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ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS E MICROBIOLOGICOS NA DISTRIBUICAO DA
AGUA POTAVEL EM COMUNIDADES DE JOAO PESSOA - PB

PRISCILA RAMOS DOS SANTOS®
THOMPSON LOPES DE OLIVEIRA®

RESUMO

A agua constitui um dos mais importantes recursos para a manutencdo da vida, entretanto,
doencas associadas a sua contaminacdo representam uma das maiores ameacas a saude
humana.Este trabalho objetivou identificar aspectos epidemioldgicos e microbiologicos na
distribuicdo da agua potavel em comunidades do municipio de Jodo Pessoa.Foram atendidos
246 individuos e aplicadas fichas de investigacdo epidemioldgica; foram coletadas amostras
de agua das residéncias dos individuos entrevistados, e posteriormente distribuidos coletores
para realizacdo dos exames coproparasitolégicos em criangas. Dentre os resultados obtidos
destaca-se 0 baixo nivel de escolaridade em mais de 90% dos entrevistados, 64% néo estavam
acometidos por parasitas intestinais,100% dos individuos entrevistados ratificaram ter acesso
a agua potavel por meio da companhia distribuidora do Estado, relatando apenas acondicionar
de forma esporadica dgua em recipientes diversos. Entre 0s exames coproparasitoldgicos
realizados, observaram-se espécies de carater patogénico como ovos de Ascaris lumbricoides
e cistos de Giardia lamblia.As andlises incluiram pesquisa de microrganismos coliformes
totais e fecais através de técnicas padronizadas pelos 6rgaos competentes. Os resultados
indicaram que as amostras analisadas estavam livres de coliformes, logo, sem indicativo de

contaminacdo fecal.

Palavras-chave: Agua potavel, Epidemiologia, Parasitoses
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ABSTRACT

Water is one of the most important resources for the maintenance of life, however , associated
with contamination diseases represent a major threat to health humana.Este work aimed to
identify epidemiological and microbiological aspects in the distribution of drinking water in
communities in the municipality of Jodo Pessoa . 246 individuals were served chips and
applied epidemiological investigation , water samples from the residences of the individuals
interviewed were collected and later distributed collectors to achieve the fecal examinations in
children . Among the results highlight the low level of education in more than 90 % of
respondents , 64% were not affected by intestinal parasites , 100 % of respondents ratified
individuals have access to clean water through the distribution company of the State |,
reporting only sporadic water packaged in various containers . Among the fecal examinations
performed , observed species of pathogenic character as Ascaris lumbricoides and Giardia
cysts lamblia.As analyzes included survey of total and fecal coliform microorganisms using
standard techniques by the competent bodies . The results indicated that the samples were free
of coliforms , so no indication of faecal contamination .

Keywords : drinking water , Epidemiology , parasitosis

RESUMEN

El agua es uno de los recursos mas importantes para el mantenimiento de la vida , sin
embargo , asociado con enfermedades de contaminacion representan una gran amenaza para
la salud humana.Este trabajo tuvo como objetivo identificar los aspectos epidemioldgicos y
microbioldgicos en la distribucion de agua potable en las comunidades en el municipio de
Jodo Pessoa . 246 personas se sirvieron patatas fritas y aplican la investigacion
epidemiologica , se recogieron muestras de agua de las residencias de las personas
entrevistadas y colectores distribuidos posteriormente a la consecucion de los examenes de
heces en nifios . Entre los resultados destacan el bajo nivel de la educacion en méas de un 90 %
de los encuestados , 64% no fueron afectados por parasitos intestinales, el 100 % de los
encuestados individuos ratificados tienen acceso al agua potable a través de la empresa de
distribucién del Estado , reportando s6lo agua envasada esporadica en varios contenedores.
Entre los examenes de heces realizados , las especies observadas de caracter patdgeno como

Ascaris lumbricoides y Giardia quistes lamblia.As andlisis encuesta incluido de



microorganismos coliformes totales y fecales utilizando técnicas estandar por los 6rganos
competentes. Los resultados indicaron que las muestras estaban libres de coliformes , asi que
no hay indicacion de contaminacion fecal .

Palabras clave : agua potable , Epidemiologia , parasitosis

INTRODUCAO

A 4gua é de vital importancia para a sobrevivéncia dos seres vivos, uma vez que esta
presente na maioria dos processos metabolicos. Alem dessa atuacdo vital, levando-se em
conta o ciclo hidroldgico, ela interage com todo o ambiente, acumulando as informacdes
dessas interagdes e, assim, funcionando como indicador ambiental de grande eficiéncia(OKI,
2002). Embora seja um elemento essencial a vida, a agua também pode trazer riscos a saude
se for de ma qualidade, servindo de veiculo para varios agentes bioldgicos e quimicos. Por
isso, 0 homem deve atentar aos fatores que podem interferir negativamente na qualidade da
agua de consumo e no seu destino final (WALDMAN et al., 1997; BARCELLOS et al.,
1998;MOZA et al., 1998; SOARES et al., 2002; ROCHA et al., 2006).

E vital reconhecer inicialmente o direito de todos os seres humanos de acesso a agua
de boa qualidade, pois a qualidade da agua esta diretamente relacionada com a saude publica.
Segundo Carvalho (2007), a agua tratada ¢ a melhor forma de reduzir a morbi-mortalidade
relacionada ao consumo de dgua contaminada.

A &gua é utilizada para inimeras finalidades, em funcdo do uso a que se destina deve
apresentar determinadas caracteristicas de potabilidade. A potabilidade é definida por meio da
Portaria n°518 de 25 de mar¢co de 2004 do MS, estabelece os procedimentos e
responsabilidades relativas ao controle e vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano e seu padrdo de potabilidade e da outras providéncias.

Segundo a legislacdo brasileira, a 4gua para consumo humano em toda e qualquer
situacéo,incluindo fontes individuais como pogos, minas, nascentes, dentre outras devem estar
em conformidade com o padrdo microbioldgico estabelecido pelo Ministério da Saude, com
auséncia de E. coli e coliformes totais em 100,0(mL) de agua (BRASIL, 2004).



Entre os microrganismos disseminados em fontes de agua, 0s entéricos sdo 0s mais
frequentemente isolados em decorréncia de diversas atividades humanas, devendo ser
estritamente controlados (OLIVEIRA;TERRA, 2004).

No Brasil, cerca de 20 milhdes de habitantes da area urbana ndo tém acesso a dgua e as
condicbes de saneamento basico, e certas situacGes,como aglomeragdes com intensa
circulacdo de pessoas, favorecem a transmissdo de doencas de veiculagdo hidrica(Navarro
MBM,2002). As doencas diarreicas,como a febre tifoide, colera, salmonelose, shigelose,
poliomielite, hepatite A, verminoses, amebiase e giardiase sdo responsaveis por varios surtos
epidémicos e pelas altas taxas de mortalidade infantil, relacionadas & agua para consumo
humano (FACANHA MC,2005).

