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A Célera ensina,
mas nds queremos aprender?

Asher Kiperstok First*

Em fins do séenlo XX, a presenga da coélera naquela que é considerada a oitava economia mundial assusta e,
ao mesmo lempo, coloca algumas questoes relativas ao aparecimento da doenga, Caréneia de recursos? Custo
das obras de saneamento? Sitnagdo sanitdria precdria?

Sdo estas algumas das questdes que 0 artigo procura discutir, especificamente a respeito da cidade do
Salvador. O quadro sanitdrio da cidade, a populagdo atendida pelos servicos de sancamento, bem como o
custo de implantagao de sistemas de abastecimento de dgua sdo abordados e apontados como fatores
explicativos da presenga dessa doenga tdo antiga e que jd havia sido considerada erradicada do nosso

Com mido pesada, a Colera ensina,
Resta-nos pergunlar se queremos aprender.
O advento desta medieval enfermidade trax
um raro momento de reflexdo sebre a nossa
sociedade, Mais uma vez nos igualamos aos
paises do 4° mundo, apesar de alguns selo-
res da nossa economia nos situarem prdsxi-
mos dos paises desenvelvidos., Alinstalagio
entre nds de flagelos caracteristicos de £po-
cas remolas, © ndo NOS CNEancmos porgue
a colera (pelas suas e pelas nossas caracte-
rislicas) veio para ficar, reabre a discussio,
de carater geral, sebre 0 nosso modelo de
desenvolvimento, e especificamente sobre
como aplicamos os recursos destinados
rea sociai.

Impotentes frente ao avango da deen-
ga, aparenlemente 56 nos resla 0 empenho
ent agoes de cardter correlivo para diminuir
0 seu impacto, a0 tempo gue nos lamenta-
mos por ndo ermos tomado as devidas me-
didas correlivas no momento oportuno. La-
mientamos o passado, tentamos agir no pre-
senle mas, para construir o futuro, temos
que primeira colocar lodas as carlas sobre

convivio,

a mesa. Sejamos claros: a soluciio nio ¢
apenas alocar mais recursos para abras de
sancamento como alguns segmentos, de
[ormma simplista ou interesseira, 1 coloca-
do.

0 Quadre Sanitirio de Salvador

Qs dados levantados pelo Projeto Al-
SAM cm nove bairros de baixa renda loca-
lizados na bacia do rio Camaragibe ilustram
as condigaes de sadde da populagdo de bai-
xa renda da nossa cidade. A partir de amos-
lras de fezes coleladas em criangas de S a
14 anos, entre outubro e novembro de 1989,
identilicou-se ¢m 509 dclas a presenga de
ascaries lumbricdides (lombrigas), em
76%, trichiurus trichiura (ricocé fales) c em
em 14%, ancilostomos (amareldo). Quatro
meses apds o tralamento das criangas com
um vermifugo, verificou-se que a prevalen-
cia das infecgoes tinha cafdo para 39%,
51% ¢ 9%, respectivamente. Nove meses
ap6s ¢ tralamento, porém, os indices de
prevalencia retomavam os patamares ini-
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ciais, atiugindo oy percentuais de 47, 59 ¢
11%, respeclivamente. Estas prevalencias,
contudo, se davam de forma diferenciada,
em fungdo dos cquipamentos sanitdrios
existentes em cada win desses bairros. Mas
bairros servidos por escadarias drenanies e
redes de esgotamento sanitdrio, a prevalen-
cia de ascéris inicialmente cra de 38%, con-
tra 47% dos bairros atendides apenas por
escadarias drenantes € 66% nagueles caren-
tes destes beneficios. A gravidade destas
infestagfes pode ser mclhor avaliada se
considerarmos que, por exemplo, 10% das
amostras continbam mais de 5G.000 ovos
de ascéris por grama de fezes, ¢ S0% das
criangas pesquisadas linham mais de um
lipa destes nematddios, De uma forma ge-
ral, verificou-se que 829 das amostras ana-
lisadas foram positivas para algum tpo dos
nematddios pesquisados.

