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RESUMO

A preocupacao com a disponibilidade de agua ¢ pauta frequente nas discussdes ambientais e
de saude. Assim, o interesse pelo assunto nasceu da inquietagdo sobre a tematica de doencas
causadas por veiculacao hidrica. A partir dai foi averiguado as condi¢des de saneamento,
perfil epidemioldgico das doengas veiculadas através da agua e analise laboratorial da dgua de
consumo no municipio de Castanhal — Pard. Diante disso, o estudo teve como objetivo
conhecer as condigdes socioecondmicas, epidemiologicas e da qualidade da 4gua de consumo
domiciliar no municipio de Castanhal-Pard. Foram coletados previamente dados referentes a
fatores socioecondmicos, epidemioldgicos e ambientais. Entre novembro de 2021 ¢ maio de
2022, foi realizado um estudo em Castanhal, localizado no estado do Para. O estudo envolveu
a coleta de informagdes epidemiologicas sobre doengas de veiculacdo hidrica, como Diarreia
Aguda, Leptospirose, Hepatite A e Febre Tifoide, presentes no sistema de abastecimento de
agua da cidade. Além disso, também foram coletados no SINAN dados referentes as doencas
de notificagdo compulséria de 2019, 2020 e 2021 ocorridas no municipio. Para avaliar a
seguranga ¢ adequagdo do consumo domiciliar de 4gua e saneamento na cidade, foi realizado
um estudo que envolveu amostragem de dgua de vinte e cinco (25) residéncias distribuidas
entre escolas e Unidades de Saude. Esses dados foram coletados de quatro (4) microssistemas
de abastecimento diferentes, todos utilizando fontes subterraneas de agua distribuidas por
meio de uma rede de dez (10) unidades estruturadas, dispersas por sete (7) diferentes areas de
captacdo em todo o municipio. O resultado da tabela 2 mostra que das 31 amostras analisadas
18 (58,06%) demonstraram resultados positivos para coliformes totais, e 11 (35,48%)
apresentaram resultados negativos. Em relacdo ao colifomes totais e Escherichia coli, 2
amostras (6,45%) confirmaram a presenca da bactéria, que ¢ considerado o principal
indicador de contaminagdo fecal da agua. A Tabela 2 revela a existéncia de bactérias nas
amostras de d4gua inspecionadas. E provavel que esta ocorréncia esteja ligada & localizagdo do
microssistema responsavel pelo abastecimento de agua. Com base nos resultados do estudo
realizado sobre o consumo de agua dos moradores do municipio de Castanhal, no estado do
Pard, pode-se inferir que a agua potavel consumida pelos moradores ndo atende aos padrdes
microbioldgicos estabelecidos pela Portaria 2.914 do Ministério da Saude. /2011 para agua
potavel.

Palavras- Chave: Saude unica. Sancamento basico. Doenca de veiculagao hidrica. Analise de
agua.

1 INTRODUCAO
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A preocupacdo com a disponibilidade de agua ¢ pauta frequente nas discussdes
ambientais e de saide (BRASIL, 2006). Assim, o interesse pelo assunto nasceu da inquietagao
sobre a tematica de doengas causadas por veiculacdo hidrica. A partir dai foi averiguado as
condi¢gdes de saneamento, perfil epidemiologico das doencas veiculadas através da agua e
analise laboratorial da 4gua de consumo no municipio de Castanhal — Par3.

O objetivo da andlise microbiologica da agua ¢ verificar sua potabilidade, ou seja,
determinar se ha risco de consumo de bactérias, virus, protozodrios e helmintos que podem
levar a doencas infecciosas. Esses contaminantes sao normalmente resultantes de excrementos
humanos e contaminagdo de animais de sangue quente (BRASIL, 2013).

