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QUALIDADE PERCEBIDA DO SANEAMENTO BASICO: UMA ANALISE A
PARTIR DOS QUATRO COMPONENTES

1 INTRODUCAO

O cuidado com a salde e com a higiene bésica é fundamental, principalmente quando
grande parte da populacdo vive em situacdes extremas no gque tange ao acesso a dgua e com
saneamento basico ainda precario. Saneamento basico é um fator fundamental para um pais se
desenvolver, mas mais do que isso, é¢ uma ferramenta de inclusdo social. De uma forma especial,
reflete na vida e na salde das criancas, com a reducdo da mortalidade infantil e melhorias na
educacdo, além de impactar na expansao do turismo, na valorizacdo de imoveis, na renda da
populacdo, na despoluicdo dos rios e preservacao dos recursos hidricos (Instituto Trata Brasil,
2022).

Neste contexto, os servigos de saneamento béasico, como agua tratada, coleta e
tratamento dos esgotos trazem muitos beneficios e melhoria da qualidade de vida das pessoas.
Os servicos de saneamento sdo essenciais para a populacdo e devem ser tratados como
investimentos e ndao apenas como despesas pela administracdo publica, visto os beneficios e
economias que se tem em outras areas quando se investe em saneamento basico para a
populacdo. Dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) indicam que a cada ddlar investido
em saneamento basico, se economizam 4,3 délares em salde, o que corrobora ainda mais para
a indispensabilidade dos recursos de saneamento basico (Organizacdo Mundial de
Saude[OMS], 2014).

De acordo com o Instituto Trata Brasil (2019), saneamento pode ser definido como o
conjunto de medidas que visam preservar ou modificar as condigdes do meio ambiente com a
finalidade de prevenir doencas e promover a saude, melhorar a qualidade de vida da populacéo,
a produtividade do individuo e facilitar a atividade econdmica. Além disso, 0 saneamento
basico consiste em um conjunto de servicos, infraestruturas e instalagdes operacionais de
abastecimento de agua, esgotamento sanitario, limpeza urbana e drenagem pluvial (Brasil,
2007).

Atualmente no Brasil, o saneamento basico é regulamentado pela Lei n°. 11.445 como
0 conjunto dos servicos, infraestrutura e instalacbes operacionais de abastecimento de agua
potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos solidos, drenagem e
manejo de aguas pluviais, além de ser um direito assegurado pela Constituicdo Federal. Porém,
quase 35 milhdes de pessoas no Brasil vivem sem agua tratada e cerca de 100 milhdes ndo tém
acesso a coleta de esgoto, resultando em doencas que poderiam ser evitadas e que podem levar
a morte por contaminacao.

Nesse contexto, a percepcdo dos usuarios € vista como um indicador importante de
avaliacdo do desempenho e torna-se uma ferramenta que visa & melhoria dos servigos de
saneamento. A populacdo espera servi¢os mais ageis e com menor custo e que atendam seus
interesses e necessidades. Por essa razdo os governos deveriam ndo apenas ofertar bons
servigos, mas principalmente saber se eles estdo sendo bem recebidos pelos usuarios/cidad&os.
Consequentemente, a qualidade dos servicos afeta o nivel de satisfacdo do usuério (Dewi,
2021), sendo importante fator de avaliacédo da eficiéncia do servico prestado.

Assim, o presente estudo tem o objetivo de identificar a percep¢do dos usuérios a
respeito da qualidade dos servicos publicos de saneamento basico a partir dos quatro
componentes que o formam. O estudo se justifica tendo em vista a relevancia do tema, a qual
pretende avaliar a percepcéo dos usuarios a respeito da qualidade geral dos servicos oferecidos
e também os possiveis problemas quanto ao abastecimento de agua potavel, esgotamento
sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos solidos, e drenagem e manejo de aguas pluviais.
Segundo Esperidido e Vieira-da-Silva (2018) a satisfagéo foi incorporada pela literatura como
indicador de qualidade, sendo uma das principais estratégias de participacao, defesa e protecéo
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dos direitos dos usuarios dos servicos publicos a realizacdo de pesquisas junto a esses. Avaliar
a oferta dos servicos publicos a partir do ponto de vista do cidad&o, possibilita o fortalecimento
do controle social e a participagdo dos usuarios finais nos processos de planejamento (Kessler
et al., 2019). Entender como os usuarios percebem a qualidade dos servigos, é essencial para o
conhecimento da atual situacdo, planejar melhorias, bem como visualizar o que é necessario
para o atendimento dos objetivos da gestdo publica de saude. Assim sendo, a Lei n°® 11.445/2007
traz a participagdo social na gestdo dos servicos publicos de saneamento como uma de suas
premissas, a qual prevé a participacdo obrigatéria da sociedade no desenvolvimento das
politicas publicas, além de participar no planejamento das a¢des, acompanhar a sua execucao e
avaliar os seus servicos (Brasil, 2014).

2 SANEAMENTO BASICO

O saneamento bésico, segundo o Instituto Trata Brasil (2019), é o um conjunto de
medidas que visa a modificacao e preservacao das condi¢fes ambientais buscando a promocao
da salde e a prevencdo de doencas, além do melhoramento da qualidade de vida da populacao
e a facilitacdo do desenvolvimento de atividades econémicas. Ele pode exercer efeitos no bem-
estar fisico, mental ou social do homem através do controle de fatores ambientais (Organizacao
Mundial de Salde, 2018).

Nesse sentido ele se volta para as necessidades basicas do ser humano, por meio do
abastecimento de agua potavel, coletas e tratamento de esgoto e de residuos solidos e, ainda, a
preocupacao com fatores relacionados a satde (Gongalves, 2022). Com relacdo ao saneamento
ambiental, trata da integracdo do homem com o meio ambiente que o cerca.

