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RESUMO

O ano de 2020 foi marcado pela pandemia da COVID-19, doenca causada pelo
SARS-CoV-2, mais conhecido como novo coronavirus. Com o passar dos meses, 0
virus foi detectado em efluentes de locais que apresentavam casos da doencga,
havendo agora preocupagao quanto a possibilidade de contaminagao via feco-oral e
trazendo consigo debates quanto ao saneamento basico brasileiro e, como este,
reflete na saude da populagdo. O objetivo deste trabalho é analisar os impactos do
saneamento basico precario da cidade de Sao Luis — MA em relagdo a pandemia da
COVID-19, mediante a utilizagcdo do geoprocessamento como ferramenta de
sinalizagdo dos casos ocorridos na cidade. Para a execucdo do estudo realizou-se
coleta de dados sobre 0 numero de casos de pessoas contaminadas em cada bairro
da capital maranhense, bem como seu indice de cobertura de abastecimento de
agua potavel e esgotamento sanitario, para assim comparar se 0 numero de casos
possuia alguma relagdo com os servigos de saneamento recebidos. Até meados de
outubro, 200 bairros da cidade foram atingidos pela doenga, muitos destes
apresentam numeros alarmantes quanto a cobertura por rede geral de
abastecimento de agua e esgoto, ndo tendo um controle sobre a qualidade da agua
consumida pelos moradores e nem o destino dos dejetos gerados pelos mesmos. A
partir do presente estudo constatou-se que a cidade de Sao Luis precisa avangar,
urgentemente, quanto a sua cobertura de saneamento basico e na divulgagao
desses dados.

Palavras-chaves: Pandemia; Covid-19; Sio Luis; Saneamento basico.



ABSTRACT

The year 2020 was marked by the pandemic of COVID-19, a disease caused by
SARS-CoV-2, better known as the new coronavirus. Over the months, the virus was
detected in effluents from places that presented cases of the disease, and there is
now concern about the possibility of contamination via fecal-oral and bringing with it
debates about Brazilian basic sanitation and, like this, it reflects on the health of the
population. population. The objective of this work is to analyze the impacts of the
precarious basic sanitation in the city of Sdo Luis - MA in relation to the pandemic of
COVID-19, through the use of geoprocessing as a tool to signal the cases that
occurred in the city. In order to carry out the study, data were collected on the
number of cases of people infected in each neighborhood in the capital of Maranhéo,
as well as their coverage index of drinking water supply and sanitation, in order to
compare whether the number of cases had some relation to the sanitation services
received. Until mid-October, 200 neighborhoods in the city were affected by the
disease, many of which have alarming numbers in terms of coverage by the general
water supply and sewage network, with no control over the quality of the water
consumed by residents and neither the destination of the waste. generated by them.
From the present study it was found that the city of Sdo Luis urgently needs to move
forward with regard to its coverage of basic sanitation and the dissemination of these
data.

Keywords: Pandemic; Covid-19; S&o Luis; Sanitation.



1.  INTRODUGCAO

O novo coronavirus (SARS-CoV-2) vem sendo motivo de debate no
mundo inteiro, 0 mesmo € muito contagioso e ja matou no pais, até o inicio de
novembro de 2020, mais de 160 mil pessoas. Este também possui persisténcia na
agua e esgoto, o que traz a tona outro debate de relevancia, o saneamento basico
na cidade de Sao Luis.

O saneamento basico consiste num conjunto de servigos, como
abastecimento de agua, esgoto sanitario, limpeza e drenagem urbana, manejos de
residuos solidos e de aguas pluviais. Ele contribui para a melhor qualidade da saude
humana e evita impactos sobre o meio ambiente. O Maranhao, assim como o resto
do pais, apresenta deficiéncia nesses servigos, principalmente ao que se refere a
coleta e tratamento de esgoto, sendo este destinado, em sua maioria, para corpos
hidricos, podendo causar diversos impactos a biota marinha e veicular doengas
(ROSSONI et al., 2020).

Diante do atual cenario, em que ha o enfrentamento da pandemia da
COVID-19, onde estudos apontam que virus semelhantes a este persistem em
aguas e esgotos por dias, havendo a possibilidade de contaminacéo por goticulas de
fluidos infectados, tornou-se importante se perguntar se a precariedade do
saneamento basico da cidade de Sao Luis - MA implicou na maior incidéncia de
casos do coronavirus na localidade.

E sabido também que uma das formas de prevengdo contra o virus, além
do isolamento social e uso de mascaras, é a higienizagdo com agua e sabéo, das
roupas, maos, compras de supermercado e afins. Porém, alguns pontos da cidade
de Sao Luis sofrem com o abastecimento irregular de agua, principalmente os
bairros com menos recursos, impossibilitando que os cidaddos cumpram, de
maneira digna e correta, as recomendac¢des do Ministério da Saude. Partindo disso,
acredita-se que as comunidades carentes foram mais afetadas pela pandemia.

Quando fala-se da coleta e tratamento de esgoto, os niUmeros sdo ainda
mais alarmantes que os de abastecimento de agua potavel na cidade. O virus pode
permanecer no esgoto, assim como outros organismos patogénicos, e sofrer
mutag¢des, as quais ainda nao se tem conhecimento (SILVA, 2020). Acredita-se

entdo, que se houver maior cobertura de saneamento basico pode-se melhorar a



saude da populacdo e meio ambiente como um todo. Diante disso o presente
trabalho estabelece objetivos, geral e especificos, a serem alcangados.

Dada a escassez de informacgdes e relevancia das mesmas, idealizou-se
este trabalho como forma de contribuir ao que tange os aspectos sociais, ambientais
e sanitarios ligados ao SARS-CoV-2. As informagdes aqui presentes poderao servir

de guia e fonte de pesquisa para trabalhos futuros.

1.2 OBJETIVOS

1.21 Geral

Analisar os impactos do saneamento basico precario da cidade de Sao
Luis - MA em relacdo a pandemia da COVID-19, mediante a utilizagdo do

geoprocessamento como ferramenta de sinalizacdo dos casos ocorridos na cidade.

1.2.2 Especificos

¢ |dentificar quais bairros possuem servicos de abastecimento de agua, coleta e
tratamento de esgoto;

¢ |dentificar os casos de COVID-19 nos bairros de Sao Luis - MA;

e Realizar diagndstico com base nas informagdes processadas;

e Sugerir medidas que possam minimizar os riscos de contaminagdao da

populacao.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.2 O NOVO CORONAVIRUS (SARS-CoV-2)

O novo coronavirus pertence a uma subfamilia chamada de
Coronavirinae, a mesma faz parte da familia Coronaviridae da ordem Nidorales, bem
como os outros COVs. Esse virus tem variados hospedeiros, sendo seu principal os

morcegos.



Outros animais como aves, mamiferos, incluindo camelos, cireta de palma
(gatos selvagens asiaticos), ratos, caes, gatos, cobras também podem ser
reservatérios de COVs. Por exemplo, um HKU2 - coronavirus foi
responsavel por sindrome diarréica aguda fatal em porcos em 2018 e estéo
relacionados com morcegos (CHAVES e BELLEI, 2020).

Existem diversos coronavirus humano, sete destes foram identificados, os
quais causam sindrome respiratoria aguda grave (HCoV-229E, HCoV-OC43, HCoV-
HKU1, SARS-CoV), sindrome respiratéria do Oriente Médio (MER-CoV) e o novo
coronavirus, denominado como SARS-CoV-2 e responsavel pela doenga COVID-19
(OPAS, 2020).

O SARS-CoV-2 é um virus envelopado, pois seu material genético e
nucleocapsideo sao envoltos por uma dupla camada de lipideos, conhecida como
“‘envelope”. O mesmo tem grandes propriedades infecciosas devido as proteinas
existentes nele, que facilitam sua entrada nos hospedeiros. O virus possui forma
especifica e suas proteinas formam uma espécie de coroa, 0 que originou seu
nome, vindo do latim “Corona” (ALMEIDA et al., 1968; WEISS; NAVAR-MARTIN et
al., 2005).

Figura 1 - Partes que constituem o coronavirus.

: Envelope

Proteina
Spike

Fonte: PEIRES, 2004.

O primeiro caso da COVID-19 ocorreu em Wuhan, localizado na China,

em dezembro de 2019.

No final de 2019, surgiu em Wuhan na China, uma série de casos de
pneumonia de causa desconhecida com apresentagdes clinicas muito
semelhantes s uma pneumonia viral e que sado consistentes com a



transmissao de pessoa a pessoa. Analises de sequenciamento de amostras
do trato respiratério inferior identificaram um novo Coronavirus (CHAN et al.,
2020).

Um més apds este acontecimento o virus ja havia saido da cidade, o que
culminou na declaragcdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em que a
situacdo passou a ser de emergéncia internacional (SOARES et al., s.d).

Segundo Netto e Corréa (2020), em 29 de margo de 2020 percebia-se a
rapidez com que a doenca se alastrava pelo mundo, ja atingindo nesse periodo mais
de 700.000 casos confirmados. Diante disso a OMS declarou, em 11 de margo de
2020, a COVID-19 como pandemia.

