Aula

SANEAMENTO BASICO E HIGIENE

LUCIENE BARBOSA

Entender os principais conceitos de saneamento basico, higiene pessoal e higiene coletiva e
estabelecer a conexdo dos mesmos com as doencas infecciosas e parasitarias.

OBJETIVOS

Ao final desta aula, o aluno devera:

Estudar o que é saneamento basico. Compreender as etapas do tratamento da agua, do esgoto
sanitario e de seus efluentes. Entender o que é higiene. Correlacionar higiene pessoal e higiene
coletiva.
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INTRODUCAO

Saneamento e higiene sao fatores complementares em busca de objeti-
vos comuns, como a melhoria da qualidade de vida da populacao e a preven-
¢ao de doengas. Juntos, sdo responsaveis por uma redugao significativa da
incidéncia de doencas infecciosas e parasitarias, do nimero de internagoes
hospitalares e do nimero de insetos vetores de doengas. A higiene envolve
um conjunto de conhecimentos e técnicas para evitar doengas infecciosas
utilizando a desinfecgao, a esterilizagao e outros métodos de limpeza com
o objetivo de conservar e fortificar a saude. Consiste na pratica do uso
constante de elementos ou atos que causem beneficios para os seres humanos.

Saneamento, segundo a Organizacaio Mundial de Saude (OMS), é o
controle de todos os fatores do meio fisico do homem, que exercem ou
podem exercer efeitos nocivos sobre o bem estar fisico, mental e social.

O conceito de saneamento engloba:

- abastecimento de agua;

- coleta, disposicao e tratamento de esgotos sanitarios, industriais e agricolas;
- coleta, disposi¢ao e tratamento de residuos sélidos;

- coleta de aguas pluviais e controle de inundagoes;

- controle de vetores de doencgas transmissiveis;

- saneamento dos alimentos;

- saneamentos dos meios de transporte;

- saneamento e planejamento territorial;

- saneamento da habitacio, dos locais de trabalho, de educacao, de recreacio
e dos hospitais;

- controle da polui¢io ambiental: d4gua, ar, solo, actstica e visual.

Neste texto nos restringiremos ao saneamento basico, que segundo a
definicio legal brasileira constante da lei 11.445/2007, denominada Lei do
Saneamento Basico, considera-se saneamento basico o conjunto de servigos,
infra-estruturas e instalacdes operacionais de:

a) abastecimento de agua potavel: constituido pelas atividades, infra-estrutu-
ras e instalagdes necessarias ao abastecimento publico de agua potavel, desde
a captagao até as ligagOes prediais e respectivos instrumentos de medi¢ao;
b) esgotamento sanitario: constituido pelas atividades, infra-estruturas e
instalagGes operacionais de coleta, transporte, tratamento e disposi¢ao
final adequados dos esgotos sanitarios, desde as ligagcoes prediais até o seu
lancamento final no meio ambiente;

¢) limpeza urbana e manejo de residuos sélidos: conjunto de atividades,
infra-estruturas e instalacdes operacionais de coleta, transporte, tratamento
e destino final do lixo doméstico e do lixo originario da varri¢ao e limpeza
de logradouros e vias publicas;
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d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas: conjunto de atividades,
infra-estruturas e instalagoes operacionais de drenagem urbana de aguas
pluviais, de transporte, deten¢ao ou retengdo para o amortecimento de
vazoes de cheias, tratamento e disposicao final das aguas pluviais drenadas
nas areas urbanas;

O conceito legal estabelece assim os quatro marcos cuja universaliza-
¢ao deve ser garantida, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida da
populacio e a qualidade do meio ambiente, além de ser um dos mais eficazes
instrumentos de controle e prevencdo de doengas infecciosas. A Lei do
Saneamento Bésico tem como objetivo inserir efetivamente o saneamento
na agenda das politicas ptblicas do pais, promovendo o aumento das linhas
de recursos disponiveis para investimento nesta area.

I. SANEAMENTO BASICO NO BRASIL

Apesar da importancia para saude e meio ambiente, o saneamento
basico no Brasil esta longe de ser adequado. Mais da metade da populagao
nao conta, sequer, com redes para coleta de esgotos e 80% dos residuos
gerados sao langados diretamente nos rios, sem nenhum tipo de tratamento.

O descaso e a auséncia de investimentos no setor de saneamento em
nosso Pafs, em especial nas areas urbanas, compromete a qualidade de
vida da populacido e do meio ambiente. Enchentes, lixo, contaminag¢ao dos
mananciais, Agua sem tratamento e doengas apresentam uma estreita relagao,
resultando em milhares de mortes anuais.

