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Impacto da falta de condicoes adequadas de
saneamento na saude




O gque e saneamento inadequado?

Auséncia ou intermiténcia no abastecimento de agua
- Dificuldade de manter a higiene pessoal e doméstica
- Acumulo de agua e criacao de vetores

Auséncia de esgotamento sanitario
- Contaminacao de agua, solo e alimento
- Disseminacao de patdogenos

Tratamento deficiente de agua e esgoto
- Agua com contaminantes, patégenos, etc.

Reservatorio ou retencéo de agua
- Criacao e disseminacao de vetores

Deficiéncia na coleta de residuos
- Criacao e disseminacao de vetores, etc.



Para cada dolar investido em agua
e sanheamento, sao economizados
US$ 4,3 em custos de saude

Em 2017, foram gastos

RS 98,4 milhdes

com internagoes

hospitalares e atendimentos

ambulatoriais no SUS de e
pacientes com doencas

atribuidas a falta de

saneamento basico e acesso

a agua de qualidade

IBGE: pesquisa nacional de saneamento basico
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Tendéncia da cobertura populacional de dgua nos estados — 1980 a 2005
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Percentual de pessoas com
acesso ao servico de
esgotamento sanitario 2010 t
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Fonte: IBGE, Evolucio da Divisdo Territorial do Brasil: 1872-2010, 2011

IBGE: pesquisa nacional de saneamento basico



De quais doencas ou grupos de doencas

estamos falando?

Pneumonia
Influenza
Bronquite
Pneumonia
Tuberculose
(CID J10 a J22)

Doencas

diarreicas

InfeccOes
respiratorias
inferiores

Transmitidas
por vetores

Diarreia aguda e persistente
Desinteria/sanguinolenta
Parasitarias

(CID AOO A09)

Esquistossomose
Tracoma

Ascaridiase
Leptospirose, etc.
Arboviroses (Dengue,
Malaria)

(CID Grupos A e B)



Re-Emergencia da Dengue

Urbanizagao
descontrolado

Falta de saneamento
badsico e dagua potavel

Adensamento populacional urbano

Mudangas Climaticas

Aumento das desigualdades
sociais




Como a melhoria do saneamento mudou o
perfil de doencas



Em 26 anos, obitos atribuidos a agua insalubre, falta de
saneamento e higiene tem queda de 82%
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Fonte: GBD 2016 DB - Global Burden of Disease estudo colaborativo internacional sobre carga da doenga e fatores de risco



Brasil reduziu em 96% numero de
mortes de criancas com menos de
5 anos provocadas por falta de

saneamento basico entre 1990 e
2016

Ainda sao 799 obitos que
poderiam ser evitados
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Total mortes menores 5 anos

Fonte: SIM/MS



Aumento da expectativa de vida no Brasil
1990 - 2015

Causas que mais contribuiram para o aumento

How causes contributed to change in life expectancy

Brazil

1990 68 years

Decreased life expectancy years

Values greater than -.05 were omitted

Total years lost -0

Fonte: Projeto GBD

+6.6 anos de vida
em 25 anos

2015 74 years

Increased life expectancy
Cardiovascular diseases

Diarrhea/LRI/other
Neonatal disorders
Chronic respiratory
Transport injuries
Unintentional inj
Neoplasms

Nutritional deficiencies
Cirrhosis

NTDs & malaria

Total years gained

Change +6.5

years
+2.3
+1.6
+0.8
+0.3
+0.3
+0.3
+0.2
+0.2
+0.1
+0.1

- dTE =

+6.6
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Evolucao da carga global de doencas associadas a
saneamento

Carga das doencas associadas ao saneamento no Brasil de 1990 a 2017

DALYs per 100,000
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Carga Global de Doenca no Brasil - 1990 e 2017

Brazil
Both sexes, All ages, DALYs per 100,000
1990 rank 2017 rank

https://vizhub.healthdata.org/gbd-compare/



https://vizhub.healthdata.org/gbd-compare/

Percent (%)

Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
e Saneamento

AGUA POTAVEL E SANEAMENTO

Assegurar a disponibilidade e gestao sustentavel
da agua e saneamento para todas e todos

Risk-weighted prevalence of populations using unsafe - ﬂ‘
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Por que usar Carga Global De doenca na
avaliacao de cobertura sanitaria e saude?

Foco Foco
Doenca Fator de Risco

Carga Global das Doencas
associadas a saneamento

Carga Global Atribuivel ao
saneamento inadequado

- DALY, YLL, YLD — e
% da carga atribuivel ao

fator de risco




CGD atribuivel a Saneamento Inseguro

\ Fracao Populacional Atribuivel I

|

‘ Desfecho/Doenca ’ ® ‘ Fator de Risco ’

Selecéo local dos desfechos e da exposicao, considerando:

Relevancia regional/local

Disponibilidade de dados da estrutura sanitaria
Disponibilidade de dados epidemiologicos (Risco Relativo)
Definicao da faixa etaria
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Carga global da Diarreia em criancas no Brasil
atribuivel a Saneamento Inseguro (Sousa et al, 2014)

1. Cenario | — Acesso a rede de esgoto e sem acesso a rede de agua
2. Cenario Il — Acesso a rede de agua e sem acesso a rede de esgoto

3. Cenario lll — Sem acesso a rede geral de dgua e sem acesso a rede de esgoto
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Diferencas regionais e locais:

0 gue ainda podemos fazer?

Qual a associacao entre um surto de diarreia em uma
escola ou bairro e a estrutura sanitaria local?

Qual a carga de doencgas atribuivel a saneamento
iInadequado em um municipio, uma bacia hidrografica ou
parte de uma bacia?

Quais as areas mais sensiveis para doengas associadas a
saneamento em um municipio, estado ou outra sub-
regiao?

Qual a carga global de doenca atribuivel a:

v' um desastre ambiental;

v' a criacao de reservatorio de uma usina hidrelétrica;

v um evento climético extremo, como inundacao ou seca;
v etc.



Grandes centros urbanos e vetores

* Coleta inadequada de * Insuficiente e
lixo inadequado
fornecimento de agua

e disposicao de residuos.

potavel

. « Aumento
E.ec(;plentde,s nao de * Elevado numero de
|0dEgradavels. SR tanques e tonéis por
* Pneus usados no meio vivendas.

ambiente. de vetores

Inadequadas condicoes
de agua e esgoto.




Obrigada!
Perguntas? Questoes?

fmarinho@vitalstrategies.org