Diversos estudos tém reportado a associacdo positiva entre o enteroparasitos e as
condigdes sanitérias e socio-econdmicas em comunidades menos favorecidas (ANDREAZZI
et al., 2007). A prevaléncia de infeccOes por parasitos intestinais € um dos melhores
indicadores do status socioecondmico de uma populacdo e pode estar associada a diversos
determinantes, como instalacdes sanitarias inadequadas, poluicdo fecal da 4gua e de alimentos
consumidos, fatores socioculturais, contato com animais, auséncia de saneamento basico,
alem da idade do hospedeiro e do tipo de parasito infectante (Carvalho, N.E.D.S.; Gomes, N.
P, 2010). Este estudo teve como objetivo identificar os aspectos epidemioldgicos e
microbiolégicos na distribuicdo da agua potavel em 02 comunidades periféricas de Jodo
Pessoa/PB, através da investigacdo microbiologica da agua distribuida, e também da busca de
portadores de parasitos intestinais, com aplicacdo de instrumentos de coleta socio-
epidemiologica, politicas educacionais e direcionamento a rede de saide municipal dos casos

positivos.

REFERENCIAL TEORICO

A 4qua e sua importancia

A &gua constitui um elemento imprescindivel a existéncia do ser humano e esta
presente em todos os seguimentos da vida (CARVALHO; RECCO PIMENTEL, 2007). E a
substancia mais ingerida pelo homem, e é também o principal veiculo de excrecdo
(KOTTWITZ; GUIMARAES, 2003).



A 4gua é considerada um direito basico do ser humano, porém, tornou-se, nos ultimos
anos, um dos maiores problemas globais, em fungéo de sua escassez e qualidade. (NETO;
SANTOS; FRANCO,2008). Segundo Zancul, a qualidade de vida dos seres humanos esta
diretamente relacionada a agua, a qual é utilizada principalmente para ingestdo direta, preparo
de alimentos, higiene pessoal e de utensilios. A agua € o constituinte inorganico mais
abundante na matéria viva: no homem, mais de 70% de seu peso é constituida por agua, e em
certos animais aquaticos esta proporc¢do pode chegar a 98%. O nosso planeta tem quase % de
sua superficie coberta por &gua, continuamente movimentada através do ciclo hidrolégico
(Figura 1), que tem na irradiacdo solar a sua principal fonte de energia e na evaporacao e
precipitacdo as suas principais forcas condutoras. O escoamento ou deflavio superficial, o
escoamento subterraneo ou infiltracdo e a transpiracdo sdo 0s demais estagios deste
ciclo.(BARROS,2011)

Figura 1 — Ciclo hidroldgico
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Cerca de 97,5% de toda a agua na terra sdo salgadas, menos de 2,5% séo doces e estdo
distribuidas entre as calotas polares (68,9%), os aquiferos (29,9%), rios e lagos (0,3%) e outros

reservatorios (0,9%). Desta forma, apenas 1% da agua doce € um recurso aproveitavel pela


http://crv.educacao.mg.gov.br/sistema_crv/index.aspx?ID_OBJETO=119060&tipo=ob&cp=003366&cb=&n1=&n2=M%EF%BF%BDdulos%20Did%EF%BF%BDticos&n3=Tem%EF%BF%BDticas%20Especiais%20-%20Educa%C3%A7%C3%A3o%20Ambiental&n4=&b=s
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humanidade, o que representa 0,007% de toda a agua do planeta. Desse modo, fornecer agua
potavel para todos é o grande desafio da humanidade para os préximos anos. (TEIXEIRA et al.,
2000) .

Os ambientes de agua doce incluem as aguas de superficies, tais como os lagos naturais,
os tanques ou lagos artificiais, 0s rios, 0s cdrregos, e as dguas subterraneas que ocorrem debaixo
de camadas de rochas. (BLACK, 2002).

E certamente surpreendente que, embora a agua tenha uma formula quimica basica tdo
simples, nunca tenha sido possivel produzi-la artificialmente. O maximo que tenha sido feito até
agora € ajustar a qualidade da &gua aos diferentes tipos de consumo. (REBOUCAS, 2004).

A égua é, provavelmente, o Unico recurso natural que tem a ver com todos os aspectos da
civilizagdo humana, desde o desenvolvimento agricola e industrial aos valores culturais e
religiosos arraigados na sociedade. E um recurso natural essencial, seja como componente
bioguimico de seres vivos, como meio de vida de varias espécies vegetais e animais, como
elemento representativo de valores sociais e culturais e até como fator de producdo de varios
bens de consumo final e intermediario. (FERREIRA GOMES 2011)

Todos os tecidos corporeos tem como componente essencial a agua. Ela serve como
solventes para minerais, vitaminas, aminoacidos, glicose e outras moléculas pequenas, ela torna
muitos solutos disponiveis para fungdo celular € um meio necessario para todas as reacGes.Ele
também participa como substrato nas reacdes metabolicas e como componentes estruturais que
da forma as células.A agua € essencial para os processos fisiologicos de digestao, absorcédo e
excrecdo.Desempenha um papel-chave na estrutura e fungédo do sistema circulatorio e atua como
um meio de transporte para 0s nutrientes e todas as substancias corpdreas.A agua mantém a
constancia fisica e quimica dos fluidos intracelular e extracelular e possui um papel direto na
manutencdo da temperatura corpdrea, absorve choque dentro dos olhos, espinha
dorsal,articulacBes e saco amnidtico, o qual circunda o feto dentro do Gtero e lubrifica todos os
tecidos que sdo umedecidos com muco( SIZER et al.,2003;MAHAN et al.,2002)

Por ser tdo importante e indispensavel para o ser humano € que devemos ter o maximo de
cuidado ao utilizar fontes naturais de agua, pois estas podem estar contaminadas e com isso
carregar patdgenos para 0 nosso organismo. Para tanto, é fundamental que se identifiqguem
perigos potenciais, 0s quais podem comprometer a potabilidade da agua.( SILVANA
PITOL,2010).

Qualidade da 4qua
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A qualidade da agua se tornou uma questdo de interesse para a satde publica no final do
século XIX e inicio do século XX. Anteriormente, a qualidade era associada apenas a aspectos
estéticos e sensoriais, tais como a cor, 0 gosto e o odor (FREITAS; FREITAS, 2005).

A 4gua é definida por sua composi¢do quimica, fisica e bacterioldgica. As caracteristicas
desejaveis de uma agua dependem de sua utilizagdo. Para o consumo humano, hé necessidade de
uma agua cristalina e saudavel, livre de cor, gosto, odor, de qualquer substancia que possa
produzir efeito fisiolégico prejudicial a saide do homem, o que denominada de &gua potavel
(GOMES;SALES,2002)

A qualidade da agua é analisada por um conjunto de parametros determinados por uma
série de analises fisicas, quimicas e biologicas, feita em laboratorio. (GOMES;SALES,2002)

Para ser considerada potavel, a agua destinada ao abastecimento da populagdo humana
deve atender as caracteristicas de qualidade que estejam de acordo com 0s valores permissiveis
dos parametros quimicos, fisicos, organolépticas e microbioldgicos (GOMES;SALES,2002).
Segundo a Portaria n® 1469/00, do Ministério da Saude, para que uma agua seja considerada
potavel, é necessario ndo oferecer riscos a salde humana e obedecer aos padrbes de
potabilidade:

* Organoléptica: ndo possui cor, sabor e odor objetaveis.

