Indicadores de cobertura

COBERTURA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

1. Conceituagéo

N\

N\

Percentual da populagdo residente que dispGe de escoadouro de dejetos atra-
vés de ligacdo do domicilio a rede coletora ou fossa séptica, em determinado
espaco geografico, no ano considerado.

Considera-se a cobertura de esgotamento sanitario por': (i) rede coletora de
esgoto ou pluvial: quando a canalizagdo das aguas servidas e dos dejetos,
provenientes do banheiro ou sanitario, estiver ligada a um sistema de coleta
gue conduz para um desaguadouro geral da area, regido ou municipio, mesmo
que o sistema ndo disponha de estacdo de tratamento da matéria esgotada; (ii)
fossa séptica ligada a rede coletora de esgoto ou pluvial: quando as aguas
servidas e os dejetos, provenientes do banheiro ou sanitario forem esgotados
para uma fossa, onde passam por processo de tratamento ou decantacao, sen-
do a parte liquida canalizada para um desaguadouro geral da area, regido ou
municipio; e (iii) fossa séptica ndo ligada a rede coletora de esgoto ou pluvial:
guando as aguas servidas e os dejetos, provenientes do banheiro ou sanitario,
forem esgotados para uma fossa, onde passam por um processo de tratamento
ou decantacdo, sendo a parte liquida absorvida no proprio terreno.

2. Interpretacéo

N\ Mede a cobertura populacional da disposicdo do esgoto sanitario, através de
rede coletora ou fossa séptica.
N\ Baixas coberturas favorecem a proliferacdo de doengas transmissiveis decor-
rentes de contaminacdo ambiental.
3. Usos

N Analisar variacdes geograficas e temporais na cobertura de esgotamento sanita-
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rio, identificando situacBes de insuficiéncia que possam indicar medidas de
intervencao.

Fornecer elementos para a analise de riscos para a saude associados a fatores
ambientais.

Contribuir na analise da situacdo socioecondmica da populacao.

Subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas publicas
voltadas para o saneamento bésico, especialmente as relacionadas ao esgota-
mento sanitario.
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Cobertura de esgotamento sanitario

4. Limitacles

N O indicador refere-se somente a disponibilidade de rede coletora ou de fossa
séptica, ndo incluindo as condicdes de funcionamento e conservacdo dos servi-
¢os e instalagbes, nem o destino final dos dejetos.

N A fonte usualmente utilizada para construir esse indicador (Pnad) ndo cobre a
zona rural da regido Norte (exceto em Tocantins) e ndo permite desagregacdes
dos dados por municipio.

5. Fonte
IBGE: Censo Demografico e Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (Pnad).
6. Método de calculo

populagéo residente em domicilios particulares
permanentes servidos por rede coletora ou fossa séptica no domicilio

populacédo total residente em domicilios particulares permanentes x 100

7. Categorias sugeridas para analise

N Unidade geografica: Brasil, grande regides, estados, Distrito Federal e regides
metropolitanas. Municipios das capitais, em anos censitarios.
N\ Situacdo do domicilio: urbana e rural.

8. Dados estatisticos e comentarios

Cobertura (%) de sistemas de esgotamento sanitario nas areas urbanas.
Brasil e grandes regides — 1992, 1996 e 1999.

Regido 1992 1996 1999
Brasil 66,1 72,4 73,9
Norte 38,4 44,7 53,3
Nordeste 43,9 52,1 50,9
Sudeste 82,8 88,4 90,2
Sul 67,4 74,6 77,2
Centro-Oeste 40,0 46,3 47,8

Fonte: IBGE: Pnad.

No periodo analisado, houve melhoria da cobertura em todas as regifes. Entretanto, a
situacdo ainda é precaria nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, nas quais ape-
nas um, em cada dois habitantes, dispunha, em 1999, de sistema de esgotamento
sanitario.






