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Vigiléncia em Saude

AVALIACAO QUANTITATIVA E QUALITATIVA DAS DOENCAS RELACIONADAS AO SANEAMENTO
BASICO E CONDICf)ES PRECARIAS DE MORADIA NA AREA DE ABRANGENCIA DA UBS JARDIM
VITORIA

Alessandra Fridrich Gianetti, Paula Cavesan Chaves, Everton Martins de Martins de Carvalho

1 Secretaria Municipal de Saude de S3o Paulo - Secretaria Municipal de Saldde de Sao Paulo

INTRODUGAO E JUSTIFICATIVA

Um dos mais importantes problemas de saide do mundo, encontrados principalmente em
paises em desenvolvimento, sdo as doencas infecto parasitdrias. Na sua grande maioria
relacionada a agua, estas doencas sdo tipicas de ambientes precarios onde ndo ha saneamento
basico ou, quando existe, é inadequado’. Nos anos de 2001 e 2002 foi realizada uma pesquisa
financiada pela Fundacdo Nacional de Saude, que definiu as Doencas Relacionadas ao
Saneamento Ambiental Inadequado (DRSAI), representadas pelo conjunto de doencas infecto
parasitarias de importancia epidemiolégica relacionadas ao saneamento. As doengas
consideradas no estudo como DRSAI s3do: Diarreias, Febres entéricas, Hepatite A, Dengue, Febre
Amarela, Leishmanioses, Filariose linfatica, Malaria, Doenga de Chagas, Esquistossomose,
Leptospirose, Tracoma, Conjuntivites e outras doengas dos olhos, Doengas da pele,
Helmintiases, Teniases? e Micoses superficiais. Segundo IBGE, DRSAI sdo doengas que podem
estar associadas ao abastecimento de dgua deficiente, ao esgotamento sanitario inadequado, a
contaminagdo por residuos sdlidos ou as condi¢des precarias de moradia com as seguintes
categorias: De transmissdao feco-oral, Transmitidas por inseto vetor, Transmitidas através do
contato com a dgua contaminada, Relacionadas com a higiene, Geo-helmintos e teniases3. As
situacGes de saneamento inadequado encontradas no territério do Jardim Vitdria, foram
evidenciadas no relatorio de Diagndstico Socioambiental de vulnerabilidades e potencialidades,
onde foram registradas varias ruas sem pavimentagdo, esgoto a céu aberto, fossa negra,
descarte irregular de residuos - devido auséncia de coleta porta-a-porta - presenca de roedores
e focos de mosquitos Aedes aegipty, com incidéncia de casos de dengue, diarreia e doencgas
respiratdrias.

OBIJETIVOS

Realizar diagndstico situacional de doencas e agravos relacionados ao saneamento inadequado,
assim, e como consequéncia, reduzir a incidéncia de doengas relacionadas ao saneamento
inadequado da populacdo que reside na area de abrangéncia da UBS Jardim Vitdria.

METODOLOGIA

Visita Domiciliar a 80% das familias cadastradas na UBS Jardim Vitéria, por Agentes Comunitarios
de Saude com questionario de avaliacdo de aspectos perceptivos de sintomas de DRSAI seguida
levantamentos de dados de notificagdo compulséria e resultados de exames realizado pela
equipe de enfermagem, utilizada amostragem de exames protoparasitoldgico de fezes (PPF) do
periodo de fevereiro até maio de 2017. Apds a coleta de dados, realizacdo de discussdo de casos
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de risco nas reunides de equipe. Intervengao através de agGes de promogdo e prevengdo de
salde com parceria do Conselho Gestor de Saude.

RESULTADOS

Alcance da meta prevista de 80% de Visita Domiciliares por ACS com aplica¢gdo do questionario
de avaliagdo. Realizagdo de educagdo continuada com 90% de ACS e Aucxiliares de enfermagem
Elaboracdo de relatdrio aprovado e compartilhado com Conselho Gestor de Saude da UBS
Jardim Vitéria Painel de Visitas e Resultados de Exames georeferenciados digitalmente Relagdo
diretamente proporcional das DRSAlI com dareas mais vulnerdveis no que diz respeito ao
saneamento e falta de infraestrutura. Dados obtidos através do questionario de percepcdo
DRSAI: Coceira nos olhos Presenca do agravo no 1 més antes da aplicacdo do questionario
Presenca do agravo nos 3 meses antes da aplicacdo do questionario Presenca do agravo no 6
meses antes da aplicagdo do questiondrio Presenca do agravo no ultimo ano antes da aplicagdo
do questionario 49% 7.5 3, 03 3, 03 Coceira na pele 40. 15 5, 3 0 0 Diarreia 41. 66 5,03 0, 007 0
Vomito 34,09 3,03 0,007 0 Da amostragem de 137 exames avaliados, 9 apresentaram alteragdo
relacionada a DRSAI, equivalente a 6. 5% da amostragem.

CONSIDERAGOES FINAIS

Concluimos que doengas associadas ao abastecimento de 4gua deficiente, ao esgotamento
sanitario inadequado, a contaminag¢do por residuos sdélidos ou as condi¢Ges precarias de
moradia sdo diretamente proporcionais as DRSAI na drea de abrangéncia de nosso territdrio.
Através da realizacdo de plano de intervengao educativo de prevengdo destas doencas, assim
como fortalecimento do usudrio inclusive por recursos que permitam enriquecimento dos
diagndsticos (outras variaveis, além do enfoque organico, inclusive a percepcdo dos afetos
produzidos nas relagdes clinicas) e a qualificacdo do didlogo (tanto entre os profissionais de
salde envolvidos no tratamento, fortalecendo a Vigilancia em Saude, quanto destes com o
usudrio, fortalecendo o Controle Social), de modo a possibilitar decisGes compartilhadas e
compromissadas com a autonomia e a saude dos usuarios do SUS, empoderando a comunidade
e Conselho Gestor de Saude.
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