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RESUMO

Este trabalho corresponde a uma revisdo bibliogréfica cujo objetivo foi encontrar
evidéncias em trabalhos cientificos sobre os riscos de salde trazidos pela auséncia
de saneamento, principalmente as doencgas diarréicas, que tem nas criangas as suas
principais vitimas. Para tanto, foram revisados trabalhos encontrados na base de
dados BIREME, LILACS e CAPES. Foram identificados 43 estudos pertinentes a
proposta da pesquisa. Foi detectada uma relacédo direta entre a elevada incidéncia
de doengas diarréicas e a variavel saneamento em 43 estudos investigados,
constatando-se na variavel de saneamento: a origem e qualidade da agua (33
estudos), a disposi¢do inadequada dos residuos soélidos (13 estudos), destino dos
dejetos (18 estudos), auséncia de rede coletora (15 estudos), entre outras variaveis.

Palavras Chave: doengas diarréicas; saneamento; saude.

ABSTRACT

The current work corresponds to a literature review of which the aim is to find
evidence in scientific studies about the health risks brought up by the lack of
sanitation, mainly the diarrheal diseases, which have kids as their main victims. To
this end, we've reviewed works found in the BIREME, LILACS and CAPES
databases. We've identified 43 studies relevant to the proposal of the research. A
direct relation was found between the high incidences of diarrheal diseases and the
sanitation variable in the 43 investigated studies, finding in the variable of sanitation:
the water origin and quality (33 studies), the inappropriate disposal of solid residues
(13 studies), the destination of the waste (18 studies), lack of collection network (15
studies), among other variables.
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INTRODUCAO

Segundo Leff (2007), a agenda 21 tras consigo uma atencao especial a saude, principalmente
quanto as questdes basicas, sobretudo na area rural; e a maior importancia dada a prevencao
de doencas do que ao tratamento, o controle das doencas transmissiveis e protecdo dos
vulneraveis é também uma prioridade; os riscos ambientais devem ser reduzidos para que isso
ocorra também nos riscos a saude. Na opinido do autor, a énfase dada ao crescimento
econdmico e ao lucro, contribui para os problemas de saldde do ser humano, bem como
problemas ambientais e a pobreza.

Corson (1993) apud Leite (2004), diz que 25 milhées de mortes por ano no terceiro mundo séo
devido a doencas transmitidas pela dgua. Na Paraiba, no periodo de 2001 a 2005, foram
registrados 7.453 Obitos em menores de 05 anos dos quais 335 (4,5%) foram por Doenga
Diarréica Aguda - DDA (PARAIBA, 2006).

O numero de mortes por diarréia pode ser evitado, através de melhorias de abastecimento de
agua bem como de saneamento, pois através disso pode-se haver uma reducdo na exposicado
de agentes patogénicos que causam diarréias. A qualidade da agua bem como sua quantidade
suficiente é de suma importancia para a melhoria de vida da populacdo (ESREY, FEACHEM E
HUGHES, 1985 apud ROUQUAYROL, 2003).

A prevencdo de doengas continua sendo a forma mais barata de tratar de saude. Os
organismos de salde mostram que se forem aplicados R$ 1,00 (um real) no saneamento
basico, a medicina curativa obtera uma economia de R$ 4,00 (quatro reais), além da economia
que se adquire com o trabalhador em plena atividade, ao invés de ficar confinado a um leito de
hospital (BRASIL, 2007).

O Saneamento Ambiental ainda € um dos melhores meios de proteger o meio ambiente e
também a saude da populagdo. Cerca de 80% de todas as doencas, um terco dos Obitos em
paises em desenvolvimento se da pelo consumo de 4gua contaminada, e a perda de um
décimo do tempo produtivo de uma pessoa se d& pelas doencas relacionadas a agua
(ARNAUD [S.d.] apud BATISTA, 2004).