Em 2000, 60% da populacao brasileira nao tinha acesso a rede coletora
de esgotos e apenas 20% do esgoto gerado no Pais recebia algum tipo de
tratamento. Nesse mesmo ano, quase um quarto da populagao nio tinha
acesso a rede de abastecimento de agua. Este quadro foi apresentado em
2004, no Atlas de Saneamento do IBGE, que teve como base os dados
da Pesquisa Nacional de Saneamento Basico (PNSB), divulgada em 2002,
combinado com informagoes do Censo 2000 e de institui¢oes do governo
e universidades.

A avaliagcao da abrangéncia dos servicos de saneamento no Pais feita
pelo IBGE considerou a existéncia ou nao de servigos de saneamento
nos municipios, independentemente de sua extensao, eficiéncia e quanti-
dade de domicilios atendidos. O resultado ¢ que a maioria dos municipios
brasileiros, aproximadamente 97,7%, conta com rede de abastecimento de
agua e apenas metade deles possui rede de esgoto. Ainda segundo o IBGE,
mais de 77,8% dos domicilios brasileiros tinham acesso a agua potavel em
2000, enquanto apenas 47,2% das casas eram servidas pela rede de esgoto.

De acordo com essa pesquisa, entre os 5.507 municipios do Pafs, mais
de 1,3 mil enfrentam problemas com enchentes. A coleta de lixo é ampla-
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mente difundida, porém a grande maioria dos municipios (63,3%) deposita
seus residuos em lixoes a céu aberto e sem nenhum tratamento. Os aterros
sanitarios estao presentes em apenas 13,8% dos municipios brasileiros, e
apenas 8% deles afirmam ter coleta seletiva.

A auséncia de investimentos em itens tio fundamentais como os set-
vicos de saneamento tem impactos sobre a saude da populagao e o meio
ambiente. O estudo do IBGE mostra que, em 2000, foram registrados mais
de 800 mil casos de dengue, hepatite A, leptospirose, tifo e febre amarela,
doengcas diretamente ligadas a ma qualidade da agua, as enchentes, a falta
de tratamento adequado do esgoto e do lixo. Naquele ano, mais de 3 mil
criancas com menos de cinco anos morreram de diarréia.

A pesquisa do IBGE demonstra grande desigualdade na distribuicao dos
servicos pelas grandes regides do Pais. A regido Sudeste se destaca como a
area com os melhores servicos de saneamento. Por outro lado, as regides
Nordeste e Norte sdo as que apresentam os piores indices. No Nordeste,
mais da metade dos municipios ndo conta com rede de abastecimento de
agua e de esgotos.

1. Abastecimento de agua potavel

A agua propria para o consumo humano chama-se agua potavel. Para ser
considerada como tal ela deve obedecer a padrées de potabilidade. Se ela tem
substancias que modificam estes padroes, ¢ considerada poluida. As substancias
que indicam polui¢ao por matéria organica sio 0s compostos nitrogenados,
o oxigénio consumido e os cloretos. Para o abastecimento de agua, a melhor
saida € a solucao coletiva, excetuando-se comunidades rurais muito afastadas.

Tratamento da agua

A solugao para a distribui¢ao de agua potavel a populagiao tem inicio
com o sistema de tratamento de agua, que tem como objetivo tornar a
agua potavel. O tratamento ¢ realizado nas denominadas ETAs, estagoes
de tratamento de agua.
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Figural. Unidades de um sistema de tratamento de agua.

O tratamento de agua ¢ iniciado nas barragens, através de um servigo de
prote¢do aos mananciais que tem como objetivo principal evitar a polui¢do
da agua por detritos, impurezas e outros lancamentos de origem doméstica,
agricola ou industrial. Um servico de hidrobiologia controla o crescimento
excessivo de algas e outros microrganismos através de analises de rotina,
quando o mesmo atinge um nimero superior a 1.000 microrganismos/cm3.
E feito, nesses casos, uma desinfeccio do manancial com sulfato de cobre
ou hipoclorito de sédio, dependendo da sensibilidade das algas a este ou
aquele algicida. Apos ser captada nos mananciais e chegar a estacao de trata-
mento (Figura 2), a 4gua recebe tratamentos diversos enumerados a seguir:
1. Floculagao: processo no qual a agua recebe substancias quimicas, que
pode ser o sulfato de aluminio, sulfato ferroso, entre outras. Este produto
faz com que as impurezas da agua reajam com a substancia quimica, for-
mando compostos mais pesados, flocos, para serem facilmente removidos
Nno processo seguinte.

2. Decantagao ou sedimentagao: nessa fase, os flocos do coagulante que ja
clarificaram a agua pelos processos ocorridos no floculador serao removidos
da agua por sedimentagao.