A legislacgdo brasileira institui o direito ao saneamento basico na Constituigdo Federal
de 1988, sequida da Lei n.° 11.445/2007, Marco Legal do Saneamento, a qual foi regulamentada
pelo Decreto n.° 7.2127/2010 e, ainda pela Lei n.° 14.026/2020 conhecida como Novo Marco
Legal. Nessa perspectiva, as diretrizes nacionais estabelecidas pela legislagcdo de saneamento
basico visam a introducdo de mecanismos eficientes, com precos acessiveis, com qualidade e
eficacia mediante ac6es de melhoria das condi¢6es de bem-estar social e salubridade (Lima et
al., 2017). Além disso, o saneamento béasico é considerado solucdo para a disposi¢do do
abastecimento de agua e esgotamento sanitario nas comunidades (Instituto Trata Brasil, 2019).

Nessa esfera, 0 saneamento basico pode ser considerado a partir de quatro componentes,
quais sejam, abastecimento de dgua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo
de residuos solidos e drenagem e manejo de aguas pluviais. Estes quatro componentes
envolvem um conjunto de servigos, infraestruturas e instalacdes (Marotti et al., 2017). Nesse
sentido, Souza (2016) refere que o saneamento basico abrange ac¢les e instrumentos que atuam
nas dimensdes ambientais, sendo composto pela estruturacao fisica dos sistemas de engenharia
de abastecimento de 4gua, esgotamento sanitario, limpeza publica e manejos de residuos sélidos
e aguas pluviais. Complementando, segundo o Ministério das Cidades (2015) os aspectos
ambientais, econdmicos e sanitarios devem ser considerados nos servicos de esgotamento
sanitario.

Para a operacionalizaco estratégica e disposi¢éo desses servi¢os a populacéo foi criado
0 Plano Nacional de Saneamento Basico, que se seguiu dos Planos Estaduais de Saneamento
Basicos e por fim os Planos Municipais de Saneamento Basico. Através desses planos ha a
instituicdo de metas e acdes face ao diagnostico situacional em @mbito nacional, estadual e
municipal (Nirazawa, 2016).Nesse contexto, cabe ser destacado que diante da diversidade
regional existente no Brasil por sua vasta territorialidade, as peculiaridades locais e regionais
sdo fundamentais no momento da adogdo dos processos, métodos e técnicas para que o poder
executivo municipal viabilize a melhor forma para a implementagdo do saneamento na sua
cidade, sendo este um dos principios fundamentais da legislacdo brasileira (Gomes, 2022). De
Lima et al. (2022) argumentam que, dada a dimensdo continental do Brasil, as multiplas
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realidades sociais, econdmicas e ambientais devem ser alinhadas no momento da organizacéo
institucional dos servicos, conforme proposto pela legislacdo de saneamento basico.

Em se tratando do aspecto sanitario infere-se que a oferta de um servigo de qualidade
seja fundamental na prevencdo de doencas e na tomada de acBes que evitem a degradacdo de
mananciais de abastecimento de agua e a polui¢do do solo, mediante o afastamento e tratamento
seguro do esgoto (Nirazawa, 2016). No aspecto econémico, por exemplo, abrange questdes
como o tratamento da &gua e o controle de poluicdo de rios e praias para promocao do turismo,
além da reducdo de despesas com tratamentos de salde por doencas evitaveis e aumento da
expectativa de vida face a reducdo da mortalidade por doencas devido a germes patogénicos.
Ainda, com a destinacdo e tratamento correto do esgotamento sanitario ha diminuic¢éo dos danos
ao meio ambiente e a fauna (Fundacdo Nacional de Salde [FUNASA], 2014).

Uma das formas de avaliar a qualidade dos servicos de saneamento € a construcao de
indicadores. Sdo construidos indicadores para o acompanhamento dos componentes do
saneamento basico para mensuracao do estabelecido nos planos de saneamento. Porém, embora
exista legislacdo regulamentada, ndo foram estabelecidos indicadores estruturados que
abranjam efetivamente os componentes basicos do saneamento basico para monitoramento e
adequada mensuracgédo do servigo prestado ao cidaddo (Nirazawa & Oliveira, 2018). Assim, a
partir de uma reviséo de literatura foram identificados os estudos que propuseram componentes
ou fatores a serem analisados para 0s servicos de saneamento basico. O Quadro 1 apresenta 0s
resultados, indicando, autores, objetivo do estudo, principiais componentes e nimero de
indicadores.

Quadro 1 - Estudos que tentaram identificar componentes dos servigos de saneamento basico

Autores Objetivo Componentes/fatores Indicadores
NUSP, Estimular o saneamento 1. Abastecimento de 4gua | 22 indicadores
2011 urbano e reconhecer as 2. esgotamento sanitario
melhores perfomances 3. residuos solidos
4. drenagem urbana
PMVA, Incentivas a variavel 1. esgoto tratado Aproximadamente
2016 ambiental na agenda do 2. gestdo das aguas 70 indices
municipio; fortalecer o 3. residuos solidos (indicadores)
planejamento ambiental e 4. cidade sustentavel
apoiar a eficiéncia da 5. biodiversidade
gestdo ambiental 6. arborizagéo urbana
7. educagdo ambiental
8. qualidade do ar
9. estrutura ambiental
10. conselho ambiental
Nirazawa, | Propor um ranking dos 1. Abastecimento de agua | 92 variaveis
2016 municipios paulistas com 2. esgotamento sanitario (indicadores)
base no conceito de 3. residuos solidos
saneamento proposto pela | 4. drenagem urbana
Lei n.° 11.445/2007
Wendling | Classificar os paises sobre | 1. qualidade do ar 32 indicadores
etal., 2020 | satde ambiental e 2. saneamento e agua
vitalidade dos ecossistemas | potavel
3. metais pesados
4. gestdo de residuos
5. biodiversidade e habitat
6. servigos ecossistémicos