Visto que a falta de saneamento traz diversos impactos sobre a salde da populagdo, bem
como ao meio ambiente, faz-se necessario um estudo sobre esse tema. Assim, o0 presente
artigo tem o objetivo de revisar alguns artigos realizados a respeito da problematica da falta de
saneamento e sua relacdo com as doencgas, em especial doencas diarréicas. Procurou-se
identificar as principais varidveis de saneamento, bem como outras variaveis indicadas pelos
autores dos artigos como importantes.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma pesquisa bibliogréafica, realizada por meio de consulta na base de
dados LILACS - Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, Scielo, ou
Scientific Electronic Library Online (http://www.scielo.org), BVS (Biblioteca Virtual de Saude),
utilizando-se os descritores: doencas diarréicas e diarréia, e a relacdo destas com:
saneamento, residuos sélidos, agua. Primeiramente, realizou-se uma leitura com o propdésito de
identificar a pertinéncia para o objeto de estudo; em segundo lugar, fez-se a busca dos artigos na
integra, os quais foram lidos e analisados, de acordo com a relagdo das diarréias com a variavel
saneamento levando em consideracdo os aspectos: qualidade e origem da agua, disposicao
inadequada dos dejetos, destino dos residuos sélidos e auséncia de rede coletora.

Outras varidveis foram observadas, tais como, escolaridade, renda familiar, alimentacdo e
amamentacao. Posteriormente realizou-se a interpretacdo das evidéncias oriundas dos artigos
através da tabulacdo dos dados, relacionando a incidéncia de outras doencas e as diarréias
com as varidveis pesquisadas. Os resultados dos mesmos foram colocados na tabela 1, os
casos de diarréias foram relacionados com variaveis anteriormente citadas.

RESULTADOS

O presente artigo baseia-se em um estudo realizado por Andreazzi et al. (2007), onde os mesmos
analisaram variaveis semelhantes as deste estudo, séo elas saneamento, abastecimento ou origem
de é&gua. Verificam-se algumas diferencas nos resultados obtidos entre este e o artigo em
comparagdo, um exemplo foi 0 nimero de trabalhos analisados, nesta pesquisa foram 43, ja
Andreazzi et al. avaliaram 17 artigos. Desses 17 trabalhos, 88% citaram a questdo de

Hygeia 7(13):150 - 156, Dez/2011 pagina 151



Aincidéncia das doencas diarréicas e a sua
relacdo com a auséncia de saneamento: uma
revisdo bibliogréafica

Regilene Alves Portela, Wedson de Medeiros Silva
Souto, Valderi Duarte Leite, Silvana CamaraTorquato

abastecimento ou origem da agua na variavel saneamento, ja entre os 43 artigos desta analise em
questao, 76,7% falaram a respeito do abastecimento e ou origem da agua.

TABELA 1
Distribuicéo dos fatores relacionados as doencas diarréicas
VARIAVEIS ARTIGOS QUE %
CITARAM A VARIAVEL

ORIGEM DA AGUA 33 76,7
DESTINO DOS RESIDUOS SOLIDOS 13 30
DESTINO DOS DEJETOS 18 41,8
AUSENCIA DE REDE COLETORA 15 34,8
ALIMENTACAO E AMAMENTACAO 14 32,55
ESCOLARIDADE 08 17
RENDA FAMILIAR 11 23
SANEAMENTO DE FORMA GERAL 12 25

Nos estudos pesquisados, algumas variaveis foram citadas como fatores predisponentes para
0 surgimento de doencgas diarréicas, sdo elas: origem da agua (76,7%), destino dos residuos
soélidos (30%), destino dos dejetos (41,8%), e auséncia de rede coletora (43,8%). Outros
parametros importantes foram mencionados, renda familiar (23%), alimentacdo e ou
amamentacéo (32,55%) e escolaridade como fator colaborador para o aumento na incidéncia
das diarréias, que representaram 17%.

DISCUSSAO

Foi detectada uma relacdo entre o estudo de Andreazzi et al. e este artigo de revisdo,
principalmente quanto as variaveis analisadas diarréia e saneamento.

Verificou-se que dos 43 artigos considerados, 30% deles relacionaram o destino incorreto dos
residuos sélidos ao surgimento de doencas diarréicas. Outros estudos identificaram a
prevaléncia de Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura e ancilostomideos, maior em criancas
de domicilios que ndo dispunham de coleta de residuos sélidos e menor em domicilios que
possuiam coleta regular. O acondicionamento, bem como a coleta regular dos residuos soélidos,
contribuiram para controlar a transmissdo das doencas (MORAES, 2007).

