todos os fatores no ambiente fisico do ser humano que exercem ou podem
exercer efeitos prejudiciais ao bem-estar fisico, mental e social” (Organizacdo Mundial da Satde —
OMS / Word Health Organization — WHO, (1950).

No cenario nacional, Paulo S. Vasco (AGENCIA SENADO, 2022) afirma que, cerca de 35
milhdes de brasileiros ndo possuem acesso a agua tratada, e de 100 milhdes ndo contam com coleta
de esgoto, o que resulta em doencas evitaveis que podem levar a morte por contaminagdo. Realidade
esta, quase dois anos apds a implementacdo do Novo Marco Legal do Saneamento, sancionado pela
Lei n.° 14.026/2020, quando os investimentos no setor atingiram R$13,7 bilhdes, mostrando-se
insuficiente para que sejam cumpridas as metas estabelecidas pela legislagao atual.

Segundo a Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Bésico — ANA (2024), por meio da Lei
n.° 14.026/2020, criou-se um arcabouco legislativo, de natureza administrativa e regulatoria para que
todas as esferas de Governo (federal, estadual e municipal), bem como os Orgdos, autarquias da
administracao publica, e a sociedade civil como um todo, somem esforgos para universalizar o acesso
e a efetiva prestagdo de servigos publicos de saneamento basico no Brasil.

Para que o Brasil consiga universalizar os servigos de esgotamento sanitario (com base no
horizonte de planejamento de 2035), o Atlas Esgotos: Despolui¢do de Bacias Hidrograficas, da ANA
e da Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental, aponta que sdo necessarios investimentos de R$
149,5 bilhdes, dos quais R$ 101,9 bilhdes precisam ser aplicados em coleta de esgotos, enquanto R$
47,6 bilhdes devem ser empregados no tratamento destes efluentes. No Brasil hd 60 agéncias
infranacionais atuando no setor de saneamento, sendo 25 estaduais, uma distrital, 28 municipais e seis
intermunicipais. Em termos de abrangéncia, aproximadamente 65% dos municipios brasileiros estdo
vinculados a essas entidades (AGENCIA SENADO, 2022).

No ambito nacional, o saneamento basico vem apresentando melhoras, entretanto, ndo o
suficiente para evitar casos de doencas relacionadas a esse aspecto. Segundo dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE, de acordo com os dados do tltimo censo demografico
de 2022, no Brasil ha uma populacdo estimada de 203.080.756 milhdes de habitantes, ha uma
densidade demografica de 23,86 habitantes por quildmetro quadrado. Dentro deste quadro

populacional, cerca de 86% dos domicilios entrevistados possuem lixo coletado diretamente; 85,5%
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dos domicilios t€ém a rede geral como principal forma de abastecimento de agua; 63,2% dos domicilios
tém esgotamento sanitario (rede geral ou fossa séptica) ligada a rede (IBGE, 2022).

Ao tratarmos sobre Saneamento Basico no Estado de Mato Grosso, verificamos uma populagao
estimada em cerca de 3,6 milhdes de habitantes, cerca de 87% da populagdo ¢ atendida com agua
tratada, e apenas 40,3% tém acesso a coleta de esgotos, enquanto 40,9% do esgoto ¢ tratado, o restante
¢ despejado sem tratamento no meio ambiente todos os dias, poluindo nossos corpos hidricos.
Ademais, o Estado perde cerca de 45,4 % da dgua potavel nos sistemas de distribuicdo, ou seja, todo
este volume ¢ desperdicado antes de chegar nas residéncias matogrossenses (TRATA BRASIL, 2024)
(Quadro 1). Neste sentido, ¢ possivel pontuar que o Estado de Mato Grosso possui inimeros desafios
para cumprir, no que diz respeito a universaliza¢cdo do saneamento basico até 2033.

Segundo o Sistema Nacional de Informag¢des sobre Saneamento (SNIS), o estado de Mato
Grosso possui 142 municipios dentre eles, apenas 40 municipios informaram possuirem rede de
esgotamento sanitario. Os outros 102 municipios do estado ndo possuem ou nao informaram nenhum
tipo de dado referente a coleta e tratamento de esgoto sanitario. Vale ressaltar que o CONAMA
estabelece, por meio da Resolugdo n® 430 de 13/05/2011, que os efluentes de qualquer fonte poluidora
somente poderdo ser langados diretamente nos corpos receptores apos o devido tratamento e desde
que obedecam as condig¢des, padrdes e exigéncias dispostos nesta Resolugdo, € em outras normas
aplicaveis (CONAMA, 2011). No quadro 01, ¢ apresentado a relacdo da condi¢do de saneamento, com

a renda mensal da populacdo da regido Centro-Oeste no periodo de 2018 a 2022.