2. Filtragao: a grande maioria das particulas ficam retidas no decantador,
porém, uma parte ainda persiste em suspensao; desta forma, com o objetivo
de retirar essas impurezas menores, o liquido ultrapassa varias camadas
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filtrantes, constituida por um leito arenoso, de granulometria variada, su-
portada por uma camada de cascalho.

Apos estes trés processos, em conjunto denominados de clarificagao, a
agua esta limpida, mas ainda faltam alguns processos para torna-la prépria
a0 consumo.

Figura 2. Esquema de uma estacio de tratamento de 4agua.

Processos secundarios

Dependendo da forma como a agua ¢ coletada, a perda de oxigéncio na
mesma pode ser intensa e ha necessidade de repor esse oxigeénio, visando
a melhorar seu gosto. Isso ¢ feito no processo de aeragao, fazendo a dgua
circular em cascatas ou em tanques com tubos arejadores, através dos quais
¢ injetado ar na 4gua.

Alguns minerais como calcio e magnésio podem estar presentes na
agua, tornando-a desagradavel ao paladar e capazes de formar depdsitos
minerais em tanques e aquecedores. O processo de remog¢ao desses minerais
denomina-se corregao da dureza da agua.

A remocao do ferro também ¢é importante no processo de tratamento
para reduzir a presenga desse mineral na agua, melhorando o sabor e re-
duzindo a possibilidade de provocar ferrugem nas tubulagdes e roupas.

Outros processos secundarios sao a correcao da acidez, através da
adicao de cal ou carbonatos e a remogao de odor e sabor desagradaveis.
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Desinfec¢ao ou cloragao

Desinfectar uma agua significa eliminar os microrganismos patogenicos
presentes na mesma. Tecnicamente, aplica-se a simples desinfec¢do como
meio de tratamento para aguas que apresentem boas caracteristicas fisicas
e quimicas, a fim de garantir seu aspecto bacteriolégico.

Em épocas de surtos epidémicos, a agua de abastecimento publico
deve ter a dosagem de desinfectante aumentada. Em casos de emergén-
cias deve-se garantir, por todos os meios, a agua de bebida, sendo que a
desinfec¢ao, em alguns casos, é¢ mais pratica que a fervura. A desinfeccio é
também aplicada a 4gua ap6s seu tratamento, para eliminar microrganismos
patogénicos porventura presentes.

Sdo utilizados como métodos quimicos de desinfec¢ao:

- Ozona: ¢ um desinfectante poderoso. Nao deixa cheiro na 4gua, mas sim
um sabor especial, ainda que nao desagradavel. Apresenta o inconveniente de
ser uma operagao dificil, e, o que é mais importante, nao tem agao residual;
- Iodo: desinfecta bem a agua ap6s um tempo de contato de meia hora. E,
entretanto, muito mais caro para ser empregado em sistemas publicos de
abastecimento de agua;

- Prata: é bastante eficiente; sob a forma coloidal ou i6nica nao deixa sabor
nem cheiro na agua e tem uma acao residual satisfatéria. Porém, para aguas
que contenham certos tipos de substancias, tais como cloretos, sua eficiéncia
diminui consideravelmente;

- Cloro: constitui o mais importante entre todos os elementos utilizados
na desinfec¢ao da agua. O cloro ¢ utilizado para desinfecgao, para reduzir
gosto, odor e colorag¢ao da 4agua, e ¢ considerado indispensavel para a po-
tabilizacdo da mesma.

Distribui¢do da agua tratada
Tratada a agua, ela é armazenada em reservatérios protegidos de onde
sera distribuida para consumo. Para tanto, sao utilizadas as adutoras, que sao

um conjunto de pegas, estagdes de bombeamento e tubulagoes responsaveis
por levar a agua tratadas das ET'As para as unidades consumidoras.

ATIVIDADES

O que ¢ e 0 que caracteriza a 4gua potavel? Quais as etapas do processo
de tratamento da 4dgua?
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2. Esgoto sanitario

Os dejetos humanos podem ser veiculos de agentes patogénicos de
varias doengas. Por isso, torna-se indispensavel afastar as possibilidades de
seu contato com o homem, fontes de agua, vetores de doencas e alimentos.

Observa-se que, em virtude da falta de medidas praticas de saneamento
e de educacao sanitaria, grande parte da populacao tende a langar os de-
jetos diretamente sobre o solo, criando, desse modo, situagoes favoraveis
a transmissao de doencas. A solucio recomendada é a construcao de
privadas com veiculagao hidrica, ligadas a um sistema publico de esgotos,
com adequado destino final. Essa solugao ¢, contudo, impraticavel no meio
rural e as vezes dificil, por razées principalmente econdmicas, em muitas
comunidades urbanas e suburbanas. Nesses casos sao indicadas solucoes
individuais para cada domicilio.