7. pesca

8. alteracOes climaticas
9. emissdes

10. agricultura

11. recursos hidricos

ABES, Identificar o qudo proximos | 1. abastecimento de agua | 5 indicadores
2021 0S municipios estdo da 2. esgotamento sanitario
universalizacao 3. residuos solidos
ITB, 2021 | Acompanhar e avaliar o 1. abastecimento de 4gua | 12 indicadores
saneamento dos 100 2. Esgotamento sanitario
maiores municipio
brasileiros

3 QUALIDADE NOS SERVICOS PUBLICOS

A qualidade na prestacéo de servigos é fundamental para a continuidade e atendimento
das expectativas dos clientes e/ou usuarios dos servi¢cos. Para a sobrevivéncia de qualquer
organizacdo, empresa ou instituicdo no mercado, a qualidade e a satisfacdo percebida pelos
clientes devem estar alinhadas as necessidades desses, sendo fundamental para a manutencao
da competitividade (Nzumile & Taifa, 2021). Nesse sentido, possuir o conhecimento das
percepcOes dos usuarios dos servicos € Util para a compreensao da qualidade e o aprimoramento
de seus atributos (Zhang et al., 2023).

A Constituicdo Federal (1988) prevé formas de participacdo e a Lei n.° 13.460/2017
(Brasil, 2017) disp&e sobre participacdo, protecdo e defesa dos direitos do usuario dos servicos
publicos, sendo exemplos de legislacdes que caminham para a efetivacao dessa coparticipacao
na criacdo de melhorias para 0s servicos publicos.

Entretanto, na esfera de prestacdo de servicos privados ha melhores e mais disseminadas
formas de avaliacdo da qualidade dos servi¢os. Enquanto que na esfera dos servicos publicos
acaba-se por utilizar da adaptacédo das ferramentas privadas ou se limitando ao cumprimento de
previsdes legais. Moura e Sa et al. (2021) observaram que 0s usuarios tém demonstrado maiores
expectativas na prestacao dos servicos publicos.

Nesse contexto, para manutencdo da competitividade de uma organizacgéo, a qualidade
dos servigos prestados, deve se fazer presente nos objetivos estratégicos dessa, sendo a
qualidade diretamente proporcional ao grau de satisfacéo dos clientes (Nzumile & Taifa, 2021)
ou cidadaos quando se tratar do servico publico (Dung, 2021). Diante da existéncia de uma
gama extensa de servigos publicos e das necessidades coletivas demandadas pela sociedade a
realizacdo da avaliacdo desses servigos € visa cumprir objetivos multifacetados e complexos

Contudo, apesar das legislacOes existentes que preveem a realizacdo de avaliacOes
periddicas da qualidade dos servicos publicos, na pratica ndo é observada aplicabilidade e
efetividade. Assim, maior qualidade, integridade, foco nas necessidades dos cidadaos, eficacia,
transparéncia e acessibilidade aos servigos publicos sdo considerados pontos fundamentais para
a melhoria da qualidade do servico publico (Puhle et al., 2023).

4 METODO

Para atender ao objetivo do estudo optou-se pela realizagdo de uma survey. A populagdo
de interesse foram cidadaos residentes no Rio Grande do Sul, tendo em vista que no estado a
maioria (68,80%) ndo possui coleta de esgoto, ou seja, aproximadamente 7.859.005 residentes
do estado utilizam de outras formas para eliminacao do mesmo, e apenas 31,20% da populacao
possui coleta de esgoto em sua residéncia, conforme os dados do Sistema Nacional de
Informacdes sobre Saneamento (SNIS) em seu painel de indicadores publicado em 2021,
referente aos dados de 2020 (Sistema Nacional de InformacGes sobre Saneamento [SNIS],
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2021). Considerando que a populacdo do Rio Grande do Sul é de 10.882.965 (IBGE, 2024) e
utilizando 95% de confianca e 3% de erro a amostra minima desejada era de 1067 entrevistados.
O instrumento de pesquisa foi aplicado de forma presencial por entrevistadores previamente
treinados. As pessoas foram convidadas a participar em locais publicos em cidades de todas as
regides do estado. Ao final do periodo de coleta (janeiro a abril de 2024) foram totalizados 1114
instrumentos validos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE:
47531121.9.0000.5346) e os entrevistados assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

O instrumento foi composto por 5 blocos de questionamentos. O primeiro com 13
questdes referentes a satisfacdo com os servigos de saneamento basico e o segundo que trata da
qualidade dos servigos prestados, com 6 questBes. Para esses 0s respondentes atribuiram nota
de 0 a 10 (péssima a excelente). O terceiro possui 3 questionamentos com alternativas sobre os
servigos de saneamento existentes na residéncia. O quarto trata dos servigos recebidos, da
frequéncia de enfrentamento de problemas e da forma de prestacdo dos servi¢os. Por fim, séo
apresentados 11 questionamentos relacionados ao perfil dos respondentes.

Como técnicas principais de analise foram utilizadas a estatistica descritiva e a analise
de regressao. A estatistica descritiva permitiu a apresentacdo do perfil dos entrevistados e as
suas percepcdes quanto ao servico de saneamento basico. As percepcdes foram avaliadas a
partir dos quatro componentes que compdem o saneamento basico: abastecimento de agua
potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos sélidos e drenagem e
manejo de aguas pluviais urbanas. Também se utilizou a média das respostas dos itens que
formam cada componente para a identificacdo da percepcao geral do componente.

A analise de regressdo foi utilizada com o objetivo de avaliar o impacto dos problemas
e outras variaveis relacionadas ao fornecimento do servico na percepcdo da qualidade do
servico de saneamento basico. Assim, o modelo de regressdo teve como variavel dependente a
qualidade percebida e como variaveis independentes as descritas no Quadro 2.