Uma das principais areas de atuagdo da Vigilancia Ambiental em Satde do Ministério
da Saude ¢ a avaliagdo da qualidade da agua, essencial para determinar sua adequagdo ao
consumo. As doencas transmitidas pela agua sdo aquelas que que a agua atua como agente de
veiculacdo e sdo comumente causadas por patdgenos entéricos. Esses patdgenos sdo um grupo
de virus, bactérias e protozoarios que causam doengas gastrointestinais ao contaminar alimentos
ou agua por meio de matéria fecal. Esses microrganismos sao eliminados pelo sistema digestivo
e podem infectar novos hospedeiros pela via de transmissdo fecal-oral (FARIAS, 2009).
Salmonella spp., Shigella spp., Escherichia coli e Campylobacter estdo entre os patdogenos mais
prevalentes encontrados na 4gua (MOURA; ASSUNACAO; BISCHOFF, 2009).

Diante disso, o estudo teve como objetivo conhecer as condigdes socioeconomicas,
epidemiologicas e da qualidade da 4gua de consumo domiciliar no municipio de Castanhal-
Para.

2 MATERIAIS E METODOS

Para cumprir o objetivo da pesquisa, foram coletados previamente dados referentes a
fatores socioecondmicos, epidemiologicos e ambientais. Isso foi feito com o objetivo de
compreender as condi¢cdes fundamentais de saneamento do municipio e, por fim, avaliar o
padrao microbiologico da agua potavel domiciliar, dos microssistemas de abastecimento de
agua, das escolas e da Unidade de Satude da Familia localizada no municipio.

Entre novembro de 2021 e maio de 2022, foi realizado um estudo em Castanhal,
localizado no estado do Para. O estudo envolveu a coleta de informagdes epidemioldgicas sobre
doengas de veiculacdo hidrica, como Diarreia Aguda, Leptospirose, Hepatite A e Febre Tifoide,
presentes no sistema de abastecimento de dgua da cidade. Além disso, também foram coletados
no SINAN dados referentes as doengas de notificagdo compulsoria de 2019, 2020 e 2021
ocorridas no municipio.

Deve-se enfatizar que durante a estagdo seca se prevé um aumento na populagdo de
enterobactérias, resultando em ma qualidade da agua como consequéncia das atividades
humanas. Estas atividades incluem a libertacao de residuos humanos e animais e de esgotos
domésticos nestas fontes de 4gua, o que leva a contaminagao.

Para avaliar a seguranca ¢ adequacdo do consumo domiciliar de agua e saneamento na
cidade, foi realizado um estudo que envolveu amostragem de dgua de vinte e cinco (25)
residéncias distribuidas entre escolas e Unidades de Saude (Figura 1).
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Figura 1: Realiza¢io da coleta de amostra de 4gua na Unidade de Saude.
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Fonte: Autores, 2021.

Esses dados foram coletados de quatro (4) microssistemas de abastecimento
diferentes, todos utilizando fontes subterraneas de dgua distribuidas por meio de uma rede de
dez (10) unidades estruturadas, dispersas por sete (7) diferentes areas de captacao em todo o
municipio. Para coletar dados sobre as condi¢des sociodemograficas e de saneamento da
populagao,
foi utilizado um questionario estruturado. O questiondrio teve como objetivo determinar os
métodos utilizados pelos agregados familiares para tratar a 4gua antes do consumo, bem como
a forma como ¢ armazenada, entre outras informacodes. O estudo selecionou 25 domicilios,
distribuidos aleatoriamente em diversas microareas, onde atuam Agentes Comunitarios de
Saude nas Unidades de Satide da Familia do municipio. Esses Agentes prestaram assisténcia
aos pesquisadores nas visitas aos domicilios e coleta de amostras.

A coleta inicial de dados ocorreu em fevereiro de 2020, enquanto a coleta secundaria
ocorreu em maio de 2021. Ambas as amostragens foram realizadas durante o periodo chuvoso,
com temperatura variando entre maxima de 30°C e minima de 23,4°C (INMET, 2021).

