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RESUMO

Uma das grandes problematicas no Brasil refere-se a garantia do acesso ao saneamento
basico. Os baixos niveis de cobertura dos servicos de agua potavel, coleta de esgoto e de
residuos solidos podem impactar negativamente a saude da populacgdo. O presente estudo teve
como objetivo analisar os impactos do saneamento bésico no desempenho da salde em
municipios da regido Norte do Brasil no ano de 2016, utilizando dados do Sistema Nacional
de Informacdes sobre Saneamento (SNIS), referente a quantidade total da populacéo atendida
com abastecimento de agua e coleta de residuos solidos, e dados do indice de Firjan de
Desenvolvimento Municipal (IFDM), para obter informac6es sobre o desempenho da saide
publica da populacdo dos municipios analisados. A analise utilizada foi a técnica de regressao
log-log, tal modelo consegue captar a elasticidade constante entre as variaveis explicativas e
dependente, a variacdo percentual em Y; dada uma variacdo percentual em X;. Os resultados
mostraram que aumentos na cobertura de abastecimento de &gua e na coleta de residuos
solidos impactam positivamente no desempenho da salde. Além disso, observou-se que 0s
municipios localizados em estados da Amaz6nia Ocidental obtiveram pior desempenho no
indicador de saude. Conclui-se que é necessaria a elaboracdo de um plano de investimentos
estratégico, voltado principalmente para as regides onde ha os menores indices de populacao
atendida com cobertura de saneamento basico, visando o desenvolvimento socioecondmico

dos municipios e a melhoria da saude publica.

Palavras-chave: Saneamento basico; Impacto sobre a saude; Regido Norte; Amazodnia
Ocidental.



ABSTRACT

One of the major problems in Brazil refers to guaranteeing access to basic sanitation. Low
levels of coverage of drinking water, sewage collection and solid waste services can
negatively impact the health of the population. The present study aimed to analyze the
impacts of basic sanitation on health performance in municipalities in the North region of
Brazil in 2016, using data from the National Sanitation Information System (SNIS), referring
to the total amount of the population served with water supply. of water and solid waste
collection, and data from the Firjan Index of Municipal Development (IFDM), to obtain
information on the public health performance of the population of the analyzed municipalities.
The analysis used was the log-log regression technique, such a model manages to capture the
constant elasticity between the explanatory and dependent variables, the percentage change in
Y; given a percentage change in X;. The results showed that increases in water supply
coverage and solid waste collection positively impact health performance. In addition, it was
observed that municipalities located in states of the Western Amazon performed worse in the
health indicator. It is concluded that the elaboration of a strategic investment plan is
necessary, aimed mainly at the regions where there are the lowest rates of population served
with basic sanitation coverage, aiming at the socioeconomic development of the
municipalities and the improvement of public health.

Keywords: Basic sanitation; Health impact; North region; Western Amazon.
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1. INTRODUCAO

O saneamento é definido como o conjunto de normas que busca conservar ou
alterar as condigdes do meio ambiente, com o intuito de prevenir doengas, melhorar a
salde e a qualidade de vida da populacdo, bem como a produtividade do individuo, a
fim de favorecer a atividade econémica (INSTITUTO TRATA BRASIL, 2007).

Uma das grandes probleméticas no Brasil refere-se a garantia do acesso ao
saneamento basico. O setor de saneamento basico, além de fornecer o acesso a agua
potavel, revela diversas externalidades que afetam a saude publica, 0 meio ambiente, a
qualidade de vida da populagdo e a geracdo de renda interna nacional (SCRIPTORE;
TONETO JUNIOR, 2012).

Os baixos niveis de investimentos no setor de saneamento béasico brasileiro
podem ser atribuidos a um conjunto de fatores. O primeiro aspecto a ser considerado
refere- se a auséncia de uma politica clara para o setor. O segundo é a auséncia de uma
regulacdo especifica para o setor e a persisténcia de incertezas regulatérias, em especial
em relacdo a titularidade dos servicos. O terceiro aspecto a ser considerado é a ampla
intervencdo governamental no setor de saneamento basico, o que acaba por inviabilizar
os investimentos, em razdo das metas de superavit e pelos contingenciamentos de
crédito ao setor publico (TONETO JUNIOR; SAIANI, 2006). Ao juntar esses fatores,
revela-se que esses déficits expdem o retardo do pais na garantia de direitos basicos,
como acesso a agua potavel e ao manejo apropriado dos dejetos e residuos solidos
(BORJA, 2014).

Atualmente, segundo o Sistema Nacional de Informacdo sobre o Saneamento
(SNIS), no Brasil 170,8 milhdes de pessoas sdo atendidas pelo abastecimento de agua, o
esgotamento sanitario atende 110,3 milhdes de pessoas e 0 manejo de residuos solidos,
atende a 192,1 milhdes de coletas domiciliares (SNIS, 2021). Percebe-se, entéo, que no
pais, mais de 30 milhdes de pessoas ndo tem acesso ao servi¢o de abastecimento de
agua e aproximadamente 100 milhdes de pessoas estdo sem acesso ao servigo de coleta
de esgoto. Além disso, no Brasil, hda uma fragmentacdo de competéncias e,

consequentemente, de recursos em diversos 0rgdos publicos, o que acaba prejudicando a
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adocdo de medidas coerentes e articuladas que possam gerar o aumento dos
investimentos e a universalizacdo dos servicos (TONETO JUNIOR; SAIANI, 2006).