2.2.1 Transmissao da COVID-19

O virus é transmitido de pessoa para pessoa quando um individuo
infectado expele goticulas, sendo no ato de falar, exalar, tossir ou espirrar. Sabe-se
também que este permanece em superficies, logo, quando alguém toca um local
contaminado e posteriormente olhos, nariz ou boca, pode contrair a doenca (NETTO
e CORREA, 2020).

Figura 2 - Transmissdo da COVID-19.

Coronavirus COVID-19
Transmissao ¢ infeccdo . o

Goticulas Goticulas pousam no nariz,

contendo virus boca, pessivelmente pulmdes

Infectadas com
Coronavirus
SARS-CoV-2

As goticulas eventualmente
Nos dedos entram no nariz ¢ boca

Goticulas caem em
pelo toque

superficies / objetos

B

Fonte: SALA TECNICA DE SANEAMENTO, 2020.




De acordo com Soares et al. (2020, p. 5), os sintomas mais conhecidos
da COVID-19 sao “febre, cansago, tosse seca, congestdo e corrimento nasal,
diarreia, dificuldade para respirar e, em casos de maior gravidade, pneumonia,
insuficiéncia respiratoria, faléncia renal e morte”. O mesmo autor ainda comenta
sobre o tempo de incubacéo, que ocorre em média em 5 dias, podendo variar entre
1 a 14 dias para a doenca comecar a se manifestar.

Dado ao grande potencial de transmissdo do novo coronavirus, foram
adotadas algumas medidas de prevencéao, de acordo com Netto e Corréa (2020, p.
23) consistem em “uso de mascaras, praticas de higiene das maos, prevencao de
contatos publicos, deteccdo de casos, rastreamento de contatos e quarentenas’.
Dentre os citados, o isolamento social tem sido um recurso muito utilizado em

variados paises, inclusive no Brasil.

2.2.2 Persisténcia do novo Coronavirus (SARS-COV-2) em superficies

Como ja comentado, uma das formas de transmissdo desse virus €
através da contaminacdo de superficies pelo mesmo. Sendo assim, ha a
preocupacao quanto as condi¢gdes, materiais e o tempo de sobrevivéncia dele.
Abaixo encontra-se uma tabela com mais informagdes sobre (UNIVERSIDADE DA
CALIFORNIA, 2020).

Tabela 1 - Materiais e tempo de sobrevivéncia do novo coronavirus.

Materiais Tempo de sobrevivéncia
Aco inoxidavel 72 horas (3 dias)
Plastico 72 horas (3 dias)
Papelao 24 horas (1 dia)
Cobre 4 horas
Aerossalizada/ poeiras 40 min a 2h30min

Fonte: Morris et al., 2020.

Pensando nos riscos decorrentes da persisténcia do novo coronavirus em
superficies, foi estabelecida pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) a
Nota Técnica n° 47, onde ha “recomendacbes sobre produtos saneantes que
possam substituir o alcool 70% e desinfec¢gdo de objetos e superficies, durante a
pandemia de COVID-19”.



Contudo, ndo ha ainda produtos registrados e testados no novo virus,
com isso a ANVISA tem recomendado aqueles que ja foram testados em outros
coronavirus e virus envelopados. E sabido que desinfetantes domésticos podem
desativar esse parasita facilmente, pois destroem a camada de gordura que o

envolve, deixando-o sem protecdo. Abaixo encontra-se a relagcédo fornecida pela NT

n° 47 dos produtos que podem ser utilizados além do alcool 70%.

Tabela 2 - Produtos e concentragdes que podem ser utilizadas no combate do coronavirus.

Produtos Concentragao
Hipoclorito de sodio 0,1%
Alvejantes contendo hipoclorito (de 0,1%

sédio ou de calcio)
Dicloisocianurato de sodio

1,000 ppm de cloro ativo

lodopovidona 1%
Perdxido de hidrogénio 0,5%
Acido peracético 0,5%
Quaternarios de aménio 0,05%

Compostos fendlicos

Desinfetantes de uso geral aprovados -
pela Anvisa
Agua sanitaria Diluir 2 72 colheres de sopa de agua
sanitaria / 1L agua
2 colheres de sopa de alvejante / 1L

agua

Alvejante comum

Fonte: Nota Técnica n° 47, 2020.

2.3  SOBREVIVENCIA DO NOVO CORONAVIRUS (SARS-COV-2) NA AGUA E
NO ESGOTO

Existem inumeras doengas de veiculagdo hidrica, as quais chegam ao
organismo humano através da ingestdo de agua contaminada. Isso ocorre quando
as aguas para consumo entram em contato, de alguma forma, com dejetos fecais
que contém cistos, oocistos e/ou ovos de organismos patogénicos, como é o caso
de helmintos, protozoarios, bactérias e virus (ROLLEMBERG et al., 2020). Dentre os
citados, os virus possuem grande importancia, pois apresentam alta resisténcia aos
fatores ambientais, bem como, podem resistir aos tratamentos empregados a agua e
esgoto (BOSCH et al., 2008).

De acordo com Metcalf et al. (1995), conforme citado por Rollemberg et

al. (2020, p. 4) a concentragao do virus no esgoto depende de determinados fatores.



(i) da carga viral da doenga na populagéo, (ii) da composi¢gédo do esgoto, o
qual pode favorecer ou ndo a sobrevivéncia do patdgeno, (iii) da
temperatura, (iv) dos tratamentos adequados do esgoto e (v) da disposi¢do
final dos esgotos tratados, o qual pode ser realizado em rios, solo,
disposicao oceanica etc (ROLLEMBERG et al., 2020, p. 4).

Quanto aos principais patégenos encontrados no esgoto, tém-se:

Tabela 3 - Patdégenos e concentragbes encontrados no esgoto.

Patégeno  Numero de microrganismo por grama de Numero/100 mL de esgoto

fezes
Adenovirus 10"° Sem registro
Coronavirus 10° 100
Enterovirus 10° - 107 180 — 500.000
Hepatite A 108 Sem registro
Norovirus 102 Sem registro
Rotavirus 10"° 400 — 85.000

Fonte: Rollemberg et al., 2020.

O que se tem de informacdes sobre as possibilidades de contaminagao
do novo coronavirus pelo meio ambiente ainda sdo limitadas e pouco conclusivas.
Entretanto, esse patégeno assemelha-se a outros virus da mesma familia, podendo
estudos referentes a estes servir de fonte de informacéo (SOARES et al., 2020).

De acordo com Casanova et al. (s.d, apud SOARES et al., 2020), foi
identificada tanto em aguas naturais quanto no esgoto a presenca e persisténcia do
SARS-CoV-2 por mais de 10 dias. Os mesmos autores ainda comentam sobre a
probabilidade de contaminagdo através de esgoto infectado por intermédio de suas
goticulas (aerossois).

Em 2003 ocorreu um surto de SARS em Hong Kong, onde o virus
espalhou-se pelo ar que continha concentragcdes exacerbadas de aerossois virais
vindos de encanamentos de apartamentos particulares os quais possuiam acesso as
residéncias, possibilitando a contaminagdo de moradores, empregados e demais
frequentadores do local (MCKINNEY et al., 2006). Em outro estudo, através de
testes in vitro, concluiu-se que o SARS permanece ativo por até dois dias a 20° C
em torneiras sem tratamento de desinfecgéo, esgoto doméstico e hospitalar. Ainda
comentou-se que em fezes e urina permaneceu de 3 a 17 dias (SOUZA et al., 2020).

De acordo com Wang et al. (2005), o SARS-CoV também foi encontrado

no esgoto de hospitais em Pequim, na China, tais continham pacientes que



apresentavam a Sindrome respiratéria aguda. Testes foram realizados com
amostras desse fluido, onde foi constatado que o virus permanece ativo por mais de
14 dias a 4° C e até 2 dias a 20° C, concluindo que este € mais suscetivel a
inativagdao em temperaturas mais elevadas.

Quanto ao SARS-CoV-2, foi encontrado nas fezes de pacientes ja
contaminados pela COVID-19, havendo a possibilidade de realizar testes com os

mesmos.

Os pesquisadores coletaram amostras respiratérias e fecais de 74 pacientes
a cada um ou dois dias até dois testes consecutivos darem negativo. Dentre
o total de pacientes analisado, 41 tiveram testes fecais positivos por, em
meédia, 16 dias, enquanto que, para os testes respiratorios, a média de dias
com resultados positivos foi de 27 dias desde o primeiro sintoma (WU et al.,
2020).

Na Holanda também foi detectada a presenga do novo coronavirus no
esgoto do Aeroporto de Amsterda-Schiphol e nas cidades de Tilburg e Kaatsheuvel
(SOUZA et al., 2020). Na Australia também houveram reportes, onde os
pesquisadores, através da concentragdo do RNA do SARS-CoV-2, estimaram
quantos infectados existiam na regido, numero este que muito assemelhou-se ao
divulgado pelas autoridades de saude (WURTZER et al., 2020).