As amostras para testes bacteriologicos foram obtidas de torneiras e recipientes de
armazenamento de 4gua, utilizando sacos plasticos estéreis para coletar 100 mL de dgua. Essas
amostras foram entdo transportadas em recipiente térmico com gelo até o Laboratorio de
Microbiologia Ambiental do Instituto de Ciéncias Bioldgicas da Universidade Federal do Para.
Os métodos utilizados para coleta e preservacao das amostras de agua estavam de acordo com
o Guia Nacional de Coleta e Preservagio de Amostras de Agua (CETESB/ANA,2011).

Para identificacdo de Coliformes Totais e Escherichia coli foi utilizado o método do
Substrato Enzimatico Definido (IDEXX/Colilert®). O Manual Pratico de Anélise de Agua da
Fundac¢ao Nacional de Saude (BRASIL, 2013) descreve os métodos processuais para analise de
agua.

Para quantificar os Coliformes Totais e Escherichia coli através do Numero Mais
Provéavel (NMP), as amostras de 4gua foram submetidas a uma dilui¢@o seriada na base 10 para
simplificar o processo. A primeira dilui¢do (dilui¢do 10-1) foi preparada transferindo 10 mL da
amostra de dgua potavel para um (Thio Bag) contendo 90 mL de 4gua de diluigdo, resultando
em um volume de 100 mL. Apos adi¢ao do substrato enzimatico e homogeneizac¢ao da solugao,
esta foi transferida para o cartdo Quanti-Tray com 97 pogos.

Ao receber a cartela contendo a amostra de agua, o mesmo foi levado ao Quanti-Tray
Sealer e deixado incubar por um periodo de 24 horas a temperatura de 35 £+ 2 °C. Apos o tempo
previsto, a cartela foi analisada por meio da leitura dos pocos grandes e pequenos para
determinar o Niimero Mais Provavel (NMP/100 mL) dos indicadores sanitdrios presentes na
amostra de agua. Foram contabilizados os NMP Coliformes Totais/100 mL de d4gua e NMP
Escherichia coli/100 mL de agua, sendo a presenga de Coliformes Totais confirmada por
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tonalidade amarela nos pogos correspondentes, € a presenca de Escherichia coli indicada por
fluorescéncia quando o cartdo foi exposto a luz UV-365 nm. Os resultados foram quantificados
através da contagem do numero de pogos amarelos e fluorescentes, utilizando a tabela NMP
IDEXX que acompanha o cartdo Quanti-Tray/2000 (Figura 2), e multiplicando este valor pelo
fator de dilui¢ao de 100 ou 10-1.

Se a amostra de dgua nao contiver bactérias do grupo Coliformes ou E. coli, 0os pogos
do cartdo permanecerdo sem cor. Para indicar a presenga de coliformes totais e a auséncia de E.
coli na amostra de agua, os pogos destacados aparecerdo em amarelo e ndo apresentarao
fluorescéncia sob luz UV. No entanto, se 0s pogos parecerem amarelos e apresentarem
fluorescéncia sob luz ultravioleta (UV) a 365 nm, pode-se concluir que a E. coli estd presente
na amostra de 4gua que esta sendo analisada (Figura 2).

Figura 2: Confirmacao de Escherichia coli apdés a leitura das cartelas Quati-Tray: pogos
fluorescentes quando expostos a luz ultravioleta (UV) 365 nm.

Fonte: Autores, 2021.
3 RESULTADOS E DISCUSAO

Os dados epidemiologicos das doengas de veiculagdo hidrica, incluindo diarreia aguda,
leptospirose, hepatite A e febre tifoide, sdo apresentados na Tabela 1. Essas informagdes foram
obtidas no sistema de informagdes de doengas de notificagdo compulsdria da Secretaria de
Vigilancia em Saude do municipio de Castanhal (SINAN). Vale ressaltar que, embora ndo haja
dados registrados para diarreia aguda, leptospirose e febre tifoide em 2019, 2020 ¢ 2021, houve
um surto infeccioso de hepatite viral tendo hepatite A, hepatite B e hepatite C como agentes
etiologicos. Este surto afetou um numero significativo de individuos no mesmo bairro/area em
varios anos e meses, com quatro casos confirmados em 2019, dois em 2020 e trés em 2021.