Mas com o intuito de melhorias, em 2020, houve a atualizagdo do marco legal
do saneamento bésico que altera a Lei n® 9.984, de 17 de julho de 2000, para atribuir a
Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico (ANA) competéncia para editar
normas de referéncia sobre o servico de saneamento (ANA, 2021). A lei do saneamento
foi criada com o propdsito de designar metas para atingir a universalizagcdo do
abastecimento de &gua no pais privatizando estatais, para assim, promover o
oferecimento de um servico de saneamento de qualidade e alcancar um maior
quantitativo de pessoas (GADELHA et al., 2021).

O Plano Nacional de Saneamento Basico (PLANSAB) consiste no planejamento
integrado do saneamento basico considerando seus quatro componentes: abastecimento
de &gua potavel, esgotamento sanitario, coleta de lixo e manejo de residuos sélidos e
drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas, e possui o0 horizonte de 20 anos, 2014 a
2033 (BRASIL, 2013). Sabe-se, contudo, que na realidade é bem diferente, a falta de
politica de saneamento, além de prejudicar o meio ambiente, acaba por favorecer
indmeras doencas na populacdo que é deficitaria desse servico. Em comunidades mais
carentes, especialmente aquelas que sdo préximas a rios contaminados, tem-se
comumente exemplos de doencas com sintomas como a diarreia, coceiras e verminoses
(FERREIRA; OSCAR FILHO, 2020).

Varios estudos mostram como de fato, a falta de saneamento afeta a saude.
Como por exemplo, o estudo de Silva et al. (2017), que buscou estimar o impacto da
qualidade da &gua de um riacho urbano, sobre a ocorréncia e a incidéncia de doencas de
veiculacdo hidrica. Utilizando dados primarios, coletados através dos bancos de dados
da Secretaria Municipal de Salde de Macei6 (SMS), observou-se que a doenca
relacionada ao saneamento na bacia do riacho em area urbana durante o periodo de 2007

a 2013 com maior predominancia foi a dengue.

O estudo de Penteado e Branchi (2021), que ao utilizar dados do Sistema
Nacional de Informacdo sobre o Saneamento (SNIS), buscaram verificar a progressao
do acesso a agua tratada e ao saneamento basico no Brasil nos anos 2000, tiveram como
resultado que a maior deficiéncia na cobertura do atendimento de esgoto estd nas

regidbes Norte e Nordeste, bem como em areas rurais. Assim, concluiram que as
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comunidades rurais sdo as que mais sofrem com a negligéncia da prestacdo dos servicos
de saneamento basico. Corroborando com os resultados de Toneto Janior e Saiani
(2006), os quais mostram que a regido Norte apresenta 0s piores indicadores no

abastecimento de agua e coleta de esgoto por rede geral.

Visto que ha um grande déficit na garantia de direitos basicos como acesso a
agua potavel, ao destino seguro dos dejetos e residuos solidos, e a baixa qualidade dos
servicos que é produto da méa gestdo dos governantes (BORJA, 2014; FERREIRA e
OSCAR FILHO, 2020), sobretudo na regido Norte do Brasil e que baixos niveis de
cobertura desse servicos podem impactar negativamente a salde da populacdo, o
presente estudo visa responder a seguinte questdo: 0s avancos na cobertura de
saneamento basico impactam na saude publica da populacdo da regido Norte do Brasil?
E tem, como objetivo geral, verificar os principais impactos econémicos e de saude
publica relacionadas as condi¢cdes de acesso a servi¢os adequados de agua e esgoto.
Especificamente, pretende-se destacar medidas que possam minimizar tais
consequéncias decorrentes do problema causado pela mé& aplicacdo dos recursos
destinados ao saneamento bésico. E, com isso, poder contribuir para o processo de

formulacdo de politicas publicas voltadas para o setor de saneamento basico brasileiro.

2. POLITICAS PUBLICAS E O SANEAMENTO BASICO BRASILEIRO

No Brasil, o saneamento béasico é um direito assegurado pela Constituicéo,
definido pela Lei n° 11.445/2007, que engloba o conjunto de servigos, infraestrutura e
instalagBes operacionais de abastecimento de agua, esgotamento sanitério, limpeza e

drenagem urbana, manejo de residuos e de aguas pluviais (BRASIL, 2007).

A Lei Nacional de Saneamento Basico define como principios fundamentais de
prestacOes de servicos (art. 2°, da Lei n® 11.445/07):

e Universalizagdo do acesso e efetiva prestacdo do servi¢co (inciso 1), com
integralidade das acGes (inciso 1), seguranca, qualidade e regularidade (inciso

XI) na prestacao de servicos.
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e Promoc&o da saude publica (incisos Il e 1V), seguranca da vida e do patrimonio
(inciso 1V), conservacdo dos recursos naturais e protecdo do meio ambiente
(inciso I11).

e Articulagcdo com as politicas de desenvolvimento urbano, protecdo ambiental e
interesse social (inciso VI).

e Adocao de tecnologias apropriadas as peculiaridades locais e regionais (inciso
V) uso de solucBes graduais e progressivas (inciso VIII) e integracdo com a
gestdo eficiente de recursos hidricos (inciso XII).

e Gestdo com transparéncia baseada em sistemas de informagdes, processos
decisorios institucionalizados (inciso IX) e controle social (inciso X).

e Promogdo da eficiéncia e sustentabilidade econdmica (inciso VII), com

consideracdo a capacidade de pagamento dos usuarios (inciso VIII).