* Fisica: ser de aspectos agradaveis; ndo ter cor, e turbidez acima dos limites de
estabelecidos nos padrdes;

* Quimica: ndo conter substancias nocivas ou tdxicas acima dos limites de tolerancia
para 0 homem;

* Biologica: ndo conter microorganismos patogénicos;

 Radiativa: ndo ultrapassar o valor de referéncia prevista na Portaria n° 1469/00, do
Ministério da Saude, de 29 de dezembro de 2000.

* Segundo recomendagdo da Portaria 1469/00, o pH devera ficar situado no intervalo
de 6.5 a 8.5 e a concentragdo minima de cloro residual livre em qualquer ponto da rede de
distribuicdo, devera ser 2,mg/L.

A agua potavel que chega ao consumidor através da rede publica € submetida a multiplas
operacdes como bombagem, tratamento, armazenamento, distribuicdo por condutas publicas e
rede interior dos edificios. Por isso, a agua pode chegar inadequada ao consumidor por
introducdo de &guas poluidas na rede (sifonagem, reducdo de pressdo, fissuras), tratamento

inadequado, poluigdes acidentais ou por deficiente protecdo da origem, equipamentos de
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tratamento ou distribuicdo inadaptados, por exploracdo insuficiente e muito frequentemente por
corrosdo quimica ou bacteriana das redes de distribuicdo. Estes fatores proporcionam valores
andbmalos de nitratos, nitritos, pesticidas, metais pesados, virus, bactérias, protozoérios, que
podem por sua Vvez provocar intoxicagdes, cianose, saturnismo, doengas infecciosas,
gastroenterites, tifoides e até mesmo hepatite (Decreto-Lei n°243/2001; Decreto-Lei n°84/90;
[1,2,4,6]).

O controle na qualidade da dgua destinada ao consumo humano implica duas vertentes: o
controle continuo da qualidade com base na rotina verificando que o tratamento e distribuicéo
entram em conformidade com os objetivos e regulamentos propostos; bem como a monitorizagao
periddica dos parametros microbioldgicos em todo o sistema de abastecimento de agua, desde a
origem até ao consumidor.

Atendendo a necessidade de melhorar a qualidade da agua fornecida, torna-se essencial
conhecer as alteragdes que ocorrem ao longo do sistema de distribuicdo, permitindo verificar
quais as caracteristicas modificadas e quais 0s parametros cuja monitorizacdo é necessaria para
que o processo seja melhorado ( PEREIRA, 2012)

Os principais parametros fisico-quimicos de qualidade das aguas sdo: cor, turbidez,
temperatura, sabor, pH, alcalinidade, dureza, cloretos, ferro, manganés, nitrogénio,
fosforo,fluoretos, oxigénio dissolvido, matéria organica e micro poluentes organicos e
inorganicos. (OTSUSCHI, 2000).

Dentre os parametros de qualidade da agua temos 0s:
PARAMETROS FiSICOS:

Turbidez

A turbidez representa o grau de interferéncia com a passagem da luz através da agua,
conferindo uma aparéncia turva a mesma. A erosao das margens dos rios em estaces chuvosas é
um exemplo de fenbmeno que resulta no aumento da turbidez das dguas. Os esgotos sanitarios e
diversos efluentes industriais também provocam elevacdes na turbidez das dguas (AP, 2005). A
origem da turbidez pode ser natural ou antropogénica, sendo importante a sua quantificacdo e
também a identificacdo da sua origem. Valores de turbidez abaixo de 5,0 uT sdo os aceitaveis em
agua para consumo humano (Portaria n°® 518/04 do MS. Por ser um método de facil determinacéo
e de medicdo em tempo real, a turbidez pode ser utilizada como indicador potencial para doencas

de veiculagdo hidrica (P4dua & Ferreira, 2006)

Temperatura


http://www.rcaap.pt/recordsBy?authors=Pereira%2C+Ana+Soraia+Manjua+Henrique+Pires
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A temperatura possui duas origens, quando relacionada como pardmetro de
caracterizacdo das aguas. A primeira é a origem natural, e esta relacionada a transferéncia de
calor por radiagdo, conducdo e conveccdo entre a atmosfera e o solo, enquanto a origem
antropogénica estd relacionada com 4guas de torres de resfriamento e despejos
industriais(ALVES, 2006).;

E um parametro importante, pois, influi em algumas propriedades da agua (densidade,
viscosidade, oxigénio dissolvido).( ENCICLOPEDIA ,2012)

Cor

Resulta da existéncia, na dgua, de substancias em solu¢édo; pode ser causada pelo ferro ou
manganés, pela decomposicdo da matéria organica da agua (principalmente vegetais), pelas algas
ou pela introducdo de esgotos industriais e domésticos. Padrdo de potabilidade: intensidade de
cor inferior a 5 unidades. ) (ENCICLOPEDIA ,2012)

Sabor e odor

A conceituacdo de sabor envolve uma interacao de gosto (salgado, doce, azedo e amargo)
com o odor. No entanto, genericamente usa-se a expressdo conjunta: sabor e odor. Sua origem
estd associada tanto a presenca de substancias quimicas ou gases dissolvidos, quanto a atuagéo
de alguns microorganismos, notadamente algas. Neste ultimo caso sdo obtidos odores que podem
até mesmo ser agradaveis (odor de geranio e de terra molhada, etc.), além daqueles considerados
repulsivos (odor de ovo podre, por exemplo). Despejos industriais que contém fenol, mesmo em
pequenas concentracles, apresentam odores bem caracteristicos. Vale destacar que substancias
altamente deleté-rias aos organismos aquaticos, como metais pesados e alguns compostos
organossinté-ticos, ndo conferem nenhum sabor ou odor a agua. Para consumo humano e usos
mais nobres, o padrdo de potabilidade exige que a agua seja completamente inodora.(
BRASILIA 2006).