Tabela 1: Casos confirmados notificados por ano/més, diagndstico/sintomas segundo o
Sistema de Informagdo de Agravos do Municipio de Castanhal - Pard, nos anos de 2016, 2017

e 2018.
Ano Doenca/ Agravos Classificacio etiologica Més/ Quantidade Mecanismo de infeccio
2019 Hepatites Virais Hepatite A e C =4 casosjunho = 1 alimento/agua = 3
confirmados.
julho =1 sexual = 1
agosto = 1
outubro = 1
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2020 Hepatites Virais Hepatite A = 2 Casosfevereiro = 1 alimento/ agua = 2
confirmados
novembro =1

2021 Hepatites Virais Hepatite A = 2 Casosjaneiro = 2 alimento/ agua = 2
confirmados
Hepatite C = 1 Casojulho=1 sexual = 1
confirmado

Fonte: Autores 2021, adaptado da Secretaria de Vigilancia Sanitaria de Castanhal- Para.

Com base nas informagdes coletadas, fica evidente que o meio de transmissdo da
infeccdo mais prevalente foi através do consumo de alimentos ou agua contaminados. Isto foi
seguido pela transmissao através do contato com individuos infectados e dentro dos domicilios.
A causa deste padrao pode ser atribuida ao tratamento insuficiente ou inexistente da agua
potavel, praticas inadequadas de manipulacdo de alimentos e padrdes de higiene inadequados.

O resultado das avaliacdes realizadas em amostras de agua para identificagao de
coliformes e Escherichia coli ¢ apresentado na Tabela 2.

Tabela 2: Dados sociodemograficos e das condi¢des de saneamento dos domicilios visitados,
no municipio de Castanhal- Para

Registro  Pontos de Coliforme Totais Escherichia coli Condigoes
Amostragem
Castanhal NMP/100 mL NMP/100
mL
MIB 1416 =1 Insatisfatoria
M3B 980.4 o Insatisfatoria
M5B 5.1 o Insatisfatoria
M6B 1299.,7 149,7 Insatisfatoria
M7B 101.3 o Insatisfatoria
MS&B 2419.6 o Insatisfatoria
MIT 579.4 o Insatisfatoria
M3 30,0 o Insatisfatoria
M4T 118.3 o Insatisfatoria
SD2 e e Satisfatorio
EBO02 1553, - Insatisfatoria
EO03 15,4 o Insatisfatoria
EOL.IT e - Satisfatorio
E02T e - Satisfatorio

Fonte: Autores, 2021.

O resultado da tabela 2 mostra que das 31 amostras analisadas 18 (58,06%)
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demonstraram resultados positivos para Coliformes totais, e 11 (35,48%) apresentaram
resultados negativos. Em relagdo ao colifomes totais e Escherichia coli, 2 amostras (6,45%)
confirmaram a presenga da bactéria, que € considerado o principal indicador de contaminagao
fecal da agua.

A Tabela 2 revela a existéncia de bactérias nas amostras de agua inspecionadas. E
provavel que esta ocorréncia esteja ligada a localizagdo do microssistema responsavel pelo
abastecimento de agua. Este local estd situado em regido afetada pela auséncia de coleta de
esgoto e esta situado proximo ao pogo de abastecimento publico, que utiliza agua subterranea.
Considerando as informagdes acima mencionadas, ¢ fundamental enfatizar a importancia do
cuidado domiciliar e do pos-tratamento da agua potavel no sistema, o objetivo ¢ garantir que a
qualidade da 4gua que o publico consome seja de qualidade.