Segundo o Plano Nacional de Saneamento Bésico (PLANSAB) e o Ministério das
Cidades, o custo para universalizar 0 acesso aos quatro servi¢os do saneamento (agua,
esgotos, residuos e drenagem) é de R$ 508 bilhdes, no periodo de 2014 a 2033. J& para

universalizacdo da dgua e dos esgotos, esse custo sera de R$ 303 bilhdes em 20 anos.

Atualmente, com o0 novo marco legal do saneamento basico, Lei n® 14.026/2020,
a Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Bésico passou a editar normas de
referéncia relacionadas ao manejo de residuos solidos e & drenagem de &guas pluviais
em cidades. Dentre as varias normas, a ANA tem, como papel, emitir referéncia sobre:
padrdes de qualidade, eficiéncia e manutencéo na prestacdo dos sistemas de saneamento
basico. Assim como, também devera estabelecer metas de universalizacdo dos servi¢cos
publicos de saneamento basico e reuso dos efluentes sanitarios tratados, em
conformidade com as normas ambientais e de satde publica. Sendo todas estas, metas a
serem atingidas até 2033 (ANA, 2021).

Segundo informacgfes da propria ANA (2021), esta tera por responsabilidade
promover cursos e seminarios voltados a capacitacdo dos atores envolvidos na
regulacdo do setor de saneamento nas esferas municipal, intermunicipal, distrital e
estadual e tera a atribuicdo de realizar a medicéo e arbitragem de conflitos entre o poder
concedente, o prestador de servicos de saneamento e a agéncia que regula tais servicos

prestados. No site consta ainda um Manual orientativo sobre a norma de referéncia n°
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1/ANA/2021, sobre a cobranga pela prestacdo do servigo publico de manejo de residuos
solidos urbanos e uma Cartilha para atendimento ao Decreto n°® 10.710/2021, com
metodologias para comprovacdo da capacidade econdémico-financeira dos prestadores

de servicos publicos de abastecimento de agua potavel e esgotamento sanitario.

2.1 Saneamento béasico na Regido Norte do Brasil

Através da coleta e tabulacdo de dados do Sistema Nacional de Informacdes
sobre Saneamento (SNIS) de 2019, o Instituto Trata Brasil (2021) fez o Ranking do
Saneamento Bé&sico 2021, em que a Regido Norte, composta pelos estados do
Amazonas, Acre, Par4, Rondbnia, Amapa, Roraima e Tocantins, fizeram parte do
Ranking através de informacGes de suas respectivas capitais: Manaus (AM), Rio Branco
(AC), Belém (PA), Porto Velho (RO), Macapa (AP), Boa Vista (RR) e Palmas (TO).
Tais estados destacaram-se por terem os menores indices de Saneamento Bé&sico no

pais.

As capitais Rio Branco (AC), Macapa (AP) e Porto Velho (RO) tiveram
indicadores de atendimento de &gua préximos ou abaixo de 50%. E, assim como no
atendimento de agua, algumas capitais da Regido Norte possuem servi¢os de coleta de
esgoto baixos, proximos ou inferiores a 10%, como é o caso de Belém (PA) com
15,77%, Macapa (AP) com 11,47%, e Porto Velho (RO) com 4,67%. Referente ao
tratamento de esgoto, Boa Vista (RR) atingiu 90%, fazendo parte das quatros capitais
brasileiras com mais de 80% em tratamento de esgoto, mas & importante notar que
Belém (PA) trata apenas 2,82% dos esgotos e Porto Velho (RO), 1,81%, ambas fazendo
parte das nove capitais brasileiras que tratam menos da metade do esgoto produzido
(INSTITUTO TRATA BRASIL, 2021).

As populagdes de baixa renda, comumente possuem um acesso limitado ao
abastecimento de agua potavel e a coleta e tratamento de esgoto. Oliveira et al. (2021)
destaca que essa situacdo chega a ser mais agravada na Regido Norte do pais, quando
em comparagdo com regides ditas mais desenvolvidas. Além dessa desigualdade
regional, dentro de uma mesma regido € possivel observar que capitais e centros mais

populosos tendem a possuir um melhor acesso ao servico de saneamento bésico,
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enquanto cidades pequenas e areas rurais possuem ou acesso limitado ou acesso

nenhum.

Pode-se observar essa desigualdade até mesmo na coleta de dados do SNIS no
Diagnostico Tematico — Servico de agua e esgoto 2020 (Figura 1). Observa-se que
muitos municipios da Regido Norte, em especial no Estado do Amazonas, ficaram de
fora da pesquisa e ndo tiveram suas informacfes sobre o0 servico de agua e esgoto

divulgadas.