Sempre que a densidade populacional ou as condi¢Ges socioecondémi-
cas ndo viabilizarem a instalagdo de rede de esgoto sanitario e estagoes de
coleta e tratamento de esgoto, deve-se optar por solugoes individuais de
baixo custo e manutencao e que eliminem o risco causado pela disposi¢ao
do esgoto ao ar livre e sem controle. Sao exemplos de solugdes:

- privada de fossa seca: a privada de fossa seca abrange a casinha e a fossa
seca escavada no solo, destinada a receber somente os excrementos, ou
seja, ndo dispoe de veiculagao hidrica. As fezes retidas em seu interior se
decompdem ao longo do tempo pelo processo de digestio anaerdbia;

- privada com fossa estanque: consta de um tanque destinado a receber os
dejetos, diretamente, sem descarga de agua, em condicOes idénticas a privada
de fossa seca. Essa solucio ¢ aplicavel em terrenos onde ha dificuldade em
escavar o solo ou quando ha lencol freatico muito raso;

- fossa séptica: ¢ um dispositivo de tratamento de esgotos destinado a rece-
ber a contribui¢ao de um ou mais domicilios e com capacidade de dar aos
esgotos um grau de tratamento compativel com a sua simplicidade e custo.

A medida que as comunidades e a concentragio humana tornam-se
maiores, as solu¢oes individuais para remogao e destino do esgoto doméstico
devem ceder lugar a solugdes de carater coletivo denominadas “sistema
de esgotos”. Este sistema ¢ composto pelo esgoto doméstico, esgotos
industriais, aguas pluviais e aguas de infiltracao, estas ultimas sendo aguas
do subsolo que se infiltram e atingem o sistema de esgotos.

Ainda que apenas 0,1% do esgoto de origem doméstica seja constituido
de impurezas de natureza fisica, quimica e biolégica (o restante ¢ composto
por agua), o contato com esses efluentes e a sua ingestao ¢ responsavel por
cerca de 80% das doengas e 65% das internacoes hospitalares. Atualmente,
apenas 10% do esgoto produzido recebe algum tipo de tratamento, os
outros 90% sao despejados in natura nos solos, rios, corregos e nascentes,
constituindo-se na maior fonte de degradagao do meio ambiente e de pro-
liferacdao de doencas.
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O esgotamento sanitario requer nao s6 a implantacdo de uma rede de
coleta, mas também um adequado sistema de tratamento e disposi¢ao final.
Ha varias opgoes atualmente disponiveis para o tratamento do esgotamento
sanitario que devem ser avaliadas segundo critérios de viabilidade técnica e
economica, além de adequacao as caracteristicas topograficas e ambientais
da regiao. Dependendo das necessidades locais, o tratamento pode se re-
sumir aos estagios preliminar, primario e secundario. No entanto, quando
o lancamento dos efluentes tratados se der em corpos d’agua importantes
para a populagio, seja porque deles se capta a agua para o consumo, seja
porque sao espacos de lazer, recomenda-se também o tratamento terciario
seguido de desinfeccdo, via cloracio das aguas residuais.

O tratamento preliminar se da por meio de grades e caixas de areia, visando
a retenc¢ao dos solidos em suspensao que devem set, postetiormente, conduzi-
dos para aterros sanitarios. O tratamento primario é a decantagio simples por
meio da a¢ao da forca da gravidade ou por precipitagao quimica, o que requer
o uso de equipamentos. Nesse estagio ¢ gerado o lodo primario que deve ser
manuseado com cuidado e tratado por processos de secagem ou incineracao
antes da sua disposi¢ao no solo. No tratamento secundario sio removidos os
solidos finos suspensos que nao decantam, e sao digeridos por bactérias.

Investir no saneamento do municipio melhora a qualidade de vida da
populagao, bem como a prote¢ao ao meio ambiente urbano. Combinado
com politicas de saude e habitacio, o saneamento ambiental diminui a in-
cidéncia de doengas e internag¢oes hospitalares. Por evitar comprometer os
recursos hidricos disponiveis na regido, o saneamento ambiental garante o
abastecimento e a qualidade da 4gua. Além disso, melhorando a qualidade
ambiental, o municipio torna-se atrativo para investimentos externos, po-
dendo inclusive desenvolver sua vocacgao turistica.

ATIVIDADES

Cite e explique dois exemplos de solu¢oes individuais de despejo de
esgotos sanitarios.