No Brasil, os pesquisadores da Fundacao Oswaldo Cruz realizaram testes
em doze pontos, o virus foi encontrado em trés pocos de visita e na entrada de duas
ETEs (lcarai e Camboinhas) localizadas em Niteroi-RJ (SOUZA et al, 2020).

Ainda de acordo com Souza et al. (2020), no estado de Minas Gerais
também houve estudo voltado para a presenca do patdégeno no esgoto sanitario sem
tratamento prévio, o mesmo foi realizado em abril de 2020 pelo Instituto Nacional de
Ciéncia e Tecnologia e pela Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) nas
cidades de Belo Horizonte e Contagem. Constatou-se que das 26 amostras, 31%
delas estavam infectadas com o material genético do novo coronavirus. Ainda ha
expectativas em torno de testes em esgoto tratado, para que se possa avaliar a
persisténcia ou ndo do contaminante.

O mesmo autor ainda comenta sobre a importancia desse tipo de
pesquisa no Brasil, podendo serem utilizadas como ferramenta de monitoramento do
SARS-CoV-2 ainda em estagio inicial, tornando possivel a tomada de medidas de

contencdo de forma mais agil e eficaz. Também destaca que os modelos



matematicos podem simular variadas situagdes, podendo assim prever a velocidade
de contaminacio em diferentes cenarios.

Para Soares et al.(2020), sendo o Brasil um dos paises com mais casos
de individuos infectados pelo coronavirus, mais a impossibilidade de testar em um
maior numero de pessoas e a ocorréncia de casos assintomaticos, o0 monitoramento
do esgoto apresenta-se como importante ferramenta de detecgéo do virus, além de
possuir custos menos elevados. Com isso, vem a tona, os problemas quanto a falta
de saneamento no Brasil e os riscos que podem partir do contato de pessoas com
agua contaminada pelo SARS-CoV-2 decorrentes da ndo coleta e tratamento do

esgoto.

2.4 SANEAMENTO BASICO EM SAO LUIS

O Brasil possui certa deficiéncia no saneamento basico, muitas cidades
ainda nao dispdem desses servigcos, o0 que pode ocasionar variadas doencgas,
principalmente quando fala-se da deficiéncia no abastecimento de agua e coleta e
tratamento de esgoto. Tal fato ndo influencia apenas a saude da populagdo, mas
também os cofres publicos, que sao afetados diretamente com o aumento das
enfermidades, apresentando despreparo para combaté-las. (MARGARF et al.,
2020).

A falta de investimento, de fiscalizagcdo e de aplicagdo de técnicas
adequadas tem ocasionado muitos maleficios para a qualidade de vida da
populagao, principalmente da parcela mais empobrecida, uma vez que “nas
periferias, nas regides interioranas e nos grandes centros populacionais, a
falta de saneamento basico é problema central para a falta de saude”
(MARGRAF et al., 2020).

O autor ainda comenta sobre a ineficiéncia no abastecimento de agua, o
que gerou em 2017 um gasto de R$ 11 bilhdes. Também alerta que houve
decaimento nos investimentos em saneamento ambiental, chegando ao mesmo
nivel de 2011, que chegou apenas a 10,91 bilhdes.

Esse também é o cenario encontrado em S&o Luis — MA, principalmente
nas areas rurais, onde o investimento em abastecimento de agua e coleta e
tratamento de esgoto s&o ainda mais escassos (COELHO et al., 2017), o que pode

culminar em problemas futuros, ja que ha estudos relevantes quanto a resisténcia do



SARS-CoV-2 nesses ambientes. As regides metropolitanas da cidade também
partiiham dessa realidade, até mesmo a grande S&o Luis, nem todas as areas
possuem tais servigos de saneamento, sendo que o maior déficit encontrado é em
tratamento de esgoto (SNIS, 2018).

2.41 Abastecimento de Agua

A Politica Nacional de Recursos Hidricos (PNRH), Lei n° 9.433 (BRASIL,
1997), aborda a agua como sendo um bem de dominio publico dotado de valor
econdmico, ainda comenta que em casos de escassez a prioridade de uso € para
abastecimento humano e dessedentagcdo animal. A Lei também frisa que a gestao
de tal recurso é descentralizada, sendo o poder publico e usuarios responsaveis por
esta.

Como é de conhecimento geral, a agua possui usos multiplos, sendo
apenas um deles o abastecimento humano, pensando nisso o Ministério da saude

estabelece conceitos basicos voltados para ele.

| - agua para consumo humano: agua potavel destinada a ingestéo,
preparagdo e produgdo de alimentos e a higiene pessoal,
independentemente da sua origem;

Il - dgua potavel: 4gua que atenda ao padrdo de potabilidade estabelecido
nesta Portaria e que nao oferega riscos a saude;

lIl - padrao de potabilidade: conjunto de valores permitidos como parametro
da qualidade da agua para consumo humano, conforme definido nesta
Portaria;

IV - padrdo organoléptico: conjunto de parametros caracterizados por
provocar estimulos sensoriais que afetam a aceitagdo para consumo
humano, mas que ndo necessariamente implicam risco a saude;

V - agua tratada: agua submetida a processos fisicos, quimicos ou
combinagéao destes, visando atender ao padrao de potabilidade;

VI - sistema de abastecimento de agua para consumo humano: instalagao
composta por um conjunto de obras civis, materiais e equipamentos, desde
a zona de captacdo até as ligacdes prediais, destinada a producéo e ao
fornecimento coletivo de agua potavel, por meio de rede de distribuicao
(BRASIL, 2011).

De acordo com Corsan (2018, apud SANTOS et al., 2018), a agua pode
conter impurezas e patdgenos prejudiciais a saude, devido a isto torna-se
necessario passar por tratamento antes de ser consumida, tal é realizado por
Estacdes de Tratamento de Agua (ETAs) e normalmente possui a seguinte ordem:
manancial, captacdo, adutora, estacdo elevatéria, estacdo de tratamento,

reservatorio de rede de distribuigéo.



A Regido Metropolitana da Grande S&o Luis é constituida por quatro
municipios: S&o Luis, Pago do Lumiar, Raposa e S&do José de Ribamar (SILVA,
2020). Os sistemas de abastecimento de agua desses locais séo individualizados, a
concessionaria desse servico em Sao Luis € a Companhia de Saneamento
Ambiental do Maranhdo (CAEMA), ja em Pag¢o do Lumiar e Sdo José de Ribamar
sao oferecidos pela empresa BRK Ambiental, e, por fim, na Raposa o poder publico
municipal que possui essa responsabilidade e a cumpre através do SAAE -
autarquia (SNIS, 2018).

Em Paco do Lumiar o indice de atendimento total de agua é de 88,48% e
o urbano é de 100%, em S&o José de Ribamar ambos os indices sdo de 100%, na
Raposa também ha cobertura de 100% e em Sao Luis o atendimento total cobre
apenas 82,02% e o urbano 86,84% (SNIS, 2018).

Mesmo contando com trés sistemas de abastecimento, a cidade ainda
sofre com situagdes de falta de agua, perda da mesma por problemas na rede
devido a falta de manutengao, dentre outras situagdes. De acordo com Fabri et al.
(2018), esses problemas podem desfavorecer a qualidade da agua que é distribuida
para a populacdo da localidade, podendo contribuir para o aparecimento de

doencas.

2.4.2 Efluentes domésticos (Coleta e Tratamento)

De acordo com Santos et al. (2018), utiliza-se a palavra efluentes para
dejetos resultantes de variadas atividades e processos, comenta ainda que o esgoto
sanitario € constituido por liquidos comerciais, residenciais e aguas que infiltram na

rede.

O esgoto é oriundo de diversos fins, domésticos, aguas pluvial e industrial
que se nao passar por processos de tratamento adequado pode causar
enormes prejuizos a saude publica devido ao fato de causar transmissdes
de doengas, podendo ainda poluir rios e fontes, causando impacto negativo
nos recursos hidricos e a vida vegetal e animal (SANTOS et al., 2018).

Sabendo-se dos riscos de destinar o esgoto ao meio ambiente sem
nenhum tratamento prévio, surge a necessidade do mesmo passar por uma Estagao

de Tratamento de Esgoto (ETE), onde contém tratamento preliminar, tratamento



bioldgico, lagoas de estabilizagdo, reator anaerébico e lodo ativado (CORSAN, 2018,
apud SANTOS et al., 2018).

Sobre o tratamento e destinagdo adequados, a Funasa (2016, apud
Santos et al., 2018), que tem por finalidade controlar e prevenir a populagdo de
doencas, comenta que a prestacdo desses servigcos evita a poluicdo do solo e de
mananciais utilizados para abastecimento da populagdo, impossibilitam que os
vetores entrem em contato com as fezes, melhoram a estética, e disseminam e
incentivam novos habitos higiénicos.