Figura 1. Disposicgdo espacial dos municipios participantes do SNIS
— Diagnostico Tematico — Servico de agua e esgoto 2020

DISPOSICAO ESPACIAL DOS MUNICIPIOS PARTICIPANTES
DO SNIS-AE 2020 - AGUA

5.337 municipios com b
de dgua (formulario compieto)

13 mur los sem bdco de
agua (formuldrio simplificado)

220 municipios nio participantes da
amostra

Fonte: SNIS (2021).
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2.2. Os impactos do saneamento basico na saude publica

O saneamento béasico é fundamental na prevencdo de doencas, uma vez que
impede que os individuos tenham contato com os transmissores de doencas como ratos
e insetos (RIBEIRO e ROOKE, 2010). A importancia de tal afirmacéo fica evidenciada
também no texto legal, uma vez que a Lei do Saneamento estabelece, no Art. 2°, incisos
Il e IV, a promocao da saude publica.

Levando em consideracdo essa informacdo, o estudo de Teixeira et al. (2014)
relacionou o impacto sobre a satde publica das deficiéncias do saneamento basico no
Brasil no periodo de 2001 a 2009. Teve como resultado que os ébitos resultantes de
doencas relacionadas ao saneamento basico inadequado corresponderam, em média, a
13.449 mortes por ano, ou seja, cerca de 1,31% do total. As quatro doencas de
notificacdo compulsoria associadas a deficiéncias ou inexisténcia de saneamento basico
com maior numero de casos notificados no periodo foram, pela ordem, a dengue, a
hepatite, a esquistossomose e a leptospirose. A media anual de casos de notificacdo
compulsoria devido a doencas relacionadas ao saneamento basico inadequado foi de
466.351, com uma despesa de R$ 30.428.324,92 em consultas médicas no periodo

analisado.

Visto que a esquistossomose é tida como uma importante doenca no contexto de
salde publica, Rodrigues Janior et al. (2017) utilizando informacdes do banco de dados
oficial do Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (SINAN), do Ministério da
Saude, prop6s tracar o perfil dos individuos acometidos por esquistossomose na regiao
Norte do Brasil no periodo de 2012 a 2015, e foi visto que a predominancia de
infectados foi em moradores de zona urbana. Os dados encontrados sugerem que a
populacédo da regido Norte infectada com a parasitose teve como momento de contagio

situacOes de lazer e ecoturismo em locais ndo preparados ou planejados para esse fim.

Bovolato (2010) ressalta que de acordo com a Constituicdo Federal, no art. 30,
0S municipios tém como competéncia organizar e fornecer, de forma direta ou sob
regime de concessdo ou de permissdo, 0s servicos publicos de interesse local.

Essa atribuicdo confere a instancia municipal a responsabilidade da gerir os servigos de
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saneamento, ainda que nao exclua os niveis estadual e federal de atuar no setor, seja no
ambito de estabelecer de diretrizes, seja no campo da legislagdo ou da assisténcia
técnica.

Na medida em que se faz a analise das contas publicas, é possivel observar que a
falta de politicas de saneamento bésico torna-se muito mais onerosa para o governo do
que a manutencdo de postos de saude e hospitais com medicamentos eficazes para o
combate dessas epidemias, ou seja, havendo saneamento bésico, reduz-se o gasto na
salde com tratamentos de patologias geradas por essa problematica (FERREIRA;
OSCAR FILHO, 2020). Assim, o investimento no setor de saneamento basico é,
portanto, fator estratégico para o desenvolvimento econémico a longo prazo no pais
(SCRIPTORE; TONETO JUNIOR, 2012).

Na prética, porém, observa-se que a realidade ainda esta distante do ideal. Sen
(2010) destaca que existem boas razdes para que se veja a pobreza como uma privacao
de capacidades basicas, e ndo apenas como a baixa renda, ou seja, o estado privar
pessoas de ter acesso aos bens e servicos que satisfagam a essas necessidades pode
refletir em muitos danos, como: morte prematura, subnutricdo significativa
(principalmente em criangas), morbidez persistente, analfabetismo muito disseminado e

tantas outras deficiéncias.

Na avaliacdo da qualidade de vida da populacdo, é preciso considerar néao
somente os aspectos econdmicos (nivel de renda, renda per capita, distribuicdo da
renda), como também aqueles ligados a oferta de bens publicos, como saude e
educacdo, que afetam diretamente o bem-estar. A preocupagdo com o0 bem-estar da
sociedade nos remete ao confronto de dois importantes conceitos: crescimento versus
desenvolvimento econdmico (PAULANI; BRAGA, 2007). Os impactos na saude e na
educacdo sdo os principais mecanismos que levam as dificuldades no acesso a agua
potavel e saneamento basico afetarem a renda das pessoas. Deixando claro que a relagdo
de causalidade é inicialmente do acesso a agua para a saude, e em seguida vem a
educacdo e a renda. Diversas evidéncias estatisticas apontam uma forte associagéo entre

a pobreza monetaria e 0 acesso a agua (SILVA et al., 2020).

A falta de acesso a &gua potavel, faz com que doencas se propaguem,
especialmente em criangas que mantém contato direto com esgoto e dgua contaminada,

caracterizam problemas de ordem paliativa, temporaria e nunca sem fim, pois a mesma
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populacdo que ja compareceu nos hospitais e postos de saude para 0 respectivo
tratamento, apds alguns dias, sdo as mesmas que retornam com os idénticos sintomas
que assombram aquela localidade (FERREIRA; OSCAR FILHO, 2020). Assim, ter
acesso a condi¢bes adequadas de saneamento basico contribui positivamente para a

melhora da salide publica.