Numa periferia de um grande centro urbano, realizou-se um estudo sobre a percepcdo das
mulheres residentes dessa localidade sobre os residuos sélidos, as mesmas visualizavam uma
existente relagdo entre os residuos sélidos e o surgimento de doencas como parasitoses e
doencas diarréicas (REGO et al., 2002).

Teixeira e Heller (2005) mencionaram em seu estudo sobre: Fatores ambientais associados a
diarréia infantil em areas de assentamento em Minas Gerais, uma afirma¢éo de Moraes (2007)
quanto a incidéncia de diarréia, que em criangcas menores de cinco anos residentes em
logradouros que possuiam coleta e acondicionamento irregular e regular de residuos
apresentaram, respectivamente, 65% e 43% menos episédios de diarréias do que aqueles que
moravam em lugares sem coleta e sem acondicionamento. Constatou-se também a presenca
de moscas como importante vetor na transmissao de diarréias.

Os processos de industrializagdo, urbanizacdo e crescimento demogréfico, tém provocado
um aumento na quantidade e variedade da producédo de residuos solidos bem como na sua
composicao. Elementos prejudiciais a saude, devido as tecnologias incorporadas a vida do
ser humano, tem sido descartados como residuos soélidos. Novos meios de gestéo,
destinacéo e tratamento dos residuos tém sido exigidos, de acordo com as transformacgdes
sofridas pelas caracteristicas dos residuos (FIGUEIREDO, 1995 e RIGOTTO, 2002 apud
CAVALCANTE E FRANCO, 2007).

O destino inadequado dos residuos sélidos pode contribuir para a proliferacdo de vetores
transmissores de doencas de importancia epidemioldgica, bem como, contaminag¢éo do solo e
mananciais de agua. Pesquisas de Giatti et al. (2007), em uma éarea indigena em Séo Gabriel
da Cachoeira, constataram uma disposi¢éo dispersa dos residuos soélidos, até mesmo proximo
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a mananciais de agua, verificaram também uma elevagdo na presenca de coliformes fecais
fora dos padrdes aceitaveis na agua coletada nos reservatorios.

Estudos prévios realizados pela SEPLAN (Secretaria de Planejamento e Gestdo) da Prefeitura
Municipal de Campina Grande, Paraiba constataram que cerca de 92% dos domicilios possuia
banheiro ou sanitario, mas apenas 62% eram servidos pela coleta de lixo. Autores, num estudo
no bairro do Pedregal, no municipio de Campina Grande — PB, detectaram que das 742
criancas entre 2 e 10 anos de idade pesquisadas, apresentaram uma prevaléncia de 56,3% de
Ascaris lumbricoides e 89,9% de Entamoeba histolytica. Na pesquisa, concluiram que apesar
de haver a presencga consideravel da Estratégia de Saude da Familia, ou seja, pessoal e
equipamentos de salude para atenderem a populagdo, a inexisténcia de saneamento e de
politicas publicas direcionadas a habitacdo e urbanizacdo, faziam com que as doengas
continuassem acontecendo (SILVA et al. 2005).

As doencas diarréicas sdo um dos problemas mais graves e que estdo diretamente
relacionadas a falta de saneamento, em todos os seus aspectos, principalmente: auséncia de
esgoto, acesso a agua tratada, acondicionamento, coleta, transporte e destino final dos
residuos solidos (GOMES et al., 2005; HELLER et al., 2003).

Andlises em areas rurais detectaram um elevado nimero de amostras de agua fora dos
padrbes de potabilidade para o consumo humano, esse problema poderia estar associado a
falta de tratamento da agua, bem como da limpeza dos reservatérios que deveriam ser
periodicamente, sendo efetuada por apenas 3,3% das propriedades estudadas (AMARAL et al.,
2003). Os fatores, origem e qualidade da agua e sua contribuicdo para as doencas diarréicas
foram citados em 70% dos estudos analisados, esse numero s6 vem confirmar a grande
importancia que se deve dar, ao fator agua como importante veiculo de transmissdo de
doencas para a populagédo em geral.