PARAMETROS QUIMICOS

=z

O pH é uma medida da concentracdo de ions hidrogénio e é definido como pH=log a
concentracio de ions hidrogénio, e se define como pH=log(1/[H+]). E uma medida da natureza

acida ou alcalina da solugdo aquosa que pode afetar os usos especificos da agua.A Portaria
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2914/2011 recomenda que o pH da &gua para abastecimento publico deve ser mantido entre 6,0 e
9,5. .(BARROS 2011)

A determinacdo do pH tem especial importancia nas aguas de abastecimento, dada a sua
influencia no processo de tratamento e no processo de corrosdo das estruturas das instalacbes
hidraulicas. EM &guas de abastecimento, valores baixo de ph podem contribuir para
corrosividade e agressividade da agua, enquanto valores elevados aumentam a possibilidade de
incrustacdes.(BARROS 2011)

Alcalinidade

E devida a presenca de substancias comumente encontradas em aguas naturais tais como
bicarbonatos, carbonos e hidréxidos. Como visto na figura anterior,a forma bicarbonada (HCO™)
ird predominar em aguas com pH entre 6,5 e 10,3. A partir de pH 0,3 o ion dominante é o
carbonato (CO?3). Em &guas néo poluidas, onde o pH em geral ndo excede a 8,3 a alcalinidade é
devida principalmente a presenca de bicarbonatos. A alcalinidade da 4gua € expressa em mg/L
CaCOs_ A alcalinidade da agua usada para abastecimento publico é importante porque afeta a
quantidade de substancias quimicas a serem adicionadas no processo de coagulacdo e no controle
da corroséo dos sistemas de distribuicdo.(BARROS 2011)

Nitrogénio
O nitrogénio é um constituinte de proteinas, clorofila e varios outros compostos

biolégicos.As fontes de contaminagdo desse composto em corpos d’agua sdo de origem natural
ou antropogénica, sendo a Gltima a mais importante, pois é constituida por despejos domesticos e
industriais, excrementos de animais e fertilizantes (VON SPERLING, 2005).Na biosfera, o
nitrogénio alterna-se, dentro do seu ciclo, entre varias formas e estados de oxidacdo, no meio
aquatico o nitrogénio pode ser encontrado nas formas de: a) nitrogénio molecular; b) nitrogénio
organico (N); ¢) aménia (NHs), d) nitrito (NO™), e) nitrato (NO).(BARROS 2011)

Nitrogénio molecular (N2): fracdo que escapa diretamente para a atmosfera

Nitrogénio organico: No esgoto domestico, o0 nitrogénio organico esta
principalmente na forma de proteina. O crescimento no teor do nitrogénio organico € indicio da
poluicdo da dgua com esgoto ou residuo industrial. .(BARROS 2011)

Nitrogénio amoniacal : Considera-se como nitrogénio amoniacal, aquela fracdo de
nitrogénio como ion amonio no equilibrio: NH4" NHs" + H*. O nitrogénio amoniacal esta

presente naturalmente nas aguas superficiais e esgotos. A concentracdo de amdnia nas aguas
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varia de menos de 10 mg/l em algumas &guas naturais, superficiais e profundas,a mais de
30 mg/l em &guas residuérias. ).(BARROS 2011)

Nitrito (NO%): O nitrito, junto com o nitrato, constitui o nitrogénio total oxidado e
pode entrar nos sistemas de abastecimento publico como consequiéncia do uso como inibidor de
corrosdo em @&guas de processos industriais. Sua concentracdo em aguas superficiais ou
profundas sempre € inferior a 0,1 mg/l. Nos sistemas de distribuicdo de aguas podem aparecer
devido a reducdo de nitratos de ferro, zinco e chumbo dos condutos. Em solugdo acidificada,
pode reagir para formar nitrosaminas muitas das quais sdo conhecidas como carcinogénicos.
).(BARROS 2011)

Nitrato (NO®):A presenca de nitrato na dgua é uma indicacéo da ultima etapa da
oxidacdo da matéria nitrogenada. Ele pode indicar polui¢cdo com residuos animais. ).(BARROS
2011.

Acidez

A acidez, em contraposicdo a alcalinidade, mede a capacidade da agua em resistir as
mudancas de pH causadas pelas bases. Ela decorre, fundamentalmente, da presenca de gas
carbbnico livre na dgua.A origem da acidez tanto pode ser natural (CO, absorvido da atmosfera
ou resultante da decomposicdo de matéria organica, presenca de H2 S — gas sulfidrico) ou
antropogénica (despejos industriais, passagem da agua por minas abandonadas). De maneira
semelhante a alcalinidade, a distribuicdo das formas de acidez também é funcdo do pH da agua:
pH > 8.2 — CO2 livre ausente; pH entre 4,5 e 8,2 — acidez carbdnica; pH < 4,5 — acidez por
4cidos minerais fortes, geralmente resultantes de despejos industriais. Aguas com acidez mineral
sdo desagradaveis ao paladar, sendo portanto desaconselhadas para abastecimento doméstico. (
BRASIL, 2006).

Dureza

A dureza indica a concentracdo de cations multivalentes em solu¢do na agua. Os cations
mais freqiientemente associados & dureza sio os de calcio e magnésio (Ca**, Mg?*) e, em menor
escala, ferro (Fe?"), manganés (Mn?*), estréncio (Sr**) e aluminio (AFF*).( BRASIL, 2006).

A dureza pode ser classificada como dureza carbonato ou dureza nao carbonato,
dependendo do anion com o qual ela esta associada. A primeira corresponde a alcalinidade,

estando portanto em condig¢Oes de indicar a capacidade de tamponamento de uma amostra de
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agua. A dureza ndo carbonato refere-se a associagdo com os demais anions, a excecao do célcio e
do magnésio. A origem da dureza das aguas pode ser natural (por exemplo, dissolucdo de rochas
calcéreas, ricas em célcio e magnésio) ou antropogénica (lancamento de efluentes industriais). A

dureza da agua é expressa em mg/L de equivalente em carbonato de célcio.( BRASIL, 2006).

Cloretos

Os cloretos ocorrem em &guas naturais com variadas concentracfes. Na maioria dos
corpos d'agua,o seu contetdo é normalmente pequeno quando comparado a outros componentes
principais. Por isto, um aumento consideravel em aguas superficiais pode estar relacionado com
poluicdo de industrias ou esgotos domesticos. Deve ser notado, que o cloreto € um constituinte
natural das fezes e urina. O aumento de sua concentracdo pode servir como um dos sinais de
poluicdo fecal. Sua presenca torna-se objetavel quando acima de 250 mg/l devido ao gosto salino
(cloreto de sbdio), porem teores até 1000 mg/l de calcio e magnésio podem ndo dar
gosto.(BARROS,2011)

Fluoretos

O fluoreto € um elemento essencial a saide humana devido ao seu carater preventivo de
carie dentéria, principalmente nas criancas. Agua consumida com teor de fluoreto abaixo de 0,5
mg L-1 pode proporcionar elevada incidéncia de carie (Padua & Ferreira, 2006) o que torna
imprescindivel a sua presenca em aguas para consumo humano. Entretanto, o seu excesso
também é um problema de saude publica, devido a agressividade que este elemento tem sobre
estruturas 0sseas, podendo causar fluorose dentéria e lesdes esqueléticas. Os fluoretos podem ter
origem natural, relacionado principalmente ao tipo do material de origem predominante na
regido, ou entdo ter relacdo com contaminacdes industriais e agricolas. O ministério da saude
prevé em aguas para consumo humano concentraces aceitaveis de fluoretos até 1,5 mg L-
1.(CASALI,2008).