3. METODOLOGIA

Os procedimentos metodolégicos deste trabalho possuem abordagem
quantitativa. Dada a relevancia apresentada pela literatura sobre o estudo, o presente
trabalho propds uma andlise empirica, por se tratar de uma pesquisa que visa apontar,
através de dados estatisticos e regressdo econométrica, 0s impactos socioecondémicos da

falta de saneamento basico na Regido Norte do Brasil.

3.1 Area geogréfica abrangida

O estudo abrangeu municipios dos estados da Regido Norte do Brasil (Figura 2),
sendo eles Acre (AC), Amazonas (AM), Pard (PA), Rondbnia (RO), Amapa (AP),
Roraima (RR) e Tocantins (TO).

Figura 2. Area de estudo utilizada neste trabalho

Regiao Norte do Brasil
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Fonte de dados: IBGE
Legenda
Sistemas de Coordenadas Geograficas
Limite dos estados do Brasil Datum SIGAS 2000
[ Limite dos estados da Regido Norte 25 o o5 5 7.5 10 m
[ Municipos trabalhados nesta pesquisa — e —— e —— ]

Fonte: Elaboragdo propria através do Software QGIS utilizando dados de IBGE.
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Do total de 450 municipios da Regido Norte do Brasil, havia informacdes e

dados disponiveis sobre IFDM salde, quantidade populacional com abastecimento de

agua e de coleta de residuos sélidos para somente 196. O Quadro 1 apresenta 0s

municipios analisados neste estudo para os sete estados da regido Norte.

Quadro 1. Municipios abrangidos neste trabalho

RONDONIA Manaus

Ariquemes Manicoré
Cabixi Maués
Cacoal Nhamunda

Cergjeiras Mova Clinda do Morte

Colorado do Oeste Movo Airdo

Corumbiara Mowvo Aripuana

Costa Margues Parintins
Espigdo D'Ceste Santo Antdnio de Iga
Guajara-Mirim 530 Paulo de Olivenca
Jaru Tabatinga
Ji-Parana Tonanting
Machadinho D'Qeste RORAIMA
Curo Preto do Qeste Amajari
Fimenta Bueno Boa Vista
Porto Velho Caracaral
Vilhena Rorainopolis
Mova Mamaoré Sdo Jodo da Baliza
Alto Alegre dos Parecis Serra do Mavio
Cacaulandia Macapa
Campo Movo de Ronddnia Ciapoque
Cujubim Pracuuba
Ministro Andreazza Santana
Maonte Negro Tartarugalzinho
Theobroma Vitaria do Jari

Urupa
Vale do Anari Abaetetuba
Abel Figueiredo
Assis Brasil Afud
Brasiléia Altamira
Bujari Augusto Corréa
Capixaba Aurora do Para
Cruzeiro do Sul Barcarena
Feijo Belem
Manoel Urbano Belterra
Marechal Thaumaturgo Bonito
Rio Branco Breu Branco
Rodrigues Alves Breves
Santa Roza do Purus Cachoeira do Arari
Sena Madureira Canad dos Carajas
Xapuri Capanema
Barcelos Conceicdo do Araguaia
Benjamin Constant Dom Eliseu
EBorba Eldorado dos Carajés
Carauari ltupiranga
Eirunepé Jacareacanga
Envira Jacunda
Guajara Maraba
Labrea Marapanim

Marituba
Melgaco
Maoiju
Mova Ipixuna
Novoe Repartimento
Obidos
Qriximina
Farauapebas
Redencio
Rondon do Para
Rurdpolis
Salvaterra
Santa Barbara do Para
Santarém
S&o Domingos do Araguaia
S30 Félix do Xingu
S&o Francisco do Para
Sdo Miguel do Guama
Sdo Sebastio da Boa Vista
Senador José Porfirio
Tailandia
Terra Alta
Tucuma
Viseu
Xinguara
TOCANTINS
Ahreuldndia
Aguiarnopolis
Ananas
Angico
Araguacema
Araguacu
Araguaina
Araguana
Arapoema
Augustinopolis
Aurora do Tocantins
Babaculdndia
Bandeirantes do Tocantins
Brejinho de Mazare
Campos Lindos
Cariri do Tocantins
Carrasco Bonito
Centendrio
Colinas do Tocantins
Combinado
Couto de Magalhdes
Cristaldndia
Crixas do Tocanting
Dianopolis
Divinopolis do Tocanting

Dois Irmdos do Tocantins
Dueré
Figueiropolis
Formoso do Araguaia
Fortaleza do Tabocdo
Goianorte
Goilatins
Guarai
Itacaja
Itapirafins
ltapord do Tocanting
Lagoa da Confusdo
Lajeado
Lavandeira
Lizarda
Luzinopolis
Marianopolis do Tocantins
Mateiros
Maurildndia do Tocantins
Monte do Carmo
MNova Qlinda
Novo Alegre
Movo Jardim
Palmeirdpolis
Paraiso do Tocanting
Fau D'Arco
Pedro Afonso
Peixe
Pequizeiro
FPonte Alta do Tocantins
Forto Alegre do Tocanfins
Praia Morte
Fresidente Kennedy
Pugmil
Riachinho
Rio da Conceicao
Sandolandia
Santa Maria do Tocantins
Santa Rita do Tocantins
Santa Rosa do Tocanting
Santa Tereza do Tocanting
Santa Terezinha do Tocanting
530 Bento do Tocanting
Sivanopolis
Sucupira
FPalmas
Tocantinia
Tupirama
Tupiratins
Wanderldndia

Fonte: Elaboracio propria com base nos resultados de pesquisa obtidos através do banco de dados do indice

Firjan de Desenvolvimento Municipal e do SNIS.




