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APRESENTAÇÃO 

 

Este documento, intitulado Diagnóstico Técnico Participativo (DTP), foi elaborado 

individualmente para cada comunidade rural e/ou tradicional que integra o Projeto 

Saneamento e Saúde Ambiental em Comunidades Rurais e Tradicionais de Goiás (SanRural). 

O projeto SanRural é fruto de uma parceria entre a Universidade Federal de Goiás (UFG) e a 

Fundação Nacional da Saúde (FUNASA), firmada por meio do Termo de Execução 

Descentralizada (TED Nº 05/2017). 

Entre os objetivos deste projeto está a promoção do conhecimento acerca das condições de 

saneamento e saúde ambiental em comunidades rurais e tradicionais no estado de Goiás. 

Assim, neste DTP, estão descritos os aspectos metodológicos para a coleta dos dados e a 

produção de informações sobre cada comunidade. Apresenta-se o diagnóstico de cada 

comunidade, relacionado aos aspectos: de participação; geográficos e ambientais; históricos, 

culturais e socioeconômicos; saúde e os do saneamento.  

Sobre os aspectos de participação da comunidade são elencadas informações de como 

ocorreu a participação dos moradores nos momentos propostos pelo projeto SanRural 

durante a oficina, bem como a satisfação deles com esse trabalho. É possível identificar 

informações sobre: o número de famílias existentes; o número de famílias participantes; a 

estimativa do número de pessoas por domicílio, além do número de pessoas que participaram 

dos momentos de esclarecimentos sobre os objetivos do projeto e do momento final de 

capacitação. 

Os aspectos geográficos e ambientais descrevem: a localização das comunidades em relação 

ao município sede; os limites geográficos das comunidades; o uso da terra e as condições 

ambientais, considerando-se a distribuição espacial do meio físico, suas vulnerabilidades e a 

cobertura da vegetação nativa remanescente. 

Em relação aos aspectos socioeconômicos e culturais, discorre-se sobre as condições 

demográficas, econômicas, culturais, históricas e habitacionais, além de enunciar indicadores 

socioeconômicos e ambientais. No tocante aos aspectos demográficos, apontam-se as 

frequências de moradores de acordo com: o estado e o município de nascimento; a zona de 

proveniência; o sexo; a cor; a escolaridade; a faixa etária, dentre outros. No que se refere aos 

aspectos econômicos são apresentadas a faixa de renda, a renda em valor absoluto e os 



 

 
 

diferentes modos de produção. A dimensão cultural trata de questões de religiosidade, 

participação social, meios de transporte e comunicação. Por fim, quanto aos aspectos 

habitacionais são tratadas questões referentes às técnicas de edificação utilizadas e 

observadas nas habitações das comunidades. 

No que concerne aos aspectos de saúde são apresentadas a situação de acesso e uso dos 

serviços de saúde e as condições de morbimortalidade, que incluem a prevalência de doenças 

autorreferidas e a internação hospitalar. Também são descritos os cuidados terapêuticos, que 

englobam o uso de medicamentos e de medidas caseiras, além do estilo de vida, dos cuidados 

de saúde relacionados ao saneamento básico e da situação vacinal na comunidade. Ao final 

são enunciados os indicadores de saúde. 

Os aspectos de saneamento descrevem: a situação e as condições sanitárias do sistema de 

abastecimento de água coletivo e individual; o esgotamento sanitário; as condições 

intradomiciliares; o manejo dos resíduos, incluindo o uso do agrotóxico e a destinação de suas 

embalagens, e os aspectos gerais do manejo das águas pluviais e da drenagem na 

comunidade. Ao final, mostram-se os indicadores de saneamento. 

Com esse diagnóstico espera-se que as comunidades, as lideranças e os governantes 

conheçam a situação em que vivem as comunidades, podendo, assim, propor e realizar ações 

que visem à melhoria dessas condições. 
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ONG ς Organização Não Governamental 

PNI ς Programa Nacional de Imunização 



 

 
 

PNS ς Pesquisa Nacional de Saúde 

PNSIPCF ς Política Nacional de Saúde Integral das Populações do Campo e da Floresta e  

das Águas 

PNSR ς Programa Nacional de Saneamento Rural 

PSSR ς Plano de Segurança de Saneamento Rural 

PVC ς Policloreto de Vinila 

R ς Reservatório 

SAA ς Sistema de Abastecimento de Água 

SAI ς Solução Alternativa Individual 

SNIS ς Sistema Nacional de Informações sobre Saneamento 

SUS ς Sistema Único de Saúde 

TCLE ς Termo de Consentimento Livre Esclarecido 

UBS III ς Unidade Básica de Saúde III 

UBSF ς Unidade Básica de Saúde da Família 

UPA ς Unidade de Pronto Atendimento 

VORH ς Vacina Oral Rotavírus Humano 
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1.1 Tipo de estudo 

 

Para elaboração do DTP do Projeto Saneamento e Saúde Ambiental em Comunidades Rurais 

e Tradicionais de Goiás (Projeto SanRural), foram realizados estudos exploratórios, descritivos 

e inferenciais, com abordagem quantitativa, e estudos para compreender e interpretar o 

senso comum, com abordagem qualitativa, utilizando-se os dados obtidos em atividades 

realizadas in loco. A pesquisa exploratória estabelece métodos e técnicas para a elaboração 

de um estudo que visa a oferecer informações exploratórias e preliminares sobre o objeto 

estudado para orientar a formulação de hipóteses (BERVIAN; CERVO; SILVA, 2006). 

Já os estudos descritivos têm por objetivo determinar a distribuição e a descrição quantitativa 

dos eventos, segundo o tempo, o lugar e/ou as características dos indivíduos (ROTHMAN et 

al., 2011). No estudo inferencial, sempre interessa a utilização de uma amostra para se chegar 

a conclusões sobre uma população-alvo do estudo (BUSSAB; MORETTIN, 2006). 

A pesquisa do senso comum visa a interpretar as experiências e as vivências dos sujeitos que 

ocorrem na história coletiva e que são contextualizadas e envolvidas pela cultura do grupo em 

que estão inseridos (MINAYO, 2012). 

 

1.2 Planejamento amostral 

 

1.2.1 População-alvo do estudo 

 

A população pesquisada englobou as famílias residentes em comunidades de três tipologias 

do estado de Goiás, sendo: quilombolas, assentamentos e ribeirinhos.  

O estudo abrangeu 127 comunidades distribuídas em 45 municípios do estado de Goiás, onde 

o critério de escolha se baseou na seleção dos municípios que possuíam uma ou mais 

comunidades quilombolas certificadas pela Fundação Palmares e/ou pelas comunidades 

ǊƛōŜƛǊƛƴƘŀǎ ƻōǘƛŘŀǎ ƴŀ άtŜǎǉǳƛǎŀ ŘŜ LƴŦƻǊƳŀœƿŜǎ .łǎƛŎŀǎ aǳƴƛŎƛǇŀƛǎ ς aǳƴƛŎέ όL.D9Σ нлмоa). 

Nesses 45 municípios foram selecionados os assentamentos de reforma agrária sob gestão do 

Instituto Nacional de Colonização e Reforma Agrária Superintendência Regional (INCRA SR-

04), em função da quantidade de assentamentos existentes no estado de Goiás, do recurso e 

do tempo para realização das atividades. 
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No delineamento foram consideradas as famílias cujos integrantes eram moradores com 

residência habitual (fixa) em uma parcela (lote ou área) da comunidade que, no período das 

atividades in loco, estavam presentes ou temporariamente ausentes. As famílias compõem as 

unidades primárias de amostragem (UPAs) e foram estratificadas em dois níveis, cidade e 

comunidade, com locação não proporcional. A seleção das UPAs foi realizada em um estágio 

pelo método de amostragem aleatória sistemática. Um integrante da família foi considerado 

responsável pelo domicílio, consensualmente com os demais integrantes da família. Se 

houvesse mais de um responsável, um seria escolhido para iniciar o questionário. Neste caso, 

as inferências estatísticas de características individuais se restringem ao grupo de pessoas 

responsáveis pelas famílias. 

 

1.2.2 Tamanho da amostra, precisão e estimação 

 

A amostra foi dimensionada de forma que as estimativas intervalares de proporções fossem 

obtidas com nível de confiança de 95%, e o erro máximo das estimativas variasse de acordo 

com os diferentes níveis de abrangência geográfica. Assim, o menor nível de abrangência com 

controle de precisão das estimativas considerado foi por comunidade, com margem de erro 

máxima de 10% e, para a totalidade de comunidades do mesmo tipo, com erro máximo de 

2%. Para o cálculo das amostras foi empregada a Equação 1, 

 

ὲ          (1)                                     

 

ƻƴŘŜ άNέ Ş ǘŀƳŀƴƘƻ Řŀ ǇƻǇǳƭŀœńƻΣ άzyέ Ş ƻ score da distribuição normal padrão referente ao 

ƴƝǾŜƭ ŘŜ ŎƻƴŦƛŀƴœŀ άɾͼΣ άǇέ Ş ŀ ǇǊƻǇƻǊœńƻ ǇƻǇǳƭŀŎƛƻƴŀƭ ǉǳŜ ǎŜ ŘŜǎŜƧŀ ŜǎǘƛƳŀǊ Ŝ άÅͼ é o erro 

máximo da estimativa. Nos cálculos foi considerada a máxima variabilidade para a estimativa 

da proporção (p = 0,5). 

As estimativas intervalares das proporções foram obtidas por meio do método de Wilson para 

populações finitas (LEE, 2009), que foram estabelecidas pela Equação 2, 

 

ὴᶻ ᾀȾ
ᶻ

ᶻ ὲὴǶρ ὴǶ
ᶻ

Ⱦ       (2) 
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onde  Æᶻ  ,  Îᶻ Î ρ ÆᶻÚȟ Ðᶻ
ᶻ

ȾȾ

ᶻ
  e Ð  é a proporção da 

característica de interesse na amostra. Os efeitos do delineamento nas estimativas para 

conglomerados de famílias são considerados no ajuste do "n" (FRANCO et al., 2019). 

 

Na Comunidade João de Deus, a população do estudo, depois de todas as verificações de 

consistência, foi de 20 domicílios. Após a aplicação do plano amostral e realizadas as 

visitas in loco, a amostra foi de 11 domicílios e 32 pessoas, representando uma média de 

2,91 habitantes/domicílio. 

 

1.3 Coleta de dados e capacitação 

 

A coleta de dados para a elaboração do DTP foi realizada durante uma das etapas do Projeto 

SanRural, denominada Oficina 2. Essas oficinas ocorreram entre agosto de 2018 e agosto de 

2019. 

A Oficina 2 foi compreendida como uma atividade in loco para coleta de dados para 

elaboração dos DTPs das comunidades. A estratégia, implementada como forma de 

conquistar a máxima adesão ao projeto, foi dividida em: momento pré-oficina: mobilização da 

comunidade; Oficina 2 e momento pós-oficina: preparação dos dados para análise (Figura 1.1). 

A mobilização da comunidade acontecia no momento pré-oficina por meio do contato prévio 

para realização da atividade e da articulação com as lideranças, o articulador municipal (AM) 

e o mobilizador comunitário (MC) e a organização da logística de realização da oficina. A 

Oficina 2 acontecia em quatro momentos (M) distintos: M0, M1, M2 e M3, detalhados na 

Figura 1.1. Assim, a coleta de dados era finalizada no momento pós-oficina, etapa na qual 

aconteciam a confecção dos relatórios, a entrega dos materiais produzidos, a curadoria dos 

dados obtidos e os ajustes para as próximas oficinas. 
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Figura 1.1 ς Detalhamento dos momentos: pré-oficina, Oficina 2 e pós-oficina. 

Fonte: elaborada pelos autores. 

 

1.3.1 Mobilização da comunidade 

 

A mobilização da comunidade antecedia o acontecimento da Oficina 2 e seguia um fluxo de 

contatos prévios a serem realizados para pactuação de datas, entre outros aspectos 

necessários para a realização da oficina, como o local de realização e o melhor horário para a 

comunidade. Os contatos prévios aconteciam internamente, no projeto entre os núcleos 

responsáveis, e externamente, com prefeituras, movimentos sociais, organizações sindicais e 

associações das comunidades.   

O objetivo da mobilização foi proporcionar o amplo diálogo entre os envolvidos de modo a 

obter o máximo de adesão e participação de todas as esferas, especialmente da comunidade 

nas oficinas.  

A estratégia de mobilização para a Oficina 2 partiu do princípio de que as comunidades rurais 

e tradicionais deveriam ter um canal aberto de informação com o projeto, por isso o processo 

de mobilização se consistiu em: diálogo com as comunidades por meio das lideranças locais e 

do MC; diálogo com os movimentos sociais, representados pelos sindicatos e pelas lideranças 

regionais e estaduais e, paralelamente a isso, mobilização da gestão municipal por intermédio 

do AM, com vistas à participação de representante desse órgão na Oficina 2. O detalhamento 

do processo de mobilização pode ser observado na Figura 1.2 e na Tabela 1.1, que descrevem 

o significado das letras. 
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 Figura 1.2 ς Organograma do fluxo de decisões/informações, envolvendo agentes internos e 
externos ao projeto SanRural para realização da Oficina 2. 

 
Fonte: elaborada pelos autores. 

 

Tabela 1.1 ς Detalhamento das etapas envolvidas no processo de mobilização para a Oficina 2. 
9¢!t! 59{/wL4%h 

! /ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀ ŎƻƻǊŘŜƴŀœńƻ ƎŜǊŀƭ Ł ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŜǎŎǊƛǘƽǊƛƻ ǎƻōǊŜ ŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ 
ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

. 
/ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀ ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŜǎŎǊƛǘƽǊƛƻ ŀƻ ƴǵŎƭŜƻ ŘŜ ŜŘǳŎŀœńƻ ǎƻōǊŜ ŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ 
ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

/ /ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řƻ ƴǵŎƭŜƻ ŘŜ ŜŘǳŎŀœńƻ ŀƻǎ a/ ǎƻōǊŜ ŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

5 
/ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řƻ ƴǵŎƭŜƻ ŘŜ ŜŘǳŎŀœńƻ ŀƻǎ ƳƻǾƛƳŜƴǘƻǎ ǎƻŎƛŀƛǎΣ ǎƛƴŘƛŎŀǘƻǎ Ŝ ƭƛŘŜǊŀƴœŀǎ 
ǊŜƎƛƻƴŀƛǎ Ŝ ŜǎǘŀŘǳŀƛǎ ǎƻōǊŜ ŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

9 /ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀ ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŜǎŎǊƛǘƽǊƛƻ ŀƻ !a ǎƻōǊŜ ŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ŘŜ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

C 
¢ǊƻŎŀ ŘŜ ƛƴŦƻǊƳŀœƿŜǎ ŜƴǘǊŜ ƻ !a Ŝ ŀ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀœńƻ ƳǳƴƛŎƛǇŀƭ ŀŎŜǊŎŀ Řŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀœńƻ Řƻ ƳǳƴƛŎƝǇƛƻ ƴŀ 
hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

D ¢ǊƻŎŀ ŘŜ ƛƴŦƻǊƳŀœƿŜǎ ŜƴǘǊŜ ƻ !a Ŝ ƻ a/ ŀŎŜǊŎŀ Řŀǎ ŀǘƛǾƛŘŀŘŜǎ ŀ ǎŜǊŜƳ ŘŜǎŜƴǾƻƭǾƛŘŀǎ ŘǳǊŀƴǘŜ ŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

I 
/ƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀǎ ƭƛŘŜǊŀƴœŀǎ ƭƻŎŀƛǎ Ł ŎƻƳǳƴƛŘŀŘŜ ŀŎŜǊŎŀ Řŀ ǇƻǎǎƝǾŜƭ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ ŀ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ 
hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

L 
¢ǊƻŎŀ ŘŜ ƛƴŦƻǊƳŀœńƻ ŜƴǘǊŜ ƻ a/ Ŝ ƻǎ ƳƻǾƛƳŜƴǘƻǎ ǎƻŎƛŀƛǎΣ ǎƛƴŘƛŎŀǘƻǎ Ŝ ƭƛŘŜǊŀƴœŀǎ ǊŜƎƛƻƴŀƛǎ Ŝ ŜǎǘŀŘǳŀƛǎ 
ŀŎŜǊŎŀ Řŀ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

W 
9Ƴ Ŏŀǎƻ ŘŜ ŀƴǳşƴŎƛŀ ŘŜ ǘƻŘŀǎ ŀǎ ŜǎŦŜǊŀǎ ŘŜ ŘŜŎƛǎńƻ ŀŎŜǊŎŀ Řŀ Řŀǘŀ ǇŀǊŀ ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΣ 
ŎƻƳǳƴƛŎŀœńƻ ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀ ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŜǎŎǊƛǘƽǊƛƻ Ł ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŎŀƳǇƻ ǎƻōǊŜ ŀ Řŀǘŀ ŘŜŦƛƴƛǘƛǾŀ ǇŀǊŀ 
ǊŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ нΤ 

Y wŜŀƭƛȊŀœńƻ Řŀ hŦƛŎƛƴŀ н ǇƻǊ ǇŀǊǘŜ Řŀ ŜǉǳƛǇŜ ŘŜ ŎŀƳǇƻΦ 

Fonte: elaborada pelos autores. 
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1.3.2 Instrumentos de coleta de dados 

 

Durante a execução da Oficina 2, diferentes instrumentos foram utilizados para coleta de 

dados.  