Quadro 2 - Variaveis independentes do modelo de regressdo multipla estimado
Variavel Descri¢ao
Problemas com abastecimento Média dos 8 itens que avaliam os problemas com
de agua potavel abastecimento de dgua potavel
Problemas com esgotamento Média dos 2 itens que avaliam os problemas com
sanitario esgotamento sanitario
Problemas com limpeza urbana | Média dos 3 itens que avaliam os problemas com
e manejo de residuos sélidos limpeza urbana e manejo de residuos sélidos
Problemas com drenagem e Média dos 3 itens que avaliam os problemas com
manejo das aguas pluviais drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas
urbanas

Dummy abastecimento de 4gua da residéncia

Forma de abastecimento de agua

1= rede geral, 0 = nascente, agua da chuva, poco, carro-
pipa, rio, acude, lago, igarape.

Agua para beber ¢ a mesma da
forma de abastecimento

Dummy agua para beber € a recebida da rede de
abastecimento 1= sim, 0 = ndo

Armazenamento de 4gua em
caixa d'agua

Dummy armazenamento da agua 1= caixa d’agua, 0 =
pogo, cisterna, tonéis/galdes/baldes, ndo armazena

Reutilizacdo de agua

Dummy reutiliza¢do da agua 1=sim, 0 = ndo

Forma de esgotamento sanitario
via rede coletora de esgoto

Dummy forma de esgotamento sanitério da residéncia
1=rede coletora, 0 = rede pluvial, fossa septica ndo
ligada a rede de esgoto, fossa séptica ligada a rede de




esgoto, fossa rudimentar, vala a céu aberto, escoamento
sanitario direto para rio, lago ou mar

Esgoto coletado pela rede
publica e tratado

Dummy coleta e tratamento do esgotamento sanitério da
residéncia 1= esgoto é coletado pela rede publica e é
tratado, 0 = esgoto ndo é coletado pela rede publica,
esgoto e coletado pela rede publica e ndo é tratado.

Lixo doméstico comum coletado
pelo caminh&o de lixo

Dummy forma de coleta/destino do lixo comum 1=
coletado pelo caminh&o de lixo, 0 = queimado,
enterrado, jogado em terreno baldio ou logradouro,
jogado no rio ou mar

Separacéo de lixo comum e
reciclaveis

Dummy separa¢ao do lixo comum (rejeito) e lixo “seco”
(reciclavel) 1=sim, 0 = ndo

Sistema de drenagem das aguas
da chuva

Dummy sistema de drenagem pluvial na sua rua/bairro
1=sim, 0 = ndo

Para os pressupostos do modelo de regressdo foram utilizados testes para verificar a
normalidade e homoscedasticidade dos residuos e a auséncia de multicolinearidade. Para a
normalidade aplicou-se o teste Kolmogorov-Smirnov (KS) sob a hip6tese nula de que a
distribuicdo da série testada é normal. Para a homocedasticidade, realizou-se o teste de Pesaran-
Pesarén, a fim de verificar se a variancia do residuo se mantém constante (sig. > 0,05). E, a
premissa de auséncia de multicolinearidade das varidveis independentes foi verificada através
do fator de inflacdo da variancia (FIV), sendo que valores até 1 indicam auséncia, de 1 a 10
aceitaveis, e acima de 10 multicolinearidade problematica.

5 ANALISE DOS RESULTADOS

A amostra deste estudo é composta por 1114 respostas de residentes do estado do Rio
Grande do Sul. Inicialmente, buscou-se identificar o perfil dos entrevistados (Tabela 1).

Tabela 1 — Perfil dos usuérios

Variaveis Frequéncia | Percentual

Género Masculino 474 42,90
Feminino 631 57,10

Solteiro(a) 638 57,37

Casado(a) ou Relacéo Estavel 374 33,63

Estado Civil Separado(a) / Divorciado(a) 60 5,40
Viavo(a) 32 2,88

Outro 8 0,72

Branco(a) 830 74,57

Preto(a) 121 10,87

Raca / Etnia Pardo(a) 145 13,03
Amarelo(a) 4 0,36

Indigena 11 0,99

Outra 2 0,18

Analfabeto(a) 10 0,90

Escolaridade Ensino Fundamental Incompleto 74 6,68
Ensino Fundamental 70 6,32




Curso Técnico 84 7,58

Ensino Médio 449 40,52

Ensino Superior 288 25,99

Especializacdo ou MBA 77 6,95

Mestrado / Doutorado / P6s-Doutorado 56 5,05

Empregado(a) Assalariado(a) 382 34,48

Funcionario(a) Publico(a) 153 13,81

Profissional Liberal 13 1,17

3 Auténomo(a) 148 13,36
Ocupagao Proprietario de Empresa(a) 40 3,61
Aposentado(a) 100 9,03

Né&o Trabalha 146 13,18

Outra 126 11,37

Até R$ 1.412,00 147 13,38

Entre R$ 1.412,01 e R$ 2.824,00 243 22,11

Entre R$ 2.824,01 e R$ 4.236,00 212 19,29

Faixaderenda |Entre R$4.236,01 e R$5.648,00 149 13,56
média mensal da | Entre R$ 5.648,01 e R$ 7.060,00 134 12,19
familia Entre R$ 7.060,01 e R$ 11.296,00 120 10,92
Entre R$ 11.296,01 e R$ 14.120,00 44 4,00

Entre R$ 14.120,01 e R$ 28.240,00 39 3,55

Mais de R$ 28.240,00 11 1,00

Verifica-se que a maioria dos entrevistados é do género feminino, solteiro, de etnia
branca. Ha diversidade quanto a escolaridade e renda, sendo mais frequentes os entrevistados
com nivel médio (449) de escolaridade e com renda entre um (243) e quatro (212) salarios-
minimos. Quando trazida a pauta a ocupacdo, é observado maior percentual de assalariados
(34.48%), seguido dos funcionarios publicos (13,81%).