Fosforo

O fésforo é um nutriente essencial para todas as formas de vida, pois é parte das
estruturas celulares. Ele aparece em aguas naturais devido principalmente as descargas de

esgotos sanitarios. Nestes, 0s detergentes constituem a principal fonte, além da prépria matéria
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fecal, que é rica em proteinas. As &guas drenadas em &reas agricolas e urbanas também podem
provocar a presenca excessiva de fosforo em aguas naturais (IAP, 2005).

Por ser um elemento indispensavel para o crescimento de algas, quando em elevadas
concentragfes, pode conduzir a um crescimento exagerado desses organismos, levando a
eutrofizacdo das aguas naturais (CETESB, 2008).

Zinco

O zinco € outro elemento essencial para 0 homem, mas também é requerido em pequena
quantidade, podendo se tornar tdxico quando em excesso.Este elemento é fortemente adsorvido
as particulas do solo e, na agua, forma precipitados sollveis com os ions CO3-, NO3-, PO4-2 e
Si-4. Estima-se que a media diaria de ingestdo de zinco em agua potavel seja menor que 0,2 mg
dia-1 (WHO,2001). Os efeitos para a saude humana associada & deficiéncia de zinco sdo
numerosos, e incluem mudangas neurosensoriais, oligospermia, disfuncdo das funcdes
neuropsicologica, retardo de crescimento, cicatrizagdo retardada e dermatites. Em contrapartida,
quando presente em quantidades superiores as recomendadas, 0 zinco pode produzir irritacdo e
corrosdo do trato intestinal,podendo ainda levar a necrose renal ou nefrite, nos casos mais
severos(CASALI,2008). Ainda assim, 0s compostos de zinco ndo sdo considerados

carcinogénicos (Barceloux,1999b).

PARAMETROS BIOLOGICOS

Coliformes

Os microbiologistas tém desenvolvido métodos para analisar a &gua que ndo dependem
de isolamento e identificacdo dos microrganismos patogénicos. Em vez disso, 0s testes sdo
baseados na deteccdo de microrganismos cuja presenca na agua indica a possibilidade da
presenca de microorganismos patogénicos. Os organismos indicadores servem como um sistema
de “alarme”. (PELCZAR; CHAN; KRIEG, 1996).

A pureza da agua é geralmente avaliada através da procura de bactérias do grupo
coliforme. (BLACK, 2002).

O grupo coliforme é dividido em coliformes totais e coliformes termotolerantes ou fecais.
Define-se coliformes totais como bastonetes Gram-negativos ndo esporogénicos, aerobios ou
anaerobios facultativos, capazes de fermentar a lactose com producéo de gas, em 24 a 48 horas a
temperatura de 35°C (MACEDO, 2001).
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Pertencem a este grupo predominantemente, bactérias dos géneros Escherichia,
Citrobacter, Klebsiella e Enterobacter, (FRANCO; LANDGRAF, 2003; HUI et al., 1994,
WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2006a), mas 0 grupo é mais heterogéneo e incluem uma
ampla variedade de géneros, tais como Serratia e Hafnia (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2006a). Dessas, apenas a Escherichia coli tem como habitat primério o trato
intestinal do ser humano e animais. Os demais, além de serem encontrado nas fezes, também
estdo presentes em outros ambientes como vegetais e solo, onde persistem por tempo superior ao
de bactérias patogénicas de origem intestinal como Salmonella sp. e Shigella sp.

As bactérias do grupo coliforme sdo consideradas os principais indicadores de
contaminacdo fecal. Tais organismos ddo uma satisfatéria indicacdo de quando a dgua apresenta
contaminacdo por fezes humanas ou de animais e, por conseguinte, sua potencialidade para
transmitir doencas (VON SPERLING, 2005).

A determinacdo da concentracdo de coliformes assume importancia como parametro
indicador da possibilidade da existéncia de microorganismos patogénicos,responsaveis pela
transmissédo de doencas de veiculacdo hidrica (CETESB, 2008).

O outro subgrupo dos coliformes sdo os coliformes termotolerantes ou fecais, que, sdo
capazes de fermentar a lactose a 44 - 45°C (+0,2) em 24 horas (WHO, 2006a). Nessas condicoes,
cerca de 90% das bactérias sdo Escherichia coli, o restante pertence ao género Enterobacter e
Klebsiella (AMERICAN PUBLIC HEALTH ASSOCIATION, 1998; SILVA et al., 1997;
FRANCO; LANDGRAF, 2003).

A ocorréncia de E. coli é considerada um indicador especifico de contaminacéo fecal e a
possivel presenca de patdgenos entéricos (AMERICAN PUBLIC HEALTH ASSOCIATION,
1998; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2006a).

A presenca de coliformes fecais em agua potavel € o melhor indicador que a saude
humana possa estar comprometida (CONBOY; GOSS, 2001).

Resumidamente, as principais razdes para a utilizacdo do grupo coliforme como
indicadores de contaminacdo sdo que:

0 Os coliformes apresentam-se em grande quantidade (em média, cada individuo elimina
de 10™a 10''células por dia) apenas nas fezes dos animais de sangue quente. Assim a sua
presenca deve ser encarada como um sinal de alerta, indicando a possibilidade de haver uma
poluicdo e/ou contaminacao fecal, principalmente quando ocorrem varia¢des bruscas do nUmero
de coliformes numa determinada agua. .(BARROS 2011).

[1 Os coliformes apresentam resisténcia aproximadamente similar a maioria das bactérias

patogénicas .(BARROS 2011).
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[1  As técnicas bacteriolégicas para adeteccdo de coliformes sdo rapidas
e econdmicas.(BARROS 2011).

A agua € normalmente habitada por varios tipos de microorganismos de vida livre e ndo
parasitaria, que dela extraem os elementos indispensaveis a sua subsisténcia, no entanto,
ocasionalmente, sdo ai introduzidos organismos parasitarios e ou patogénicos que, utilizando a
agua como veiculo, podem causar doencas, constituindo, portanto, um perigo sanitario potencial.
Quase a totalidade dos seres patogénicos sdo incapazes de viverem em sua forma adulta ou
reproduzir-se fora do organismo que lhe serve de hospedeiro e, portanto, tem vida quando se
encontram na agua (GOMES;SALES,2002)

A contaminacdo é a presenca, num ambiente, de seres patogénicos, que provocam
doengas, ou substancias, em concentragdo nociva ao ser humano, (NASS, 2010). Os
contaminantes bastante comuns na dgua sdo 0s microrganismos patogénicos, (TEIXEIRA et al,
2000).

A deteccdo dos agentes patogénicos pode ser feita de forma indireta através dos
microrganismos indicadores. O termo microrganismos indicadores refere-se a um tipo de
microrganismo cuja presenca na agua € evidéncia de que ela estd poluida com material fecal de
origem humana ou de outros animais de sangue quente (PELCZAR, 1996).