Servigos de esgotamento sanitario devem ocorrer concomitantemente
com os de abastecimento de agua. Entretanto, quando os dois sdo comparados,
percebe-se que a cobertura de esgotamento na Regido Metropolitana de Sao Luis é
bem menor. De acordo com o SNIS (2018), em Pago do Lumiar o indice de esgoto
coleado é de 85,82% e tratado € de 64,40%, em Sao José de Ribamar esses
mesmos indices sao de 80,95% e 91,96%, sobre a Raposa ndo ha informacgdes e
Sao Luis apresenta 73,15% para coleta e 24,63% para tratamento de esgoto.

Segundo Silva e Viana (2019) em Pago do Lumiar a parte coletada do
esgoto gerado, que ndo possui tratamento, € direcionada para a bacia do rio Santo
Antdnio. Sobre o assunto, Oliveira et al. (2014, p. 194) comenta que na Raposa boa
parte das solugbes sao individuais, os moradores fazem uso de fossas e
sumidouros. Quanto a Sao Luis, o mesmo utiliza cinco bacias de esgotamento
sanitario, todas elas recebem constantemente efluentes gerados na cidade, elas sao

as bacias do Anil, Bacanga, Paciéncia, Oceénica e Jeniparana (SILVA, 2020).

2.5 IMPORTANCIA DO MUNICIPIO DE SAO LUIS INVESTIR EM
SANEAMENTO BASICO DIANTE DAS DOENGAS CAUSADAS PELA FALTA DE
SANEAMENTO

O saneamento basico € um tema de interesse mundial, pois todos os
paises, sendo ele desenvolvido ou em desenvolvimento, podem sofrer com os
impactos causados pela prestacido precaria desses servigos. Tal deficiéncia ocorre
devido a um rapido crescimento econémico atrelado ao uso nao sustentavel dos
recursos naturais (BRASIL, 2004).

A falta de saneamento basico gera impactos ao meio ambiente e saude

publica, influenciando diretamente na qualidade de vida da populagao.



A falta de acesso universal ao saneamento basico acaba comprometendo a
saude publica da comunidade, posto que diante da caréncia de
investimentos na area, a populacdo fica exposta aos maleficios da
disposicdo ambientalmente irregular de residuos sélidos e esgoto langado a
céu aberto, fatores que contribuem diretamente para proliferagao de vetores
de doengas; e comprometem o bem-estar fisico e mental da populagéo,
além de comprometer os recursos hidricos (SILVA, 2020).

Ainda é destacado por Silva (2020) as principais consequéncias da falta
de saneamento ambiental, sendo elas a contaminac&o de corpos hidricos por esgoto
sem tratamento prévio e residuos soélidos dispostos em locais inadequados;
contaminagao dos lengois freaticos por esgoto ndo tratado, aterros sanitarios em
locais indevidos e existéncia de lixdes; e, assoreamento e diminuicdo do fluxo ou
entupimento de canais devido a disposicao inadequada de residuos.

De acordo com Ribeiro e Rooke (2010), ha varios tipos de doengas
relacionadas com a falta ou precariedade dos servicos de saneamento basico,
podendo ser relacionadas com a agua, fezes, lixo e habitacdes:

e Contaminacdo por agua: acontece quando esta infectada pelo
patdogeno (seja ele virus, bactérias, protozoarios ou helmintos) e ocorre sua
ingestdo, seja ela direta ou no uso para lazer, higiene pessoal, agricultura e
industria;

e Contaminacao por fezes: ha duas formas desse material chegar até o
corpo d’agua, uma delas é através da dessedentacdo animal, e a outra é pelo
despejo de esgoto nédo tratado;

e Contaminacédo por lixo: a destinacao inadequada dos residuos sélidos
atrai vetores de doengas, como € o caso de roedores, que encontram abrigo e
alimento em lixdes;

e Contaminacdo por habitacdo: processa-se quando estdo localizados
perto de lixdes ou ndo ha condigdes de higiene adequada, bem como de espaco,
ventilacdo, temperatura e umidade.

Para Freitas (2009, p. 903), “a auséncia de saneamento basico é
importante indicador de violagbes ao direito fundamental a saude”. Essa situacao
tende a continuar caso n&o haja investimento em saneamento basico, tema este que

€ considerado de saude publica.



As epidemias se multiplicam e as pessoas doentes lotam os postos de
saude para o tratamento de moléstias que nunca serdo erradicadas,
traduzindo-se em um circulo vicioso que jamais sera resolvido enquanto os
devidos investimentos nao forem realizados (DEMOLINER, 2008, apud
LAHOZ e DUARTE, 2015).

De acordo com Lahoz e Duarte (2015), investimentos na éarea de
saneamento beneficiaria 0 meio ambiente, pois esse ndo estaria mais exposto a
impactos como os ja citados, a saude da populagéo e economia do municipio, ja que
este gastaria bem menos em internagbes de pessoas contaminadas por doengas

provenientes da falta desses servigos essenciais.

Para garantir o direito fundamental a saude, o Poder Publico deve-se utilizar
de todas as medidas preventivas que lhe forem possiveis, incluindo o
saneamento basico, que, por se relacionar a captagao, tratamento e
distribuicdo da agua, sem olvidar o esgotamento sanitario, limpeza e coleta
de residuos e cuidados essenciais de higiene, € medida imprescindivel para
todo ser humano se desenvolver dentro de pardmetros minimos de protecao
a saude. Sendo assim, a universalizagdo do servigo publico de saneamento
basico pode representar também uma economia para o Estado, pois
reduziria o nimero de internagdes no Sistema Unico de Saude (SUS) que
tém como causa doencgas que sao facilmente evitadas se houver a coleta de
esgoto e nao houver a contaminagdo da produgdo de alimentos, por
exemplo (LAHOZ e DUARTE, 2015).

De acordo com os dados do Ministério da saude, o numero de
internagbes em S&o Luis- MA por diarreia, doenga diretamente ligada a falta de
saneamento, € de 0.4 a cada 1.000 habitantes. Quando comparado com o resto dos
municipios maranhenses, a capital ocupa a posi¢ao 213 de 217, e quando estima-se
para todas as cidades do Brasil, encontra-se na posicdo 3606 de 5570. Tais

numeros requerem certa atencdo do Poder Publico.

2.6 GEOTECNOLOGIAS NA IDENTIFICACAO DE IMPACTOS SOCIAIS DEVIDO
A COVID-19

De acordo com Zaidan (2017), através das geotecnologias pode-se
coletar, armazenar, editar, processar, analisar e disponibilizar dados e informagdes
com referéncia espacial geografica. Essas tecnologias possuem solugbes em
hardware, software, peopleware e dataware.

O geoprocessamento faz parte do rol das geotecnologias, este faz uso

de diversas outras tecnologias, por meio de programas computacionais, sendo as



principais: Sistemas de Informagbes Geograficas (SIG), sensoriamento remoto,
digitalizacdo de dados, automacgdo de tarefas cartograficas e Sistemas de
Posicionamento Global (LEON, 2007).

O geoprocessamento consiste em,

Uma tecnologia, ou mesmo um conjunto de tecnologias, que possibilita a
manipulacdo, a analise, a simulacdo de modelagens e a visualizagdo de
dados georreferenciados. Trata-se, portanto, de uma tecnologia agregada
ou n&o ao uso de um SIG (FITZ, 2008).

Como mencionado, o geoprocessamento pode estar atrelado a um
Sistema de Informagdes Geograficas (SIG), que constitui na sua mais ampla técnica,
podendo esta, englobar as demais (RIPSA, 2000).

O Sistema de Informagdes Geograficas utiliza técnicas de analise
espacial, sendo uma delas a de multicritério, que auxilia na tomada de decisio, pois
traz uma gama de alternativas com critérios e objetivos variados, chegando assim a
uma solucéo (BARBOSA, 2018).

Um dos SIG muito conhecido é o ArcGIS, software muito utilizado para a
constru¢cao de mapas no atual cenario de pandemia. A empresa americana “ESRI
(Environmental Systems Research Institute)’, que trabalha com solugdes referentes
a area de informacbes geograficas, possui em seu site diversos mapas com
informacdes sobre os casos e 6bitos da Covid-19 em diversos municipios e estados
brasileiros (ESRI, 2020).

O geoprocessamento também foi utilizado em trabalhos relacionados a
COVID-19, como é o caso do monitoramento da doenga nos municipios do Rio
Grande do Sul onde foram apresentados painéis de dados feitos no ArcGis Online
(DAGNINO et al., 2020).

O ArcGIS esteve presente na pesquisa desenvolvida por Santos et al.
(2020), que teve como titulo “Vulnerabilidade a formas graves de COVID-19: uma
analise intramunicipal na cidade do Rio de Janeiro, Brasil’, onde todo
processamento e mapeamento de dados foram desenvolvidos no ArcGIS 10.5.

O mesmo também foi utilizado em estudos fora do Brasil, como é o caso
do artigo elaborado por Boulos e Geraghty (2020), em que houve o rastreamento
geografico e mapeamento da doencga coronavirus em todo o mundo, em que se

falou sobre as tecnologias GIS e como estas estdo apoiando a luta global contra



surtos e pandemias. Na pesquisa foi utilizada a equipe ArcGIS Living Atlas da Esri, a
mesma elaborou estratégia semiautomatica para o fluxo de dados vivos,
proporcionando a atualizacdo do painel. Os autores ainda comentam que a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) possui seu proprio ArcGIS Operations
Dashboard para a Covid-19 desde janeiro de 2020.