 

No Momento 0 (M0) foi utilizado o seguinte instrumento:  

Á Checklist: utilizado para verificar elementos das paisagens e infraestruturas 

que abrangiam os componentes do saneamento básico (água, esgoto, resíduos 

sólidos e manejo de águas pluviais e drenagem), infraestrutura social (escola, 

posto de saúde, centros comunitários etc.) e elementos da paisagem natural 

όŎǳǊǎƻǎ ŘΩłƎǳŀύ ƴŀ ŎƻƳǳƴƛŘŀŘŜΦ h checklist foi aplicado pela equipe de campo 

por meio da observação, com registro fotográfico e obtenção de coordenadas 

geográficas. 

 

No Momento 1 (M1) foram utilizados os seguintes instrumentos: 

Á Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): elaborado de acordo com 

o disposto na Resolução nº 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde, com 

aprovação do CEP da Universidade Federal de Goiás (BRASIL, 2012a). Todos os 

participantes assinaram um TCLE antes de iniciarem as atividades; 

Á Roteiro semiestruturado de entrevista: é a descrição das diretrizes de uma 

entrevista com perguntas abertas e fechadas. Esse roteiro foi elaborado com 

perguntas visando a reconstruir a história e a cultura, entre outros dados 

relacionados à comunidade. As entrevistas foram gravadas e aplicadas a uma 

liderança da comunidade que, em muitos casos, era o próprio MC. 

Á Mapeamento socioambiental: é um recurso didático-pedagógico para o 

reconhecimento do ambiente/lugar (BRASIL, 2016). Esse recurso busca 

compreender o autoconhecimento por parte da comunidade de seu território 

e de elementos relacionados ao meio ambiente, à saúde, ao saneamento e à 

infraestrutura. O mapa elaborado buscou situar o que seria o núcleo de 

residências da comunidade em relação aos elementos de infraestrutura e 
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equipamentos públicos ou coletivos do entorno, com destaque para a escola, 

unidade de saúde e estrutura coletiva de abastecimento de água. 

Á Avaliação pelos participantes: documento disponibilizado para os 

participantes do M1, no qual podiam voluntariamente e anonimamente 

ŘŜƳƻƴǎǘǊŀǊ ǎǳŀ ǎŀǘƛǎŦŀœńƻ ŜƳ ǊŜƭŀœńƻ Ł ƻŦƛŎƛƴŀ ŎƻƳ ǳƳ άȄέ ŜƳ ǳƳŀ Řŀǎ 

opções: satisfeito, indiferente ou insatisfeito. Poderia, ainda, escrever o 

motivo, fazer comentários e ainda dar sugestões para o projeto. 

 

No Momento 2 (M2) foram utilizados os seguintes instrumentos: 

Á Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): elaborado de acordo com 

o disposto na Resolução nº 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde, com 

aprovação do CEP da Universidade Federal de Goiás (BRASIL, 2012a). Todos os 

participantes assinaram um TCLE antes de iniciarem as atividades; 

Á Formulário: documento elaborado para captação de dados e informações. 

Foram utilizados dois formulários: Formulário I ς entrevista para as famílias, 

aplicado por meio digital: HP-Ipac Pocket PC, denominado de pocket. O 

formulário era subdividido em cinco blocos para caracterizar o perfil 

sociodemográfico e as condições de saúde e saneamento das famílias 

moradoras. O Formulário I foi aplicado de casa em casa, segundo o plano 

amostral, e direcionado para o respondente (pessoa maior de 18 anos), 

reconhecido como responsável pelas informações da família, e para os 

integrantes da família que tinham seus dados respondidos pelo responsável; 

Formulário II ς casa e quintal, composto por um único bloco de perguntas sobre 

a casa e o quintal do domicílio, juntamente com os croquis esquemáticos do 

lote e da habitação, informando localizações de itens importantes relacionados 

aos objetos de pesquisa, preenchido por meio da observação do pesquisador 

de campo, com registro fotográfico e obtenção de coordenadas geográficas. 

 

No Momento 3 (M3) foram utilizados os seguintes instrumentos: 

Á Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): elaborado de acordo com 

o disposto na Resolução nº 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde, com 
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aprovação do CEP da Universidade Federal de Goiás (BRASIL, 2012a). Todos os 

participantes assinaram um TCLE antes de iniciarem as atividades; 

Á Avaliação pelos participantes: documento disponibilizado para os 

participantes do M3, no qual podiam voluntariamente e anonimamente 

ŘŜƳƻƴǎǘǊŀǊ ǎǳŀ ǎŀǘƛǎŦŀœńƻ ŜƳ ǊŜƭŀœńƻ Ł ƻŦƛŎƛƴŀ ŎƻƳ ǳƳ άȄέ ŜƳ ǳƳŀ Řŀǎ 

opções: satisfeito, indiferente ou insatisfeito. Poderia ainda escrever o motivo, 

fazer comentários e ainda dar sugestões para o projeto. 

 

1.3.3 Instrumentos para capacitação 

 

O processo de capacitação da comunidade ocorreu nos momentos M1, M2 e M3. Para a 

realização dessa atividade, foi empregada a metodologia da problematização por meio de 

rodas de conversa όCw9Lw9Σ нлмнύΦ h ŎƻƴŎŜƛǘƻ ŘŜ άŜƳǇƻŘŜǊŀƳŜƴǘƻέ όwha!bhΣ нллнύ ŜƴƎƭƻōŀ 

os sujeitos compreendidos como as pessoas, as organizações e as comunidades, que assumem 

o controle de seus próprios assuntos e tomam consciência da sua habilidade e competência 

para produzir, criar e gerir. 

O M1 foi dedicado também à troca de experiências e informações de maneira geral, assim 

como conceitos sobre saúde e saneamento. Durante o M2, no qual era realizada a coleta de 

dados da casa e do quintal dos domicílios, também foi realizada a capacitação itinerante do 

agente de formação em saneamento (AFS), escolhido pela própria comunidade durante a 

realização do M1. No M3 foram desenvolvidas atividades de educação sanitária e de saúde, 

de forma a empoderar as comunidades, almejando a assimilação das informações e sua ampla 

participação e divulgação.  

Para realização da capacitação se usou a metodologia extensionista, que permite a troca de 

conhecimento e a construção coletiva de medidas preventivas para redução de riscos à saúde. 

Usaram-se os seguintes recursos didático-pedagógicos: 

Á Maquete sobre boas práticas em saneamento e saúde: promover a formação 

dos participantes sobre boas práticas em saneamento e saúde, tais como a 

distância mínima recomendada entre a casa, a fossa e a fonte de 

abastecimento de água; alternativas adequadas de esgotamento sanitário; 
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possibilidades para o manejo dos resíduos sólidos, entre outras indicadas pelos 

núcleos de saneamento e saúde. 

Á Material de capacitação: álbum seriado contendo informações sobre o projeto 

SanRural, conceitos de saúde e saneamento; material educativo construído em 

formato de banner sobre boas práticas em saneamento (desinfecção 

ŘƻƳƛŎƛƭƛŀǊΣ ƭƛƳǇŜȊŀ Řŀ ŎŀƛȄŀ ŘΩłƎǳŀΣ ƭƛƳǇŜȊŀ ŘŜ ŦƛƭǘǊƻ ŎŜǊŃƳƛŎŀ ǇƻǊƻǎŀΣ 

compostagem etc.), além da técnica de higienização das mãos por meio de 

dinâmica interativa com os participantes utilizando os materiais tinta guache, 

água, sabão e venda de tecido. Também foram empregados material lúdico 

sobre compostagem, filtro cerâmica porosa (vela), biodigestor, água sanitária, 

dosador de cloro, entre outras para orientação sobre medidas de controle. 

 

1.4 Análise de dados 

 

Inicialmente, os dados brutos passaram por um processo de organização e checagem em 

busca de erros não amostrais, inconsistências e avaliação de não respostas. Uma vez feita a 

checagem, os dados foram organizados em um banco de dados centralizado, com informações 

de todas as comunidades, tanto por famílias quanto por indivíduos. As análises dos dados 

foram feitas de maneira simultânea e coordenadas por cinco núcleos: estatística, 

geoprocessamento, educação, saúde e saneamento. Cada núcleo contribuiu com as análises 

dos dados de acordo com suas competências. 

De forma geral, utilizou-se estatística inferencial para análise dos dados, cujos valores 

observados (%) referem-se à frequência relativa. Para cada variável e/ou indicador foi 

calculado o intervalo de confiança de 95% (IC 95%), representado neste DTP por seus limites 

inferiores (LI) e limites superiores (LS). 

 

1.4.1 Aspectos geográficos e ambientais 

 

Os aspectos geográficos e ambientais das comunidades foram analisados considerando-se a 

bacia hidrográfica e onde ela se localiza, as quais foram delimitadas a partir das coordenadas 

geográficas dos domicílios obtidas no M2 da Oficina 2. 
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Primeiramente foram descritos os aspectos geológicos, passando pela hidrogeologia, pelo 

relevo, pela ocorrência de tipo de solos e pelo uso do solo. A caracterização da geologia 

realizada, considerando-se a litologia, teve como objetivo verificar a distribuição espacial das 

rochas ígneas, metamórficas e sedimentares, pois estas indicam a presença de falhas e 

fraturas geológicas (LACERDA FILHO, 2000), além de determinarem a permeabilidade dos 

terrenos, os tipos de relevos e solos e os aspectos hidrogeológicos. Elaboraram-se análises do 

meio físico da área da comunidade e análises de meio físico da(s) bacia(s) hidrográfica(s), onde 

está localizada a comunidade. 

Após a caracterização da geologia, foram avaliados os relevos onde se localiza a comunidade, 

por meio da declividade dos terrenos e do mapa geomorfológico (IBGE, 2009). As declividades 

foram mapeadas a partir de dados altimétricos elaborados pelo projeto Topodata/INPE 

(VALERIANO; ROSSETI, 2011). As declividades foram classificadas em seis categorias, sendo 

elas: relevo plano, com declividades menores de 3%; relevo suave ondulado, com declividades 

entre 3% a 8%; relevo ondulado, com declividades entre 8% a 20%; relevo forte ondulado, 

com declividades de 20% a 45%; relevo escarpado, com declividades entre 45% e 75%, e 

finalmente o relevo escarpado, com declividades acima de 75%. A declividade, juntamente 

com o mapa de geomorfologia, possibilita verificar o potencial para ocupação da área da 

comunidade pela agricultura, pecuária, urbanização, além de áreas ambientalmente 

vulneráveis, onde se indica a preservação da cobertura vegetal nativa.  

A distribuição espacial dos tipos de solos está relacionada com o tipo de geologia e as formas 

de relevo, sendo determinante, na maioria das vezes, para a ocupação do espaço geográfico 

(SANTOS et al., 2018). 

A última etapa da avaliação dos aspectos físicos consistiu na avaliação do uso e ocupação do 

solo. O alvo era avaliar os locais de ocorrência de agricultura, pastagens, urbanização e 

cobertura de vegetação nativa, de acordo com a geologia, as formas de relevo e os tipos de 

solos. 

Todas as etapas das avaliações dos aspectos físicos da área das comunidades foram realizadas 

por meio da utilização de programa computacional de Sistema de Informações Geográficas. 

Os dados geográficos utilizados nas análises foram obtidos a partir do Instituto Mauro Borges, 

por meio do Sistema de Informações Estatísticas e Geográficas de Goiás, a partir do Instituto 

Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE) e do projeto MapBiomas (MAPBIOMAS, 2019).  
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1.4.2 Aspectos históricos, culturais, socioeconômicos e habitacionais 

 

Os aspectos históricos foram levantados a partir de referências bibliográficas, documentos 

institucionais (INCRA, 2020; PALMARES, 2020) e do próprio relato dos moradores das 

comunidades. Para o diagnóstico dos aspectos demográficos, usaram-se métricas, tais como: 

local de nascimento, zona, município e estado de proveniência; condição civil; sexo; cor; 

escolaridade e distribuição de faixas etárias (IBGE, 2020). Sob a perspectiva do Instituto de 

Pesquisa Econômica Aplicada (IPEA, 2020), foram avaliados aspectos relacionados à obtenção 

de renda, renda bruta e aos modos de produção. A questão habitacional levou em 

consideração o paradigma da habitação saudável, sendo utilizadas variáveis referentes aos 

aspectos correlatos ao conforto, à saúde e ao bem-estar (HERMETO, 2009), como:  número 

de habitantes por domicílio; número de quartos por habitação; ventilação; presença de 

energia elétrica na habitação; características das paredes, piso e cobertura das habitações. 

Dentro dos aspectos culturais foram levantados dados acerca da religiosidade, participação 

social, meios de acesso à informação e meios de locomoção. Para a análise dos dados se 

utilizaram o software R (R CORE TEAM, 2017) e pacotes específicos para a construção de 

gráficos (WICKHAM, 2007; WICKHAM, 2017; WICKHAM et al., 2019). 

 

1.4.3 Aspectos da saúde 

 

Os dados relacionados à saúde foram analisados conforme as diretrizes da Política Nacional 

de Atenção Básica (BRASIL, 2017a) e da Política Nacional de Saúde Integral das Populações do 

Campo e da Floresta e das Águas (PNSIPCF) (BRASIL, 2013), as quais consideram o conceito 

ampliado de saúde e as leis regulamentadoras do Sistema Único de Saúde (SUS) em suas 

descrições. 

Os dados coletados sobre a situação de saúde incluem informações sobre os Determinantes 

Sociais de Saúde (DSS), com foco principal na determinação das condições de saúde de 

populações rurais. Sendo assim, os instrumentos de coleta de dados contemplaram 

informações sobre: acesso e uso de serviços de saúde pela comunidade; aspectos de 

morbidade e mortalidade relacionados à prevalência de doenças e à internação hospitalar; 
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cuidados terapêuticos à saúde e ao estilo de vida; cuidados à saúde relacionados ao 

saneamento e à situação vacinal.  

Destaca-se que, em relação às condições de acesso e ao uso de serviços de saúde, além de 

informações do instrumento, foram coletadas informações junto à Coordenação de Atenção 

Básica do município ao qual a comunidade pertencia. Essas informações foram: presença de 

unidade básica; número de famílias cadastradas; composição da equipe de saúde da família e 

ações desenvolvidas pela equipe junto à comunidade. 

O software STATA, versão 13.1 (STATA CORP, 2013), foi utilizado para processar os dados 

gerados e executar todas as análises apresentadas neste diagnóstico a respeito dos 

indicadores de saúde.  