Com relacédo a cobranca pelos servigcos de saneamento béasico, 90,70% séo cobrados
pelos servicos de abastecimento de 4gua potavel, seguido pelo de Imposto sobre a Propriedade
Predial e Territorial Urbana (IPTU) com 81,08%. Apds a cobranca pelos servigos de
esgotamento sanitario (65,36%) e das taxas limpeza urbana e manejo de residuos sélidos
(61,08%).

Destaca-se ainda, que 22,34% responderam que ndo conhecem cobranga e 16,58% dos
entrevistados referiram ndo saber de taxa de limpeza urbana e manejo de residuos solidos.
Enquanto 21,39% responderam negativamente e 13,25% néo saber a respeito da cobranca dos
servigos de esgotamento sanitario. As percepcdes dos usuarios podem se pautar pelas faturas
de cobrancas mensais emitidas pelos servicos de abastecimento de agua potavel e as anuais de
cobranca do IPTU, o que leva a uma maior dificuldade na visualizacdo da cobranca de tais
Servigos.

O percentual consideravel de negativa a respeito do conhecimento da cobranca pelos
servicos de esgotamento sanitario e taxa de limpeza urbana e manejo de residuos solidos pode
se dar por serem servicos cujos valores comp@e as outras cobrancas, 0 que pode levar aos
usuarios a ndo perceberem tais servigos por ndao serem cobrados de forma separada e/ou mensal.

Na sequéncia, os usuarios foram questionados a respeito dos servigos de abastecimento
de agua potével (Tabela 2).



Tabela 2 — Servicos de abastecimento de dgua potavel

Variaveis Frequéncia | Percentual
Rede geral 999 89,68
Qual é a forma Nascente 22 1,97
de Agua da chuva 16 1,44
abastecimento |Poco (&dgua subterranea) 124 11,13
de agua em sua | Carro-pipa 4 0,36
residencia?* Rio, acude, lago ou igarapé 5 0,45
QOutra forma 8 0,72
Adguaque |Sim 704 63,2
VOCE:;LI:Zéaapara N&o, fervo a 4gua antes do consumo para beber 65 5,83
mesma que | Ndo, utilizo &gua mineral comprada para beber 241 21,63
recebe desta N&o, uso um filtro 210 18,85
forma de

abastecimento?* | N&o, uso outras formas de tratamento. 11 0,99
Caixa d'agua 643 57,72

Poco (abertura no solo para extracao de aguas
Como vocé | subterraneas/ lencol freatico) 56 5,03
armazena agua | Cisterna (reservatorio néo elevado / enterrado) 18 1,62
em sua casa?* | Tonéis/Galdes/Baldes 62 5,597
N&o armazena 375 33,66
Outra forma 18 1,62
Né&o 662 59,43
Vocé reutiliza a | Sim, para jardinagem 240 21,54
agua?* Sim, para limpeza do patio 263 23,61
Sim, de outra forma. 40 3,99

* O respondente poderia marcar mais de uma alternativa.

O servigo de abastecimento de dgua potavel proveniente de rede geral € o mais utilizado
(89,68%), seguido do de poco (&dgua subterranea) com 11,13%. Alinhado a isso, verifica-se que
63,2% dos usudrios utilizam para consumo agua proveniente da rede de abastecimento, 18,85%
se utilizam de filtro e 21,63% adquirem agua mineral para beber.

Quanto ao armazenamento, 57,75% o fazem em caixa d’agua e¢ 33,66% nao realiza
nenhum tipo de armazenamento. Com relacdo a reutilizagdo da &gua, a maioria dos usuarios
(59,43%) nao realiza nenhum tipo de reaproveitamento, enquanto 23,61% reutilizam para
limpeza do patio e 21,54% para jardinagem. A seguir, sdo apresentados os questionamentos
realizados aos usuarios a respeito dos servicos de esgotamento sanitario (Tabela 3).

Tabela 3 — Servicos de esgotamento sanitario

Variaveis Frequéncia | Percentual
Qual éa | Rede coletora de esgoto 491 44,08
forma de |Rede pluvial 89 7,99
esgotamento | Fossa séptica ndo ligada a rede de esgoto 137 12,30




sanitario em | Fossa séptica ligada a rede de esgoto 183 16,43

Pstes Fossa rudimentar 30 2,69

residéncia?* Vala a céu aberto 21 1,89

Escoamento sanitario direto para rio, lago ou mar 24 2,15

Outra forma 3 0,27

N&o sei 217 19,48

Quantoa | O esgoto ndo é coletado pela rede publica 253 22,92

t c;)Ieta et O esgoto é coletado pela rede publica e é tratado 315 28,53
ratamento ; bl 20 A

do esgoto de t(?atzsdgooto é coletado pela rede publica e nédo e 129 11,68

resigléjﬁcia: N&o sei 407 36,87

* O respondente poderia marcar mais de uma alternativa.

Com relacdo aos servicos de esgotamento sanitario, grande parte das residéncias,
44,08% possuem rede de coleta de esgoto, 16,43% possuem fossa séptica ligada a rede de
esgoto e 12,30% possuem fossa séptica ndo ligada a rede de esgoto. Porém, destaca-se que
19,48% ndo sabem como é o esgotamento sanitario da residéncia e 36,87% ndo possuem
conhecimento a respeito do tratamento, embora 28,53% afirmarem que o esgoto € coletado e
tratado e 22,92% o0 esgoto ndo é coletado. O percentual observado quanto ao tratamento se
alinha as formas de coleta referidas. Cabe ser ressaltado o percentual elevado de usuarios que
ndo sabem a forma do servigco de esgotamento sanitario e se é tratado ou ndo. Tal percepc¢éo
pode se dar pelo desconhecimento da rede disponivel na residéncia.