O ArcGIS elabora e manipula informag¢des vetoriais e matriciais,
permitindo o uso e gerenciamento de bases tematicas. O programa possui diversas
funcionalidades, permitindo ao usuario o contato desde fungdes simples até o
geoprocessamento avangado. Atraves deste software é possivel a gestdo de dados
geograficos, construgdo cartografica, analise espacial, edigdo avangada de dados e

base de dados externas (ANA, 2011).

3 METODOLOGIA

Segundo Oliveira (2011),

categorias, dividindo-as quanto ao objeto de pesquisa, a natureza da pesquisa e a

pode-se classificar a metodologia em

escolha do objeto de estudo. Ao que tange as técnicas de pesquisa, o autor comenta
que ha dois tipos, a classificagdao quanto a coleta de dados e quanto a analise de

dados. Na tabela abaixo € possivel observar as classificagdes e suas subdivisdes.

Tabela 4 - Classificagdo da metodologia cientifica.

Classificagao Classificagao Classificagcao Classificagao Classificagcao

quanto aos quanto a quanto a quanto a quanto a
objetivos da natureza da escolha do técnica de técnica de
pesquisa pesquisa objeto de coleta de analise de
estudos dados dados
Descritiva Qualitativa Estudo de caso Entrevista Analise de
unico conteudo
Exploratéria Quantitativa Estudo de Questionario Estatistica
casos multiplos descritiva
Explicativa Qualitativa- Amostragens Observacao Estatistica
quantitativa nao- multivariada
probabilisticas
Exploratoério- - Estudo Pesquisa Triangulagao na
descritiva censitario documental analise
- - - Pesquisa -
bibliografica
- - - Pesquisa -

Triangulagao
Pesqisa-acao
Experimento

Fonte: Oliveira, 2011.



Sendo assim, o presente trabalho trata-se de uma pesquisa exploratoria-
descritiva, onde buscou-se informagdes sobre o Municipio de Sao Luis e foi descrita
suas caracteristicas, principalmente as relacionadas a abastecimento de agua e
esgotamento sanitario, bem como buscou-se adquirir maior conhecimento e
familiaridade com o tema, possibilitando fazer diagnosticos e explorar alternativas.

A natureza da pesquisa € qualitativa, pois as respostas s&o encontradas
através da interpretacao, seja de textos ou de numeros e, ao que se refere a coleta
de dados, foi bibliografica e documental. As informagdes e dados obtidos ao
decorrer do trabalho se deu por meio de pesquisa a literatura ja publicada,
objetivando embasamento seguro, e documentos, como o Diagndstico dos Servigos
de Agua e Esgoto fornecido pelo Sistema Nacional de Informagdes Sobre
Saneamento. Abaixo encontram-se as principais fontes utilizadas para a coleta de
dados:

¢ Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)

No site do IBGE foi possivel encontrar dados atuais referentes a
populacdo, Produto Interno Bruto (PIB) de S&o Luis, renda familiar, salario médio
dos empregados e posi¢des em que a cidade ocupa quando comparada com outras
do Maranhé&o e Brasil.

¢ Sistema Nacional de Informacgdes Sobre Saneamento (SNIS)

Os dados mais recentes referentes ao abastecimento de agua e
esgotamento sanitario € de 2018 e esta presente no Diagndstico dos Servigos de
Agua e Esgoto formulado pelo SNIS. O documento apresenta o indice de cobertura
de agua e coleta e tratamento de esgoto em Sao Luis, bem como das outras regides
metropolitanas da llha.

¢ Instituto Trata Brasil

O Instituto elabora relatérios desde 2009, neles apresenta-se o Ranking
do Saneamento das cem (100) maiores cidades do Brasil. No relatério de 2020
encontrou-se a posi¢cao de Sao Luis de acordo com seus indices de abastecimento
de agua e coleta e tratamento de esgoto.

e Secretaria de Saude

No site da Secretaria de Saude do Maranh&o coletou-se os dados quanto

aos casos de covid-19 de maio, quando foi notificado o primeiro caso, a 22 de



setembro da cidade de Sao Luis, sendo possivel encontrar o numero de infectados
por bairros.

¢ Instituto da Cidade

O Instituto da Cidade elaborou um documento intitulado “Sdo Luis em
dados/ PPA 2014-2017”, onde foi possivel encontrar os dados de 166 bairros que
foram atingidos pela Covid-19. Este documento contém informagdes quanto ao
atendimento de agua e esgoto por rede geral, bem como outras formas de

abastecimento e coleta de efluentes.

3.1 CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

O municipio de Sao Luis esta localizado na Regido Nordeste do Brasil,
mais precisamente no Norte do estado do Maranhdo, fazendo parte do Golfao
Maranhense, limita-se ao Norte pelo Oceano Atlantico, ao Sul pelo Estreito dos
Mosquitos, ao Oeste pela Baia de Sdo Marcos e ao Leste pelo municipio de Sao
José de Ribamar, sua Latitude Sul € 02° 31’ 47” e Longitude Oeste é de 44° 18’ 10”
(PEREIRA et al., 2013). A cidade ocupa uma area de 582,974 km?, sua populagéo
estimada é de 1.108.975 habitantes e densidade demografica de 1.043,3 hab/km?
(IBGE, 2020).



Figura 3 — Localizacdo de Sao Luis — MA.
LOCALIZACAO DA CIDADE SAO LUIS, MA.
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Fonte: IBGE, 2016.

De acordo com Santos (s.d.) a geologia de Sao Luis possui formagao por
rochas e estruturas sedimentares e, sua estratigrafia, pela Formacao Itapecuru
(Cretacio Superior), Formacado Barreiras (Terciario), aluvides Pleistocénicos,
mangues Quaternarios, dunas e praias. Quanto ao relevo, possui trés formas
principais, as Planicies Fluvio-Marinhas, Colinas e Tabuleiros Costeiros.

A regido em que a cidade esta localizada € de baixa latitude, situada na
zona costeira e com pequenas altitudes. Tais caracteristicas somadas com as
correntes maritimas, dindmica de ventos e massas de ar sdo importantes
influenciadoras do clima da localidade. Sao Luis, de acordo com Classificagao
Climatica de Koppen, € da categoria de Aw, explicada na tabela abaixo,
apresentando um clima Tropical Umido com duas estacdes durante o ano, a primeira
€ a chuvosa, ocorrendo de janeiro a junho, a segunda € a seca, tendo ocorréncia de
julho a dezembro (SANTOS, s.d.).

Tabela 5 - Classificagdo Climatica de Képpen.

12 Letra 22 Letra 3?2 Letra
Maiuscula, representam os Maiusculas ou minusculas, Maiusculas, sao definidas




cinco principais grupos representam a quantidade pela temperatura

climaticos de chuvas
A = tropicais Umidos f = sempre umido a = verao quente
B = secos m = mong¢bnico b = verdo temperado
C = climas mesotérmicos s = chuvas de inverno e ¢ = verao curto e fresco
(temperados) umidos e outono
subumidos
D =climas microtérmicos s’ = chuvas de inverno e d = muito frio
(frios) umidos outono
E = climas polares w = chuvas de veréo h = seco e quente
- w’ = chuvas de verao e k = seco e frio
outono
- S = estepe -
- W = desértico -
- T =tundra -

- F = gelo perpétuo -
- H = montanha -

Fonte: Secretaria de educacao de Pernanbuco, s.d.

Ainda de acordo com Santos (s.d.), a regido possui dez bacias
hidrograficas, a do Anil, Bacanga, Tibiri, Itaqui, Cachorros, Estiva, Inhauma,
Paciéncia, Geniparana e Praias. O solo, € do tipo Podzdlico vermelho-amarelo
concrecionario, Gleissolos, areis quartzosas latossolicas e solo indiscriminado de
mangue. Quanto a vegetagdo, Sao Luis é composta por: Floresta Tropical Umida,

Mata de Varzea, Manguezais, Dunas e restingas.

3.2 DIAGNOSTICO DO SANEAMENTO BASICO (AGUA E EFLUENTES) DO
MUNICIPIO

3.2.1 Perfil socioeconomico

De acordo com a Macroplan (s.d.) a cidade de S&o Luis apresentou em
2010 um Produto Interno Bruto (PIB) de R$ 17,9 bilhdes, sendo responsavel por
39,6% da renda do estado, ja em 2017 o PIB per capita foi de 27.226, 41 R$ (IBGE,
s.d.).

As principais atividades econdémicas da regido, de acordo com o Instituto
Maranhense de Estudos Socioeconémicos e Cartograficos — IMESC (2018), € o
comércio, manutencdo e reparagao de veiculos automotores e motocicletas e
Administragdo Publica (APU). Ainda destaca que nos anos de 2015 e 2016 a capital
ocupou o primeiro lugar no ranking no Setor de Servigos. Abaixo encontra-se figura
referente aos principais setores econémicos responsaveis pelo PIB dos municipios



do Maranh&o, sendo possivel observar que em Sao Luis destaca-se a Administracao
Publica.