Para um microrganismo ser considerado indicador ideal, algumas caracteristicas sao
necessarias, tais como: ser aplicavel a todos os tipos de agua, ter uma populacdo mais numerosa
no ambiente que outros patdgenos, sobreviver melhor que os possiveis patdgenos e ser detectado
por metodologias simples e de baixo custo. (LEITAO, 1988).

As principais fontes de contaminacdo dos recursos hidricos sdo: esgotos de cidades sem
tratamento que séo langados em rios e lagos; aterros sanitarios que afetam os lencois freaticos, 0s
defensivos agricolas que escoam coma chuva sendo arrastados para os rios e lagos, os garimpos
que langcam produtos quimicos, como o mercdrio, em rios ,corregos e as industrias que utilizam
0s rios como carreadores de seus residuos toxicos (EMPRAPA, 1994; RSC, 1992).

O homem utiliza a agua para os mais diversos fins, que implicam ou na retirada de dgua
dos cursos d’agua, podendo ocorrer perdas entre o que ¢ retirado e o que retorna ao sistema
natural; ou em atividades desenvolvidas no préprio ambiente aquatico (BARROS,2011).

S&0 0s seguintes 0s principais usos da agua:

- Abastecimento doméstico;

- Abastecimento industrial;

- Irrigagéo;

- Dessedentacdo de animais;
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- Aguicultura;

- Preservacdo da flora e da fauna;

- Recreacéo e lazer;

- Harmonia paisagistica;

- Geracdo de energia elétrica;

geracdo de energia elétrica;

- Navegacéo; e

- Diluicéo de despejos.

Dentre os principais usos da agua, o abastecimento publico é o0 uso mais nobre e exigente
da &gua, devendo esta ser considerada potavel, ou seja, deve atender aos parametros
microbioldgicos, fisicos, quimicos e radioativos definidos pela legislacdo vigente e ndo oferecer
riscos a saude do consumidor (SPERLING, 1996; BRASIL, 2004).

De forma oposta, 0 uso menos nobre ¢ o da simples diluicdo de despejos, o qual ndo
possui nenhum requisito especial em termos de qualidade. No entanto, deve-se lembrar que
diversos corpos d'dgua tém usos maultiplos previstos para os mesmos, decorrendo dai a
necessidade da satisfacdo simultanea de diversos critérios de qualidade. Tal é o caso, por
exemplo, de represas construidas com finalidade de abastecimento de agua, geracao de energia,
recreacdo, irrigacdo e outros. O Quadro 1 relaciona os diversos usos da agua com a qualidade

necessaria. (Guimaraes; Carvalho e Silva,2004)

Quadrol- Associacao entre os diferentes usos da agua e os requisitos de qualidade.

Uso geral Uso especifico Qualidade requerida
Abastecimento doméstico de Consumo humano.igiene pessoal e us| Isentas de substancias quimicas
agua domeésticos. Prejudiciais a satde

Adequada para servigos domésticos
Baixa agressividade e dureza
Esteticamente agradavel(baixa
turbidez, cor,sabor e odor:auséncia de

micro e macro organimos)

Abastecimento industrial A é4gua ndo entra em contato com o Baixa agressividade e dureza

Produto(refrgeracdo,caldeira,etc.)

A é4gua entra em contato com o produto | Variavél com o produto
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A d4gua é incorporada ao produto (ali-
mentos, bebida, etc.)

Isenta de substancias quimicas
organismos patogenos

Esteticamente agradavél

Irrigacdo

Hortaligas,produtos ingeridos crus ou

com casca.

Isenta de substancias quimicas
organismos prejuduciais a satde

Salinidade ndo excessiva

Demais culturas

Isenta desubstanciasquimicas
prejudiciais ao solo e as plantacdes

Salinidade nao excessiva.

Dessedentacdo de animais

Isenta de substdncias qu~imicas
organismos prejudicias a salde dos

animais

Preservacdo da fauna e flora

Variavel com os requisitos ambien-ta
da fauna e da flora que se deseja

preservar

Recreacdo de lazer

Contato primario (contato direto

com o meio liquido)

Isenta de substancias quimicas
E organismos prejudiciais a
Saude

Baixos teores de sélidos em suspensg

6leos e graxas

Contato secundério ( ndo ha contato

direto com o meio liquido)

Aparéncia agradavel

Fonte:Guimaréaes;Carvalho e Silva,2004

DOENCAS VEICULADAS PELA AGUA

Dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) revelam que 80% das doencas nos

paises em desenvolvimento sdo causadas pela gua contaminada (COELHO et al., 2007).

Aproximadamente 15 milhdes de criangas menores que cinco anos morrem por ano

por deficiéncia ou falta de um sistema adequado de abastecimento de agua e esgoto
(FERNANDEZ; SANTQS, 2007).

No Brasil, 65% das internag0es hospitalares s&o provenientes de doengas de

veiculacdo hidrica,muitas dessas doencas estdo relacionadas com baixa cobertura de agua e
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rede de esgotamento sanitario, como no caso da diarréia e colera. Outras relacionadas a
inundacgdo, como a leptospirose, malaria e dengue (BRASIL, 2005).

A quantidade e qualidade da &gua sdo fatores importantes para o estabelecimento dos
beneficios a salde relacionados a reducdo da incidéncia e prevaléncia de diversas doencas,
destacando-se as doencas diarreicas ( Queiroz et AL., 2009). Dois bilhdes e meio de pessoas
ndo tem acesso ao saneamento basico e mais de 1,5 milhdo e meio de criangas morrem a cada
ano devido as doencas associadas com diarréis.Por isso ndo basta que a populacdo tenha
acesso a agua, € importante garantir que esta tenha ao qualidade. Na definicdo da OMS, a
agua segura para consumo é aquela que ndo representa risco a salde humana durante o
consumo por toda a vida, incluindo sensibilidade inerentes a cada estdgio da vida (
HWO,2005)

Os patogenos que se desenvolvem na agua merecem consideravel atencéo. Eles podem
causar desordens gastrointestinais, infeccbes em 0Orgdos respiratorios, pele, ouvido, olhos e
trato urinario. Exposicdo a patdgenos oportunistas em ambiente ao ar livre pode ocorrer
através de inalacdo através de spray dos efluentes de esgotos e também com o contato
corporal com &gua contaminada para consumo ou para irrigacdo. Podem ser também
transmitidos por contato direto com o0s animais ou com suas fezes, de uma pessoa para outra,
e através de fontes de agua para consumo, como pocos e mananciais' ( Balsalobre,et al.,2007)

Entre os principais tipos de organismos patogénicos que podem encontrar-se na agua,
estdo as bactérias, cianobactérias, virus, protozoarios e helmintos. Em virtude de grande
dificuldade para identificacdo dos varios organismos patogénicos encontrados na dgua, da-se
preferéncia, para isso, a métodos que permitam a identificacdo de bactérias do grupo
coliforme que, por serem habitantes normais do intestino humano, existem , obrigatoriamente,
em aguas poluidas por matéria fecal.((Guimardes; Carvalho e Silva,2004).Um aspecto
relevante em termos de qualidade bioldgica da agua é relativo a possibilidade da transmissdo

de doencas. (Guimardes; Carvalho e Silva,2004).