20

3.2 Fonte e base de dados

Para este estudo, as informagdes sobre o saneamento basico na Regido Norte,
foram obtidas do Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento para o ano de
2016 (SNIS, 2016), para coletar dados da quantidade total da populacdo atendida com
abastecimento de agua e esgoto; e coleta de residuos sélidos. Em relacédo a satde, foram
coletados dados do Indice de Firjan de Desenvolvimento Municipal (FIRJAN, 2016)
para verificar as notas do desempenho na area da satde publica dos municipios.

O indice Firjan de Desenvolvimento Municipal — IFDM, trata-se de um estudo
do Sistema FIRJAN que busca acompanhar o desenvolvimento socioeconémico de mais
de 5 mil municipios do pais anualmente nas seguintes areas de atuacdo: emprego, renda,
educacdo e saude. O estudo é feito com base nas estatisticas publicas oficiais,
disponibilizadas pelos ministérios do Trabalho, Educacéo e Saude. Seu entendimento é
feito da seguinte forma: o indice varia de 0 a 1, onde quanto mais préximo de 1, indica
maior desenvolvimento da localidade (FIRJAN, 2018).

Ainda de acordo com FIRJAN (2018), a edicdo do ano de 2016 do IFDM faz
comparagfes com os demais anos da série historica que teve inicio em 2005, mostrando
0 impacto da crise econdmica no desenvolvimento dos municipios do Brasil. Traz,
ainda, projeces a respeito do desenvolvimento apds o agravamento da crise econdémica
a partir de 2013.

A variavel coleta de esgoto precisou ser retirada do modelo em razdo de muitos

municipios ndo apresentarem dados suficientes para a realizacdo deste estudo.

Por fim, utilizaram-se dados de estimativas da populacdo residente nos
municipios brasileiros do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2010;
2016), para calcular as taxas das varidveis % abastecimento de 4gua e % desempenho da
salde publica da populacdo dos municipios abordados neste trabalho.
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3.3 Modelo econométrico

A técnica de regressao log-log, apresentada na expressdo (1), foi utilizada neste
estudo para analisar os impactos do abastecimento de agua e de coleta de residuos

solidos em relacdo as taxas de desempenho do IFDM Salde.

InY; = a+ B;InX; + y; 1)
Na equacéo (1) temos o modelo de regresséo simples.
Onde:
Y; = varidvel dependente;
a = intercepto;
B = coeficiente angular da variavel independente i;
X; = variavel independente i;

u; = representa o termo de erro.

O modelo log-log é muito difundido nos trabalhos aplicados uma vez que o
coeficiente angular §, mede a elasticidade de Y em relacdo a X, ou seja, a variagédo
percentual de Y correspondente a uma dada variacdo percentual em X (GUJARATI,
2011). Assim, tal modelo consegue captar a elasticidade constante entre as variaveis
explicativas e dependentes, a variacdo em [nY; por unidade de variagdo em InX;.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Tabela 1 € apresentada a estatistica descritiva das variaveis utilizadas nesta
pesquisa. A importancia de mostrar essa tabela, com os dados que foram apresentados,
uma vez que foram utilizados municipios de sete estados diferentes do pais, dar-se-a em
razdo de possibilitar uma melhor visualizagcdo da cobertura do setor de saneamento na

regido Norte do Brasil no ano de 2016.
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Tabela 1. Tabela de Estatistica Descritiva

Média Mediana D.P. Min Max
IFDM (Salde) 65,92 67,35 14,63 18,49 93,68
Agua (%) 50,95 52,50 27,52 1,95 100
Residuos (%0) 58,4 58,22 21,4 3,39 99
Amazonia Ocidental 34 0 47,43 0 1

(AM, AC, RO ¢ RR)

Fonte: Elaboracao propria com base nos resultados de pesquisa obtidos através do banco de dados.
Onde, D.P = desvio padrdo; IFDM = Indice FIRJAN de desenvolvimento municipal.

A média da variavel IFDM (Saude) é de 65,92, sendo este um valor
insatisfatorio, pois ainda esta longe de ser considerado um desempenho ideal, visto que
essa variavel varia de zero a cem. E, com um desvio padrdo de 14,63, indicando que
esses dados ndo sdo tdo dispersos. O municipio que apresentou melhor desempenho do
IFDM (Salde) foi Cariri do Tocantins — TO, cujo valor maximo é de 93,68. Ja 0 que

apresentou menor desempenho foi Ipixuna — AM, cujo valor minimo é de 18,49.