 

1.4.4 Aspectos do saneamento 

 

A coleta e a análise dos dados de saneamento levaram em consideração o conceito 

estabelecido pela Política Nacional de Saneamento Básico, estabelecido pela Lei nº 11.445 

(BRASIL, 2007), que define saneamento básico como: 

 

ώΧϐ ŎƻƴƧǳƴǘƻ ŘŜ ǎŜǊǾƛœƻǎΣ ƛƴŦǊŀŜǎǘǊǳǘǳǊŀǎ Ŝ ƛƴǎǘŀƭŀœƿŜǎ ƻǇŜǊŀŎƛƻƴŀƛǎ ŘŜ 
abastecimento de água potável, esgotamento sanitário, limpeza urbana e 
manejo de resíduos sólidos e drenagem e manejo das águas pluviais, limpeza 
Ŝ ŦƛǎŎŀƭƛȊŀœńƻ ǇǊŜǾŜƴǘƛǾŀ Řŀǎ ǊŜǎǇŜŎǘƛǾŀǎ ǊŜŘŜǎ ǳǊōŀƴŀǎ ώΧϐ ό.w!{L[Σ нллтύΦ  

 

Os dados dos componentes dos serviços coletivos de saneamento básico, das condições 

intradomiciliares, da condição da habitação, higiene e destinação final dos efluentes em 

relação ao esgotamento sanitário, além das condições gerais do lote, devido à presença de 

animais e de suas estruturas frente aos aspectos ligados ao esgotamento sanitário, ao manejo 

das águas pluviais, à drenagem e utilização de agrotóxicos e à destinação dos resíduos, foram 

construídos a partir da análise qualitativa e quantitativa dos dados coletados por meio dos 

instrumentos de coleta (Tópico 1.3.2). 

Antes da análise da tabulação em gráficos e tabelas, os dados foram sistematizados e analisou-

se sua consistência. No caso das respostas incongruentes, avaliaram-se as fotografias e, 

quando necessário, consultaram-se os pesquisadores de campo, modificando-se as respostas 

dos bancos de dados, além da categorização dos dados textuais existentes. Para tanto, os 
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dados perdidos foram definidos por meio de uma triagem prévia, na qual os dados 

inconsistentes não foram contabilizados para o cálculo das informações. 

A análise e a discussão dos dados também levaram em consideração: os conceitos 

estabelecidos na Política Nacional de Resíduos Sólidos (BRASIL, 2010); os conceitos e as 

normas relativas à proteção da vegetação nativa estabelecida pela Lei Federal n° 12.651 

(BRASIL, 2012b), que institui o código florestal, as normas e os regulamentos de segurança e 

saúde no trabalho na agricultura, pecuária silvicultura, exploração florestal e aquicultura 

(BRASIL, 2005), e ao controle e à vigilância da qualidade da água para consumo humano e seu 

padrão de potabilidade (BRASIL, 2017b), além de orientações técnicas de boas práticas em 

saneamento (BRASIL, 2014a; BRASIL, 2019b). 

 

1.4.5 Cálculo dos indicadores 

 

Para o cálculo dos indicadores socioeconômicos e ambientais (ISEA), foram escolhidas 

variáveis, tais como renda em salários mínimos, escolaridade e analfabetismo (IBGE, 2018), e 

criadas outras com base na realidade das comunidades rurais que fossem capazes de 

sintetizar, de maneira clara e objetiva, os modos de relação dessas comunidades com a terra, 

o ambiente e seus espaços sociais. Deste modo, calcularam-se os seguintes indicadores: 

diversidade de modos de obtenção de renda (diversidade de renda), diversidade de modos de 

participação social (participação social), indivíduos por habitação e cômodo por indivíduo. 

Para a escolha dessas variáveis, levou-se em consideração a realidade do meio rural. 

Para o cálculo de cada indicador, o método proposto por Alves e Bastos (2001), que consiste 

em atribuir escores e pesos às variáveis escolhidas para o cálculo de sua representatividade 

dentro de um conjunto de dados, foi usado. Assim, o desempenho dos indicadores pode variar 

de 0, representando um baixo desempenho (desempenho nulo), a 1, no caso de alto 

desempenho (desempenho máximo). A descrição e as informações adicionais dos indicadores 

encontram-se no Apêndice 1. 

A seleção dos indicadores de saúde considerou sua importância para a determinação da carga 

total de doença e suas potenciais relações com o saneamento (BRASIL, 2014b). Propuseram-

se os seguintes blocos de indicadores: indicadores de acesso e uso de serviços de saúde pela 

comunidade; indicadores de morbidade e mortalidade; cuidados terapêuticos e estilo de vida, 
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e cuidados com a saúde relacionados ao saneamento básico e à situação vacinal. Os 

indicadores foram criados e propostos com base nas recomendações do Ministério da Saúde 

(MS), dos Indicadores e Dados Básicos para a Saúde no Brasil (IDB) (OPAS, 2008) e da Pesquisa 

Nacional de Saúde (PNS) (IBGE, 2013b). A descrição e as informações adicionais dos 

indicadores encontram-se no Apêndice 2. 

Os indicadores selecionados para os componentes do saneamento abrangem a caracterização 

qualitativa e quantitativa da situação de abastecimento de água, esgotamento sanitário, 

resíduos sólidos e manejo de águas pluviais e drenagem, sendo estes utilizados para subsidiar 

a elaboração do DTP e auxiliar o estabelecimento das metas de saneamento e saúde do Plano 

de Segurança de Saneamento Rural (PSSR). Possibilitam, ainda, a análise comparativa da 

situação do saneamento ambiental das comunidades rurais.  

Os indicadores foram criados e propostos com base nos indicadores do Programa Nacional de 

Saneamento Rural (PNSR) (BRASIL, 2019a), no Sistema Nacional de Informações sobre 

Saneamento (SNIS) (BRASIL, 2017c) e adaptado de Menezes (2018). O cálculo levou em 

consideração as informações coletadas em campo, tendo como referência o ano de 2019. A 

descrição e as informações adicionais dos indicadores encontram-se no Apêndice 3. 

 

1.4.6 Análise qualitativa dos dados 

 

A análise qualitativa levou em consideração os preceitos teóricos sobre a representação do 

fenômeno, partindo do significado das situações para os sujeitos envolvidos, com o intuito de 

compreender a participação, a história e a cultura da comunidade (DUARTE, 2002; TURATO, 

2005; MINAYO, 2012). 

Os dados qualitativos do diagnóstico foram extraídos das entrevistas realizadas, do registro 

de conversas não gravadas no campo, das mensagens trocadas pelos pesquisadores com o 

AM e o MC, das notas de campo, das fotos e dos vídeos. Os dados foram transcritos, 

organizados e categorizados. Logo em seguida, houve um mergulho analítico para produzir 

interpretações referentes aos aspectos a serem analisados. 

As falas dos sujeitos entrevistados, utilizadas ao longo do texto do documento, foram 

colocadas entre aspas, respeitando-se a originalidade da linguagem, e classificadas utilizando-

se a ǊŜŦŜǊşƴŎƛŀ άƳƻǊŀŘƻǊέΣ ǎŜƎǳƛŘŀ Řƻ ƴǵƳŜǊƻ Řƻ ƛǘŜƳ ƻƴŘŜ Ŧƻƛ ŎƻƭƻŎŀŘŀ Ŝ Řŀ ƻǊŘŜƳ ŘŜ 
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aparecimento no texto (ex.: morador 6.1). Elaborou-se uma tabela de referência para 

identificação das falas, controlada pelo projeto, com o intuito de garantir o anonimato 

prometido no TCLE. 

 

1.5 Aspectos éticos 

 

Para utilização desses instrumentos de pesquisa, o projeto SanRural foi cadastrado na 

Plataforma Brasil e aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de 

Goiás, sob o protocolo nº 2.886.174/2018. 

Antes da realização da pesquisa, os municípios assinaram termos de adesão ao projeto, 

aceitando colaborar com as etapas deste, bem como auxiliar a produção de informações 

necessárias. 

Já nas comunidades, durante a execução da Oficina 2, os participantes assinaram um Termo 

de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) antes do início do M1. Os sujeitos entrevistados 

assinavam um TCLE antes das entrevistas, os responsáveis pelas famílias assinavam outro TCLE 

antes do M2, e os participantes do M3 assinavam outro TCLE antes de iniciarem as atividades. 
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2.1 Participação da comunidade no M0 e M1 da Oficina 2 

 

Durante o M0 constatou-se a existência de 20 domicílios onde residem as famílias da 

Comunidade João de Deus. Todas as famílias foram convidadas a participar das atividades da 

Oficina 2. 

O M1 ocorreu no dia 27/11/2018, quando foi registrada a presença de seis participantes, 

sendo quatro homens, 66,7%, e duas mulheres, 33,3% (Gráfico 2.1). Assim, considerando-se 

que a comunidade apresentou um quantitativo de 2,91 habitantes/domicílio, a quantidade de 

pessoas que participou das atividades representou 10,3% da Comunidade João de Deus. 

 

Gráfico 2.1 ς Quantitativo de participantes no Momento 1, na Oficina 2, realizada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: elaborado pelos autores. 

 

Segundo relatório de campo dos pesquisadores integrantes do projeto, a comunidade foi 

participativa e realizou frequentemente perguntas e questionamentos, demonstrando 

interesse pelos assuntos. A Foto 2.1 ilustra a presença dos moradores da comunidade durante 

as atividades realizadas no M1 da Oficina 2. 
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Foto 2.1 ς Apresentação das atividades durante o Momento 1 da Oficina 2, na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

No M1 a comunidade foi, ainda, convidada a construir o mapa socioambiental da sua 

comunidade, de forma a explicitar o uso e a ocupação do território e seus problemas. 

Analisando-se o mapa elaborado (Foto 2.2), a comunidade delimitou a área de influência do 

seu território, destacando a localização das vias de acesso à comunidade, os recursos hídricos 

existentes, bem como a distribuição dos domicílios.  

 

Foto 2.2 ς Mapa socioambiental participativo produzido durante o Momento 1 da Oficina 2, na 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 
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Após o mapa ter sido desenhado foi possível compreender, na fala de um morador que foi 

entrevistado no M1 da oficina, as principais mazelas existentes na comunidade. Seguem as 

falas transcritas ipsi litteris. 

 

[...] levou seis anos para me dar um papelzinho de ocupação [...] (Morador 
2.1). 
[...] A fonte de água era corgo, porque não teve saneamento básico nenhum. 
Liberou uns dinheiros emprestados, a maioria pagou e construiu umas casas 
sem banheiro, sem água e nos mesmos fizemos essa casa buscando água no 
córrego de baldinho [...] (Morador 2.1). 
[...] A maioria não tinha banheiro e como todo mudo vivia no mato sabia lá o 
que era banheiro [...] (Morador 2.1). 

 

Antes de finalizar o M1, os participantes escolheram, de comum acordo, um morador da 

comunidade como agente formador de saneamento (AFS), o qual foi capacitado pelos 

pesquisadores durante o desenvolvimento do M2. 

Ao final do M1, os participantes ficaram livres para que, voluntariamente, avaliassem as 

atividades realizadas, assim, 100% das avaliações aponǘŀǊŀƳ ǇŀǊŀ άǎŀǘƛǎŦŜƛǘƻǎέ όFoto 2.3a), 

sendo que 33,3% dos participantes fizeram a avaliação. A Foto 2.3b registra o fechamento do 

M1 na comunidade.  

 

Foto 2.3 ς Ficha de avaliação do Momento 1 (a) e registro fotográfico dos participantes (b) da Oficina 
2, na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

  
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 
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2.2 Participação da comunidade no M2 da Oficina 2 

 

A partir do número de domicílios da comunidade, constatado durante o M0 (20 domicílios), 

foi realizado o sorteio das famílias, por meio do qual seriam aplicados os instrumentos de 

coleta de dados para essa etapa, totalizando 17 famílias, considerado o Namostral. No entanto, 

como não existiram perdas por recusas ou ausências das famílias nos domicílios durante a 

coleta de dados, o quantitativo de domicílios visitados durante o M2 foi de 11, totalizando 

64,7% do Namostral. 

Nesse contexto, após as visitas in loco nos 11 domicílios, evidenciou-se a existência de 32 

pessoas, representando uma média de 2,91 habitantes/domicílio (ou pessoas/família). 

Concomitantemente à realização das visitas aos domicílios para a aplicação dos respectivos 

instrumentos de coleta de dados, o AFS recebia dos pesquisadores de campo as instruções e 

os esclarecimentos quanto às questões inerentes ao saneamento. Durante as visitas aos 

domicílios, para aplicação do formulário I por meio do pocket, era solicitado ao morador o 

cartão de vacinação (Foto 2.4a) e se verificavam a casa e o quintal (Foto 2.4b), conforme 

formulário II. 

 

Foto 2.4 ς Momento 2 com a aplicação do formulário I por meio do pocket (a) e verificação da casa 
e do quintal (b), conforme formulário II, na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

  
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

  

a b 
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2.3 Participação da comunidade no M3 da Oficina 2 

 

No dia 28/11/2018 foi realizado M3 na comunidade, onde foi registrada a presença de sete 

participantes, sendo quatro homens, 57,1%, e três mulheres, 42,9% (Gráfico 2.2). Deste modo, 

levando-se em conta o quantitativo de 2,91 habitantes/domicílio para essa comunidade, a 

quantidade de pessoas que participou das atividades representou 12,0% da Comunidade João 

de Deus. 

 

Gráfico 2.2 ς Quantitativo de participantes no Momento 3, na Oficina 2, realizada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: elaborado pelos autores. 

 

Durante o desenvolvimento das atividades no M3, os participantes se envolveram, 

demonstrando interesse e curiosidade. Na montagem da maquete (Foto 2.5), com a alocação 

das estruturas de saneamento e os cuidados com as questões de saúde, os participantes se 

mostraram envolvidos e com conhecimento daquilo que pode afetar o seu bem-estar e o da 

sua família. Segundo relatório de campo dos pesquisadores, ressaltam-se palavras 

mencionadas durante as atividades interativas, tais como saúde, água, lixo, saneamento 

básico e meio ambiente. 
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A Foto 2.6 ilustra a utilização do material educativo, em formato de banner, sobre boas 

práticas em saneamento, no qual foram apresentados e discutidos o procedimento para 

realização da compostagem e a orientação sobre a limpeza do filtro tipo cerâmica porosa (vela).  

 

Foto 2.5 ς Atividade interativa com a maquete durante o Momento 3 da Oficina 2, na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Foto 2.6 ς Materiais educativos utilizados com a apresentação da realização da compostagem (a) e 
limpeza da vela cerâmica (b), como forma de boas práticas em saneamento, durante o Momento 3 
da Oficina 2, na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

   
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Ao final do M3, os participantes ficaram livres para que, voluntariamente, avaliassem as 

ŀǘƛǾƛŘŀŘŜǎ ǊŜŀƭƛȊŀŘŀǎΣ Ŝ млл҈ Řŀǎ ŀǾŀƭƛŀœƿŜǎ ŀǇƻƴǘŀǊŀƳ ǇŀǊŀ άǎŀǘƛǎŦŜƛǘƻǎέ όFoto 2.7a), sendo 

que 100,0% dos participantes fizeram a avaliação. A Foto 2.7b registra a participação dos 

moradores da comunidade no M3, quando se encerrou também essa etapa do projeto nesta 

comunidade.  

a b 
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Foto 2.7 ς Ficha de avaliação do Momento 3 (a) e registro fotográfico dos participantes (b) da Oficina 
2, na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

   
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Durante o desenvolvimento das atividades de sensibilização e capacitação da comunidade em 

relação ao saneamento e à saúde, ficou claro o interesse dos participantes em construir novos 

conhecimentos e estudar a situação da comunidade. Por meio dos registros fotográficos e dos 

diários de campo feitos pelos pesquisadores, foi possível compreender tanto as condições de 

saúde quanto de saneamento da comunidade. Todos os momentos da oficina tiveram 

participação efetiva dos moradores, o que nos leva a pensar que, ao se submeterem à 

metodologia e às estratégias propostas pelo projeto SanRural, os envolvidos puderam 

identificar os problemas existentes, planejar e buscar alternativas de implantação de soluções 

para a comunidade e para os seus domicílios. 
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3.1 Localização em relação ao município 

 

O assentamento rural da Comunidade João de Deus está localizado a 22 km, ao nordeste da 

área urbana do município de Silvânia (Mapa 3.1). 