Figura 4 — Setores econémicos de maior peso no PIB dos municipios maranhenses.
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Ainda em 2016, Sdo Luis estava entre os 10 principais municipios com
maior participagdo no PIB do estado do Maranh&o, cerca de 33,21%. A distribuicdo
foi de 69,3% em servigos, 30,1% na industria e 0,6% na agropecuaria (IMESC,
2016).

Quanto ao trabalho e rendimento, em 2018 a capital do Maranhao
apresentou salario médio mensal dos trabalhadores formais de 3,2 salarios minimos.
Quando comparada com os outros municipios, a mesma ocupava a posi¢cao 2 de
217 e, quanto ao Brasil, 134 de 5570. Ainda em 2018 foi constatado pelo IBGE que
cerca de 38,8% dos domicilios tinha como rendimento mensal por pessoa apenas
meio salario minimo, colocando S&o Luis na posi¢ao 216 de 217 do estado e 320 de

5570 do pais (como pode-se observar na figura abaixo). Nesse mesmo ano havia



cerca de 369.816 pessoas ocupadas, o que correspondia a cerca de 33,8% da
populacéao (IBGE, s.d.).

Figura 5 — Porcentagem da populagdo maranhense com renda mensal per capita de até meio salério
minimo.
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Fonte: IBGE, s.d.

Apesar dos dados mostrarem Sao Luis em uma boa colocagao ao que
tange o PIB da localidade, a realidade ndo € a mesma quando fala-se da renda
familiar, que € bem menor, como visto. Isso deve-se ao fato da existéncia de
empregos de baixa qualidade, que ndo necessitam de mao de obra qualificada e
pagam pouco (MACROPLAN, s.d.).

A Macroplan (s.d.) comenta ainda que o Litoral apresentava a maior renda
no ano de 2010, mais que o dobro dos bairros vizinhos. Nesse ano metade de Sao
Luis possuia renda menor que o salario minimo e o maior indice de pobreza

concentrava-se na area rural e ltaqui-Bacanga.

3.2.2 Perfil Ambiental



A concessionaria responsavel pelos servigos de abastecimento de agua e
coleta e tratamento de esgoto de S&o Luis € a Companhia de Saneamento
Ambiental do Maranhdo — CAEMA, podendo ela planejar, executar, operar e explorar
de forma exclusiva esses servigos publicos, a mesma também realiza obras de
saneamento quando preciso (SILVA, 2015).

Ainda em concordancia com a mesma autora, a Prefeitura Municipal da
cidade também possui responsabilidade sobre esses servigos, bem como os de
drenagem, atuando por meio da secretaria Municipal de Obras e Servigos Publicos
(SEMOSP).

A autora ainda comenta que a CAEMA, além dos seus funcionarios, conta
com uma gama de empresas terceirizadas para realizacdo de servicos como
manutencao, operagao, atendimento ao publico, cobranga, entre outros.

S&o Luis possui como principal sistema de produgédo de agua o Sistema
Italuis, o mesmo capta agua do rio Itapecuru, em que sua bacia hidrografica localiza-
se no continente, enquanto os outros sistemas tém como fonte mananciais dentro da
llha. Esse sistema abastece os bairros da Alemanha, parte do Joao Paulo, Filipinho,
Vinhais, Recanto dos Vinhais, Renascen¢a, Sao Francisco, Ponta do Farol,
Maranhdao Novo, Ipase, Cohafuma, Vila Palmeira, Coroadinho, Ivar Saldanha,
Vicente Fialho, Parte do Anil, Vila Itamar, Parte do Calhau, Coheb Sacavém, Itaqui-

Bacanga, Angelim, Bequimao e Cohama (SILVA, 2015).



Figura 6 — Percurso do Sistema ltaluis.
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As areas da zona rural, geralmente, sdo abastecidas por pogos isolados,
cujo nao ha informagdes quanto a quantidade destes e qualidade da agua. Muitos
desses pogos sao aperados pela CAEMA, sendo responsavel por cerca de 28% da
agua fornecida pela mesma (SILVA, 2015).

Quanto ao esgotamento sanitario, de acordo com o Censo de 2010 do
IBGE, a maior parte da populagdo nado recebe esse servico € no ranking de
Saneamento do Instituto Trata Brasil, Sdo Luis apareceu na posicdo 76 de 100 em
2010 e 93 de 100 em 2011 (ZAGALLO, 2018). No entanto, no relatério de 2020, o
municipio esta entre os 20 piores do ranking de saneamento, localizado na posigao
82, tendo como atendimento total de agua 82,02% e de esgoto apenas 48,26% da
populagéo, a maior parte localizada em area urbana (INSTITUTO TRATA BRASIL,
2020).

Quando fala-se de coleta e tratamento do esgoto gerado pela populagéo,

a Agéncia Nacional de Aguas apresenta o seguinte grafico.



Figura 7 - indice de esgotamento sanitario na cidade de S&o Luis.
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Fonte: ANA, 2017.

Esses dados mostram o quanto a cidade € carente de uma maior e
melhor cobertura dos servigos de saneamento basico, principalmente ao que tange
esgotamento sanitario, sem estes ndo ha protecdo a saude individual e coletiva,
além de impactar negativamente o meio ambiente (CAMARA et al., 2019).

Segundo Neto (2006, apud SILVA, 2015), o sistema de esgotamento
sanitario do municipio € do tipo separador absoluto e a cidade conta com cinco
bacias de esgotamento, a do Anil, Bacanga, Paciéncia, Oceénica e Jeniparana.

E importante destacar trés das cinco Bacias, a primeira € a do Rio Anil,
que de acordo com estudo realizado por Silva et al. (2014), apresenta qualidade
indesejavel. A segunda é a do Bacanga, onde ocorreu pesquisa financiada pela
Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Maranhdo (FAPEMA) e realizada por Débora
Martins Silva Santos da Universidade Estadual do Maranhdo (UEMA), onde
concluiu-se que a mesma apresenta baixos niveis de oxigénio devido a
decomposigdo da matéria organica presente no local. E, por fim, a Bacia Oceéanica,
que recebe esgoto bruto proveniente das praias, como a do Calhau e Sdo Marcos
(SILVA, 2015).

3.3GEOPROCESSAMENTO

O geoprocessamento, bem como a cartografia tematica, possibilita uma

maior compreensdo e entendimento espacial de riscos nos seus mais variados



niveis (BONFIM et al., 2008). Sendo assim, a presente pesquisa faz uso dessas
técnicas para avaliar a disseminagdo dos casos da covid-19 em Sao Luis e sua
correlacdo com o saneamento basico da localidade.

Para isso foi necessario coletar dados quanto ao abastecimento de agua,
esgotamento sanitario, e quantidade de casos da covid-19 em cada bairro da
Grande Sao Luis, essas informagdes foram encontradas nos sites do SNIS, Instituto
da Cidade e Secretaria de Saude do Maranhao.

O SINIS é o Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento,
atualmente publicou seu vigésimo quarto Diagndstico dos Servicos de Agua e
Esgotos, o qual teve como base as informagdes obtidas no ano de 2018. Este
documento traz consigo os dados de 5.146 municipios brasileiros, o que totaliza
92,3% e engloba 98,1% da populagdo urbana. Ao que se refere aos servicos de
esgotos foram obtidas informagdes de apenas 4.050 municipios, correspondendo a
72,7% do total (SNIS, 2020). O documento, bem como suas tabelas, encontra-se
disponivel para download no site do SNIS, as tabelas apresentam cinco indicadores,
sendo eles: econbmico-financeiros e administrativos, operacionais — agua,
operacionais — esgoto, sobre qualidade e, por fim, de balango contabil.

O Instituto da Cidade elaborou um documento subdividido em trés partes,
nele contém variadas informacdes dos bairros de Sao Luis referentes ao periodo de
2014 a 2017. O mesmo divide-se em 10 categorias, sendo elas: domicilios, tipos de
domicilios, condicdo de ocupacdo do domicilio, pessoas residentes, niveis de
alfabetizacdo, formas de abastecimento de agua, tipo de esgotamento sanitario,
destino do lixo, abastecimento de energia elétrica e numero de pessoas.

Quanto aos dados referentes a Covid-19 no Maranhdo, foram
encontrados no site da Secretaria de Saude, |4 se tem acesso ao mapeamento da
doenca em todos os municipios do estado, apresentando dados quanto aos casos
confirmados, numero de 6bitos e taxa de letalidade. No site é possivel que o usuario
escolha entre cinco alternativas de pesquisa: Maranhao, Grande Sao Luis, S&o Luis
por Distrito Sanitario, Evolugdo no Maranhao e Brasil. Ao escolher a opgao “Grande
Sao Luis”, foi possivel ter acesso a quantidade de casos em cada bairro dos
municipios de Sao Luis, Raposa, Sao José de Ribamar e Paco do Lumiar, estando a
pesquisa focada apenas na cidade de S&o Luis. Abaixo pode-se observar como

funciona o site.