O Quadro seguinte apresenta as principais doencas relacionadas com a agua.

Quadro 2- Doencas relacionadas com o abastecimento de agua.


http://www.beefpoint.com.br/mypoint/27684
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Transmisséo Doenga Agente patogénico Medida
Colera Vibrio Cholerae - Implantar sistema de abastecimento
Febre tifoide Salmonella typhi e tratamento da dgua, com

Pela 4gua Giardiase Giardia lamblia fornecimento em quantidade e

Amebiase Entamoeba histolytica qualidade para consumo humano, uso

Hepatite infecciosa | Hepatite Ae E domestico e coletivo;

Diarreia aguda Balantidium cole, - Proteger de contaminacéo os
Crystodporidium, Baccilus mananciais e fontes de agua;
cereus,S.aureus,Campylobacter,E
.coli enterotoxogénica

Pela falta de Escabiose Sarcoptes scabiei - Implantar sistema adequado de
limpeza, Pediculose( piolho) | Pediculus humanus esgotamento sanitario;

higienizagdo | Tracoma Clamydia tracomatis - Instalar abastecimento de agua
com a agua Conjuntivite Haemophilus aegyptius preferencilamente com encanamento

bacteriana
Salmonelose
Tricuriase
Enterobiase
Ancilostomiase

Salmonella typhimurium
Trichuris trichiura
Enterobius vermiculares
Ancylostoma duodenale
Ascaris lumbricoides

no domicilio;

- Instalar melhorias sanitarias
domiciliares e coletiva;

_ Instalar reservatdrios de agua
adequado com limpeza) a cada seis

Ascaridiase meses)

Por vetores Maléaria Plasmodium vivax,P malariae P. | - Eliminar o aparecimento de

que se Denge Falciparum; criadouros de vetores com inspe¢do

relacionam Febre amarela Grupo B dos arbovirus; sistematica e medidas de

com a agua Filariose RNA virus; controle(drenagem,aterro e outros);
Wuchereria bancrofti; - Dar destinacéo final adequada aos

residuos solidos
Associada a Esquistossomose Schistosoma mansoni - Controlar vetores e hospedeiros
agua Leptospirose Leptospira interrogans intermediarios.

Fonte: Guimaraes; Carvalho e Silva,2004)

Segundo (Barros 2011), o perigo da transmissdo de doencas infecciosas pela agua,

refere-se, na pratica, as doencas infecciosas intestinais e portanto, a profilaxia deve

necessariamente girar em torno de medidas como:

[ Protecdo dos mananciais, inclusive medidas de controle de poluicdo das aguas;

(] Tratamento adequado da agua, com opera¢do continuamente satisfatoria;

[JSistema de distribuicdo da agua bem projetado, construido, mantido e operado.

Deve-se manter a agua na rede com pressdo adequada;

[0 Controle permanente da qualidade bacteriologica e quimica da agua na rede de

distribuicdo, ou preferivelmente, na torneira do consumidor;

[0 Solucdo sanitaria para o problema da coleta e da disposicdo dos esgotos, e, em

particular dos dejetos humanos, tendo sempre como uma das finalidades a protecdo do

abastecimento de adgua potavel.
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(1 Observar, na zona rural, as medidas indicadas para a protecdo dos po¢os, nascentes
e mananciais de superficie, inclusive a construgdo de sistemas mais aconselhaveis para o
destino satisfatorio dos dejetos, evitando a poluicdo direta da superficie, do solo ou das
cole¢des liquidas;

1 Melhoria da qualidade da agua suprida as pequenas comunidades, auxiliando-as
técnicas e financeiramente a utilizarem métodos simples e pouco dispendiosos de
tratamento,inclusive desinfec¢do, quando necessario.

[1 Controle do ciclo do agente infeccioso.

METODOLOGIA

O estudo realizou-se em duas comunidades periféricas localizadas no municipio de
Jodo Pessoa,no Bairro Sdo José e Alto do Mateus e foi dividido em etapas previamente
estabelecidas. Selecionou-se aleatoriamente, dois agentes comunitarios de saude (ACS) em
cada comunidade para auxiliar no desenvolvimento da pesquisa e creches locais totalizando
80 criancas em faixa etaria pré-definiA para participar do estudo.Posteriormente, agendou-se
reunides com o ACS, visando comunicar aos mesmos como o estudo seria desenvolvido.

Foram distribuidas fichas de investigacdo epidemiol6gica, com a finalidade de se obter
dados sobre a comunidade, indicativos de salde, educacdo e conhecimento sobre o veiculo
agua potavel.

Na etapa seguinte, foram distribuidos coletores estéreis para amostras de agua
coletadas nas casas dos entrevistados na investigacao epidemioldgica, em dias alternados e em
horéarios diferentes, e coletores estéreis entre 0s responsaveis pelas criancas para realizacao
dos exames coproparasitologicos,.As amostras colhidas foram encaminhadas sob refrigeracao
aos laboratorios da UFPB,para processamento microbioldgicos e parasitoldgicos. A
metodologia utilizada para analise microbiologica foi baseada no recomendado pela
Associacdo Americana de Saude Publica-American Public Health Association (APHA).Foram
analisadas 6 amostras de cada comunidade em estudo, totalizando 12 amostras de agua , as
amostras foram devidamente transportadas e analisadas , através da técnica do namero
provavel (NMP),também conhecido como tubos multiplos, esse método é bem simples,basta

observar a quantidade de tubos positivos e compara-las a tabela NMP, onde foram
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pesquisados coliformes totais e termotolerantes.Antes da coleta da agua realizou-se assepsia
das torneiras dos locais da coleta de &gua, realizada com &lcool 70%, seguido por deixar a
agua correr por alguns minutos, para garantir que a coleta fosse eficaz, depois de coleta foram
analisadas quanto a presenca de coliformes fecais e totais.A analise parasitoldgica das
amostras coletadas, foi determinada utilizando o método de Hoffman.

Por fim, foram realizadas nas comunidades assistidas oficinas e palestras, envolvendo
a tematica, com discussdo dos resultados previamente tratados estatisticamente, sugestées,
praticas educacionais e racionais a respeito da agua potavel, com direcionamento dos
individuos parasitados detectados na pesquisa coproparasitoldgica, a rede municipal de salde,

através da unidade correspondente ao local da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre os resultados obtidos destaca-se atraves do grafico 1, que 95% da populacéo
estudada eram do sexo feminino, e 5% do sexo masculino. Segundo Bird e Rieker (1999),
Doyal (2001) e Pinheiro e cols. (2002), as mulheres procuram mais por atendimentos
médicos, prevenindo-se e engajando-se mais em cuidados com a satde do que os homens.Um
argumento relatado na literatura (Martins, 2004; Rohden, 2003), é que as mulheres se
preocupam mais com a saude do que os homens em funcdo de sua " natureza biologica™

(caracteristicas relacionadas a reproducao).