 

Mapa 3.1 ς Localização geográfica da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

3.2 Limite da comunidade 

 

O assentamento da Comunidade João de Deus possui área de 3,4 km2 e está dividido em duas 

áreas descontínuas, ambas localizadas na bacia hidrográfica ribeirão Água-Branca, conforme 

se pode observar no Mapa 3.2. 
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Mapa 3.2 ς Assentamento da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

3.3 Uso da terra 

 

Em relação ao uso do solo do assentamento da Comunidade João de Deus, 64,4% da área está 

ocupada por pastagens, uma porção de 23,1% por vegetação nativa remanescente, e o 

restante da área do assentamento, 7,5%, é utilizado para agricultura e 5,0% por silvicultura. 

A bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca, onde está localizado o assentamento da 

Comunidade João de Deus, se distribui por uma área de 27,8 km2. As áreas agrícolas ocupam 

22,4% da bacia hidrográfica, as áreas de vegetação nativa cobrem 35,0%, e as pastagens 

ocupam 41,1% da bacia hidrográfica. As porções restantes são ocupadas por corpos hídricos 

e por silvicultura (Mapa 3.3). 
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Mapa 3.3 ς Cobertura e uso do solo da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e da Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

As áreas agrícolas e as pastagens estão localizadas nas áreas planas da bacia hidrográfica, 

enquanto as áreas declivosas e próximas à rede de drenagem estão cobertas por vegetação 

nativa. 

É importante considerar que uma parte importante dos corpos hídricos está localizada em 

áreas de vegetação nativa, no entanto, há também corpos hídricos em áreas de pastagens e, 

em alguns casos, em áreas agrícolas. 

 

3.4 Condições ambientais  

 

A bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca está localizada nas seguintes formações 

geológicas: depósitos aluvionares e elementos do grupo Canastra e suíte Jurubatuba, com 
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ocorrência predominante de litologia metamórfica, com expressiva porção de litologia 

sedimentar (Mapa 3.4). 

 

Mapa 3.4 ς Litologia da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do assentamento da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

As duas áreas do assentamento da Comunidade João de Deus estão totalmente localizadas 

em litologia metamórfica, que apresenta como características a alta dureza e a 

impermeabilidade das rochas, o que dificulta o acesso e a contaminação de águas 

subterrâneas. 

A variação altimétrica na bacia hidrográfica, onde está localizada a Comunidade João de 

Deus, é de 119 metros. A menor altitude da bacia hidrográfica é de 810 metros, na foz do 

ribeirão Água-Branca, e a maior altitude da bacia hidrográfica é de 929 metros, próxima 

das áreas do assentamento rural. A altimetria no assentamento da Comunidade João de 
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Deus apresenta variação altimétrica de 78 metros, sendo que o local de menor altitude 

está a 832 metros acima do nível do mar, e o ponto mais alto da comunidade está a 910 

metros de altitude. 

A geomorfologia da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca é integralmente de 

dissecação estrutural, devido à predominância de litologia metamórfica, como se pode 

notar no Mapa 3.5. 

 

Mapa 3.5 ς Geomorfologia da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do assentamento da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

Os locais de dissecação estrutural geralmente apresentam relevos com declividades mais 

elevadas, mas, no assentamento rural, as declividades não são superiores a 20,0%. 
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No assentamento da Comunidade João de Deus, a declividade predominante é de relevo 

suave ondulada e ondulada, da mesma forma que está presente em praticamente toda a bacia 

hidrográfica (Mapa 3.6). 

 

Mapa 3.6 ς Declividade da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do assentamento da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 
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Como a litologia metamórfica e a geomorfologia de dissecação estrutural, na bacia 

hidrográfica e nas áreas do assentamento rural, há somente ocorrência de cambissolos 

(Mapa 3.7). 

 

Mapa 3.7 ς Tipos de solos da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do assentamento da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

Na bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca foi avaliado também o comprimento de rampa 

do terreno, que é a integração espacial entre a declividade e seu comprimento. O 

comprimento de rampa é um importante indicador de potencial de ocorrência de processos 

erosivos. No Mapa 3.8 é possível observar que, na bacia hidrográfica e também nas áreas do 
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assentamento da Comunidade João de Deus, os comprimentos de rampa são significativos, 

devido à presença dos relevos declivosos. 

 

Mapa 3.8 ς Comprimento de rampas de declividade do relevo na bacia hidrográfica do ribeirão Água-
Branca e do assentamento da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

Para os locais com elevados comprimentos de rampas é indicado que se tenha cobertura 

vegetal nativa, de tal forma que os terrenos estejam protegidos contra ações da precipitação, 

minimizando erosões dos solos. Desta forma, no Mapa 3.9 é possível observar, em 

comparação com o Mapa 3.8, que muitas áreas de comprimentos de rampas mais elevados 

estão cobertas por vegetação nativa. 
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Mapa 3.9 ς Cobertura de vegetação nativa no relevo da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca 
e do assentamento da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

Outra avaliação importante do relevo da bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca foi o 

mapeamento do índice de umidade topográfica (Mapa 3.10), que consiste na integração 

espacial entre a declividade e a acumulação de fluxo do terreno. O mapeamento do índice de 

umidade topográfica possibilita identificar os locais com maior potencial de acumular a água 

ou a umidade. Esses locais são importantes para a recarga hídrica dos aquíferos e também são 

mais susceptíveis a alagamentos e inundações. 
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Mapa 3.10 ς Índice de umidade topográfica na bacia hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do 
assentamento da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 

 

Os locais com índices alto e muito alto estão localizados nas proximidades da rede de 

drenagem da bacia hidrográfica e também nas áreas planas. No assentamento da Comunidade 

João de Deus, não há áreas significativas de concentração de umidade devido ao relevo. 

No Mapa 3.11, por meio da comparação visual com o Mapa 3.10, é possível observar que a 

maioria das áreas de índice de umidade topográfica alto e próximas à rede de drenagem está 

protegida com cobertura vegetal nativa, tanto na bacia hidrográfica quanto nas áreas do 

assentamento da Comunidade João de Deus. 
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Mapa 3.11 ς Índice de umidade topográfica e cobertura de vegetação nativa remanescente na bacia 
hidrográfica do ribeirão Água-Branca e do assentamento da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 
2020. 

 
Fonte: elaborado pelo autor. 
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4.1 História 

 

O número total de famílias pertencentes ao Assentamento João de Deus, segundo o Instituto 

Nacional de Colonização e Reforma Agrária (INCRA), é de 17 famílias (INCRA, 2019). Marin e 

Pinheiro (1997) afirmam que, inicialmente, no Assentamento João de Deus, foram assentadas 

19 famílias. Nas atividades de campo, o registro no checklist, indicou a existência de 20 

famílias.  

De acordo com Marin e Pinheiro (1997), das 19 famílias assentadas, inicialmente sete eram 

posseiros que já residiam no local. A distribuição de lotes, apesar de seguir um Programa de 

Ação Imediata do Assentamento João de Deus, não atendeu aos critérios estabelecidos. 

Portanto, não se conhecem os critérios adotados para o compartilhamento das glebas. 

Igualmente, evidencia-se que as condições topográficas e agroecológicas não foram 

indicadores consideráveis para a delimitação das parcelas, assim como a composição familiar 

e o tempo em que existia algum posseiro na região. 

Ainda de acordo com os autores citados acima, no segundo ano do projeto, a partir de quando 

os lotes foram habitados, ocorreu um aumento demográfico de aproximadamente 28%. 

Porém, em um período maior que seis anos, cerca de 48% das pessoas deixaram o local, 

devido à falta de autonomia e crédito para produção. Contudo, até o ano deste estudo, 

praticamente todos os parceleiros titulares permaneciam no local. Outras questões 

agravantes no local, até então, são: esgotamento nutricional das áreas agricultáveis; ausência 

de manejo agroecológico; entraves quanto ao processo de financiamento e assistência 

técnica; pouca tecnologia e custos de produção que, em conjunto com a insuficiência hídrica, 

baixa vegetação e topografia irregular, intensificam a dificuldade de promover a produção, 

colaborando com a emigração. Quanto aos equipamentos de uso coletivo, especialmente 

aqueles ligados à infraestrutura (posto de saúde, escola, transporte e saneamento básico), 

pôde-se notar uma enorme carência desde o início do assentamento (MARIN; PINHEIRO, 

1997) até os dias atuais. 

A origem e a formação da comunidade foram contadas pela articuladora municipal (AM) de 

Silvânia, por meio do Projeto SanRural. Ela afirma que o registro da comunidade remete ao 

ano de 1986 e conta um pouco da história do surgimento. Segundo a AM, a terra era da união 
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e, na década de 1980, as famílias ocuparam o INCRA, sendo uma das primeiras ocupações do 

estado (SANRURAL, 2018). 

Em entrevista à equipe de campo, em 27/11/18, a liderança da comunidade relatou que o 

assentamento João de Deus possui mais de 30 anos. A primeira divisão de terra foi feita em 

1986. Neste período, já moravam no local quatro famílias, e a AM relatou que sua família fez 

parte dos primeiros moradores da região. Atualmente, esses moradores já faleceram, e seus 

terrenos foram passados para os filhos e netos que tiveram interesse em permanecer no local. 

A entrevistada contou ainda que, no caso dela, demorou aproximadamente seis anos para que 

pudesse receber o título de ocupação do terreno pelo INCRA (SANRURAL, 2018). 

Segundo informações do INCRA Goiás, o assentamento foi registrado no dia 15/05/1997, com 

capacidade de assentamento de 19 famílias, porém, hoje conta com 17 famílias assentadas 

(INCRA, 2017). 
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4.2 Demografia 

 

Em relação aos aspectos gentílicos, todos os moradores da comunidade são brasileiros, a 

maioria nascida no estado de Goiás (90,9%). Também foram observados moradores nativos 

de outras unidades federativas, como, por exemplo, do Pará, local de nascimento de 9,1% da 

população local (Gráfico 4.1). 

 

Gráfico 4.1 ς Porcentagem de moradores, em função do local de nascimento (Unidade Federativa), 
registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Em termos regionais, a maioria dos residentes da comunidade nasceu em outro município, 

condição que agrupa em torno de 54,5% de seus moradores. A porcentagem de moradores 

que declarou ter nascido no próprio município foi verificada para 45,5% dos residentes 

(Gráfico 4.2). Dentre os municípios citados como local de nascimento, temos, de modo mais 

frequente, os municípios de Belém do Pará, Goiânia e Luziânia, todos com 9,1%. 

Independentemente do local de nascimento, também foi possível verificar o padrão de 

composição regional da comunidade e, para isso, avaliou-se - em termos de município, estado 

e zona (rural ou urbana) - a proveniência de seus moradores. Esse padrão pode ser 

compreendido, em última análise, como um reflexo de um processo migratório tanto local 

quanto regional. Neste sentido, 90,9% dos moradores da Comunidade João de Deus relataram 

ser advindos de outra localidade, ao passo que 9,1% declararam sempre ter residido na 



 
Aspectos históricos, culturais, socioeconômicos e habitacionais 

67 
 

comunidade (Gráfico 4.3). De acordo com as declarações, o morador mais antigo reside ali há mais 

de 51 anos, em oposição ao mais recente, que declarou residir no local há menos de um ano. 

 

Gráfico 4.2 ς Porcentagem de moradores, em função do local de nascimento (município), registrada 
na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.3 ς Porcentagem de moradores, em função do local de origem, registrada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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Dentre os moradores que declararam ser oriundos de outra localidade, 63,6% são 

provenientes da zona rural, enquanto 36,4% declararam ter morado na zona urbana antes de 

fazer parte da comunidade (Gráfico 4.4). Notou-se que a maioria é proveniente do estado de 

Goiás. 

 

Gráfico 4.4 ς Porcentagem de moradores, em função da zona de proveniência (imediatamente antes 
de se mudarem para a comunidade), registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Em termos de município de origem, a maior parte dos moradores que declarou ser oriunda 

de outra localidade relatou ter vindo de outras localidades de outro município, categoria 

que agrupou 60,0% dos moradores da comunidade. Uma parcela menor dos atuais 

moradores (40,0%) ŘŜŎƭŀǊƻǳ ǎŜǊ ƻǊƛǳƴŘŀ ŘŜ ƻǳǘǊŀǎ ƭƻŎŀƭƛŘŀŘŜǎ Řƻ ǇǊƽǇǊƛƻ ƳǳƴƛŎƝǇƛƻ όDǊłŦƛŎƻ 

пΦрύΦ 5ŜƴǘǊŜ ƻǎ ƳǳƴƛŎƝǇƛƻǎ ŘŜ ǇǊƻǾŜƴƛşƴŎƛŀΣ Ł ŜȄŎŜœńƻ ŘŜ {ƛƭǾŃƴƛŀΣ ŦƻǊŀƳ ƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀŘƻǎ ŎƻƳ 

ƳŀƛƻǊ ŦǊŜǉǳşƴŎƛŀ ƻǎ ƳǳƴƛŎƝǇƛƻǎ ŘŜ DƻƛŃƴƛŀΣ ŎƻƳ ооΣо҈Σ !ǇŀǊŜŎƛŘŀ ŘŜ DƻƛŃƴƛŀΣ ŎƻƳ мсΣт҈Σ Ŝ 

.Ŝƭŀ ±ƛǎǘŀ ŘŜ DƻƛłǎΣ ŎƻƳ мсΣт҈Φ 

Com relação aos diferentes sexos, observou-se na comunidade uma proporção diferente entre 

homens e mulheres, sendo a maioria da comunidade composta por indivíduos do sexo masculino, 

que totalizou 56,2% em complemento aos 43,8% indivíduos do sexo feminino (Gráfico 4.6). O 

cálculo da razão de sexo, utilizado para sintetizar a relação entre indivíduos de diferentes sexos 

em uma mesma localidade, resultou em um valor de aproximadamente 128,6. 
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Gráfico 4.5 ς Porcentagem de moradores, em função do município de origem (imediatamente antes 
de se mudarem para a comunidade), registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.6 ς Porcentagem dos diferentes sexos, registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-
GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

A respeito das diferentes etnias, aqui compreendidas com um aspecto correlato à cor da pele 

autodeclarada pelos moradores da comunidade, a maior proporção identificada foi de indivíduos 

da cor parda, responsáveis por uma representação de aproximadamente 54,5%. A segunda maior 

proporção foi de indivíduos da cor branca, responsáveis por 27,3% da comunidade, e a menor 
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proporção foi de indivíduos que se autodeclararam pretos (18,2%). Não foram identificados na 

comunidade representantes das cores amarela e indígena (Gráfico 4.7). 

 

Gráfico 4.7 ς Porcentagem de moradores de diferentes cores, registrada na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Quando os mesmos dados de cor autodeclarada são avaliados em função do sexo dos 

moradores da comunidade, notou-se, no caso dos homens, uma maior porcentagem de 

indivíduos que se autodeclararam brancos (42,8%), em oposição aos homens que se 

autodeclararam pretos, que representaram, em conjunto, 14,3%. De modo diferente, as 

mulheres da Comunidade João de Deus se declararam, em sua maioria, da cor parda, 

representando 75,0% da comunidade. A menor representatividade de cor autodeclarada 

relativa às mulheres ficou a cargo dos indivíduos que se autodeclararam pretos, com um 

percentual de aproximadamente 25,0% das moradoras ali residentes (Gráfico 4.8). 