3. Tratamento de Efluentes

O tratamento de efluentes provenientes de esgotos sanitarios ¢ realizado
nas denominadas Estacoes de Tratamento de Esgotos (ETEs). O tratamento
¢ composto de uma fase liquida e de uma fase sélida (Figura 3).

Fase Liquida

1. Tratamento preliminar: o esgoto bruto atravessa grades de diversos ta-
manhos, que retém os materiais presentes, como latas, papelio, estopas e
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trapos. Na sequéncia, uma caixa faz a remog¢ao da areia contida no esgoto.
2. Tratamento primario: o esgoto liquido passa por um processo de decanta-
¢a0, em que sao separados sedimentos, gorduras e 6leos. O liquido resultante
do decantador primario passa pelo tanque de aeragao. Combinando-se a
agitagcao do esgoto com a injecao de ar, desenvolve-se uma massa de mi-
crorganismos chamada "lodo ativado". Os microrganismos ali presentes
alimentam-se da matéria organica e se proliferam. Em um novo processo
de decantacio (secundario) € retirado o lodo ativado e o liquido ¢ devolvido
ao meio ambiente livre da sujeira.

Fase Solida

O lodo passa por um condicionamento quimico para melhorar suas
condi¢coes de desidratagdo. A ultima etapa do tratamento acontece em um
filtro-prensa, onde ¢ retirada mais umidade do lodo, que depois é encaminhado
a aterros sanitarios ou para utilizagao como fertilizante na agricultura. A utiliza-
¢ao do lodo na agticultura ainda é muito questionavel devido a sua frequente
contamina¢ao com metais pesados.

Etapas do tratamento:

- grade grosseira: reten¢dao dos materiais de grandes dimensoes, como latas,
madeiras, papeldo, etc.

- elevatoria de esgoto bruto: recalque dos esgotos para o canal das grades médias.
- grade média: remog¢ao de materiais, como trapos, estopas, papéis.

- caixa de areia: remogao da areia contida no esgoto, que, depois de sedi-
mentada, vai para o classificador de areia.

- decantador primario: remog¢ao do residuo sedimentavel dos esgotos, gor-
duras e 6leos flutuantes. Estes materiais, apos serem recolhidos por pontes
raspadoras, sio bombeados para os digestores.

- tanque de aeracao: o efluente do decantador primario passa para o tanque de
aeracao. Combinando-se a agitagao do esgoto com a inje¢ao de ar, desenvolve-se,
no tanque de aera¢ao, uma massa liquida de microorganismos denominada "lodos
ativados". Estes microorganismos alimentam-se de matéria organica, contidos
no efluente do decantador primario, e se proliferam na presenca do oxigenio.

- decantador secundario: remocao dos solidos (flocos de lodo ativado),
que, ao sedimentarem no fundo do tanque sido raspados para um pogo
central, retornando para o tanque de aeragdao. A parte liquida vertente do
decantador é destinada ao Rio.
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- elevatotia de retorno de lodo: o lodo ativado, recolhido no decantador secundatio
por pontes removedoras de lodo, é encaminhado a bombas, retornando aos
tanques de aeragao e o excesso do lodo ao decantador primario .

- elevatéria de lodo primario: recalque do lodo gradeado para o interior dos

adensadores de gravidade e digestores.

- retirada do sobrenadante: os adensadores e digestores sio equipados com
valvulas para a retirada do sobrenadante (liquido que se separa do lodo

digerido), que retorna ao inicio do processo.

- adensadores de gravidade: equipado com um removedor mecanizado
de lodo e escuma, de tracao central. O efluente é coletado em um canal
periférico e enviado para um sistema de coleta de efluentes da fase solida.

- digestores: o lodo removido durante o processo de tratamento é enviado
aos digestores. Sao grandes tanques de concreto hermeticamente fecha-
dos, onde, através do processo de fermentagao, na auséncia de oxigénio
(processo anaerobico), se processara a transformacgao de lodo em matéria
altamente mineralizada, com carga organica reduzida e diminui¢ao de bac-

térias patogénicas.

- secador térmico: retira a agua do lodo proveniente dos digestores, elevando
seu teor de solidos até o minimo de 33%, seguindo para os silos e com

destino para agricultura ou aterro sanitario.

TRATAMENTOD DE LODO
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Figura 3. Esquema de uma Estacio de Tratamento de Esgoto (ETE).
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4. Residuos solidos

Os residuos solidos sao materiais heterogéneos (inertes, minerais e
organicos) resultantes da atividade humana e da natureza, os quais podem
ser parcialmente utilizados. Os residuos solidos constituem um problema
sanitario de importancia quando nao recebem os cuidados convenientes.
As medidas tomadas para a solu¢ao adequada do problema dos residuos
solidos tém, sob o aspecto sanitario, objetivo comum a outras medidas de
saneamento: de prevenir e controlar doengas a eles relacionadas.