Em Campina Grande, Guedes et al. (2000), observaram uma elevada incidéncia das doencas
diarréicas num municipio no periodo de 1998 e 1999, relacionado a falta de saneamento basico
e a escassez de agua no municipio, que passou por um periodo de racionamento.

Tussi (2008) expde que o abastecimento de agua de fontes seguras e a coleta de esgotos
evitam doencas como diarréia, por exemplo, ele cita também o0s riscos dos esgotos
contaminarem mananciais de agua. Nessa pesquisa, foi observado que 16 estudos relataram a
auséncia de rede coletora como fator predisponente para diarréias. Teixeira e Heller (2003)
afirmaram que em &reas urbanas, a disposicao de esgotos em terrenos, € 0 maior risco para a
saude infantil, principalmente diarréias e parasitoses associadas a geohelmintos. Vaz et
al.(2007) entrevistaram enfermeiros e médicos da atencdo béasica, os profissionais revelaram
que reconheciam os problemas de salde associados a questdes ambientais.

Numa tribo indigena de Minas Gerais, Pena e Heller (2008), também verificaram uma elevada
incidéncia nas doencas diarréicas proporcionais a falta de saneamento, além de outras
patologias. Foi mostrado que a populacdo indigena apresentava 50,2% dos domicilios ligados
a rede de abastecimento, mas esse percentual era, respectivamente, 31,8 e 40,8 pontos
percentuais inferior a proporgdo de domicilios brasileiros e da regido Sudeste com a presenca
de rede de abastecimento de 4gua. Ressalta-se que 50,5% da populacao Xakriaba (cerca de
3.255 individuos) tinha rede de abastecimento de agua, desta apenas 3,9% tinham agua
clorada, observando que a principal doenca que mais acometia os indigenas era a diarréia e
isso podendo estar relacionado as questdes precérias de saneamento.

Uma pesquisa, desenvolvida numa &rea de assentamento no Para, detectou escassez no
saneamento basico, constatando-se uma falha na cobertura da rede publica de 4gua e falta de
acesso aos servicos de esgoto sanitario, corroborando para uma elevada incidéncia de
doencas diarréicas. O Estado do Para apresenta a DDA (Doenca Diarréica Aguda) com um carater
sazonal, devido ao clima quente e Umido durante todo 0 ano e por possuir um elevado indice
pluviométrico nos meses de dezembro a abril, conjuntamente com a falta de saneamento basico,
formam um forte fator para o aumento da DDA (PEREIRA e CABRAL, 2008).

A associagdo da escolaridade materna, abastecimento de agua e destino dos dejetos, sao
fatores estatisticamente importantes para o aparecimento das diarréias e que devem ser
levados em consideracdo em programas de controle da doenca (CAMPOS et al., 1995).

O presente estudo identificou 17% dos artigos, citando a escolaridade como importante fator
para a incidéncia e prevaléncia das diarréias, ja o aumento da escolaridade das maes,
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contribuiu para a diminuicao desta doenca, o que mostram Benicio e Monteiro (2000), além do
que os autores relatam que filhos de mées analfabetas ou com pouca escolaridade, somadas a
renda familiar baixa, tiveram mais chances de desenvolver diarréias.

Campos et al. (1995), notaram que, em uma area metropolitana da regido Nordeste do Brasil,
houve uma reducéo da morbidade de doencas diarréicas em um determinado periodo, isso
poderia estar associado a diminuicdo do analfabetismo entre as mées das criancas, bem como
ao aumento das que possuiam primeiro grau. Observou-se elevada prevaléncia de diarréias
nas familias que possuiam abastecimento de 4gua de poco sem cobertura, bem como as que
utilizavam a maré e fossa negra para jogar os dejetos, sendo a maré e terreno baldio utilizados
para o descarte de residuos solidos.