No que tange à condição civil, 54,5% da comunidade declarou ser casada. A segunda categoria 

mencionada de modo mais recorrente foram os solteiros que, em termos de proporção, são 

representados por 27,3% dos moradores da comunidade. A menor proporção observada foi 

da categoria união estável, com 9,1% da comunidade (Gráfico 4.9). 
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Gráfico 4.8 ς Porcentagem de moradores de diferentes cores autodeclaradas, em função dos sexos, 
registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.9 ς Porcentagem das diferentes condições civis, registrada na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

A avaliação da escolaridade da Comunidade João de Deus revelou que 3,1% dos moradores 

maiores de 15 anos da comunidade não frequentaram espaços formais de ensino. Notou-se 

também que, à exceção dessa categoria, a maior porcentagem do nível de escolaridade foi 

ǊŜƭŀǘŀŘŀ ŎƻƳƻ ƻ άŜƴǎƛƴƻ ŦǳƴŘŀƳŜƴǘŀƭΣέ ŎƻƳ 75,0% dos moradores. Ainda levando-se em 
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consideração apenas os moradores que frequentaram espaços formais de ensino, em segundo 

ƭǳƎŀǊ ŦƛƎǳǊƻǳ ŀ ŎŀǘŜƎƻǊƛŀ άŜƴǎƛƴƻ ƳŞŘƛƻέΣ ŎƻƳ ǳƳŀ ǇƻǊŎŜƴǘŀƎŜƳ ŘŜ фΣп҈Φ ! ŎŀǘŜƎƻǊƛŀ ŘŜ 

escolaridade com menor representatividade observada na Comunidade João de Deus foi a 

άŜŘǳŎŀœńƻ ƛƴŦŀƴǘƛƭέΣ ŎƻƳ оΣм҈ όGráfico 4.10). 

 

Gráfico 4.10 ς Porcentagem das diferentes categorias de escolaridade registrada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Avaliando-se a escolaridade em função dos diferentes sexos, na Comunidade João de Deus, 

nenhum dos indivíduos do sexo feminino frequentou de nenhum modo o ensino formal. A 

porcentagem de indivíduos do sexo masculino que se declararam semialfabetizados ou sem 

alfabetização foi de 5,5%. 

Com relação especificamente aos homens da comunidade, 72,2% estudaram até o ensino 

fundamental. Por outro lado, 5,6% dos homens da comunidade declararam ter concluído a 

educação infantil. De modo semelhante, a escolaridade das mulheres da comunidade se 

concentrou, em maior parte, naquelas que declararam ter estudado até o ensino 

fundamental, para o qual foi observada uma porcentagem de 78,6%, seguido pelo ensino 

médio (14,3%) e pela graduação (7,1%) (Gráfico 4.11). 
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Gráfico 4.11 ς Porcentagem das diferentes categorias de escolaridade, registrada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Ao avaliar a idade dos moradores da Comunidade João de Deus, a média geral de idade, 

independente do sexo, é de 43,3 anos, sendo o indivíduo mais idoso pertencente ao sexo 

feminino, com idade declarada de 99 anos, e o mais novo um indivíduo do sexo masculino, 

com 2 anos de idade. Em média, os indivíduos do sexo feminino são mais velhos, apresentando 

média de idade igual a 45,1 anos. Indivíduos do sexo masculino apresentaram média de idade 

igual a 41,9 anos.  

Sobre a faixa etária referente aos indivíduos do sexo masculino, a maior proporção observada 

foi de 51 a 60 anos de idade, representada por 22,2% dos homens da comunidade. A segunda 

categoria mais representativa para esse sexo foi a faixa de 11 a 20 anos, com 16,7%. A faixa 

etária menos representativa foi a de 0 a 10 anos, responsável por 5,5% dos homens da 

comunidade. No que se refere às mulheres, foi observado que a maior representatividade se 

deu por meio da faixa de 61 a 70 anos, responsável por 21,4% das mulheres da comunidade, 

seguido pelas mulheres na faixa de 0 a 10 anos (14,2%) e pelas mulheres na faixa de 21 a 30 

anos (14,3%). A menor representatividade etária para o sexo feminino foi observada para 

mulheres na faixa de 91 a 100 anos, responsáveis por aproximadamente 7,1% das moradoras 

da Comunidade João de Deus (Gráfico 4.12). 
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Gráfico 4.12 ς Porcentagem das diferentes faixas etárias, em estratos de 10 anos, em função do sexo, 
registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Alternando-se o modo de categorização das idades observadas na comunidade para apenas 

quatro faixas, crianças (0 a 5 anos), jovens (6 a 19 anos), adultos (20 a 59 anos) e idosos (maior 

que 60 anos), nota-se que a maioria da Comunidade João de Deus é composta por indivíduos 

adultos, com média de idade de 42,28 anos, seguido por indivíduos idosos com média de idade 

em torno de 70,88 anos, depois por indivíduos jovens, com 11,2 anos em média, e por último 

por crianças, com média de idade igual a 2. 

Em termos de distribuição de valores por sexo e levando-se em consideração apenas as 

categorias que apresentaram alguma representatividade, a maior parte dos indivíduos do 

sexo masculino (55,5%) está enquadrada como adultos. Em seguida estão os idosos, com 

22,2%, e por último as crianças, com 5,6%. Com relação aos indivíduos do sexo feminino, nota-

se que a maior proporção de moradoras está na faixa etária categorizada como adultas, que 

compõem 57,1% das comunidades, seguida por idosas, com 28,6%, e por último as jovens, 

com 14,3% (Gráfico 4.13). 
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Gráfico 4.13 ς Porcentagem das faixas etárias, estratificada em crianças, jovens, adultos e idosos, 
adaptada de IBGE (2015), em função dos sexos na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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4.3 Economia 

 

No que se refere aos aspectos econômicos observados na Comunidade João de Deus, em 

especial à diversidade de diferentes modos pelos quais as famílias da comunidade obtêm sua 

renda, a maior parte de seus moradores (36,3%) tem seus rendimentos provenientes de um 

modo de obtenção de renda. Em segundo lugar, com 27,3%, foram declarados dois modos de 

obtenção de renda, e ocupando o terceiro lugar, 18,2% declararam seus rendimentos 

provenientes de três modos diferentes (Gráfico 4.14). Dentre os modos de obtenção de renda 

mais frequentemente relatados pelas famílias da comunidade, estão: criação de animais, com 

45,5%; produção de leite e derivados, também com 45,5%, e aposentadoria ou pensões, com 

45,5%. Em um contexto geral, foram declaradas sete formas diferentes de obtenção de renda 

(Gráfico 4.15).  

Os rendimentos mensais - em termos de faixa de renda em salários mínimos (SM) - das 

famílias da comunidade variaram de άŘŜ лΣрм ŀ мΣлл {aέ ŀ άŘŜ оΣлм ŀ р {aέΣ ŎƻƳ осΣо҈ 

declarando receber de 3,01 a 5,00 SM, seguido pelas famílias que declararam receber 1,51 

a 2,00 SM (18,2%) e pelas famílias que declararam receber de 2,01 a 3,00 SM (18,2%) 

(Gráfico 4.16). 

 

Gráfico 4.14 ς Porcentagem das famílias com diferente quantidade de modos de obtenção de renda, 
registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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Gráfico 4.15 ς Porcentagem dos diferentes modos de obtenção de renda, registrada para as famílias 
da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.16 ς Porcentagem de famílias, em função da faixa de renda mensal declarada, em salários 
mínimos (SM), registrada para a Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Em termos absolutos, isto é, do valor de renda bruta declarada pelos moradores da 

comunidade, pôde-se observar que a média de proventos mensais recebidos pelas famílias é 

de R$ 2.434,30, variando de famílias que declararam receber em torno de R$ 954,00 mensais, 
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valor mais baixo observado, a famílias que declararam receber R$ 4.500,00 mensais, valor 

mais elevado (Gráfico 4.17). 

 

Gráfico 4.17 ς Renda familiar mensal declarada em relação à renda familiar média observada na 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

A renda per capita dos moradores da Comunidade João de Deus é de aproximadamente R$ 

828,75 mensais e, convertendo para valores diários, daria algo em torno de R$ 27,62. Dentre 

os critérios utilizados para definir a linha de extrema pobreza estão os valores adotados 

internacionalmente (ONU, 2013) e em território nacional (IBGE, 2017). De acordo com a 

Organização das Nações Unidas (ONU), considerando-se o valor do dólar de R$ 3,75 para 

fevereiro de 2019 e o mês com 30 dias, o valor para definir a classe de extrema pobreza seria 

algo próximo de R$ 27,90 diários ou R$ 837,00 mensais. Já pela perspectiva do instituto 

brasileiro, o valor que define essa mesma classe seria de R$ 620,40 mensais ou R$ 20,68 

diários. Assim, quando se observa a renda per capita média diária da comunidade, nota-se 

que esta é R$ 6,94 superior à renda diária mínima preconizada pelo IBGE. Quando esta é 

comparada com o valor diário preconizado ONU, percebe-se que é R$ 0,28 inferior (Gráfico 4.18). 

Ainda com relação aos parâmetros de pobreza, em termos percentuais, 70,0% das famílias da 

comunidade apresentam renda per capita superior à preconizada pelo IBGE como o limite da 

extrema pobreza, enquanto 30,0% da comunidade apresentam renda per capita inferior a 

esta. Quando esses mesmos dados são confrontados com o parâmetro estabelecido pela ONU, 
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percebe-se um maior distanciamento entre este e a renda per capita das famílias da comunidade. 

De acordo com essa última visão, 60,0% das famílias da comunidade apresentam renda per 

capita diária inferior por essa instituição, ao passo que apenas 40,0% apresentam renda superior 

ao parâmetro internacionalmente estabelecido (Gráfico 4.19). 

 

Gráfico 4.18 ς Renda mensal calculada por indivíduos de cada família em relação à faixa de renda 
média geral e à faixa de renda considerada como de extrema pobreza, estipulada por diferentes 
instituições observadas para a Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.19 ς Porcentagem de moradores com renda diária superior (Sup.) e inferior (Inf.) à 
estipulada por diferentes instituições como o limite da linha de pobreza, na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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4.4 Cultura 

 

De acordo com o observado, o perfil religioso da Comunidade João de Deus pode ser descrito 

como majoritariamente católico, uma vez que esse sistema de crença faz parte de 45,4% de 

seus moradores. A religião menos frequentemente mencionada foi a espírita, por 9,1% dos 

moradores. Os moradores da comunidade que afirmaram não ter religião totalizaram 9,1% 

(Gráfico 4.20). Na comunidade, não foram identificadas infraestruturas relacionadas à 

religiosidade.  

 

Gráfico 4.20 ς Porcentagem de diferentes religiões observadas na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

As famílias da Comunidade João de Deus, por intermédio de seus respondentes, declararam sua 

participação social de várias maneiras diferentes. A forma mais recorrentemente registrada foi 

por meio de sindicato, a qual foi citada por 45,5% dos moradores da comunidade. A segunda 

forma de participação social declarada de modo mais frequente foi por meio de cooperativa, 

resposta registrada para 36,4% da comunidade. A forma menos frequente declarada pelas 

famílias foi relacionada à associação da comunidade, registrada para apenas 18,2% da 

comunidade (Gráfico 4.21).  
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Gráfico 4.21 ς Porcentagem de diferentes modos de participação social declarada pelos moradores 
da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Tão importante quanto os modos ou as formas de participação social é a quantidade de diferentes 

modos de interação. Essa quantidade pode ser interpretada, em certa medida, como uma faceta 

da saúde social da comunidade, uma vez que, quanto maior o número de espaços compartilhados, 

maior o nível de atividade e interação dos sujeitos. Em linhas gerias, 63,6% da comunidade 

declarou participar de algum modo dos espaços sociais, em oposição aos 36,3% que declararam 

a não participação nesses espaços de nenhum modo. Com relação especificamente à quantidade 

de diferentes modos de participação, percebeu-se que 36,4% costumam expressar sua 

participação social de duas formas diferentes, seguido por 27,3%, que declararam participar de 

uma forma (Gráfico 4.22). 

A participação social também pode ser estimulada pela forma como as informações chegam 

aos indivíduos de uma determinada localidade. O acesso à informação facilita a disseminação 

do conhecimento técnico, assim como estimula outras formas de inserção e engajamento dos 

sujeitos dentro do contexto comunitário. Segundo dados registrados na Comunidade João de 

Deus, as informações são recebidas preferencialmente via rádio ou TV (81,8%) e por vizinho 

(54,5%) (Gráfico 4.23). É interessante observar que, mesmo com o avanço e a disseminação 

massiva dos meios de comunicação, em especial os relacionados à internet, a televisão ainda 

ocupa papel de destaque no que diz respeito aos meios pelos quais as famílias obtêm 
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informações. Aqueles moradores que declararam outros modos de acesso à informação 

mencionaram, na maioria das vezes, o telefone (36,4%). 

 

Gráfico 4.22 ς Porcentagem do número de diferentes modos de participação social declarada pelos 
moradores da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.23 ς Porcentagem dos modos de acesso à informação declarada pelos moradores da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
  



 
Aspectos históricos, culturais, socioeconômicos e habitacionais 

83 
 

A respeito dos meios de transporte utilizados de maneira recorrente pelos moradores da 

Comunidade João de Deus, de maneira geral há uma grande adesão às diferentes formas de 

locomoção, condição típica de comunidades rurais. Dentre as mais utilizadas, estão: em 

primeiro lugar, o carro, por 72,7% dos respondentes; em segundo lugar a moto, por 54,5% dos 

moradores, e posteriormente o ônibus, por 27,3% dos moradores entrevistados (Gráfico 

4.24). Dentre aqueles que responderam utilizar outro meio de transporte, foi observada a 

resposta transporte escolar, mencionada por 9,1% dos entrevistados. 

 

Gráfico 4.24 ς Porcentagem de meios de transporte recorrentemente utilizados pelos moradores da 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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4.5 Habitação 

 

De maneira geral, a média de habitantes por domicílio na Comunidade João de Deus é de 

aproximadamente 2,9, variando de um morador até seis habitantes por domicílio (Gráfico 4.25). 

 

Gráfico 4.25 ς Distribuição do número de moradores permanentes por domicílio em relação à média 
de moradores permanentes geral, observada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Levando-se em consideração que o número de residentes de uma dada habitação não é fixo 

ao longo do tempo, uma vez que é comum famílias receberem ocasionalmente parentes ou 

amigos que estudam ou trabalham fora, observou-se que a média geral de familiares 

temporários por residência é de 1,7 pessoas por família por mês. As famílias que costumam 

receber esse aporte de moradores temporários declararam receber de um, casos menos 

numerosos, a quatro moradores, nos casos mais numerosos (Gráfico 4.26). 

No tocante às características das habitações da comunidade, 100% dos moradores declararam 

ter conhecimento acerca dos cômodos de sua residência. Deste modo, foi possível calcular 

que as habitações da Comunidade João de Deus possuem em média 6,4 cômodos, variando 

de habitações com 10 cômodos a habitações com apenas um cômodo. Logo, o número de 

cômodos por morador é de 2,2 (Gráfico 4.27). 
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Gráfico 4.26 ς Distribuição de valores do número de familiares temporários em relação à média de 
familiares temporários geral observada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.27 ς Número de cômodos por habitação em relação ao número médio geral de cômodos 
observados nas residências da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Com relação especificamente ao número de quartos, informação importante para o cálculo 

do conforto habitacional, as habitações da Comunidade João de Deus possuem, em média, 

três quartos por habitação, com valores que variam de zero a cinco quartos. 
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9Ƴ ǳƳ ǇǊƛƳŜƛǊƻ ƳƻƳŜƴǘƻΣ ŀ ǇǊƻȄƛƳƛŘŀŘŜ ŜƴǘǊŜ άƘŀōƛǘŀƴǘŜǎ ǇƻǊ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻέ Ŝ άǉǳŀǊǘƻǎ ǇƻǊ 

Ƙŀōƛǘŀœńƻέ ς 2,9 e três, respectivamente - poderia levar à conclusão de que, na Comunidade 

João de Deus, existe uma relação próxima a uma pessoa por quarto, uma vez que a razão entre 

essas grandezas seria algo próximo a 1. No entanto, embora importante, esse tipo de 

abordagem exclui casos particulares de situações nas quais a relação entre o número de 

residentes por quarto é elevada, ou, em oposição, muito baixa. Atentando-se para essa 

situação e levando-se em consideração o número de residentes por quarto em diferentes 

famílias, notaram-se situações de razoável conforto, com 1,6 quartos para cada residente do 

domicílio, assim como casos de baixo conforto, em que os residentes da habitação não 

dispunham de quartos em sua habitação (Gráfico 4.28). 