Gréfico 1. Distribuicéo do sexo na amostra estudada

5%

B Feminino

Masculino

Fonte: Santos,2014
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J& com relacdo ao perfil da escolaridade da populacédo da amostra em estudo,conforme
mostrado no gréfico 2, pode-se observar que a maioria dos participantes possuia 0 ensino
fundamental, ou seja, um nivel de escolaridade considerado baixo. Quanto a relagdo entre
escolaridade e incidéncia de doencas parasitarias,segundo (MACEDO et al,2005),as infeccbes
parasitarias sdo observadas com maior freqliéncia nas classes salariais mais baixas e com
menor grau de escolaridade. Nesse sentido, torna-se necessario implantacdes de programas de
controle e educacdo para melhorar a qualidade de vida desses individuos,considerando a grave
repercussdo desses parasitas a deficiéncia do sistema do saneamento basico o estado
nutricional da populacdo. Vale lembrar que o saneamento basico € uma das medidas que
causam maior impacto sobre algumas das principais doencas humanas, incluindo ascaridiase e
diarreias. ( FERREIRA; ANDRADE,2005) .

Gréfico 2. Nivel de escolaridade da amostra estudada

B Fundamental

m Médio

Superior

B Outros

Fonte: Santos,2014

Quanto a prevaléncia de parasitoses intestinais detectadas na amostra fecal das
criancas (Grafico 3), verificou-se que a maioria ndo estavam acometidos por parasitas
intestinais, resultado consideravel, pois se tratando de uma populacdo carente a qual possui
mas condicOes socio-econdmicas, a falta de saneamento béasico, e falta de educacéo
sanitaria.Essa diminuicdo de prevaléncia de parasitoses em comunidades carentes sugere-se
ao fato da implantacdo e efetividade dos Programas de Saude da Familia(PSF). No Brasil,
ressalta-se a reducdo da prevaléncia da infecgdo por enteroparasitas nos ultimos trinta anos,

mesmo assim, algumas regifes que sdo consideradas em desenvolvimento ainda mostram
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taxas de infeccdo proximas a trinta por cento quando se atende & ocorréncia de pelo menos

uma classe de enteroparasitas. (BRASIL, 2005).

Graéfico 3. Prevaléncia de parasitoses intestinais detestadas na amostra estudada

mSIM = NAO

64%

Fonte: Santos,2014

O grafico 4 mostra a incidéncia de enteroparasitas encontrados na analise das fezes.
Os mais prevalentes foram Entamoeba coli ( 67% ),Ascaris lumbricoides (17%) e Giardia
lamblia (16%) . Embora a Entamoeba coli seja um protozoario ndo-patogénico, sua presenca
é um indicador importante das condi¢fes sociosanitarias, uma vez que possui a mesma fonte
de infeccdo de outros parasitos patogénicos (ROCHA et al., 2000). A presenca de G. lamblia
e A. lumbricoides no organismo humano pode interferir no crescimento das criancas se
estiverem presentes em grande nimero ou se a ingestdo alimentar e as condicdes gerais de
salde do hospedeiro forem precérios. Os resultados do presente trabalho assemelham-se aos
encontrados por SILVA & SANTOS (2001), na area de abrangéncia do Centro de Saude
Cicero Idelfonso em Belo Horizonte, onde os mesmos verificaram uma maior freqiiéncia de
parasitismo por G. lamblia) (19%) e A. lumbricoides (17%).Esses parasitos sdo 0s de mais

facil transmissdo (via oral) e os mais encontrados nas investigacées de comunidades carentes.
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Gréfico 4. Enteroparasitas detectados nas amostras em estudo

M Entamoeba coli
M Giardialamblia

Ascaris lumbricoides

Fonte: Santos,2014

O gréafico 5 avalia o tratamento da agua para consumo, onde a maioria dos
entrevistados utilizavam para beber e higiene pessoal, agua proveniente das torneiras
domiciliares.Avaliou-se que quase 100% das pessoas entrevistadas consideraram a agua das
propriedades de boa qualidade, o que pode justificar a auséncia de qualquer tratamento da
agua consumida e o pequeno namero de residéncias que utilizavam processos para tratar agua
como fervura, filtracdo e agua mineral. De acordo com a Resolugdo SS (Secretaria da Sadude-
Brasilia DF) 293, de 25-10-96, com fundamento no inciso VI do artigo 200 da Constituicdo
Federal e na Portaria 36 GM/MS (Gabinete do Ministério/ Ministério da satde) de 19-01-90,
para agua de abastecimento publico, a agua € considerada boa ou adequada quando nao

apresenta coliformes totais e coliformes fecais em 100(mL) da amostra.
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Gréfico 5. Diferentes tratamentos da dgua para consumo na amostra estudada

M Filtragdo

M Fervura
Torneira

® Mineral
73%

Fonte: Santos,2014

Com relacdo a analise microbiologica, as amostras foram testadas pelo método dos
tubos mdaltiplos (tradicional), quando é utilizada essa técnica, o resultado é descrito como
0 NUumero Mais Provavel (NMP) de microrganismos presentes na amostra examinada. Este
numero, baseado em formulas de probabilidade estatistica, € uma estimativa na densidade
média de coliformes na amostra. A densidade de coliformes, associada a outras informacdes
de carater ambiental ou das instalacbes locais fornecem uma avaliacdo da eficacia do
tratamento d’agua e da qualidade da &guando tratada (UNIVERSIDADE FEDERAL
FLUMINENSE,2013),onde os resultados indicaram que, em todos 0s casos, as amostras
estavam livres de coliformes, portanto, sem indicativo de contaminacdo fecal. Isso sO
demonstra que a agua distribuida para populacdo através da empresa de abastecimento
publico, encontram-se em boa condigdo para consumo, estando assim de acordo a legislacéo

vigente.
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CONCLUSAO

De acordo com esse estudo observaram-se que a agua analisada,esta apta para
consumo humanao, isto porque de acordo com os resultados tratados elas foram negativas para
presenca de coliformes, logo a 4gua esta de boa qualidade quanto a sua microbiologia

Com relacdo aos exames coproparasitoldgicos realizados em criancas das
comunidades, ainda ha uma incidéncia de parasitoses intestinais, devido a um inadequado
destino do lixo e em consequéncia um ambiente poluido, e dentre as parasitoses mais
frequientes na comunidade em estudo, a Entamoeba coli prevaleceu de forma significativa,
fato que vem para reforcar ainda mais o fator da ma condicdo de saneamento.

Diante disso, medidas de prevencdo como 0 saneamento basico e educagdo sanitaria
devem ser implantadas nos bairros onde as pesquisas foram realizadas, e também é necessario

0 acompanhamento das condic¢des de saude da comunidade local.
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