A média da populacdo dos municipios da regido Norte atendida com
abastecimento de agua, é de 50,95%, um valor mediano, visto que ficou relativamente
longe de 100, com um desvio padrédo de 27,52. Corroborando com os estudos de Toneto
Junior e Saiani (2006), que elaboraram uma andlise dos domicilios brasileiros com
servicos de abastecimento de agua e coleta de esgoto por rede geral, segundo as grandes
regides, nos anos de 1991 e 2000, tendo como resultado a média 44,7% no ano de 1991

e 47,3% no ano 2000 para a regido Norte.

O valor méximo obtido foi de 100% para 0 municipio Manacapuru — AM®.

Enquanto o valor minimo foi de 1,95%, para o municipio S&o Félix do Xingu — PA.

Em relagdo a coleta de residuos solidos, a média é de 58,4%, com desvio padréo
de 21,4, com o valor maximo de 99% para o municipio de Marituba — PA, e minimo de

3,39% para o0 municipio de Borba — AM.

! Além de Manacapuru — AM, os municipios Urucara — AM, Abel Figueiredo — PA, Canad dos Carajas —
PA, Oriximina — PA, Bom Jesus — TO e Talisma — TO também apresentaram valor de 100% de cobertura.
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A variavel dummy Amazoénia Ocidental foi incluida no modelo para verificar se
0s municipios dos estados do Acre, Amazonas, Ronddnia e Roraima tém baixo
desenvolvimento na salde por estarem localizados nessa regido. Logo, trata-se de uma
variavel explanatoria binaria de regido geografica, ou seja, ndo pode ser prontamente
quantificada, mas pode indicar se essa localidade tem menor ou maior desempenho em

relacdo aos demais estados.

A Tabela 2 apresenta a matriz de correlagdo das variaveis utilizadas neste
estudo. As entradas na diagonal principal (que vao do canto esquerdo superior para o
canto direito inferior) mostram a correlacdo de uma variavel com ela mesma, o que é
sempre 1, por definicdo, e as entradas fora da diagonal principal séo as correlacbes entre
pares de varidveis X (GUJARATI, 2011).

Tabela 2. Matriz de Correlagdo

IFDM (Salde) Agua (%) Residuos (%) Amazonia Ocidental
(AM, AC, RO e RR)
1 0.3169 0.3485 -0.1354 IFDM (Saude)
1 0.4859 -0.2100 Agua (%)
1 -0.1350 Residuos (%0)
1 Amazbnia Ocidental

(AM, AC, RO ¢ RR)

Fonte: Elaboracdo prépria com base nos resultados de pesquisa obtidos através de banco de dados.

Quanto mais préximos de 1, indica uma forte correlagdo positiva, e quanto mais
préximo de 0, uma fraca correlacdo positiva, sendo correlacdes positivas diretamente
proporcionais e negativas inversamente proporcionais.

A variavel IFDM (Saude) teve resultado igual a 1, logo, estd perfeitamente
correlacionada com ela mesma, o que indica uma forte correlagcdo positiva com as
demais variaveis do modelo. Ja a variavel agua, quando correlacionada a variavel IFDM
(Saude), apresentou um valor de 0.3169, indicando que entre essas duas varidveis ha
uma fraca correlagdo positiva, ou seja, conforme o percentual da populacdo atendida
com abastecimento de agua aumenta, maior é a melhora no desempenho da salde.

Ao analisar a correlagdo da variavel residuos a varidvel IFDM (Salde), obteve-
se 0 resultado de 0.3485, o que, por sua vez, indica uma fraca correlagdo positiva.
Assim, um aumento na taxa da populacdo atendida com coleta de residuos solidos

adequada, implica num aumento do desempenho da saude dessa populacéo.
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Por fim, a variavel Amazénia Ocidental (AC, AM, RO e RR) apresentou valores
negativos quando correlacionada a todas as variaveis do modelo, indicando uma alta
correlacdo negativa, sendo os valores -0.1354 para IFDM (Salde); -0.2100 para agua
(%); e -0.1350 para residuos (%). Tais resultados mostram que quanto menor o nivel de
abastecimento de agua potavel e de coleta de residuos nos municipios dessa regido,
menor serd o desempenho da satde da populagio da Amazoénia Ocidental. E importante
destacar que os valores baixos para as correlagbes indicam auséncia de
multicolinearidade.

A Tabela 3 mostra os resultados obtidos com o modelo de regressdo log-log
aplicado na variavel dependente (IFDM SAUDE) e nas variaveis independentes. Todas
as variaveis sao estatisticamente significativas a 5%, pois todos os valores de p-valor
sdo inferiores a 0,05, indicando, assim, que os coeficientes tém 95% de confianca. Ou

seja, representam o resultado do que acontece na populacao atendida.

Tabela 3. Resultado do modelo de regresséo Log-Log.