 

Gráfico 4.28 ς Número de quartos por domicílio em relação ao número médio geral de quartos 
observados nas residências da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Outro parâmetro utilizado para mensurar o conforto ambiental diz respeito às aberturas dos 

cômodos para ventilação natural, as janelas. Analisando-se os dados coletados na 

Comunidade João de Deus, 81,8% das habitações da comunidade apresentam essas aberturas 

em todos os cômodos, ao passo que 18,2% das habitações não contam com esse mesmo 

sistema na totalidade de seus cômodos (Gráfico 4.29). 

A presença de banheiros no interior das habitações exerce um papel fundamental tanto em 

termos de comodidade para seus habitantes quanto em termos de saúde. O fato de essa 
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estrutura estar próxima aos moradores acaba por facilitar e incentivar práticas sanitárias que 

podem refletir, em última instância, na saúde desses moradores. 

Avaliando-se a presença de banheiro no interior das habitações da Comunidade João de Deus, 

90,9% das habitações apresentam essa condição, enquanto 9,1% não apresentam essa mesma 

característica (Gráfico 4.30). Mais detalhes sobre banheiro podem ser vistos no capítulo 6. 

 

Gráfico 4.29 ς Porcentagem de habitações com janelas em todos os cômodos, observada na 
Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 4.30 ς Porcentagem de habitações com banheiros dentro de casa, observada na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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É de consenso que, em dias atuais, a energia elétrica exerce um papel fundamental na 

sociedade e, por isso, é considerada por muitos como um direito social. Do ponto de vista 

social, a energia elétrica está ligada ao bem-estar, à segurança, ao lazer e conforto, e há muito 

vem sendo foco de políticas de governo. Atentando-se para esse fato, foi investigada na 

Comunidade João de Deus a presença de eletrificação nas diferentes habitações. Como 

resultado da investigação pôde-se notar que a energia elétrica está presente em 100% das 

habitações. O acesso à internet foi relatado por 27,3% dos moradores da Comunidade João 

de Deus, enquanto 72,7% relataram não fazer uso desse recurso (Gráfico 4.31). No entanto, 

cabe ressaltar que o avanço das telecomunicações nos últimos tempos promoveu a mudança 

na forma como a rede é acessada. Há pouquíssimo tempo, a internet era acessada quase que 

exclusivamente via rede telefônica, por meio de computadores. Essa realidade é muito 

distinta dos dias atuais, em que os dispositivos móveis passaram a exercer importância central 

nesse processo. 

 

Gráfico 4.31 ς Porcentagem de moradores com acesso à internet, observada na Comunidade João 
de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Ainda sobre a condição de conforto das habitações, foi relatada por 18,2% dos moradores da 

comunidade a existência de problemas com infiltração nas edificações. De modo contrário, 

81,8% relataram não ter esse mesmo tipo de problema (Gráfico 4.32). 
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Gráfico 4.32 ς Porcentagem de habitações nas quais foram relatados problemas com infiltração de 
água durante o período chuvoso, observada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Os atributos estruturais das habitações também são importantes para a caracterização do 

conforto ambiental. Desta maneira, características das paredes, piso e cobertura das 

edificações também foram registradas. Com relação às paredes, pôde ser observado que 

diferentes habitações apresentaram diferentes propriedades, quase sempre com a junção de 

várias técnicas em uma mesma habitação. Desta forma, 72,7% apresentaram paredes 

constituídas de alvenaria com reboco e pintura. Em oposição, as paredes de alvenaria com 

reboco/ sem pintura foram observadas com menor frequência, sendo registradas em 27,3% 

das habitações (Gráfico 4.33). Outras características estruturais das paredes das residências 

da Comunidade João de Deus também foram registradas, tais como a lona, em 9,1% das 

residências. Alguns exemplos de parede das edificações podem ser observados nas Fotos 4.1 

e 4.2. 
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Gráfico 4.33 ς Porcentagem de habitações com diferentes características estruturais observadas nas 
paredes residenciais, registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Foto 4.1 ς Habitação construída de alvenaria com reboco, identificada na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

  



 
Aspectos históricos, culturais, socioeconômicos e habitacionais 

91 
 

Foto 4.2 ς Habitação construída de alvenaria com reboco e pintura, identificada na Comunidade João 
de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Assim como observado para as paredes, os pisos das habitações da comunidade também 

apresentaram características variadas. A característica mais frequentemente observada para 

essa parte da edificação foi o cimento queimado presente em 45,5% das habitações. Também 

foram observados pisos constituídos de chão batido, registrados em 9,1%, e de concreto bruto, 

em 9,1% dos casos (Gráfico 4.34). As Fotos 4.3 e 4.4 mostram alguns dos tipos de pisos 

evidenciados nas habitações da Comunidade João de Deus. 

 

Gráfico 4.34 ς Porcentagem de habitações com diferentes características estruturais observadas nos 
pisos residenciais, registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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Foto 4.3 ς Piso de residência constituído de cimento queimado, identificado na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Foto 4.4 ς Piso de residência constituído de cerâmica, identificado na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Um dos fatores mais importantes no que diz respeito ao conforto térmico é a técnica utilizada 

para a cobertura das habitações. Neste sentido, foi observado na comunidade que 81,8% das 

habitações apresentam cobertura de telha de barro em oposição aos 27,3% que apresentaram 

cobertura de telha de fibrocimento (Gráfico 4.35). Assim como no caso das paredes e pisos 

das habitações da comunidade, características estruturais distintas com relação à cobertura 
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também puderam ser identificadas, tais como coberturas de lona em 9,1% dos casos. As Fotos 

4.5 e 4.6 ilustram alguns tipos de cobertura observados nas habitações da Comunidade João 

de Deus. 

 

Gráfico 4.35 ς Porcentagem de habitações com diferentes características estruturais observadas nas 
coberturas residenciais, registrada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Foto 4.5 ς Cobertura de telha de barro, identificada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 
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Foto 4.6 ς Cobertura do tipo fibrocimento, identificada na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 
2018. 

 
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 
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4.6 Valores observados, intervalos de confiança e indicadores 

 

O intervalo de confiança adotado neste estudo foi de 95,0% e teve como finalidade subsidiar 

a probabilidade do limite de confiança, que pode variar tanto para mais ou menos as respostas 

obtidas por meio do formulário realizado junto aos moradores. No entanto, nessa 

comunidade foi realizada uma pesquisa censitária, pois todas as famílias da comunidade 

foram entrevistadas, e assim não houve cálculos de limites inferiores e superiores dos 

intervalos de confiança. As Tabelas 4.1 a 4.4 demonstram os valores pontuais dos dados 

apresentados ao longo do DTP, sendo referentes aos aspectos demográficos (Tabela 4.1), 

aspectos econômicos (Tabela 4.2), aspectos culturais (Tabela 4.3) e aspectos habitacionais 

(Tabela 4.4). Além disso, a Tabela 4.5 mostra os indicadores socioeconômicos e ambientais 

calculados para a Comunidade João de Deus. A descrição e as informações adicionais dos 

indicadores encontram-se no Apêndice 1. 
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Tabela 4.1 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos demográficos da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Estado de nascimento    

Goiás 90,9 NA NA 
Pará 9,1 NA NA 

Local de nascimento    

No próprio município 45,5 NA NA 
Em outro município 54,5 NA NA 

Moradores advindos de outra localidade    

Sim 90,9 NA NA 
Não 9,1 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Zona de origem    

Não sabe 0,0 NA NA 
Urbana 36,4 NA NA 
Rural 63,6 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Estado de Origem    

Goiás 100 NA NA 

Município de proveniência    

Do próprio município 40,0 NA NA 
De outro município 60,0 NA NA 

Sexo    

Masculino 56,2 NA NA 
Feminino 43,8 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Cor autodeclarada    

Branca 27,3 NA NA 
Preta 18,2 NA NA 
Amarela 0,0 NA NA 
Parda 54,5 NA NA 
Indígena 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Cor autodeclarada masculino    

Branco 42,8 NA NA 
Preto 14,3 NA NA 
Amarelo 0,0 NA NA 
Pardo 42,9 NA NA 
Indígena 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Cor autodeclarada feminino    

Branco 0,0 NA NA 
Preto 25,0 NA NA 
Amarelo 0,0 NA NA 
Pardo 75,0 NA NA 
Indígena 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural.       (continua) 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.1 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos demográficos da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

(continuação) 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Condição civil    

Casados 54,5 NA NA 
União estável 9,1 NA NA 
Solteiros 27,3 NA NA 
Viúvos 9,1 NA NA 
Separados 0,0 NA NA 
Juntados 0,0 NA NA 
Outra 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Nível de escolaridade    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sem alfabetização 3,1 NA NA 
Educação infantil 3,1 NA NA 
Ensino fundamental 75,0 NA NA 
Ensino médio 9,4 NA NA 
Graduação 9,4 NA NA 
Especialização 0,0 NA NA 
Mestrado 0,0 NA NA 
Doutorado 0,0 NA NA 

Nível de escolaridade para o sexo masculino    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sem alfabetização 5,5 NA NA 
Educação infantil 5,6 NA NA 
Ensino fundamental 72,2 NA NA 
Ensino médio 5,6 NA NA 
Graduação 11,1 NA NA 
Especialização 0,0 NA NA 
Mestrado 0,0 NA NA 
Doutorado 0,0 NA NA 

Nível de escolaridade para o sexo feminino    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sem alfabetização 0,0 NA NA 
Educação infantil 0,0 NA NA 
Ensino fundamental 78,6 NA NA 
Ensino médio 14,3 NA NA 
Graduação 7,1 NA NA 
Especialização 0,0 NA NA 
Mestrado 0,0 NA NA 
Doutorado 0,0 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.1 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos demográficos da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

(conclusão) 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Faixa etária para o sexo masculino    

(00-10) 5,5 NA NA 
(11-20) 16,7 NA NA 
(21-30) 5,6 NA NA 
(31-40) 16,7 NA NA 
(41-50) 11,1 NA NA 
(51-60) 22,2 NA NA 
(61-70) 11,1 NA NA 
(71-80) 11,1 NA NA 
(81-90) 0,0 NA NA 
(91-100) 0,0 NA NA 
> 100 0,0 NA NA 

Faixa etária para o sexo feminino    

(00-10) 14,3 NA NA 
(11-20) 0,0 NA NA 
(21-30) 14,3 NA NA 
(31-40) 14,3 NA NA 
(41-50) 14,3 NA NA 
(51-60) 14,3 NA NA 
(61-70) 21,4 NA NA 
(71-80) 0,0 NA NA 
(81-90) 0,0 NA NA 
(91-100) 7,1 NA NA 
> 100 0,0 NA NA 

Faixa etária (crianças, jovens, adultos e idoso) para o sexo masculino    

Crianças 5,6 NA NA 
Jovens 16,7 NA NA 
Adultos 55,5 NA NA 
Idosos 22,2 NA NA 

Faixa etária (crianças, jovens, adultos e idosos) para o sexo feminino    

Crianças 0,0 NA NA 
Jovens 14,3 NA NA 
Adultos 57,1 NA NA 
Idosos 28,6 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.2 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos econômicos da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Quantidade de modos de obtenção de renda    

00 modo 9,1 NA NA 
01 modo 36,3 NA NA 
02 modos 27,3 NA NA 
03 modos 18,2 NA NA 
04 modos 9,1 NA NA 

Modos de obtenção de renda    

Não sabe 9,1 NA NA 
Bolsa família 18,2 NA NA 
Criação de animais 45,5 NA NA 
Produção de horta 0,0 NA NA 
Produção de grãos 0,0 NA NA 
Produção de frutíferas 0,0 NA NA 
Produção de leite e derivados 45,5 NA NA 
Artesanato 0,0 NA NA 
Empreitadas na comunidade 0,0 NA NA 
Empreitadas fora da comunidade 9,1 NA NA 
Aposentadoria ou pensões 45,5 NA NA 
Assalariado 9,1 NA NA 
Outros 9,1 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Faixa de renda (SM)    

Não sabe 9,1 NA NA 
Até 0,50 SM 0,0 NA NA 
De 0,51 a 1,00 SM 0,0 NA NA 
De 1,01 a 1,50 SM 18,2 NA NA 
De 1,51 a 2,00 SM 18,2 NA NA 
De 2,01 a 3,00 SM 18,2 NA NA 
De 3,01 a 5,00 SM 36,4 NA NA 
Acima de 5,00 SM 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 
Não se aplica 0,0 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.3 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos culturais da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Religião    

Católica 45,4 NA NA 
Evangélicos pentecostais 36,4 NA NA 
Evangélicos de missão 0,0 NA NA 
Evangélicos não determinados 0,0 NA NA 
Espírita 9,1 NA NA 
Umbandistas e candomblecistas 0,0 NA NA 
Outras religiosidades 0,0 NA NA 
Sem religião 9,1 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Modos de participação social    

Associação da comunidade 18,2 NA NA 
Cooperativa 36,4 NA NA 
Grupo religioso 0,0 NA NA 
Sindicato 45,5 NA NA 
Conselhos 0,0 NA NA 
Movimentos sociais 0,0 NA NA 
Outros 0,0 NA NA 
Não participa 36,4 NA NA 

Número de modos de participação social    

00 formas 36,3 NA NA 
01 forma 27,3 NA NA 
02 formas 36,4 NA NA 

Modos de acesso à informação    

Não sabe 0,0 NA NA 
Rádio 81,8 NA NA 
Tv 81,8 NA NA 
Jornal da cidade 9,1 NA NA 
Jornal social local 0,0 NA NA 
Internet 27,3 NA NA 
Celular 36,4 NA NA 
Liderança 9,1 NA NA 
Parentes 27,3 NA NA 
Líder religioso 0,0 NA NA 
Cônjuge 0,0 NA NA 
Vizinho 54,5 NA NA 
Outra 36,4 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural.       (continua) 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.3 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos culturais da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

(conclusão) 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Meios de transporte utilizados    

Não sabe 0,0 NA NA 
Ônibus 27,3 NA NA 
Barco 0,0 NA NA 
Carro 72,7 NA NA 
Moto 54,5 NA NA 
Bicicleta 9,1 NA NA 
Animal 9,1 NA NA 
Carroça 9,1 NA NA 
Outros 9,1 NA NA 
Nenhum 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.4 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos habitacionais da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Moradores que declararam conhecer as características de suas habitações    

Sabe e respondeu 100 NA NA 
Não sabe ou não respondeu 0,0 NA NA 

Habitações com janela em todos os cômodos    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sim 81,8 NA NA 
Não 18,2 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Habitações com banheiro em seu interior    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sim 90,9 NA NA 
Não 9,1 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Domicílio com ligação elétrica    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sim 100 NA NA 
Não 0,0 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Acesso à internet    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sim 27,3 NA NA 
Não 72,7 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Habitações com problemas de infiltração    

Não sabe 0,0 NA NA 
Sim 18,2 NA NA 
Não 81,8 NA NA 
Não respondeu 0,0 NA NA 

Características estruturais das paredes das habitações    

Barro 0,0 NA NA 
Alvenaria sem reboco 0,0 NA NA 
Alvenaria com reboco/ sem pintura 27,3 NA NA 
Alvenaria com reboco e pintura 72,7 NA NA 
Pau-a-pique 0,0 NA NA 
Madeira/ madeirite 0,0 NA NA 
Barro com reboco 0,0 NA NA 
Adobe 0,0 NA NA 
Outros 9,1 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural.       (continua) 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.4 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis dos 
aspectos habitacionais da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

(conclusão) 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Características estruturais dos pisos das habitações    

Chão batido 9,1 NA NA 
Concreto bruto 9,1 NA NA 
Cimento queimado 45,5 NA NA 
Cerâmica ou piso acabado 45,5 NA NA 
Madeira 0,0 NA NA 
Outros 0,0 NA NA 

Características estruturais das coberturas das habitações    

Palha 0,0 NA NA 
Telha de fibrocimento 27,3 NA NA 
Telha de barro 81,8 NA NA 
Outros 9,1 NA NA 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite superior do intervalo de confiança = LS; limite inferior do intervalo de confiança = LI; não se aplica = NA. 
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Tabela 4.5 ς Valores observados para os indicadores das componentes dos aspectos de renda, 
habitabilidade e escolaridade da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 
Indicador Valor Calculado 

INDSE01 - Renda em salários mínimos 0,5757576 
INDSE02 - Diversidade de renda 0,1818182 
INDSE03 - Participação social 0,2000000 
INDSE04 - Indivíduos por habitação 0,2121212 
INDSE05 - Cômodo por indivíduo 0,7818182 
INDSE06 - Escolaridade 0,2031250 
INDSE07 - Analfabetismo 0,9687500 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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5.1 Acesso e uso dos serviços de saúde 

 

A Comunidade João de Deus está adstrita ao território de atuação de uma Unidade Básica de 

Saúde da Família (UBSF) denominada Estratégia Saúde da Família III (ESF III) João de Deus, 

unidade Assentamento (Foto 5.1).  