Nos municipios brasileiros, a pratica da coleta regular unificada ¢ utilizada
para os residuos domiciliares e comerciais. Coletados os residuos e separados
os materiais destinados as reciclagem, o restante sera descartado de acordo
com o método escolhido em cada comunidade. Antes, é possivel que os
residuos tenham passado pelos processos de compostagem e de incineragao.

A compostagem ¢ um processo biologico, aerébico e controlado, no
qual a matéria organica ¢ convertida pela a¢do de microrganismos em com-
posto organico, que pode ser usado para melhoria da qualidade do solo.

A incineracao ¢ a queima dos residuos em altas temperaturas e por poucos
segundos visando a eliminagao dos microrganismos e reduzir o volume e o
peso dos residuos. Toda a matéria restante sera entao descartada em aterros,
de modo a evitar a proliferacao de vetores e roedores e outros riscos a saude.

II. HIGIENE

As mudangas dos héabitos de higiene durante o processo evolutivo
da humanidade sdo um dos fatores mais significativos para que o homem
atual tenha uma maior longevidade. Com essas mudangas, ele adquiriu
conhecimentos com relagao aos padroes nutritivos de sua alimentagao e
a cuidar melhor da higiene de seu préprio corpo. Por isso, varias doengas
causadas pela ingestdo de alimentos e a falta de higiene pessoal diminuiram
sensivelmente, levando-o a melhorar a sua qualidade de vida.

Os cuidados com a higiene, além de aspecto individual com limpeza e
aparéncia, tém repercussao coletiva. Como é um ser social, 0 homem vive
em coletividade e a pratica de higiene deve ser aplicada nao sé as pessoas,
mas aos locais onde vivem.

Alguns habitos sao atualmente tdo comuns e fundamentais no cotidiano
que mal nos damos conta de que os executamos frequentemente. Tarefas
primarias como tomar banho, escovar os dentes e utilizar o vaso sanitario
sao tao simples e vitais que nem € possivel imaginar como seria nao realiza-
las diariamente. Mas, até se tornar um habito, a higiene pessoal percorreu
um longo caminho, superando antigos habitos e crencas religiosas que
impediam que fosse disseminada. Mas a persisténcia de alguns, mostrando
a real influéncia do asseio como beneficio na promogao da satde, conseguiu
disseminar tal habito entre as comunidades.
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Até meados do século XIX, o banho era um habito pouco difundido.
Os excrementos eram recolhidos em vasilhas ou pequenos pogos e depois
jogados ao ar livre. O extremo mau cheiro era minimizado com perfumes
ou abanadores. A expectativa média de vida pouco passava dos 40 anos ¢ a
mortalidade infantil era muito elevada. Apenas a pratica de se lavar as maos
logo ap6s examinar ou operar um doente produziu um resultado dificil de
medir, porém facilmente imaginavel, ja que a pratica antiga representava
simplesmente passar todos os agentes infecciosos de um doente ou defunto
para o préximo a ser atendido, sem contar que o proprio médico corria
enorme risco de sofrer dos mesmos males.

O surgimento do microscépio promoveu uma mudanga radical em
relagio as praticas de higiene. Com seu uso foi possivel mostrar as pessoas
os micrébios e, com isso, explicar que lavar as maos e alimentos eliminava
grande parte deles.

O aumento da densidade populacional e de uma classe dominante
mais numerosa mostrou que os odores corporais tinham de ser eliminados
de outra forma que ndao apenas com o uso abundante de perfumes. Em
relacdao ao halito, a convivéncia social impunha uma solugdao para o mau
cheiro proveniente da boca. O uso de escovas, de fibras vegetais ou animais
e o bochecho com ervas aromaticas minimizava o problema, até que foi
desenvolvida a escova com cerdas de nylon, em meados do século XX.

Enfim, muitas sao as histérias que mostram a evolu¢ao dos habitos de
higiene entre diferentes épocas, povos e religioes. Houve fases de progresso
e de retrocesso, de acordo com o pensamento dominante de cada época e
local. Mas, felizmente, chegamos a uma época em que as nogoes basicas de
higiene sdo praticamente universais, embora certos habitos ainda tenham de
ser incorporados a algumas comunidades, visando a eliminar a propaga¢ao
de doengas, como algumas parasitoses.