Na sequéncia, 0s questionamentos realizados aos usuarios foram a respeito dos servicos
de limpeza urbana e manejo de residuos solidos (Tabela 4).

Tabela 4 — Servicos de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos

Variaveis Frequéncia | Percentual
Emrelacdoa | Coletado pelo caminhao de lixo 1050 94,25
formade | Queimado 54 4,85
coleta/de|§t|no d0 | Enterrado 33 2,96
d?)erﬁésl‘.;(igo Jogado em terreno baldio ou logradouro 13 1,17
comum Jogado no rio ou mar 4 0,36
(rejeitos), ele é:* | Qutra forma 17 1,53
) S_lm, eu separo e nao lavo as embalagens do 451 41,07
Em re|a§;a0 ao |lixo reciclavel
lixo gera(Ajo em Slrr_1, eu separo e lavo as embalagens do lixo 956 2332
sua residéncia, |reciclavel
vopé separa em | Ndo, pois ndo sei 0 motivo de separar 62 5,65
lixo comum N0, pois ndo acho importante 25 2,28
(rejeito) e lixo Né&o, pois em meu bairro ndo tem coleta
"seco" " 249 22,68
AP seletiva
(reciclaveis)? -
Né&o, outro motivo 55 5,01

* O respondente poderia marcar mais de uma alternativa.



Nos servicos de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos verifica-se que 0s usuarios
sdo quase unanimes (94,25%) na afirmacdo de que sdo prestados por coleta realizada por
caminh&o e pequeno percentual (4,85%) que realiza a queima. Isso se alinha ao fato da maioria
dos municipios realizarem a contratacdo de empresa para a coleta e destinacdo dos residuos
solidos.

Quanto a separacdo em lixo comum e reciclaveis, observa-se que 41,07% realizam a
separacdo, mas nao lavam as embalagens, seguido de 23,32% que realizam a separacéo e a
lavagem e 22,68% que ndo realizam separacdo, pois nao ha coleta seletiva no bairro. Em
seguida foram realizados questionamentos a respeito dos servi¢os de drenagem e manejo de
agua pluviais (Tabela 5).

Tabela 5 — Servicos de drenagem e manejo de aguas pluviais

Variaveis Frequéncia | Percentual
_ N&o possui sistema de drenagem 194 17,65
Qual o sistema de | Byeiro 576 52,41
/drenagem das Rede de drenagem de agua de chuva 65 5,91
aguas da chuva Canalet a1 373

em sua analeta ’

rua/bairro? Outra forma 6 0,55
N&o sei 217 19,75

Aqui é observado que a maioria dos usuérios (52,41%) possui como sistema de drenagem 0s
bueiros. Desses, 19,75% ndo sabem que tipo de sistema existe e 17,65% ndo possuem sistema
de drenagem e manejo das aguas pluviais. A drenagem pluvial é questdo preocupante, pois pode
levar a vérios outros problemas no caso de ser precaria, sofrer com entupimentos ou
assoreamentos com residuos solidos e outros (Evaristo et al., 2017).

Apbs a avaliacdo dos servicos ofertados nos quatro componentes do saneamento, o foco foi na
identificacdo dos possiveis problemas enfrentados pelos usuérios (Tabela 6).

Tabela 6 — Frequéncia com problemas nos servi¢os de saneamento basico

Frequéncia com_problemas Nnos servicos de Média | Mediana DeSVI~0-
saneamento basico Padréo
Falta de 4gua 2,40 2,00 0,92
Sujeira na agua 2,23 2,00 0,99
Cor na agua 2,17 2,00 1,02
Cheiro desagradavel na agua 2,20 2,00 1,08
Gosto ruim na dgua 2,35 2,00 1,15
Ar na rede de agua 2,19 2,00 1,05
Pouca pressdo de agua 2,27 2,00 1,09
Muita pressao de agua 2,13 2,00 1,21
Problemas com abastecimento de 4gua potavel 2,24 2,25 0,70
Cheiro de esgoto 2,05 2,00 1,12
Esgoto transbordando / extravasando 1,83 1,00 1,09
Problemas com esgotamento sanitario 1,95 2,00 0,95
Lixo nas ruas / cal¢adas 2,83 3,00 1,29
Proliferacdo de insetos e animais devido ao lixo 2,61 2,00 1,27
Mau cheiro causado pelo acimulo de lixo 2,41 2,00 1,22
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P,rc_)blemas com limpeza urbana e manejo de residuos 2,62 250 113
solidos

Casa ou rua alagada com as chuvas 2,35 2,00 1,31
L|>§0 nas grades de drenagem / bocas-de-lobo durante ou 256 2,00 1.33
apds as chuvas

Agua saindo pelas tampas de esgoto durante ou apds as 234 2,00 1.30
chuvas

Doencas ou problemas ligados ao saneamento basico

(ex.: Diarreia, Verminoses, Manchas na pele, 1,90 2,00 1,10
Leptospirose, etc.)

Prob_le_mas com drenagem e manejo das aguas 242 233 116
pluviais urbanas

Problema Geral do Saneamento Basico 2,29 2,24 0,70

A frequéncia dos problemas nos servicos de saneamento basico possuia como
alternativas de respostas escala do tipo Likert de 5 pontos (1-Nunca, 2-Raramente, 3-As vezes,
4-Frequentemente e 5-Sempre). Em média os usuarios raramente identificam problemas com
abastecimento de agua potavel. Em todos os itens a mediana assumiu o valor de 2, portanto no
geral a agua fornecida aos usuarios possui caracteristicas (cheiro, cor, gosto, pressdo)
adequadas.

Os problemas com o0s servigos de esgotamento sanitario foram considerados os mais
adequados apresentando a menor média, abaixo de 2, ou seja, quase hunca sdo observados
problemas de cheiro ou transbordamento. Cenario este oposto ao observado por Dos Santos
Mota e de Farias Albuquerque (2021) que encontraram que quase a totalidade dos entrevistados
mostra-se insatisfeito em virtude da auséncia do servi¢o de coleta de esgoto na cidade num
municipio do Maranhé&o.