 

Foto 5.1 ς Vista externa da Unidade Básica de Saúde da Família (ESF-III) da Comunidade João de 
Deus, Silvânia, 2019. 

 
Fonte: Coordenação de Atenção Básica, Silvânia, 2019. 
 

Essa UBSF localiza-se na zona urbana do município de Silvânia. A distância média entre os 

domicílios da comunidade e essa UBSF é de 25 km, e o acesso se dá pela rodovia estadual GO 

139, por meio de veículos automotores, bicicleta e/ou transporte coletivo. 

A equipe de saúde que atua nessa unidade é composta por uma enfermeira, duas técnicas de 

enfermagem, um médico, um cirurgião-dentista, um técnico de saúde bucal e um Agente 

Comunitário de Saúde (ACS). Conforme informações da Coordenação de Atenção Básica de 

Silvânia, a estimativa é de que a população atendida pela equipe seja de, aproximadamente, 

2.000 pessoas, incluindo os moradores da Comunidade João de Deus.  

A oferta desse tipo de serviço está em consonância com uma das diretrizes da Política Nacional 

de Saúde Integral das Populações do Campo e da Floresta e das Águas (PNSIPCF), que é a 

inclusão social, com garantia do acesso às ações e aos serviços do SUS pelas comunidades 
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tradicionais (BRASIL, 2013). Também está de acordo com a Política Nacional de Atenção Básica 

(BRASIL, 2017) que, no âmbito do SUS, prevê que o primeiro acesso dos usuários aos serviços 

de saúde, preferencialmente, ocorre na Atenção Básica de Saúde (ABS), por meio da Estratégia 

Saúde da Família (ESF). 

Quando foram questionados sobre os locais ou as pessoas que procuram atendimento em caso 

de doença, 63,6% se referiram à UBSF, 54,5% ao hospital público, e 27,3% às Unidades de Pronto 

Atendimento (UPA). A procura por hospital privado não foi relatada pelos moradores da 

comunidade (Gráfico 5.1). Conforme informações da Secretaria Municipal de Saúde, o município 

de Silvânia possui um hospital público municipal. Do total de moradores da comunidade, 4,0% 

apontaram a cidade de Silvânia-GO como local de referência para procura por serviços de saúde. 

Com relação à cobertura de saúde suplementar, 9,1% da comunidade relataram possuir plano 

de saúde médico e/ou odontológico, destacando-se que a saúde suplementar constitui 

assistência à saúde oferecida por planos e seguros de saúde (BRASIL, 1998). 

 

Gráfico 5.1 ς Procura por atendimento em caso de doenças, na Comunidade João de Deus, Silvânia-
GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Na Tabela 5.1 estão apresentados os indicadores de acesso e uso da atenção básica de saúde. 

No último ano, 100,0% da comunidade comunicaram ter recebido visitas de algum membro 

da equipe de saúde da UBSF.  
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Nos últimos 12 meses, 100,0% dos domicílios receberam visita de ACS, sendo que 100,0% 

receberam visita mensal ou com menor frequência.  Os ACS são responsáveis, entre outras 

atividades, pelo desenvolvimento de ações de prevenção de agravos e pela promoção e 

vigilância à saúde por meio de visitas regulares nos domicílios. O Ministério da Saúde 

recomenda uma visita mensal ou conforme demanda dos usuários (BRASIL, 2017). Com 

relação aos demais profissionais que compõem a equipe da ESF, foi informada somente visita 

de médicos (9,1%). Não foram descritas visitas por enfermeiros (0,0%) e por cirurgiões-

dentistas (0,0%). 

Com relação à frequência de visita de Agentes de Combate a Endemias (ACE), 9,1% dos 

domicílios da comunidade receberam visita destes nos últimos 12 meses. Embora esses 

trabalhadores não integrem a equipe da ESF, eles desempenham ações nos domicílios 

conjuntamente com a equipe de atenção básica, executando ações de controle de arboviroses 

e de outras doenças relacionadas ao saneamento básico inadequado. 

 

Tabela 5.1 ς Indicadores de acesso e uso da atenção básica de saúde na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 
LƴŘƛŎŀŘƻǊ ±ŀƭƻǊ ƻōǎŜǊǾŀŘƻ ό҈ύ 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ǳƳ ƳŜƳōǊƻ Řŀ ŜǉǳƛǇŜ Řŀ ǎŀǵŘŜ Řŀ ŦŀƳƝƭƛŀ 
ƴƻǎ ǵƭǘƛƳƻǎ мн ƳŜǎŜǎ 

мллΣл 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ŀƎŜƴǘŜ ŎƻƳǳƴƛǘłǊƛƻ ŘŜ ǎŀǵŘŜ ƴƻǎ ǵƭǘƛƳƻǎ 
мн ƳŜǎŜǎ 

мллΣл 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ƳŜƴǎŀƭ ƻǳ ƳŜƴƻǎ ŘŜ ŀƎŜƴǘŜ ŎƻƳǳƴƛǘłǊƛƻ ŘŜ 
ǎŀǵŘŜ 

мллΣл 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ŀƎŜƴǘŜ ŘŜ ŎƻƳōŀǘŜ ŀ ŜƴŘŜƳƛŀǎ ƴƻǎ ǵƭǘƛƳƻǎ 
мн ƳŜǎŜǎ 

фΣм 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ŜƴŦŜǊƳŜƛǊƻǎ Řŀ ŀǘŜƴœńƻ ōłǎƛŎŀ Ł ǎŀǵŘŜ ƴƻǎ 
ǵƭǘƛƳƻǎ мн ƳŜǎŜǎ 

лΣл 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ǘŞŎƴƛŎƻǎ ƻǳ ŀǳȄƛƭƛŀǊŜǎ ŘŜ ŜƴŦŜǊƳŀƎŜƳ Řŀ 
ŀǘŜƴœńƻ ōłǎƛŎŀ Ł ǎŀǵŘŜ ƴƻǎ ǵƭǘƛƳƻǎ мн ƳŜǎŜǎ 

лΣл 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ƳŞŘƛŎƻǎ Řŀ ŀǘŜƴœńƻ ōłǎƛŎŀ Ł ǎŀǵŘŜ ƴƻǎ 
ǵƭǘƛƳƻǎ мн ƳŜǎŜǎ 

фΣм 

tŜǊŎŜƴǘǳŀƭ ŘŜ ŘƻƳƛŎƝƭƛƻǎ ŎƻƳ Ǿƛǎƛǘŀ ŘŜ ŎƛǊǳǊƎƛƿŜǎπŘŜƴǘƛǎǘŀǎ Řŀ ŀǘŜƴœńƻ ōłǎƛŎŀ Ł 
ǎŀǵŘŜ ƴƻǎ ǵƭǘƛƳƻǎ мн ƳŜǎŜǎ 

лΣл 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

No Gráfico 5.2, estão descritos os motivos que levaram as famílias da comunidade a procurarem por 

serviços de saúde no último ano. Vacinação (100,0%), consulta médica com clínico geral (90,9%), 

exames para diagnóstico (90,9%) e exame de colo de útero (72,7%) foram os serviços de saúde mais 

procurados pela comunidade. As proporções de consulta e tratamento odontológico foram de 

54,5% em ambos. Ressalta-se uma elevada proporção de atendimentos de urgência (36,4%). 
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Gráfico 5.2 ς Procura por serviços de saúde pela Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: *práticas integrativas: acupuntura, homeopatia, fitoterapia. 

 

Conforme a Coordenação de Atenção Básica do município de Silvânia, as unidades de saúde 

da zona rural do município oferecem os seguintes tipos de serviços: ações de atendimento 

em saúde em dias específicos, segundo o cronograma da unidade básica; grupos de apoio 

ao tabagismo; Programa de Hipertensão e Diabetes (Hiperdia); saúde da mulher; 

reeducação alimentar; programa saúde na escola; campo em ação e grupos de apoio saúde 

mental, com atendimentos nos Centros de Apoio Psicossocial (CAPS) e no Núcleo de Apoio 

à Saúde da Família (NASF). Os profissionais de saúde recebem qualificação de acordo com 

as temáticas pertinentes às necessidades de saúde da comunidade, tais como: 

acolhimento; sala de vacina; saúde da mulher; tabagismo; coleta do teste do pezinho; 

planificação da atenção básica de saúde e projeto terapêutico singular. 

Ainda segundo a coordenação, as dificuldades enfrentadas pela gestão relacionadas aos 

serviços de atenção básica são: estrutura física inadequada, internet precária, bem como 

fornecimento de energia elétrica oscilante. 
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5.2 Morbidade e mortalidade 

 

5.2.1 Prevalência de doenças autorreferidas 

 

A relação entre saneamento básico inadequado e saúde é fundamental para a compreensão 

de alguns indicadores de morbidade e mortalidade, uma vez que ela é determinante na 

ocorrência de doenças, como diarreias e arboviroses (SOUZA et al., 2015).  

Em relação à diarreia autorreferida pelos moradores, a prevalência foi de 18,2%, 

considerando-se a ocorrência em duas ou mais pessoas, simultaneamente, no domicílio. 

Quando considerada a ocorrência simultânea em dois ou mais moradores da comunidade de 

forma geral, não houve prevalência. Neste cenário, nos domicílios, todos os casos (100%) 

ocorreram no último ano (Gráfico 5.3).  

 

Gráfico 5.3 ς Prevalência de diarreia com ocorrência simultânea em duas ou mais pessoas nos 
domicílios e de forma geral na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

As arboviroses também possuem estreita relação com a geração de resíduos no ambiente em 

que as pessoas vivem. Na Comunidade João de Deus foram relatados 3,1% de casos de 

dengue, porém, não foram relatados casos de febre pelo vírus Zika, febre de chikungunya, 

febre amarela e febre do Mayaro (Tabela 5.2). 
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Tabela 5.2 ς Prevalência de doenças transmissíveis autorreferidas na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 
5ƻŜƴœŀ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƝǾŜƭ ±ŀƭƻǊ ƻōǎŜǊǾŀŘƻ ό҈ύ 

5ŜƴƎǳŜ оΣм 
CŜōǊŜ ǇŜƭƻ ǾƝǊǳǎ ½ƛƪŀ лΣл 
CŜōǊŜ ŘŜ ŎƘƛƪǳƴƎǳƴȅŀ лΣл 
CŜōǊŜ ŀƳŀǊŜƭŀ лΣл 
CŜōǊŜ Řƻ aŀȅŀǊƻ лΣл 
aŀƭłǊƛŀ лΣл 
IŜǇŀǘƛǘŜ ! лΣл 
IŜǇŀǘƛǘŜ . лΣл 
IŜǇŀǘƛǘŜ /  лΣл 
[ŜǇǘƻǎǇƛǊƻǎŜ лΣл 
9ǎǉǳƛǎǘƻǎǎƻƳƻǎŜ лΣл 
IŀƴǘŀǾƛǊƻǎŜ лΣл 
9ǉǳƛƴƻŎƻŎƻǎŜ лΣл 
IŀƴǎŜƴƝŀǎŜ  лΣл 
¢ǳōŜǊŎǳƭƻǎŜ лΣл 
¢ŜƴƝŀǎŜ лΣл 
!ǎŎŀǊƛŘƝŀǎŜ мΣф 
[ŜƛǎƘƳŀƴƛƻǎŜ лΣл 
5ƻŜƴœŀ ŘŜ /ƘŀƎŀǎ оΣм 
tƻƭƛƻƳƛŜƭƛǘŜ лΣл 
LƴŦŜŎœńƻ ǳǊƛƴłǊƛŀ фΣп 
¢ƻȄƻǇƭŀǎƳƻǎŜ лΣл 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Doenças como hepatite A, hepatite B, hepatite C, lepstospirose, esquistossomose, 

hantovirose, equinocose, hanseníase, tuberculose, teníase, ascaridíase, leishmaniose, 

poliomielite, toxoplasmose e anemia não foram relatadas pelos residentes. Foram descritos, 

pela comunidade, 3,1% de casos de doença de Chagas, e 9,4% de infecção urinária. 

Já em relação às doenças crônicas não transmissíveis na comunidade, 25,0% apresentaram 

hipertensão arterial sistêmica, 6,3% diabetes mellitus, 18,8% hipercolesterolemia, e 3,1% 

insuficiência renal. Doenças como depressão, câncer, anemia e obesidade não foram 

reportadas (Gráfico 5.4). 

Na comunidade, 15,6% dos moradores afirmaram ter deixado de realizar suas atividades 

habituais por motivo de saúde no último mês. Destes, os motivos mais frequentes foram: 

apendicite (20,0%), problemas ortopédicos (20,0%), alergias (20,0%) e arritmia cerebral 

(20,0%) (Gráfico 5.5). 
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Gráfico 5.4 ς Prevalência de doenças e agravos não transmissíveis na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 5.5 ς Razões de afastamento das atividades habituais por motivo de saúde na Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural 
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5.2.2 Internação hospitalar 

 

A prevalência de internações hospitalares na comunidade nos últimos 12 meses foi de 6,3% e, 

destas, 50,0% foram para tratamento cirúrgico, e 50,0% para tratamento clínico (Gráfico 5.6). 

 

Gráfico 5.6 ς Prevalência de internações hospitalares na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 
2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

5.2.3 Mortalidade infantil 

 

Não foram relatados óbitos de crianças com idade inferior a 1 ano no período analisado.  

  

93,7

6,3

0

20

40

60

80

100

Não Sim

V
a
lo

r 
o
b
se

rv
a
d
o
 (

%
)

Internação no último ano



 
Aspectos da saúde 

115 
 

5.3 Cuidados terapêuticos e estilo de vida  

 

No projeto SanRural, foram pesquisados alguns cuidados terapêuticos com a saúde, como uso 

de medicamentos, plantas e estilo de vida, incluindo prática de atividade física, tabagismo e 

uso de bebida alcoólica. 

 

5.3.1 Cuidados terapêuticos com a saúde 

 

Quanto à primeira medida adotada em caso de doença, 20,0% da comunidade relataram 

recorrer a medidas caseiras, 40,0% ao uso de medicamentos, e 40,0% a outras medidas 

(Gráfico 5.7). 