4 CONCLUSAO

Com base nos resultados do estudo realizado sobre o consumo de agua dos moradores
do municipio de Castanhal, no estado do Para, pode-se inferir que a dgua potavel consumida
pelos moradores ndo atende aos padrdes microbiologicos estabelecidos pela Portaria 2.914 do
Ministério da Saude. /2011 para agua potavel.

Num cendrio ideal, as avaliacdes microbioldgicas sdo realizadas regularmente, muito
antes de a agua ser distribuida ao publico. Isso ¢ feito para determinar a qualidade da agua
fornecida ao municipio para consumo. Os testes visam detectar a presenca ou auséncia de
coliformes totais e da bactéria Escherichia coli. Além disso, sdo implementados tratamentos
adequados, como o processo de cloragdo, para garantir uma desinfeccao eficiente. A cloragao ¢
amplamente aceita como o método de desinfec¢cdo mais eficaz e comumente usados na maioria
dos paises.

Para garantir o fornecimento de agua potavel aos habitantes do municipio de Castanhal-
Para, ¢ imprescindivel que as autoridades tomem medidas para facilitar o tratamento adequado
e a avaliagdo microbioldgica da agua de abastecimento. Além disso, ¢ fundamental a realizagao
de iniciativas de sensibiliza¢do e educa¢ao ambiental na comunidade, enfatizando a importancia
do tratamento doméstico da adgua, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida desta
populagio.

REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Satide. Fundagao Nacional de Saude. Manual Pratico de Analise de
Agua. 4. ed. Brasilia: MS/Funasa, 2013. 150 p. Disponivel em:
http://www.funasa.gov.br/site/wpcontent/files mf/manual pratico _de analise de agua 2.pdf
Acesso em: 22 jul. 2021.

BRASIL. Ministério da Satude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Vigilancia e Controle da
Qualidade da Aguapara Consumo Humano. Brasilia: Ministério da Satde, 2006. 212 p. (Série
B. Textos Basicos de Saude). Disponivel em:
http//bvsms.saude.gov.br/bvs/publicagdes/vigilancia controle qualidade agua.pdf. Acesso em:
08 abr. 2021.

COMPANHIA AMBIENTAL DO ESTADO DE SAO PAULO - CETESB; Agéncia Nacional
de Aguas - ANA. Guia Nacional de Coleta e Preservacio de Amostras — Agua, Sedimento,
Comunidades Aquaticas e Efluentes Liquidos. Sao Paulo: Secretaria do Meio Ambiente,
2011.

DOI: 10.51161/conasau2023/25676



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.4,N24,2023

CVE/SES-SP. Hepatites Virais-Normas e Instrucées, 2000. CVE. Sao Paulo, 2000.
Disponivel em: http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-
epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-transmitidas-por-agua-e
alimentos/doc/virus/ifnet hepa06.pdf. Acesso em: 04 abr. 2021.

FARIAS, Amanda da Silva. Condi¢des de Saneamento e Doengas Diarréicas nos Bairros da
Cidade Nova e Perpétuo Socorro (ou Santa Terezinha) no Municipio de Oriximina-Para.
Projeto do Programa de A¢ao Interdisciplinar. Oriximina. Universidade Federal do Para. Belém:
UFPA, 2009

INMET- INSTITUTO NACIONAL DE METEOROLOGIA. Website. 2019. Disponivel em:
www.inmet.gov.br. Acesso em: 02 abri. 2021.

MOURA, A.C.; ASSUMPCAO, R.A.B.; BISCHOFF, J. Monitoramento fisico-quimico e
microbioldégico da agua do rio Cascavel durante o periodo de 2003 a 2006. Arquivos do
Instituto Biologico, Sao Paulo, v.76, n.1, p.17-22, 2009.

SINAN. Sistema de Notificacao de Agravos de Notificacdo. Disponivel em:
http://www.portalsinan.saude.gov.br/. Acesso em: 02 abr. 2022.

DOI: 10.51161/conasau2023/25676