Higiene individual

Banho

A pele humana possui milhdes de glandulas que produzem suor e
substancias parecidas com sebo. Sem a devida limpeza da pele, surge um
acumulo gradativo dessas substancias, que se somam a sujeiras exteriores.
O banho faz bem para a saide de quem toma e também para pessoas que
convivem com ela. E importante que a pessoa tome banho diariamente.
A falta do banho pode gerar assaduras, mau cheiro, micoses, cortrimentos
vaginais, sarna, piolho e infec¢bes urinarias.
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Limpeza das maos

Sempre que se toca em alguma pessoa, superficie ou objetos ao longo
do dia, as maos ficam impregnadas com agentes infecciosos e particulas cujo
consumo prejudica o organismo. B importante lava-las com 4gua e sabonete
liquido ou com alcool. Sempre que a mao entra em contato com os olhos, nariz
ou boca os germes ali encontrados infectam o nosso organismo, podendo
originar doencas. Deve-se lavar as maos antes de manusear alimentos, tratar
feridas, ministrar medicamentos, tocar em pessoas doentes ou feridas e manusear
lentes de contato; também deve-se lavar as maos ap6s ir ao banheiro, tocar em
animais ou brinquedos, segurar objetos que possam estar contaminados, mexer
em lixo, tossir ou espirrar. Nao lavar as maos pode resultar em contaminagao e
desenvolvimento de doencas virais, bacterianas, parasitarias e fingicas.

Unhas

As unhas devem estar sempre limpas. A sujeira fica armazenada na
parte debaixo da unha, sendo assim quando a pessoa coloca a mao na boca
¢ infectada com as bactérias ali localizadas. A unha faz com que mulheres
se sintam ainda mais poderosas e bonitas, supervalorizam as maos e caso
estejam bem cuidadas fazem com que os outros pensem que a mulher é
limpa e saudavel. E bom que homens cortem suas unhas frequentemente
para que também parecam limpas. A falta de cuidado com as unhas pode
gerar verminoses e doengas intestinais.

Roupas

Saber que o corpo regula a temperatura de acordo com sua exposi¢ao é
importante para sabermos qual roupa utilizar. As roupas devem ser confor-
taveis e folgadas. Nao devemos utilizar roupas intimas repetidamente sem
lava-las antes. O uso inadequado de vestuario e sua nao correta higienizagao
podem causar corrimentos vaginais, infec¢es urinarias e mau cheiro.

Sapatos

Muitas pessoas nao sabem, mas escolher o sapato certo também faz
toda diferenca para o cheiro dos pés. Sapatos fechados que nao deixam o
suor sair fazem com que o mau cheiro fique impregnado nos pés, dando
origem ao popular chulé. Prefira sapatos mais abertos e ndo use 0 mesmo
sapato varios dias seguidos. Quando utilizar ténis, devemos escolher meias
de algodao e, se necessario, passar talco apropriado antes de colocar as
meias. Em locais sujeitos a contaminacio, evitar andar descalco para evitar
o contagio por Larva migrans e ancilostomideos.
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Dentes e boca

Os dentes devem ser escovados sempre que for ingerido algum ali-
mento ou pelo menos trés vezes ao dia, de preferéncia depois do café da
manha, do almoco e quando for dormir. Os dentes devem ser limpos do
lado externo e interno, com escova e fio dental. A lingua, local onde ficam
alojadas muitas bactérias, também deve ser lavada. A escova dental deve
ser trocada a cada trés meses ou quando estiver desgastada. A saude bucal
¢ importante também para a estética das pessoas e para o convivio social,
devido ao halito. A auséncia desses cuidados provoca mau halito (halitose),
caries, tartaro, placas, problemas nas gengivas, sensibilidade, reumatismo
infeccioso e gengivite.
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Figura 4. A higiene pessoal ¢ um conjunto de regras que nos mantém de boa saude e com bom
aspecto, € importante para todas as pessoas e deve ser ensinado as criangas o mais cedo possivel.

7



Introducao a Saude

72

Cabelos

Os cabelos devem ser lavados pelo menos duas vezes por semana,
para que, além da impressao de limpeza, fiquem mais macios e nao gerem
desconforto como coceira e suor. A limpeza inadequada pode provocar o
surgimento de crostas e caspa. Falta de bons tratos com os cabelos causa
caspa, piolho, mau cheiro, oleosidade e queda de cabelo.

Higiene coletiva

Como vivemos em sociedade, devemos cuidar para que a higiene
também esteja difundida entre todos. Entretanto, é preciso mais do que a
soma de todos os individuos higienizados para garantir a higiene coletiva.
E necessario cuidar para que os locais freqiientados pela coletividade es-
tejam adequadamente limpos e os alimentos corretamente manipulados e
conservados para que os mesmos agentes que afetam a casa, 0 corpo e os
alimentos de cada um nao se propaguem nesses locais.