Quadro 01 — Resumo da condi¢do de saneamento x renda mensal na regido Centro-Oeste no periodo de 2018-2022.

Regido Centro-Oeste 2018 2019 2020 2021 2022
Parcela da populaciio sem acesso a dgua (%) 11 10,3 9,1 10,1 11
Parcela da populacio sem coleta de esgoto (%) 47,1 42,3 40,5 38,1 38,2
Numero de Internagdes totais por doengas de 20509 | 27738 | 17252 | 13384 | 23307
veiculacao hidrica
Nimero de ébitos por doencas de veiculaciio hidrica 152 213 137 147 212
Renda Mensal das pessoas com saneamento (RS) 3.665,36 | 3.684,43 3.791,63 3.908,82 | 4.041,33
Renda Mensal das pessoas sem saneamento (RS$) 830,17 834,49 858,77 885,31 2.633,00

Fonte: Adaptado, ITB (2023).

Com base nas informagdes do Sistema Nacional de Saneamento Basico — SNIS (SNSA, 2022),
o Estado de Mato Grosso investe cerca de R$ 153,08 (cento e cinquenta e trés reais e oito centavos)
por habitante em obras e servigos publicos relativos a saneamento basico, enquanto que no cenario
nacional, a média é de R$ 111,44 (cento e onze reais e quarenta e quatro centavos). Apesar do valor
investido ser maior que a média nacional, ele estd abaixo do necessario para a universalizagado,

conforme previsto no Plano Estadual de Saneamento Basico — PLANSAB. Sendo assim, para cumprir
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as metas estabelecidas até o ano de 2033, o Estado de Mato Grosso devera fazer investimentos de
aproximadamente R$231,09 (duzentos e trinta e um reais e nove centavos) per capita (TRATA
BRASIL, 2024).

A presenca de um sistema de saneamento basico ineficiente, ou mesmo a falta deste nas zonas
urbanas do Estado de Mato Grosso, tem sido uma preocupagdo constante das autoridades publicas,
pois tem sido crescente o surgimento de casos confirmados de doencas de veiculagao hidrica. Essas
doencgas sempre foram consideradas um tema que, de certa forma, oferece muita preocupagao para a
sociedade (AROUCA, 2017).

As doengas relacionadas ao saneamento podem ser classificadas em quatro grupos principais:
1) feco — oral (ingestdo de dgua ou contato com a agua), sao exemplos as seguintes doengas: colera,
giardiase, febre tifoide, poliomielite, hepatite A e leptospirose. 2) As doengas relacionadas com a
higiene, como por exemplo: dermatofitoses e conjuntivites. 3) Baseada na contamina¢do por meio da
agua: esquistossomose e infecgdes por helmintos. 4) As doengas transmitidas por inseto vetor (vetor

se reproduz na dgua): dengue; febre amarela; filariose; malaria (ICICT-FIOCRUZ, 2024).

2 OBJETIVO

Este artigo teve como objetivo correlacionar os dispositivos de saneamento com o indice de
salubridade ambiental e as doencas de veiculacdo hidrica, ou causadas por vetores relacionados a
auséncia de saneamento, e apresentar a condicdo do Estado de Mato Grosso quanto ao indice de

salubridade ambiental.

3 METODOLOGIA

A metodologia consistiu na consulta e coleta de dados dos municipios do Estado de Mato
Grosso, referentes aos aspectos de saneamento basico, tais como: (sistemas de abastecimento de agua
— SAA (IaB), de esgotamento sanitario — SES (Igs), de coleta de residuos solidos urbanos — SCRSU
(Irs)), obtidos no site do Instituto Agua e Saneamento (IAS, 2024), como também, relativos ao nimero
de casos relacionados as doengas de veiculacdo hidrica como: Dengue (D), Esquistossomose (E),
Hepatite A (H) e Leptospirose (L), obtidos na plataforma DataSUS do Ministério da Saude (MS,
2024).

A partir da tabulacao destes dados, obteve-se uma tabela dos municipios do Estado de Mato
Grosso contendo as seguintes informacdes: microrregides do IBGE; populagdo atual; populagdo

atendida pelo SAA, pelo SES, pela SCRU e SDU; e o numero de ocorréncias no periodo de 2013 a
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2023, das doencas supracitadas, exceto Hepatite A, pois ndo havia dados disponiveis para 2023. O
Indicador de Controle de Vetores — Icv foi calculado conforme equagao 1.