Quanto aos problemas com drenagem e manejo das aguas pluviais, verifica-se também
média proxima de 2, inferindo-se que os usuarios raramente sofrem com problemas de
alagamentos, lixos nas bocas-de-lobo e grades de drenagem, agua saindo das tampas de esgoto
ou doencas ligadas a esses servigos. Porem, a maior media observada se da nos servicos de
limpeza urbana e manejo de residuos sélidos, em que os usuarios referiram que as vezes
enfrentam problemas com lixo nas ruas e calcadas, proliferacdo de animais e mau cheiro. De
Lima et al. (2022) também observaram que houve insatisfacdo dos usuérios com relacéo aos
servigos de drenagem pluvial em um municipio do litoral paulista.

Portanto, os resultados da Tabela 6 indicam que para trés (abastecimento de agua
potavel, esgotamento sanitario e drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas) das quatro
componentes analisados a percepgdo dos usuarios € de que raramente existem problemas com
0s servicos de saneamento basico. A Unica excecdo é o componente de limpeza urbana e manejo
de residuos sélidos para a qual as vezes os usuarios identificam problemas. Neste, o problema
com maior frequéncia € o lixo nas ruas. Alinhado a tal resultado, De Lima et al. (2022)
verificaram que os usudrios classificaram como precérios os servicos de manejo de residuos
solidos.

Na fase seguinte da pesquisa buscou-se avaliar a qualidade percebida pelo usuéario para
0 servico de sanemento basico. Para isso foi elaborada uma questdo em que o entrevistado
poderia atribuir qualquer valor de zero (péssica qualidade) a dez (excelente qualidade). Os
resultados sdo apresentados no histograma da Figura 1.
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Figura 1 - Qualidade geral do servico de saneamento basico
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A variavel apresentou média igual a 7,00 e desvio padrdo de 2,125. A distribuicdo
assimétrica a direita indica que uma percentagem elevada dos usuarios atribuiram nota superior
a média. Portanto, os resultados indicam uma qualidade percebida como satisfatéria mas ainda
com necessidade de melhorias. Ressalta-se que a percepcdo satisfatéria dos usuarios com
relacdo aos componentes do sanemaneto basico nem sempre corroboram a eficiéncia ou ndo
dos servigos prestados (Lima et al., 2017). Assim, atencao especial deve ser demandada pelos
gestores publicos para a melhoria nos servigos de sanemaneto basico, com vista ao atingimento
de melhores resultados e consequentemente melhoria na percep¢des dos usuarios desses
Servicos.

Por fim, visando encontrar qual o impacto dos problemas e das questdes de fornecimento
sobre a qualidade percebida para o servigo de saneamento foi estimado um modelo de regresséo
multipla, tendo como variavel dependente a qualidade percebida (descrita na Figura 1) e como
variaveis independentes os problemas e as dummies calculados conforme descrito no Quadro
2. A Tabela 7 apresenta os resultados do modelo de regressdo estimado pelo método dos
minimos quadrados.

Tabela 7 — Resultados do modelo de regressdo estimado tendo como variavel depende a
qualidade percebida.

Variaveis Independentes Coef|C|_ente Significancia| FIV
Padronizado

Problemas com abastecimento de dgua potavel -0,260 0,000 1,450
Problemas com esgotamento sanitario -0,116 0,000 1,566
SP(;IOiZI;:Smas com limpeza urbana e manejo de residuos 0,157 0,000 1,867
Problemas com drenagem e manejo das aguas pluviais 0,162 0,000 2,006
urbanas

Forma de abastecimento de agua -0,019 0,499 1,265
Agua para beber é a mesma da forma de 0,011 0,671 1,089
abastecimento

Armazenamento de 4gua em caixa d'agua 0,003 0,909 1,070
Reutilizacao de agua 0,060 0,020 1,041
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Forma de esgotamento sanitario via rede coletadora 0,053 0,063 1.260
de esgoto

Esgoto coletado pela rede publica e tratado 0,070 0,012 1,227
h)l()éo domeéstico comum coletado pelo caminh&o de 0,011 0,697 1.155
Separacéo de lixo comum e reciclaveis 0,054 0,036 1,057
Sistema de drenagem das aguas da chuva 0,058 0,029 1,111

Verificou-se que a percepcdo da qualidade dos servicos é invesamente afetada pelos
problemas decorrentes dos quatro componentes do saneamento basico, ou seja, quanto maiores
os problemas identificados pelos usuéarios pior a qualidade percebida. Dentre os quatro fatores,
o de maior coeficiente se refere ao componente abastecimento de agua potéavel. Levando-se em
conta que grande parte da populacdo ndo possui sistema de armazenamento de agua, a falha na
oferta deste servico transforma-se diretamente num problema de falta de 4gua nas torneiras, o
gue impacta diretamente na perda de bem-estar da populagéo.

Outros fatores que impactaram positivamente a percep¢do dos usuarios foram a
reutilizacdo da agua, a coleta e tratamento do esgoto coletado pela rede publica, a separacdo de
lixo comum e reciclaveis e o sistema de drenagem das aguas da chuva. Os usuarios que
reutilizam a dgua e aqueles que separam o lixo percebem maior qualidade quando comparados
aos usuarios que ndo reutilizam a agua e os que ndo separam o lixo. Da mesma forma, os
individuos cujas residéncias possuem coleta e tratamento do esgoto e 0s que possuem sistema
de drenagem das &guas da chuva, atribuem maior qualidade ao servico quando comparado
aqueles cujas residéncias ndo possuem sistemas de coleta e tratamento e de drenagem.