Figura 8 — Mapeamento da Covid-19 na Grande S&o Luis.
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Para melhor visualizagcdo das informagdes obtidas, optou-se pela
construgdo de mapas, os quais foram construidos com o auxilio do programa ArcGIS
10.3. As principais bases cartograficas utilizadas no trabalho foram as
disponibilizadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). O IBGE é
o maior e principal fornecedor de informagdes e dados do Brasil, atendendo a
variadas necessidades da sociedade civil e de 6rgdos governamentais federal,
estadual e municipal (IBGE, 2020). Dentre as diversas informagdes contidas em seu
site, € possivel acessar arquivos vetoriais em formatos DGN vinculados e nao
vinculados a banco de dados, possuindo quatro divisdes: mesorregioes,
microrregides, municipios e setores censitarios. Para a pesquisa utilizou-se o
municipal, sendo o mais recente o de 2015.

A partir disso construiu-se trés mapas, o primeiro sinalizando os locais
atendidos por rede geral de agua, o segundo referente ao atendimento por rede
geral de esgoto e o terceiro indicando a quantidade de casos da doenga causada
pelo SARS-CoV-2 por bairro.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 ABASTECIMENTO DE AGUA



Como ja citado, € fundamental que a populagdo tenha acesso a agua de
qualidade para combater a contaminagcdo do SARS-CoV-2. O sistema de
abastecimento de agua na Grande S&o Luis possui uma cobertura total de apenas
80,02% e, além disso, a cidade sofre com situacbes de falta de agua devido as
perdas na rede por auséncia de manutengédo. De acordo com o SNIS (2018), Sao
Luis tem um indice de perda de agua na distribuicdo dos prestadores de servigo de
abastecimento equivalente a 66,2%, correspondendo assim, a quarta capital com
pior indice.

Dos bairros da cidade de Sao Luis, 200 apresentaram casos de COVID-
19, analisando a quantidade destes quanto ao atendimento por rede geral de
abastecimento de agua, tém-se que 118 apresentam cobertura de 76% a 100%, 26
deles contém atendimento entre 51% a 75,99%, 12 estdo na faixa de 26% a 50,99%
e 10 est&o contidos entre 0% a 25,99%, dos outros 34 bairros restantes ndo se tem

conhecimento quanto ao abastecimento de agua.



Figura 9 — Abastecimento de agua por rede geral.
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A maioria dos bairros atingidos pela doenga possuem acesso a rede geral
de distribuicdo de agua, cerca de 59% deles, abrangendo mais de 75% de seus
habitantes, alguns deles quase que em sua totalidade (95%), que é o caso de 64
localidades, e outros com cobertura total, como Cohab Anil I, Cohafuma e Bom
Milagre.

Em contrapartida, ha bairros com indices muito abaixo do esperado, que

ndo atingiram nem 26% de cobertura, estes estdo indicados na tabela abaixo.



Tabela 6 - Bairros com pior cobertura de rede geral de agua.

Bairros Atendimento por rede
geral de agua (%)

Vila Cruzado 24,86
Quebra-Pote 23,13
Vila dos Frades 22,01
Jardim Eldorado 16,64
Ribeira 14,12
Sao0 Raimundo do Gapara 13,85
Mato Grosso 12,34
Cajueiro 10,43
Tajaguaba 0,53
Taua-Mirim 0,49

Fonte: Instituto da Cidade, 2017.

Como observado na tabela, muitos dos bairros afetados pela Covid-19
possuem outra fonte de abastecimento de agua, pois ndao sao atendidos,
significativamente, pela rede geral, sendo que alguns deles, como Tajaguaba e
Taua-Mirim, a populagdo ndo chega a receber sequer 1%.

Esse cenario na cidade de Sao Luis traz consigo questionamentos quanto
a desigualdade que, infelizmente, ndo é exclusividade da cidade. De acordo com
Nascimento (2020), 25,8% (13,5 milhdes) da populagéo brasileira, abaixo da linha da
pobreza, ndo recebe agua por rede, sendo esta abastecida por outras formas, como
pocos, nascentes e chuva (através de armazenamento em cisternas). Tal situagao
torna-se alarmante, pois ndo se tem controle da qualidade da agua que chega na
casa dos brasileiros.

O autor ainda frisa que os municipios brasileiros tém apresentado
diversos casos de enfermidades associadas a falta ou precariedade dos servigos de
saneamento basico, como dengue, diarreia, verminoses, chikungunya, zika, doenca
do aparelho respiratorio, dermatite, hepatite, leptospirose, difteria, malaria, febre
amarela, célera e tifo. O Instituto Trata Brasil identificou mais de 250 mil internagdes
ocasionadas por doencas de veiculacdo hidrica em 2017.

Melo et al. (2020) fala especificamente da diarreia, que leva a ébito 829
mil pessoas por ano. Tal fato ocorre devido ao nao acesso a agua potavel,
saneamento de qualidade e falta de higienizacdo das maos. Destaca ainda que
esses casos ocorrem principalmente em regides de baixo desenvolvimento

econdmico e que individuos infectados por doengas de veiculagcédo hidrica, de facil



tratamento, podem estar competindo por leitos com pacientes doentes de Covid-19.
Tal fato sugere a necessidade de investimentos em saneamento basico,
principalmente ao que se refere a abastecimento de agua e coleta e tratamento de

esgoto.

4.2 ESGOTAMENTO SANITARIO

O esgotamento sanitario tém sido alvo de muitas discussdes ao longo dos
ultimos anos na cidade de S&o Luis, o motivo esta no indice de coleta e tratamento
deste, que sao, respectivamente, 73,15 % e 24,63%, numeros inferiores ao que se
refere a abastecimento de agua (SNIS, 2018).

Como ja citado, 200 foram os bairros que apresentaram casos de COVID-
19 no municipio, analisando a quantidade destes quanto ao atendimento por rede
geral de esgoto ou pluvial, ttm-se que 63 apresentam cobertura de 76% a 100%, 26
deles contém atendimento entre 51% a 75,99%, 20 estdo na faixa de 26% a 50,99%
e 57 estéo contidos entre 0% a 25,99%, dos outros 34 bairros restantes ndo se tem

conhecimento quanto ao esgotamento sanitario.



Figura 10 - Atendimento por rede geral de esgoto.
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Analisando os dados tém-se que 31,5% dos bairros que fazem parte do
estudo estdo na maior faixa (a partir de 76%) de atendimento por rede geral, a outra
maior quantidade de bairros encontra-se na menor faixa (até 25,99%), o que
corresponde a 28,5%. Os bairros que nado possuem nem 5% de cobertura estao

relacionados na tabela abaixo.



Tabela 7 - Bairros com pior cobertura de rede geral de esgoto ou pluvial.

Bairros Atendimento por rede geral de
esgoto ou pluvial (%)
Vila Isabel 4,77
Parque Sabia 4,65
Vila Janaina 4,57
S&o Bernardo 4,49
Vila Cascavel 4,21
Mata de Itapera 3,96
Coqueiro 3,79
Vila Brasil 3,46
Cidade Olimpica 2,87
Conjunto Sdo Raimundo 2,87
Maracana 2,35
Vila Séo Luis 2,34
Jaracaty 2,28
Jambeiro 1,86
Alto da Esperaca 1,85
Vila Mauro Fecury | 1,67
Tibiri 1,60
Vila Ariri 1,58
Vila Dom Luis 1,56
Ribeira 0,59
Santa Barbara 0,38
Mato Grosso 0,18
Quebra-Pote 0,17
Tajaguaba 0,13
Cajueiro 0
Sao0 Raimundo do Gapara 0
Taua-Mirim 0

Fonte: Instituto da Cidade, 2017.

Observa-se na tabela que boa parte dos bairros pertencentes ao estudo
nao tem seus efluentes coletados por rede geral, sendo assim, destina-se a fossas
sépticas, valas, rios, lagos, mares e, principalmente, a fossas rudimentares, as quais
nao possuem a capacidade de isolar o esgoto do meio (INTITUTO DA CIDADE,
2017). Além disso, nado se tem informagdes da quantidade de esgoto que, de fato,
recebe tratamento, sabe-se apenas quanto dele é coletado pela rede.

Para Nascimento (2020), assim como o abastecimento de agua, a
precariedade dos servigos de esgotamento sanitario € um problema encontrado em
todo o Brasil. De acordo com o autor, dos brasileiros abaixo da linha da pobreza,
56,2% deles nao tem acesso a tais servigos. Este fato pode vir a contribuir para o
aumento de casos de coronavirus, ndo s6 em Sao Luis do Maranhdo, mas também

no pais.



De acordo com Melo et al. (2020) ha quatro vertentes que relaciona o
SARS-CoV-2 ao esgoto sanitario, sendo eles relacionados a sintomas como dores
abdominais e diarreias em pacientes com Covid-19, presenca do virus em fezes de
pessoas contaminadas, virus no esgoto e sua persisténcia e, por fim, monitoramento
do esgoto para conhecimento da rota de circulagdo do novo coronavirus.