Icv=(((D+E)2)+L)/2 (1)

Onde:

Icv é o Indicador de Controle de Vetores;

D ¢ o somatorio de casos confirmados de dengue;

E ¢ o somatorio de casos confirmados de esquistossomose;

L ¢ o somatoério de casos confirmados de leptospirose;

Aplicando-se a metodologia proposta por Gama (2013), foi possivel calcular o Indice de
Salubridade Ambiental — ISA (equacdo 2) e o Indicador de Doengas — ID (total de ocorréncias de
doengas por 100 habitantes) (equacdo 3). Foi adotada apresentagdo dos dados pelas microrregides,
buscando simplificar o volume de dados nas tabelas e graficos, de maneira que as microrregides
refletem melhor as caracteristicas espaciais quando comparadas as mesorregides do estado (norte,
nordeste, sul, sudoeste e centro).

ISA=0,31a+0,31gs+ 0,2 Irs + 0,2 Icv (2)

Onde:

Isa ¢ o Indice de Salubridade Ambiental (%);

Iag ¢ o Indicador de Abastecimento de Agua;

Igs € o Indicador de Esgotos Sanitarios;

Irs é o Indicador de Residuos Soélidos;

Icv € o Indicador de Controle de Vetores;

ID=(D+E+H+L)* 100) / Populacao 3)

Onde:

ID ¢ o indice de doengas (em 100 habitantes);

D ¢ o somatdrio de casos confirmados de dengue;

E ¢ o somatorio de casos confirmados de esquistossomose;

H ¢ o somatorio de casos confirmados de hepatite A;

L ¢ o somatoério de casos confirmados de leptospirose;

Os dados foram apresentados em forma de grafico, em nivel de microrregides,
correlacionando-as aos dados obtidos referentes ao ISA, % da Populacdo de MT e o ID. Os valores de

ISA foram classificados conforme quadro 02.
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Quadro 02 — Nivel de Salubridade Ambiental em fun¢o da faixa de pontuacdo do ISA.

Nivel de Salubridade Ambiental em fun¢do da faixa de pontuagdo do ISA
Acima de
- 0, _ 0 R 0
0-25,0% 25,1-50,0% 50,1-75,0% 75.1%
Baixa Meédia Salubre
Salubridade Salubridade "

Fonte: Teixeira, et. al. (2018).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
O ISA médio do estado de MT ¢ de 48,74%, sendo de baixa salubridade (Quadro 03). Das 22
(vinte e duas) microrregides, apenas a de Rosario Oeste apresenta um ISA classificado como Insalubre.

Nenhuma das microrregides do estado obteve um ISA classificado como Salubre (Figura 01).

Quadro 03 — indice de Salubridade Ambiental e Indice de Doengas para cada microrregido do estado de Mato Grosso.
Fonte: Do autor, (2024).

Microregiao Populacio Populacio (%) ISA 1D
Alta Floresta 111.154 3,04% 46,79% 13,35
Alto Araguaia 41.149 1,12% 47,90% 6,29
Alto Guaporé 82.126 2,24% 54,71% 5,82
Alto Pantanal 133.054 3,64% 46,41% 3,25
Alto Paraguai 30.589 0,84% 47,18% 4,01
Alto Teles Pires 310.294 8,48% 55,25% 8,63
Arinos 64.605 1,77% 55,19% 7,88
Aripuani 145.500 3,98% 40,20% 8,38
Canarana 136.756 3,74% 48,27% 6,52
Colider 144.042 3,94% 55,58% 11,03
Cuiaba 998.131 27,28% 66,18% 3,34
Jauru 101.422 2,77% 41,17% 5,03
Médio Araguaia 79.225 2,17% 66,33% 7,11
Norte Araguaia 130.825 3,58% 32,72% 5,87
Paranatinga 56.571 1,55% 33,43% 9,36
Parecis 123.844 3,38% 49,14% 9,67
P““;f‘evs‘zza do 129.731 3,55% 71,27% 12,27
Rondonépolis 330.200 9,03% 71,03% 3,76
Rosirio do Oeste 27.893 0,76% | 8,52% | 4,42
Sinop 259.093 7,08% 56,88% 13,49
Tangara da Serra 162.427 4,44% 52,52% 4,87
Tesouro 60.018 1,64% 25,64% 5,56
Fstado de Mato | 5 658.649 100,00% 48,74% 7,27

A microrregido de Cuiaba ¢ a mais populosa do estado (27,28%) e com o segundo menor ID
(3,34) (Quadro 03 e Figura 02). Estes resultados podem ser relacionados principalmente a
disponibilidade de servicos de saneamento basico, especialmente os ligados a coleta e tratamento de
esgoto sanitdrio. Valores similares foram encontrados nas mesorregidoes de Alto Pantanal,

Rondonopolis, Alto Paraguai, Roséario Oeste e Tangara da Serra. Os piores resultados relacionados aos
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IDs foram observados nas microrregides de Sinop (13,49), Alta Floresta (13,35), e Primavera do Leste

(12,27).