Ao pesquisar a incidéncia de diarréias
em criangas com idade inferior a 5 anos, o
projcto AISAM chegou também a dados
preocupantes. Enquanto nos bairros servi-
dos por escadarias drenanles ¢ redes de
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csgolo sanitirio, e média, as criangas nes-
1a faixa etiria solriam menos de dois episéd-
dies de diarréia por ang, nos hairros apenas
com escadarias drenantes csla daxa subia
para 3 por ano, atingindo-se 2 taxa de 5
episddios de diarrdia por ano nos bairros
sem os servigos citados. O fato destas diar-
réias serem, normalmente, provocadas por
enterobaciérias, género ao qual pertence o
vibride calitrice, contere aos dados oblidos
uma indesejivel atualidade,

O Desempenho do Setor Sancamento

Nio dispomes de dades preeisos com
relagio ao grau de cabertura alingido pelas
infervengées com escadarias drenanles ¢
redes de esgatos sanitdrios implantados
peta Prefeilura Municipal do Salvador E,
mesmo se dispuséasemos da extensio des-
se$ servigos, esies poderiam ser questiona-
dos, em fungdo do alto indice de faléncia no
usa desles equipamentos, devido & [afta de
sia manulengio. Sabe-se, contudo, que a
rede de vsgolamento sanitdrio operada pela
EMBASA atende apenas 20% da popula-
¢zo da cidade.

Por outro lado, a0 clevado grau de
coberlure atingida pela rede de abasteci-
meanto de dgua da cidade (90 a 959%), deve-
se incorporar um scgundo fator, para sc
tentar gvaliar o scu real impacto na metho-
ria das candigdes de satide da populagio,
principalmente dos bairros mais carenles,
Esse [ator s¢ refere & quantidade ¢ qualida-
de da dgua distribuida. E por todos confic-
cido, ¢ por muitos sentido, que o abasteci-
mente de dgua funciona intermitenlemente,
na maior parte da cidade, atingindo situago-
es de grande caréneia em muitos baimos,
principalmente naqueles onde residem as
populagdes mais pobres. O déficit principal
hoje verificado em Salvador refere-se ao
aspecta da distribuicdo, et fungdo da sig-
nificativa extensdo de redes obsolelas ou
implanfadas ¢m condigdes tais que facili-
lam o seu conlato conias dguas contamina-
das que correm a cfu aberto, A mé qualida-
de das instalagdes domiciliares conlribui,
ainda, para aumentar o risco de contamina-
o da dgua distribuida, Nestas ¢ircunstan-
cias, nao surpreendem os ndmeros encon-
rados pelo Projeio AISAM no referente A
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quatidade da dgua consymida pela popula-
¢do, especificamente dos nove bairros
abrangidos pelo projeta,

De 528 amostras de dgua colbidas da
rede de distribuicao, entre dezembro de §9
¢ novembro de 90, 48% delas apontavam
para a presenga de bactéria do grupo coli-
forme, universalmente empregadas como
indicadoras dc¢ contaminagio. Estes per-
centuais aprescnlarami-se ainda maiores
guando cra coletada a primeira dgua que
atingia o ponto de coleta, apds um periodo
de corte do abastecimento. Dados tio signi-
ficativos apontam para a necessidade de
recuperacio das redes de distribuicio nes-
tes bairros ¢, mais do que isto, de melhoria
das condigdes de urbanizagao ¢ instajagdes
domiciliares, para s¢ reverter a situagao.
Porsua vez, amanutengao da rede cm carga
permanente, com presdes positivas, ¢ indis-
pensdvel para se dintinuir os riscos de con-
taminagdo ¢ colocar a Agua distribuida den-
iro de adequados padrdes de gualidade. A
portaria 36/50 do Minislcrio da Saide, que
rege os critérios para o controle da qualida-
de da dgua paldvel, proibe a ccorréneia de



condigOus de pressdo negaliva nas redes de
distribuigao.

Mas, as informagdes até aqui apresen-
tadas poderiam nos levar a corriqueira infe-
réncia que hé necessidade de se realizar
maiores investimentos em sancamento para
conseguir Teverler esla situagzo. Lamenta-
velmente a procura de uma solugio real
passa por caminhos um pouco mais compli-
cados, A questao ndo € apenas investir mais
¢ sim investir melbor, realizando as obras
cletivamente necuessdrias a custos menores.

() Custo das Obras de Saneamento
na Bahia'

Se bem que a reversao do guadro sani-
tario da nossa cidade exige uma maior ra-
cionalidade no processo de crescimento ur-
bano ¢ uma cletiva elevagio das condigses
de enda da sua populagio, queremos agqui
nos deler apenas em consideragbes estrita-
mente scloriais, no senlido de mostrar que
mais dn que 2penas se 2] 0CAT TCCUrsos, urge
s¢ ajustar o custo das obras de sancamento,
pelo menes zos padrdes praticados em ou-
tros Estados da Federagio.