Com relacdo aos testes dos pressupostos do modelo, o teste teste Kolmogorov-Smirnov
(valor 0,064, sig. 0,000), indicou que os residuos ndo seguem uma distribuicdo normal. Para a
homocedasticidad, o teste Pesaran-Pesaran (coeficiente 0,026 e sig 0,396) mostrou que 0s
residuos sdo homocedasticos. Todos os vaores do FIV na Tabela 7 sdo baixos, indicando
auséncia de problemas de multicolinearidade. Destaca-se ainda que obteve-se um coeficiente
de determinacéo ajustado de 0,313, indicando que as variaveis escolhidas explicam em torno
de 31,3% da qualidade percebida.

6 CONCLUSAO

Recentemente 0 Rio Grande do Sul passou por uma catastrofe climatica. As inundagdes
trouxeram a tona problemas inerentes ao saneamento basico. Esgotos transbordaram diante de
sistemas de escoamento e drenagem ineficientes, milhares de familias ficaram dias seguidos
sem a oferta de agua potavel e sem servico de coleta de lixo. Tal cenério, ressalta a importancia
da oferta de servicos de saneamento basico de alta qualidade e a necessidade de melhores
modelos de gestdo do saneamento.

Apesar da existéncia de todo um arcabouco legal sobre a necessidade de avaliacdo
continua do servigo prestado, muito pouco tem sido incorporado na préatica quando se trata da
avaliacdo da qualidade pelo usuario final pelo prestador do servigo. A Lei n° 11.445/2007 traz
a participacdo social na gestdo dos servigos publicos de saneamento como uma de suas
premissas, a qual prevé a participacdo obrigatéria da sociedade no desenvolvimento das
politicas publicas, além de participar no planejamento das a¢des, acompanhar a sua execugéo e
avaliar os seus servicos. Portanto, até para um melhor cumprimento dos diretrizes previstas em
lei, a implantacdo de um modelo continuo de avalicdo da qualidade do servi¢o prestado pelo
usuario final seria uma acao necessaria e promissora.

Assim, diante da falta de modelos de avaliagéo da qualidade estabelecidos e com dados
disponiveis, este estudo buscou, de forma independente e inovadora, identificar a percepcgéo

13



dos usuérios a respeito da qualidade dos servicos publicos de saneamento basico a partir dos
guatro componentes que o formam. Os servicos de abastecimento de agua potavel foram os que
apresentaram maiores niveis de satisfacdo e estruturacdo. Tal percepcao pode ser corroborada
pelas acdes mais efetivas dos érgdos publicos nesses componentes e pela maior cobertura
existente nesses servigcos. Se comparados aos demais componentes dos servicos de saneamento,
normalmente, os usuarios percebem maior qualidade nos servicos de abastecimento de agua por
serem 0s que levam maior investimento (Borja, 2014).

Os servigos de esgotamento sanitario possuem a percep¢do mais satisfatoria pelos
usuarios, porém cabe destacar o percentual significativo de entrevistados que assinalou a opcéo
“nao sei”, indicando que ndo possuem muito conhecimento a respeito desses servicos.

Quanto aos servicos de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos, observou-se que
embora exista a boa cobertura de coleta de residuos, o lixo nas ruas é apontado como principal
problema, pois leva a varios outros incbmodos aos usuarios, como proliferacdo de insetos e
animais. A prestacdo dos servigos de manejo dos residuos sélidos e limpeza publica, é uma
alternativa estratégica relevante para a reducdo de doencas relacionadas ao saneamento basico,
a exemplo da dengue (De Lima et al., 2022).

Os servicos de drenagem e manejo de aguas pluviais foram considerados satisfatorios,
mas eventualmente séo identificados alguns problemas. O que pode ser reflexo da falta de
planejamento estrutural nos processos de urbanizacdo bem como consequéncia dos problemas
com os servigos de limpeza urbana que podem levar ao assoreamento e entupimento dos
sistemas de drenagem pluvial e contribuirem para alagamentos, por exemplo.

De forma geral a qualidade dos servigos de saneamento basico em todos os componentes
é considerada satisfatoria pelos usuérios, porém ainda necessitam de melhorias. A principal
contribuicdo da pesquisa € a identificacdo da percep¢do dos usuarios a respeito da qualidade
dos servicos de saneamento basico, ja que até 0 momento ndo foram localizadas pesquisas com
essa tematica e abrangendo todo o estado do Rio Grande do Sul.

Como principais beneficios, entende-se que se chama aqui a atencdo pela necessidade
de implantacdo de um modelo de avaliacdo continuo de qualidade do servi¢o de saneamento,
pois sem a avaliacdo, o feedback do usuario final inexiste. Sem feedback e participagdo social,
a busca pelo atingimento do objetivo de desenvolvimento sustentavel (ODS) de oferta de agua
potavel e saneamento a todos os cidaddos (ODS6) é prejudicada e sem um sistema de
saneamento de alta qualidade também serdo afetados outros objetivos como a melhoria da saude
e do bem estar (ODS3) e cidades sustentaveis (ODS11).

As contribuicdes deste estudo sdo subordinadas a restricdes de amostra, ja que a
pesquisa foi realizada somente no Estado do Rio Grande do Sul e antes da catastrofe climatica.
Com isso, face aos aspectos culturais, regionais, territorialidade a serem considerados, sugere-
se a aplicacdo do modelo em diferentes amostras, novos estudos devem ser realizados visando
a avaliacdo da qualidade dos servigos de saneamento bésico, por regides e/ou estados, buscando
inferir as principais necessidades dos seus usuarios e as melhorias que se fazem necessérias
para uma melhor qualidade na prestacdo dos servigos. Também € promissora a realizacdo de
uma nova rodada da pesquisa no Rio Grande do Sul, para fins de comparacéo das percepgoes
antes e apo6s a catastrofe climatica.
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