No més de maio de 1986, a diarréia aguda, em Sao Luis do Maranhédo, apresentou uma
prevaléncia (16,8%), realizando uma comparagédo com outros estados e paises identificou-se o
seguinte: a prevaléncia de diarréias em Sao Luis foi maior do que no Quénia, em 1982 (2,2%);
também maior do que na Nigéria (8,1%). Esse dado foi bem préximo do registrado em Sergipe
(15,6%) e do Rio Grande do Norte, no ano de 1991, que foi de (15,4%), mas comparada a da
Bolivia (24,8%), a prevaléncia foi menor. A Unicef em estudo realizado no mesmo local, em
1991, identificou uma prevaléncia de 15%, dado aproximado do estudo em questéo.

Gomes et al. (2005), apresentaram avaliacbes semelhantes aos de Campos et al. (1995),
guanto a relacdo das doencas diarréicas e a renda familiar, ao afirmarem que os indices de
internacdes sdo maiores em criancas que fazem parte de familias que apresentam renda
familiar menor que dois salarios minimos, enquanto Campos et al. (1995), comprovaram que a
mortalidade infantil foi maior em familias em que os pais ganhavam menos de um salario
minimo. 23% dos estudos verificados nesse artigo mostraram que a renda familiar corrobora para
as doengas diarréicas, como foi confirmado por Pereira e Cabral (2008), ao afirmarem que a baixa
renda familiar associada a mas condi¢gBes ambientais, contribui para o aumento da DDA.

Criancas em fase de amamentacdo exclusiva apresentaram menores indices de diarréias do
que as criangas que tem a alimentagédo manipulada (GOMES et al., 2005). Diversos autores em
32,5% dos artigos analisados concordam sobre a influéncia da alimentagdo e amamentacao
nos casos de diarréias. Benicio e Monteiro (2000) observaram um declinio na prevaléncia de
diarréias em menores de dois anos, por um aumento discreto na amamentac&o. Diversos trabalhos
educativos sdo direcionados a mostrar a importdncia da amamentacdo como fonte Unica e
necessaria de alimentagéo das criancas até os seis meses de idade, além de fornecer protecdo a
crianga contra contaminacao, que pode advir da incorreta manipulacao de alimentos.

Verificou-se que a associacdo entre a incidéncia de diarréias e destino dos dejetos foi
mencionada em 41,8% dos estudos verificados nessa pesquisa (tabela 1). Um estudo mostrou
que a intervencdo com latrinas em Kabul foi efetivo na reducdo de doencas diarréicas em
criancas (MEDDINGS et al.,, 2004). Numa avaliacdo sobre as condi¢cdes sanitarias e
socioambientais de uma tribo indigena, Giatti et al. (2007), notaram que o destino inadequado
dos dejetos contribuiam para a contaminagdo de mananciais, e consequentemente para o
surgimento de doengas parasitarias e intestinais.

CONSIDERACOES FINAIS

E inegavel a intensa relacdo dos fatores sociais, politicos e econémicos que refletem
diretamente nas ac¢des de saneamento. Quando esses fatores agem de forma positiva
contribuindo para a efetivacdo do saneamento, principalmente nas comunidades mais pobres,
que sdo as mais esquecidas e menos favorecidas, assim como as que mais sofrem com os
impactos causados pela falta do saneamento, é verdade que a salde da populagdo em geral
melhora; j& o contrario, contribui para o adoecimento da populagdo, em especial as crian¢as
que sdo as que mais sofrem com as diarréias que séo provocadas pela dgua de ma qualidade,
destino dos dejetos de forma inadequada, bem como dos residuos sélidos.

E importante ndo esquecer da parte que cabe a comunidade de forma mais direta, que é a
responsabilidade de cada individuo na adesao das atividades que ajudam a prevenir doengas
como: o incentivo ao aleitamento materno, que contribui para a redugao das diarréias, além de
habitos de higiene que sdo necessarios para evitar varias doencas. A educacgdo é um fator de
grande relevancia, e uma arma de grande impacto na prevencdo de doencas que deve ser
utilizada por todos que contribuem para melhorar a saide de forma direta ou indireta. Portanto,
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€ preciso investir mais em saneamento, em educacao, empregos, melhores salarios, pois tudo
isso junto, ajudara a prevenir diversas doengas.
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