Em 1993, o extinto Banco Nacional da
Habitagao publicou o documento Desen-
volvimento do Plano Nacional de Sanca-
menio, apresentando, vm nimeros, o de-
sempenho de cada uma das companhias
esladuais concessiondrias de servigos de
abastecimento de dgua ¢ esgolamento sani-
tario. Desta publicagdo pode-se observar
que a EMBASA vinba investindo US3140
para atender uma pessoa com abaslecimen-
to de dgua, enquanto que a médiz das oulras
companhias nordestinas, silugva-se em
USE79, ¢ a de todas as companbiss de sa-
neamento do Brasit em USERS,

Ao se analisar informagGes da prépria
EMBASA, referenies ao periodo 1977-87,
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verifica-se que o custo per-capita do abas-
lecnnento de dgua varion de US$96 até
US3163, tendo sido em média de US$]28,
Este valores referem-se a investimentos
realizados apenas pela EMBASA, ndo sen-
do distorcidos, entdo, pelos recursos aplica-
dos nas obras do complexo Pedra do Cava-
lo, por terem sido estes realizados pela
Companhia de Desenvolvimento do Vale
do Paraguagi, DESENVALE.

Scgundo dados colctados junto 4 Su-
perintendéncia de Planejamento da EMBA-
SA, a empresa investiu em obras de abaste-
cimento de dgua ¢ esgotamento sanildrio,
eptre 1972 ¢ 1987, 103, 5 milhées de OTN's
(# valores da OTN mdédia de 1987), que
represenlam aproximadamente US$300
milhdes. Assim, pade-se inferir que, apenas
no complexa Pedra do Cavalo, gaslou-se
mais do que em todos os investimentos cm
dgua ¢ esgolo realizados pela EMBASA
desde a sua criagao,

A partir destas dltimas informagdcs,
pode-se constatar que nao foi por falta de
recursos que estamos enfrentando a cdlera
na precaricdade de condigoes em que nos
encontramos.

Cenviém esclarecer, ainda, que a priti-
ca de custos tdo clevados na implantagdo de
sistemas publicos de abastecimento de
agua, por parte da EMPASA, nio parcee
cstar vinculada a aspectos de cardter Weni-
co ou de gerenciamento das obras por parle
do seu quadro profissional. A partir de in-
formagdes trabalhadas pela Sceretaria de
Descenvoivimento Urbano, em 1988, ¢m
153 contratos realizados pela EMBASA e
comunidades com populagio inferior a
50.000 habitanics, verilica-se que o custo
per-capita, nelas praticado, foi intuericr a
US%77, abaixo, poranto, dos custos obti-
dos do BNH, 1983, para a média nacional.
Observe-se que, justamente nas obras de
porte menor, onde lradicionaimente o5 cus-
105 per-capita tendem a ser maiores, a EM-
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BASA consegue um excefente desempe-
nho. Estas evidincias aponlam para as
grandes obras, come as responsaveis pela
elevagio do custo midio per-capita pratica-
do pela empresa nos periodos acima refesi-
dos.

Conclusaes ¢ Reflexoes

,  Os latos insistentemente denuncizdos,
nao apenas pela imprensa como por paria-
mentares ¢ assaciacius de classe, inclusive
do préprio setor da construgao civil, da
instalaciio da pratica de superfaturamentos
na execugio de obras piblicas, tem levado
a socicdade a pagar um alto prego. Este
prego, que atinge, principalmente as cama-
das menos favorecidas e carentes de servi-
gos plblicos, transforma-se em esfatislicas
de morbi-mortalidade compativels com a
dos paises maijs pabres do planeta, Indicios
diversos apantamn, a nivel do pajs come um
todo, para um crescimento destas préticas
nos ultimos anos, wendo levado, inclusive,
procminentes representantes do primeiro
escalau do governo federal a faver alirma-
¢oes tais como a do secretdrio Eliczer Ba-
tista, para a Folha de Sio Paulo, em 5 de
abpl deste ano. Ao ser perguntado: “Apesar
de tgntas denidncias, como explicar essa
queda nacional por grandes barragens?”, o
secretario respondeus “Pela imporldncia
das grandes cmpreseinas. B um fendmeno
gue chamao de cmpreileirocracia, Elas fa-
Zeim o Projelo ¢ consiyoem para 65 governos
gque, as vezes, ndo osiao precisando da
abra,.”

Todo banquele e win prego alto, vo
caso das questocs aqui levanladas, nao sdo
05 comuengais que o pagarao, Resta-nos per-
guntar s¢ 0 estado das coisas estd mudando.
A colera ensina, mas nis queremos apren-
der?