Figura 01 — Indice de salubridade ambiental para cada microrregido do estado de MT

Mapa de Indice de salubridade ambiental para cada microrregido do estado de MT
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Fonte: Do autor, (2024).

A auséncia de rede coletora de esgoto na maior parte dos municipios do estado, tem como

consequéncia a destinagdo de esgotos sanitarios em fossas sépticas, fossa rudimentar e em valas, rios,

riachos e corregos. Desta maneira, este foi o indice que mais contribuiu para a diminui¢do do ISA na

area de estudo. Resultados similares foram observados nos trabalhos realizados por Gama (2018).

Figura 02 — Relagio entre a porcentagem da populagdo, Indice de salubridade ambiental e Indice de doengas para cada
microrregido do estado de Mato Grosso.

Populagao e ISA (%)

B Populacio (%) [l ISA = 1D
80% 15,00

10,00

1D (100 habitantes)

é) \f‘;g,bd} 02' cpq -acé

) & «o
'ib

¢> EAC
<
q‘o“m 4@“? <&

Fonte: Do autor, (2024).
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Acredita-se que os numeros divulgados pelo IBGE possam ser equivocados, visto que muitas
vezes a propria populagdo ndo tem conhecimento suficiente para diferenciar rede coletora de esgotos,
fossa séptica e fossa rudimentar € como a coleta de dados do IBGE ocorre via entrevista junto aos
moradores, estes podem ter se confundido na hora de responder. De acordo com dados coletados pelo
SNIS (SNSA, 2022), cerca de 56,0% da populacdo tem rede de esgoto; mais de 93 milhdes de
brasileiros (44%) ndo tém acesso a coleta de esgoto; 3,1% das criancas e adolescentes ndo possuem
banheiro em casa; 38 municipios entre as 100 maiores cidades do Brasil t€m mais de 90% de sua
populacdo atendida com rede de esgoto; no Brasil, a propor¢ao de municipios com rede de esgoto
passou de 47,3% em 1989 para 60,3% em 2017 (TRATA BRASIL, 2022).

No que diz respeito as regides brasileiras, a regido norte fornece rede de esgoto para 14,7%
(2,5 milhdes) da populacdo; a regido nordeste fornece rede de esgoto para 31,4% (16,9 milhdes) da
populagdo; a regido sudeste fornece rede de esgoto para 80,9% (68,5 milhdes) da populacdo; a regido
sul fornece rede de esgoto para 49,7% (14,9 milhdes) da populagdo; e o centro-oeste fornece rede de
esgoto para 62,3% (10,1 milhdes) da populagdo (TRATA BRASIL, 2022).

Os dados coletados pelos estudos realizados pelo SNIS (SNSA, 2022) trouxeram os nimeros
a seguir: apenas 52,2% dos esgotos do pais sdo tratados; apenas 27 municipios entre as 100 maiores
cidades do pais que tratam mais de 80% dos esgotos; no ano de 2021, o percentual de esgoto nao
tratado representava 5,5 mil de piscinas olimpicas despejadas todos os dias na natureza. Ademais,
ainda com relacdo ao tratamento de esgotos no Brasil, pudemos constatar que 19,8% do esgoto ¢
tratado na regido Norte; 34,3% do esgoto € tratado no Nordeste; 61,6% do esgoto ¢ tratado na regido
Sudeste; 48,0% do esgoto ¢ tratado na regido Sul; e 59,3% do esgoto ¢ tratado no Centro-Oeste
(TRATA BRASIL, 2022).

O acesso a agua potavel e aos servigos de coleta e disposi¢do final de residuos solidos
representaram os melhores indices do ISA em todas as microrregides do estado.

Por meio do Icy foram observados elevados nimeros de casos confirmados de dengue. Em
contrapartida, os casos de esquistossomose ¢ leptospirose foram escassos. Desta maneira, € possivel
inferir que a dengue ¢ a principal doenca relacionada a diminuic¢do deste indice. Assim, o combate ao
vetor (Aedes aegypti) seria suficiente para melhorar o quadro do Icy. Este objetivo pode ser alcangado
com politicas publicas direcionadas e, principalmente, com a conscientizacdo da populagao
(KOBREN, et. al., 2019). Ainda, por ser uma doenca relacionada ao acesso a saneamento basico, a
incidéncia de rotavirus foi considerada, entretanto, ndo havia dados disponiveis no DataSUS.