Coeficiente estimado Erro padrao Estatistica-t Valor-p
Constante —0.271599 0.0272631 -9.962 4.14e-19***
In (% Agua) 0.0606898 0.0187473 3.237 0.0014***
In (% Residuos) 0.0945028 0.0365047 2.589 0.0104**
Amaz6nia Ocidental —0.0866740 0.0396701 —-2.185 0.0301**
(AM, AC, RO e RR)
P-valor (F) 6.07e-06
R? ajustado 0.123552
Ndmero de observagdes 196

Fonte: Elaboracdo propria com base nos resultados de pesquisa obtidos através de banco de dados.
Estimacdo realizada no software GRETL

Erros padréo robustos a heterocedasticidade

*** Significancia estatistica ao nivel de 1%

** Significancia estatistica ao nivel de 5%

* Significancia estatistica ao nivel de 10%

O coeficiente estimado para a variavel cobertura de agua igual é de 0,0606, é
estatisticamente significativo a 1% mostra que, um aumento de dez pontos percentuais
(p.p) nos niveis de abastecimento de dgua da populacdo dos municipios, implica num
aumento, em média, de 0,6% em relacdo ao desempenho na satde municipal, mantendo

tudo o mais constante.
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Tal resultado exibe a importancia de aumentar os niveis de abastecimento de
agua, a fim de melhorar a qualidade de vida da populacdo, e corrobora com outros
estudos que analisam os impactos do saneamento na salude publica. Por exemplo, no
estudo de Ferreira e Oscar Filho (2020), aponta-se que 0 acesso a agua potavel diminui
a propagacdo de doencas, fazendo com que haja uma diminui¢do de gastos na saude

com tratamento de patologias geradas por essa problematica.

Ja em relacdo a variavel residuos, esta teve significancia estatistica com 5% de
probabilidade, mostrando que um aumento de 10 p.p. nos niveis de coleta de residuos
solidos da populacdo dos municipios analisados nesta pesquisa, implica no aumento
médio de 0,9%, ceteris paribus, no desempenho da salde. Isso confirma a importancia

do manejo seguro de residuos solidos, pois afeta a salide da populagéo nortista.

A variavel dummy Amazénia Ocidental possui significancia estatistica a 5% e
demonstra que o fato do municipio estar localizado nessa regido reduz os niveis de
salide em cerca de 8,3% ? em média. A maioria dos municipios dos estados da
Amazonia Ocidental (AC, AM, RO, RR), por sua localizacdo geogréafica, possuem um
namero consideravel de domicilios em areas rurais e de varzea. O sinal negativo do
resultado obtido expressa que essas especificidades denotam que 0s municipios desses
estados foram os que apresentaram os menores niveis de distribuicdo de abastecimento
de agua potavel e de coleta de residuos sélidos, o que, por conseguinte, acarretou no

pior desempenho na saude publica.

2 Valor final ap6s calcular o antilogaritmo da variavel dummy, conforme previsto em modelos
semilogaritmicos.
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5. CONSIDERAGCOES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo analisar os impactos do saneamento basico
no desempenho da saude dos estados da regido norte do pais no ano de 2016. A
importancia de compreender as causas do problema se da ao observar um gasto que
poderia ser reduzido caso haja melhor gestéo e distribui¢do dos recursos voltados para o
saneamento basico. 1sso se torna ainda mais evidente quando se observa uma relacdo
direta entre baixos niveis de distribuicdo de dgua potavel e de coleta de residuos solidos
com aumento de patologias decorrentes do déficit no setor de saneamento.

Os resultados obtidos neste trabalho convergem com os resultados das pesquisas
citadas na reviséo de literatura, pois apontam que cada aumento nos niveis percentuais
de abastecimento de dgua e de manejo de residuos sélidos da populacdo dos municipios
analisados, causa aumento substancial no percentual de desempenho na saude publica.
Essa elasticidade indica que investir em melhorias na cobertura dos servigos de
abastecimento de agua e de coleta de residuos sélidos, implica em melhores niveis de
salde. Uma possivel causa de as elasticidades serem baixas pode ser por conta dos
indicadores da Regido Norte ja serem muito baixos.

O Estado do Amazonas, por exemplo, apresentou, no periodo analisado, o pior
desempenho na salde, em razdo dos municipios terem apresentado niveis de
abastecimento de agua e coleta de residuos baixissimos ou mesmo inexistentes, pois ndo
se tem muitas informacdes sobre a cobertura da maioria dos municipios. Por outro lado,
0 Estado do Tocantins foi o que teve o melhor desempenho na saude, visto que a
populacdo atendida dos seus municipios tinha maiores niveis nas variaveis analisadas.

Além disso, os municipios da Amazénia Ocidental, composta pelos estados do
Acre, Amazonas, Rondénia e Roraima, foram 0s que apresentaram 0s piores niveis no
desempenho da saude, do manejo de residuos e do abastecimento de &gua potavel,
podendo-se concluir que, mesmo dentro da Regido Norte h& disparidades no
desempenho dos indicadores de salde.

Portanto, a fim de reduzir gastos com saude e melhorar a qualidade de vida da
populacdo nortista, € necessario que seja elaborado um plano de investimentos
estratégico, voltado principalmente para as regides onde ha os menores indices de
populacdo atendida por servico de saneamento basico, visando o desenvolvimento
socioecondémico dos municipios de areas rurais e de varzea, onde o déficit do servico de

saneamento é ainda mais acentuado, bem como o aprimoramento da eficiéncia do
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servico publico de salude. Para trabalhos futuros, sugere-se a incluséo da variavel de

esgotamento sanitario.
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