Segundo a OMS (2020, apud MELO et al., 2020) a probabilidade das
aguas residuais tornarem-se importante via de transmissdo da doenga € muito
pequena. No entanto, caso ocorra, sera um grande problema em areas com pouca
ou nenhuma cobertura de saneamento.

Ainda sobre o assunto, em Nota técnica o INCT ETEs Sustentaveis
comenta sobre a possibilidade de transmissdo do SARS-CoV-2 devido a grande
carga viral que é destinada a cursos d’agua. Ainda comenta que dos municipios do
Brasil, cerca de 70% deles removem apenas 30% da carga organica que é gerada,
nesse contexto pode existir a possibilidade de contaminagdo feco-oral, o que
atingiria diretamente a parte da populagdo que nao usufrui de saneamento basico
adequado (RIGUEIRA, 2020).

4.3 CASOS DE CORONAVIRUS E SUA RELACAO COM OS SERVIGCOS DE AGUA
E ESGOTO

Até o dia 22 de outubro de 2020, a capital maranhense havia sinalizado
casos da Covid-19 em 200 dos seus bairros, como anteriormente citado. Desses,
86,5% nao apresentaram nem 100 casos da doenca, os outros 13,5% tiveram
numeros de casos mais significativos, como o Turu, que lidera o ranking com 570

pessoas infectadas desde o inicio da pandemia.



Figura 11 - Casos de coronavirus na cidade de Sao Luis.
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Fonte: Secretaria de Saude — MA, 2020.

Analisando o mapa, tem-se que 26 bairros notificaram mais de 100 casos
da Covid-19, a tabela abaixo traz informag¢des quanto ao numero de casos dessas

localidades e a cobertura por rede geral de agua e esgoto.

Tabela 8 - Bairros com mais de 100 casos de Covid-19 e sua cobertura por rede geral de agua e
esgoto.

Bairros Numero Atendimento Atendimento por
de casos porrede geral rede geral de esgoto
de agua (%) ou pluvial (%)




Turu 570 58,54 65,38

Renascenca 383 89,22 86,66
Centro 305 98,97 95,03
Cohatrac I, 11, IlI, IV, 299 98,39 97,37
Primavera-Cohatrac
Cidade Operaria 287 97,49 97,45
Anjo da Guarda 284 95,01 26,63
Calhau 255 70,65 47,30
Sao Francisco 240 92,28 71,94
Anil 235 90,88 41,97
Cohama 226 77,26 85,08
Olho D’agua 202 29,22 19,37
Vila Embratel 176 58,2 6,66
Liberdade 173 90,75 69,43
Ponta D’areia 172 97 90,46
Bequimao 170 98,24 90,28
Jardim Sao Cristovao / 162 90,85 31,49
Conjunto Jugara / Conjunto
Penalva
Monte Castelo 160 99,82 96,30
Bairro de Fatima 154 98,15 79,64
Angelim 144 71,70 77,45
Conjunto Habitacional 134 99,78 96,78
Vinhais
Coroadinho 133 68,92 61,03
Joado Paulo 113 98,88 96,78
Cohab Anil | 108 100 99,67
Cidade Olimpica 104 41,25 2,87
Maracana 104 40,06 2,35
Conjunto Sdo Raimundo 101 64,43 2,87

Fonte: Instituto da Cidade, 2017; Secretaria de Saude, 2020.

Como observado acima, o Turu lidera em quantidade de casos de Covid-
19, seus numeros quanto abastecimento de agua e coleta de esgoto ndo sao
satisfatorios. O bairro, assim como outros que aparecem na lista com mais
notificacbes, € atendido por ETEs presentes em Sao Luis, como é o caso do
Cohatrac, Anil, Liberdade, Monte Castelo, Angelim, Bequimao, Olho d’agua, entre
outros (CAEMA, 2016).

Nao se tem informagbes do quanto é tratado da parte coletada. Além
disso, ha localidades que possuem péssimos indices de abastecimento e coleta,
apresentando numeros significativos de infectados, como Cidade Olimpica,
Maracana e Conjunto S&do Raimundo. Os mesmos nao possuem cobertura de coleta

nem de 3% do que gera de efluentes.



E importante frisar também que muitos bairros que registraram até 9
casos da enfermidade possuem péssimos indices de cobertura, ndo chegando nem
a 15% para abastecimento de agua e 5% para coleta de efluentes por rede geral,
como Sao Raimundo do Gapara, Mato Grosso, Tajaguaba, Vila Cruzado, Taua-
Mirim, Cajueiro, Ribeira.

Essa pequena quantidade de infectados pode ser explicada devido as
subnotificagdes, onde o individuo ndo apresenta sintomas graves da doenga, sendo
assim, nao é direcionado a unidade hospitalar, tal fato interfere na quantidade real
de casos registrados, podendo estes numeros serem muito superiores aos
apresentados até agora (NOGUEIRA et al., 2020).

Li et al. (2020), comenta em pesquisa que antes das restricdes de viagens
entrarem em vigor na China, as subnotificagbes atingiram um indice de 86% e, a
taxa de transmissibilidade destas, era de 55%, o que correspondia a 79% dos casos
de Covid-19 no pais. Tal fato pode ser estendido a outros paises, estados, cidades e
bairros.

Diante dos fatos apresentados, € necessario pensar em medidas que
possam minimizar o risco de contaminacdo das pessoas. A principal delas seria o
investimento do poder publico em abastecimento de agua e coleta e tratamento de
esgoto em todas as localidades da cidade de Sao Luis, atendendo nédo sé o setor
urbano, que normalmente apresenta numero razoaveis (SNIS, 2018), mas também
as moradias pertencentes a area rural da cidade.

Outra medida interessante seria aderir o saneamento ecolégico, que visa
poluir menos através da recuperagdo e reutilizacdo de excrementos e aguas
residuais, podendo haver a recuperagao completa dos nutrientes presentes no
efluente doméstico. Esse sistema propde a coleta e tratamento do esgoto cinza e do
negro, podendo esse processo ser aplicado nas proprias residéncias geradoras
(LUCCA, s.d). Esse método sugere variadas alternativas, como € o caso do banheiro
seco, que separa fezes de urina, e fossa verde, que nao gera residuo final (SILVA,
2020).

Outra medida interessante a ser tomada, em areas que nao recebem
agua potavel, é a filtragdo da mesma. Quando ndo houver essa possibilidade, a
agua pode ser clorada ou filtrada em pano limpo e posteriormente fervida, o que
diminuira o risco de contaminacao por doencas parasitarias (DENNES, 2018).



Tais alteragcdes e melhorias sdo extremamente necessarias para que se
possa enfrentar o atual cenario de pandemia. As medidas citadas acima contribuem
para uma melhor qualidade de vida dos cidadaos, bem como, tornam o meio
ambiente menos impactado por agdes antropicas. Além disso, diminuem a incidéncia
de doengas de veiculagdo hidrica e os gastos com internagées de pacientes com

enfermidades de facil resolucio.



5. CONCLUSAO

O estudo presente analisou os indicadores de cobertura de abastecimento
de agua e esgoto, ambos por rede geral, dos bairros que apresentaram casos de
individuos contaminados pelo novo coronavirus na cidade de Sao Luis - MA. Foi
possivel observar, através dos dados obtidos, que o abastecimento de agua atende,
significativamente, apenas 59% dos 200 bairros e, de esgoto, somente 31,5%.

Quanto aos casos notificados de Covid-19, das localidades citadas na
pesquisa apenas 13,5% acusaram a partir de 100 casos da doenga, o que
corresponde a 26 bairros do total de 200. Analisando tais informacgdes, néo foi
possivel relacionar, de fato, os maiores casos de doenga com o saneamento dos
bairros correspondentes, pois boa parte das areas com maior numero de infectados
apresentam bons indices de cobertura de servicos de saneamento, bem como
localidades com um baixo numero de casos apresentam péssimos numeros.

A discordancia entre os casos da doenga e indice de cobertura de
saneamento pode ter, pelo menos, duas explicagdes possiveis, a primeira delas € a
subnotificagdes de casos, muitas pessoas se tratam em casa ou até mesmo nao
sentem sintomas graves, a segunda € que nao se tem conhecimento do quanto de
esgoto coletado recebe, de fato, tratamento adequado. Sendo assim, as informagdes
coletadas nao refletem com total exatidao a real situacdo de Sao Luis.

Também foi possivel observar que faz-se necessario maior investimento
do Poder Publico no saneamento basico da cidade, principalmente ao que se refere
a coleta e tratamento de esgoto, bem como, € de suma importancia que exista maior
transparéncia quanto aos dados disponibilizados a sociedade. Tais ac¢des podem
melhorar, significativamente, a saude da populagao, pois a Covid-19 ndo é a unica
doenca que atinge os ludovicenses e pode ter relagdo direta com agua contaminada.

No mais, por intermédio deste estudo, percebeu-se que o
geoprocessamento facilita a compreensao de determinada situagao, sendo possivel
observar quais areas da cidade foram mais afetadas e a proximidade destas umas
das outras, podendo assim, ajudar a direcionar futuras acbes que venham a

solucionar os problemas encontrados.
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