Estes dados corroboram com o aumento crescente de doencas que sdo veiculadas por meio da

agua nao tratada adequadamente que € oferecida a grande parte da populagdo brasileira, bem como
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por meio dos efluentes domésticos ndo tratados que diariamente contaminam nossos recursos hidricos.
Compreendemos que para diminui¢ao este alarmante nimero de casos confirmados de doencas
veiculadas por meio da agua, ¢ necessario que o poder publico em todas esferas de governo atendam
as metas estabelecidas por seus Planos de Saneamento Bésico, em conformidade com as metas e
objetivos do novo marco regulatério do saneamento basico, introduzido por meio da Lei Federal n°
14.026/2020 para que toda populagdo brasileira tenham acesso a estes servigos com qualidade, para
melhoria da qualidade de vidas.

Nao foram encontrados estudos que determinaram o ISA em municipios ou no estado de MT.
Em uma revisdo de literatura sobre a determinag¢do do indice no Brasil, Teixeira et. al. (2018)
identificaram 60 estudos com a aplicagdo de ISA no pais. Destes, apenas 3 foram realizados na regido
centro-oeste, sendo 2 no estado de Goids e 1 no estado de Mato Grosso do Sul. Apenas 1 estudo foi
identificado na regido norte do Pais.

E importante ressaltar que a comparabilidade entre os resultados dos ISAs fica restrita somente
a duas situacdes: a) aqueles que possuem a mesma composicao, isto é, mesmos pesos ¢ indicadores
de primeira e segunda ordens, bem como critérios de calculo e pontuagdo iguais; b) ao se comparar
um mesmo ISA ao longo do tempo, possibilitando identificar avangos e retrocessos nas componentes
socioambientais avaliadas pelo indicador.

Em decorréncia disso, sugere-se padronizar o ISA. Formular um ISA padrao ¢ um desafio,
devido a peculiaridade de cada local a ser estudado. No entanto, esta padronizagdo possibilitara a
comparagdo entre as regides avaliadas sob a dtica de um mesmo indice e a elabora¢do de um ranking

de salubridade ambiental com os mesmos pesos e critérios de calculo (BILMAYER, et. al, 2020).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A cada ano, mais regides sao avaliadas a luz do ISA, o que demonstra que sua utilizacdo vem
se fortalecendo e sendo difundida, sobretudo na esfera académica, e empregada timidamente pelas
prefeituras municipais em seus planos de saneamento. Como esta intrinseco aos principios de um
indice, o ISA ¢ apto a fundamentar decisdes dos gestores publicos em suas deliberagdes, e fornece
diagnostico eficaz do saneamento ambiental da regido em andlise, sendo capaz de apontar
potencialidades e fragilidades dos servigos que o compdem. Além disso, o ISA consegue expressar a
informacao contida em seu valor final de maneira simples e objetiva.

Entretanto, mais importante do que se avaliar apenas o valor final do ISA ¢ o entendimento e

a interpretacdo dos resultados particulares de cada um de seus indicadores, a partir dos quais

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.4, p.15595-15607, 2025

- 15604



ﬁ

Revista Py

ARACE

informagdes essenciais podem ser extraidas, fazendo com que gestores foquem investimentos publicos
objetivando melhorias na salubridade ambiental de uma regiao.

As analises referentes a qualidade de ambientes urbanos fornecem importantes resultados para
a tomada de decisdo por gestores publicos, a fim de nortear a¢des de planejamento urbano que
promovam qualidade de vida a populac¢ao, harmonizando e valorizando a utiliza¢do dos elementos da
natureza.

Dentro deste contexto, a analise referente a situacao da qualidade ambiental do estado de Mato
Grosso por meio do diagnostico quali-quantitativo referente a prestacao de servicos de salubridade
ambiental, como abastecimento de agua, esgotamento sanitario, coleta e destinagdo de residuos sélidos
e controle de vetores, sdo imprescindiveis ao meio ambiente e, principalmente, a saude publica.
Ficando demonstrada a viabilidade do modelo proposto bem como o avango na descricdo da
salubridade ambiental mostrando a confiabilidade das informagdes no espago urbano.

Demonstra-se também a potencialidade de aplicagdo do ISA como instrumento de avaliagao

de politicas publicas para o saneamento ambiental.
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