Cabe nio apenas ao poder governamental, como responsavel por es-
pagos coletivos publicos, mas também aos particulares, como proprietarios
de colégios, hospitais, comércio, espacos de lazer, transporte coletivo, etc,
manter a atitude de praticar e difundir habitos de higiene.

Os locais devem estar limpos e livres de entulhos, bueiros e tubulagoes
devem estar desentupidos, deve-se permitir uma boa circulagao de ar, uso
de materiais adequados de higiene e limpeza, especialmente desinfetantes.
Atencao especial com escolas e hospitais, como locais de alta concentragao
de agentes infecciosos.

Alimentos preparados ¢ comercializados por industrias, restaurantes,
lanchonetes e padarias devem ser corretamente manipulados e limpos, visto
que serdo oferecidos as pessoas em uma relagao de confianga na forma
em que foram preparados e colocados a venda. Cabe a vigilancia sanitaria
acompanhar de perto esses locais, bem como hospitais e farmacias, para
fiscalizar o cumprimento das normas e praticas de higiene.

Papel fundamental é também exercido pela educagio sanitaria, que tem
como objetivo promover e difundir as boas praticas de higiene entre toda
a populagiao, com especial atengao as comunidades com menor acesso 2
educacao e saneamento.

ATIVIDADES

Quais as diferencas entre higiene individual e higiene coletiva?
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CONCLUSAO

Como afirmado na introdugao desse capitulo, saneamento e higiene sao
fatores complementares. Juntos permitem controle adequado de inumeras
doengas que poderiam estar até erradicadas se os preceitos devidos fossem
adequadamente cumpridos. Muito ja se evoluiu em ambas as areas, mas
muito ha que se fazer.

A universalizagio do saneamento, mais que uma promessa, ¢ hoje um
preceito legal e deve ser buscado pelos governos. Fontes de financiamento para
implementacao dessas estruturas devem ser disponibilizadas para que o sanea-
mento basico esteja disponivel para um nimero cada vez maior de habitantes.

Os habitos de higiene devem ser difundidos entre todas as comunidades,
para que a caréncia de recursos nao permanega também como caréncia de
educacio e as pessoas tenham um minimo de cuidado consigo no seu trato
diario. Coletivamente, entidades publicas e privadas devem trabalhar para a
efetividade das praticas e a fiscaliza¢do de sua implementagao.

RESUMO

Saneamento, segundo a Organizacao Mundial de Saude (OMS), ¢ o
controle de todos os fatores do meio fisico do homem, que exercem ou
podem exercer efeitos nocivos sobre o bem estar fisico, mental e social.
Neste capitulo abordaremos o uso e tratamento da 4gua, coleta e tratamento
de esgoto sanitario e coleta e deposicao de residuos sélidos.

O tratamento de 4agua realizado nas estagdes de tratamento de agua
envolve coleta dos mananciais, floculacao, decantacio, filtraciao, cloracao,
fluoretagdo e distribui¢iao da agua potavel.

Os esgotos sanitarios sio veiculo de diversos agentes patogénicos e,
portanto, devem ter tratamento especifico. Em comunidades com menor
nimero de habitantes podem ser usadas alternativas simples e viaveis,
desde que seguidas as regras basicas de construgao e aplicagao. Sdo elas as
privadas de fossa seca e de fossa estanque e a fossa séptica. Havendo um
maior nimero de habitantes, redes de coleta de esgoto devem ser imple-
mentadas, incluindo-se, ainda, processos de tratamento nas estagoes de
tratamento de efluentes.

Os residuos solidos que sao o que nio se considera como esgoto, devem
ser coletados e destinados apropriadamente, por processos de reciclagem,
incineracao e deposicao em aterros sanitarios.

A higiene envolve habitos e comportamentos individuais e coletivos
com vistas a promoc¢ao da saude, tais como o banho, lavagem das maos,
cuidados com dentes e cabelos, manipulacido adequada de alimentos, lim-
peza dos ambientes.
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PROXIMA AULA

Estudaremos, na préxima aula, o funcionamento do sistema imune e as
principais fungoes desempenhadas pelos 6rgaos e células que o constituem.

AUTOAVALIACAO

Caro aluno, ao terminar esse capitulo vocé deve ter em mente o con-
ceito de saneamento basico, além de compreender as etapas do tratamento
da agua, do esgoto sanitario e de seus efluentes, bem como dos residuos
so6lidos. Deve também ter entendido o que € higiene e correlacionar higiene
pessoal e higiene coletiva.
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