 

Gráfico 5.7 ς Primeira medida adotada em caso de doença pela Comunidade João de Deus, Silvânia-
GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

O uso de plantas e/ou similares para tratamento de sintomas ou doenças foi relatado por 

45,5% da comunidade. Na Tabela 5.3 estão apresentadas as proporções de acordo com a 

forma e o motivo de uso de plantas e/ou sementes pela comunidade. Mencionou-se o uso 

de nove tipos diferentes de plantas: alfavaca, alecrim, folha de hortelã, poejo, espinheira 

santa, boldo, carqueja, picão e broto de mamão. A planta mais utilizada foi alfavaca 

(40,0%) (Tabela 5.3). 
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Tabela 5.3 ς Uso de plantas e/ou similares pela Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 
tƭŀƴǘŀǎ ҈ CƻǊƳŀ ŘŜ ǳǎƻ aƻǘƛǾƻόǎύ 

!ƭŦŀǾŀŎŀ плΣл /Ƙł DǊƛǇŜ Ŝ ǊŜǎŦǊƛŀŘƻ 
!ƭŜŎǊƛƳ нлΣл /Ƙł IƛǇŜǊǘŜƴǎńƻ 
CƻƭƘŀ ŘŜ ƘƻǊǘŜƭń нлΣл /Ƙł DǊƛǇŜ 
tƻŜƧƻ нлΣл /Ƙł DǊƛǇŜ 
9ǎǇƛƴƘŜƛǊŀ {ŀƴǘŀ нлΣл /Ƙł tǊƻōƭŜƳŀǎ ŜǎǘƻƳŀŎŀƛǎ 
.ƻƭŘƻ нлΣл /Ƙł tǊƻōƭŜƳŀǎ ŜǎǘƻƳŀŎŀƛǎ 
/ŀǊǉǳŜƧŀ нлΣл /Ƙł /ŜŦŀƭŜƛŀ Ŝ ǇǊƻōƭŜƳŀǎ ŜǎǘƻƳŀŎŀƛǎ 
tƛŎńƻ нлΣл /Ƙł hǳǘǊŀ 
.Ǌƻǘƻ ŘŜ ƳŀƳńƻ нлΣл /Ƙł tǊƻōƭŜƳŀǎ ŜǎǘƻƳŀŎŀƛǎ 
¦ǎƻ ŘŜ ƻǳǘǊŀǎ Ǉƭŀƴǘŀǎ нлΣл /Ƙł tǊƻōƭŜƳŀǎ ŜǎǘƻƳŀŎŀƛǎ 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Com relação à forma de obtenção de medicamentos de uso contínuo, a comunidade afirmou 

que o acesso se dá por meio do serviço público de forma gratuita (63,6%), farmácia popular 

(27,3%) e compra em outras farmácias (81,8%). 

 

5.3.2 Estilo de vida 

 

A respeito do estilo de vida, foram analisados a frequência de atividade física e o uso de tabaco 

e de álcool.  

Uma elevada proporção da comunidade (71,9%) informou não praticar atividade física, 

enquanto 6,3% relataram prática diária, 15,6% semanalmente, 0,0% mensalmente, e 6,3% 

praticam eventualmente (Gráfico 5.8). 

 

Gráfico 5.8 ς Frequência de prática de atividade física na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
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Já em relação ao consumo de bebida alcoólica, 12,5% da comunidade afirmaram fazer uso 

eventualmente, e 3,1% semanalmente. Uma alta proporção não consumia bebida alcoólica 

(84,4%) (Gráfico 5.9). 

 

Gráfico 5.9 ς Frequência do consumo de bebida alcoólica na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Quanto ao consumo de tabaco, 3,1% relataram ser ex-fumantes, e 15,6% o consomem 

diariamente. Um total de 81,3% da comunidade era não fumante (Gráfico 5.10). O percentual 

de fumantes atuais é de 15,6%. 

 

Gráfico 5.10 ς Frequência do consumo de tabaco na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural.  
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5.4 Cuidados com a saúde relacionados ao saneamento básico 

 

Algumas práticas de autocuidado podem prevenir doenças relacionadas ao saneamento 

inadequado, como uso de medidas de proteção contra picadas de mosquitos, higienização das 

mãos e ingestão de alimentos adequadamente preparados. Outras medidas são utilizadas 

para tratamento e/ou controle, como uso de medicamentos para diarreia e/ou verminoses. 

A higienização das mãos é um dos cuidados mais importantes para a prevenção das doenças 

de veiculação hídrica. Na comunidade, 81,8% disseram sempre higienizá-las antes das 

refeições, 9,1% às vezes, e 9,1% nunca (Gráfico 5.11). 

 

Gráfico 5.11 ς Frequência de higienização das mãos antes das refeições, na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Na comunidade, 27,3% afirmaram fazer uso de alguma medida para evitar picadas de 

mosquitos. As principais medidas citadas foram: repelente corporal (66,7%), repelente 

elétrico (33,3%) e outras medidas (33,3%) (Gráfico 5.12). 

Na comunidade, 9,1% afirmaram tomar banho em outro local que não seja o banheiro, como 

no rio ou no córrego. O consumo de carne crua e/ou mal cozida foi por 9,1% da comunidade.  

O uso de medicamentos para diarreia e parasitoses no último ano foi declarado por 27,3% e 

45,5% da comunidade, respectivamente (Gráfico 5.13). 
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Gráfico 5.12 ς Medidas adotadas para evitar picadas de mosquitos, na Comunidade João de Deus, 
Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Gráfico 5.13 ς Frequência do uso de medicamentos para diarreia e parasitoses pela Comunidade 
João de Deus, Silvânia-GO, 2018.  

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 

 

Segundo a Coordenação de Atenção Básica, a Secretaria Municipal de Silvânia disponibiliza soro 

de reidratação oral e sulfametoxazol + trimetoprima para tratamento de doenças diarreicas. Os 

medicamentos são disponibilizados na farmácia localizada na referida secretaria.  
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5.5 Situação vacinal 

 

A situação vacinal foi avaliada mediante apresentação do cartão de vacina dos moradores do 

domicílio. Foram analisados 22 cartões de vacina de pessoas moradoras em nove domicílios 

incluídos no projeto, dos quais um deles era de criança com 5 anos ou menos de idade. O 

percentual de moradores com cartão de vacina na comunidade do João de Deus foi de 68,7%. 

O cartão de vacina é um item essencial para registro e comprovação da situação vacinal de 

cada indivíduo, seja ele criança, adolescente, adulto, gestante ou idoso (BRASIL, 2014). A Foto 

5.2 mostra o cartão de vacina de um dos moradores da Comunidade João de Deus. 

 

Foto 5.2 ς Cartão de vacina de um morador entrevistado na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 
2018. 

 
Fonte: acervo do projeto SanRural. 

 

Verificou-se que no cartão da criança havia registro de todas as vacinas recomendadas para 

sua respectiva faixa etária, ou seja, o esquema completo de vacinação foi cumprido. Para o 

desenvolvimento de imunidade, o Programa Nacional de Imunização (PNI) recomenda: três 

doses para a vacina penta/tetra/DTP; uma dose para a vacina hepatite A; uma dose para 

vacina contra febre amarela; três doses para a vacina contra poliomielite e duas doses para 

vacina contra rotavírus, em períodos preestabelecidos (BRASIL, 2014). Ressalta-se que a 

vacina pentavalente previne contra: difteria, tétano, coqueluche, Haemophilus influenzae b e 

hepatite B; já a tretavalente previne contra as mesmas doenças da pentavalente, com exceção 

da hepatite b. A vacina DTP previne contra difteria, tétano e coqueluche. 

Houve atraso da vacina contra hepatite A, importante em contextos de saneamento básico 

inadequado. A Tabela 5.4 resume as incompletudes e os atrasos vacinais de crianças de até 5 anos. 
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Tabela 5.4 ς Incompletudes e atrasos vacinais de crianças com 5 anos de idade ou menos na 
Comunidade de João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

±ŀŎƛƴŀ 
LƴŎƻƳǇƭŜǘǳŘŜ ƴƻ 
ŜǎǉǳŜƳŀ ό҈ύϝ 

!ǘǊŀǎƻ ǾŀŎƛƴŀƭ 
ό҈ύϝϝ 

¢ŜƳǇƻ ƳŞŘƛƻ ŘŜ ŀǘǊŀǎƻ 
όƳŜǎŜǎύ 

IŜǇŀǘƛǘŜ ! лΣл мллΣл нΣм 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: (*) crianças com pelo menos uma vacina faltante do esquema básico; (**) crianças que receberam alguma 
dose da vacina fora do prazo estabelecido pelo PNI. 

 

No Gráfico 5.14, observa-se a situação vacinal das principais vacinas para pessoas com 6 anos 

ou mais de idade. Em 100% dos cartões analisados havia o registro da vacina contra febre 

amarela. Entretanto, o registro das vacinas hepatite B, difteria/tétano e tríplice viral foi notado 

em 61,9%, 61,9% e 47,6%, respectivamente. 

 

Gráfico 5.14 ς Situação vacinal de pessoas com 6 anos ou mais de idade, adolescentes, 
adultos e idosos na Comunidade de João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: vacina tríplice viral contra: sarampo, caxumba e rubéola; vacina dT contra: difteria e tétano. 

 

Na Tabela 5.5, estão descritas as incompletudes e ausências de vacinas nos cartões de pessoas 

com idade acima de 6 anos. Mais de 38% da comunidade possui incompletude ou ausência 

das vacinas difteria/tétano e hepatite B. Esses resultados podem estar atrelados: à falta de 

informação sobre o calendário da imunização; à dificuldade de acesso as vacinas; à 

necessidade de maior busca ativa pelas unidades de saúde, e ao maior número de doses de 

algumas vacinas, como a hepatite B, que se torna um obstáculo para a completude do 

esquema vacinal. 
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Tabela 5.5 ς Incompletudes e ausências de vacinas de crianças a partir de 6 anos, adolescentes e 
adultos residentes na Comunidade de João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

±ŀŎƛƴŀ ±ŀƭƻǊ ƻōǎŜǊǾŀŘƻ ό҈ύ 

¢ǊƝǇƭƛŎŜ ǾƛǊŀƭ рнΣп 
Ř¢ оуΣм 
CŜōǊŜ ŀƳŀǊŜƭŀ лΣл 
IŜǇŀǘƛǘŜ . оуΣм 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: vacina tríplice viral contra: sarampo, caxumba e rubéola; vacina dT contra: difteria e tétano. 
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5.6 Valores observados, intervalos de confiança e indicadores 

 

O intervalo de estimação adotado neste estudo foi de 95,0% de confiança, que pode variar 

tanto para mais ou menos em função dos valores observados em campo, obtidos pela 

aplicação de formulários junto aos moradores. 

Como exemplo, o primeiro valor pode ser observado na Tabela 5.6, na qual existe uma 

probabilidade de 95% de que o intervalo de 54,8% (Limite Inferior - LI) a 71,7% (Limite Superior 

- LS) contenha a porcentagem de pessoas que informaram a UBSF como local de referência de 

procura por serviços de saúde em caso de doença, com estimativa pontual de 63,6%. 

A Tabela 5.6 demonstra os intervalos de estimação dos resultados de variáveis apresentadas 

ao longo do DTP. Além disso, os indicadores de saúde estão apresentados nas Tabelas 5.7 a 

5.11, e estão subdivididos em: acesso e uso dos serviços de saúde (Tabela 5.7), morbidade e 

mortalidade (Tabela 5.8), cuidados terapêuticos e estilo de vida (Tabela 5.9), cuidados 

relacionados ao saneamento básico (Tabela 5.10) e situação vacinal (Tabela 5.11).  

Esses indicadores serão utilizados para subsidiar o DTP e auxiliar a elaboração do Protocolo 

de Atenção à Saúde de Comunidades Rurais Tradicionais. Possibilitarão, ainda, a análise 

comparativa da situação do saneamento ambiental das comunidades rurais. A descrição e as 

informações adicionais dos indicadores de saúde encontram-se no Apêndice 2. 
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Tabela 5.6 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis de 
acesso a serviços de saúde, morbidades, cuidados terapêuticos, estilo de vida, cuidados relacionados 
ao saneamento e à situação vacinal da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Locais e/ou pessoas de referência de procura em caso de doença    

UBSF 63,6 54,8 71,7 
Hospitais públicos 54,5 45,7 63,1 
Hospitais privados 0,0 0,0 3,1 
UPA 27,3 20,1 35,8 
Centro de especialidades 0,0 0,0 3,1 
Agentes Comunitários de Saúde 9,1 5,2 15,5 
Familiares e/ou amigos 9,1 5,2 15,5 
Curandeira e/ou bezendeira 0,0 0,0 3,1 

 Período que as famílias relataram ocorrência diarreia simultânea em duas ou 
mais pessoas moradoras do domicílio 

   

Há mais de um ano 0,0 0,0 49,0 
No último ano 100,0 51,0 100,0 
Nos últimos seis meses 0,0 0,0 49,0 
No último mês 0,0 0,0 49,0 
Na última semana 0,0 0,0 49,0 

 Período que as famílias relataram ocorrência diarreia simultânea em dois ou mais 
moradores da comunidade 

   

Há mais de um ano NA NA NA 
No último ano NA NA NA 
Nos últimos seis meses NA NA NA 
No último mês NA NA NA 
Na última semana NA NA NA 

Motivos de saúde que os moradores relataram para afastamento das atividades 
habituais nos últimos 30 dias 

   

Problemas ortopédicos 20,0 8,9 39,1 
Alergia 20,0 8,9 39,1 
Apendicite 20,0 8,9 39,1 
Arritmia cerebral 20,0 8,9 39,1 
Outros motivos 50,0 15,0 85,0 

Motivos da internação hospitalar    

Realização de tratamento clínico 50,0 15,0 85,0 
Realização de tratamento cirúrgico 50,0 15,0 85,0 
Realização de exames 0,0 0,0 49,0 
Tratamento psiquiátrico 0,0 0,0 49,0 
Parto 0,0 0,0 49,0 
Outros motivos 0,0 0,0 49,0 

Primeira medida adotada em caso de doença pelos moradores da comunidade    

Medidas caseiras 20,0 13,3 28,9 
Medicamentos 40,0 30,9 49,8 
Plantas e/ou sementes 40,0 30,9 49,8 
Outras medidas 0,0 0,0 3,7 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural.       (continua) 
Nota: Unidade Básica de Saúde da Família = UBSF; Unidade de Pronto Atendimento = UPA; não se aplica = NA; limite inferior 
do intervalo de confiança = LI; limite superior do intervalo de confiança = LS. 
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Tabela 5.6 ς Valores observados (%) das proporções e dos intervalos de confiança das variáveis de 
acesso a serviços de saúde, morbidades, cuidados terapêuticos, estilo de vida, cuidados relacionados 
ao saneamento e à situação vacinal da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

όŎƻƴŎƭǳǎńƻύ 

Variável 
Valor (%) 

Observado LI LS 

Tipos de plantas e/ou sementes utilizadas pelas famílias para tratamento de 
doenças e/ou sintomas 

   

Alfavaca 40,0 23,4 59,3 
Folha de hortelã 20,0 8,9 39,1 
Alecrim 20,0 8,9 39,1 
Poejo 20,0 8,9 39,1 
Espinheira Santa 20,0 8,9 39,1 
Boldo 20,0 8,9 39,1 
Carqueja 20,0 8,9 39,1 
Picão 20,0 8,9 39,1 
Broto de mamão 20,0 8,9 39,1 
Uso de outras plantas 20,0 8,9 39,1 

Forma de obtenção de medicamentos de uso contínuo    

Gratuitamente pelo serviço público 63,6 54,8 71,7 
Farmácia popular 27,3 20,1 35,8 
Compra em outras farmácias 81,8 74,0 87,7 
Amostras grátis 0,0 0,0 3,1 
Doação (amigos/familiares/vizinhos) 0,0 0,0 3,1 
Doação (filantropia/igrejas/ONG) 0,0 0,0 3,1 

Frequência de higienização das mãos antes de refeições    

Nunca 9,1 5,2 15,5 
Às vezes 9,1 5,2 15,5 
Sempre 81,8 74,0 87,7 

Tipos de medidas adotadas pelas famílias para evitar picadas de insetos    

Repelente corporal 66,7 35,4 87,9 
Mosquiteiros 0,0 0,0 29,9 
Repelente elétrico 33,3 12,1 64,6 
Repelente natural 0,0 0,0 29,9 
Roupas 0,0 0,0 29,9 
Repelente para queimar no ambiente 0,0 0,0 29,9 
Outras medidas 33,3 12,1 64,6 

Proporção de crianças com idade 5 anos ou menos com pelo menos uma dose da 
vacina em atraso 

   

Pentavalente/Tetravalente/DTP 0,0 0,0 79,3 
Vacina contra poliomielite 0,0 0,0 79,3 
Vacina contra febre amarela 0,0 0,0 79,3 
Vacina contra hepatite A 0,0 0,0 79,3 
Vacina oral rotavírus humano (VORH) 0,0 0,0 79,3 

Proporção de moradores com 6 anos ou mais com incompletude dos esquemas 
vacinais ou ausência de vacinas 

   

Vacina contra hepatite B 38,1 27,5 50,0 
Vacina tríplice viral 52,4 40,7 63,8 
Vacina contra febre amarela 0,0 0,0 5,4 
Vacina dT 38,1 27,5 50,0 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: Organização não governamental = ONG; vacina contra difteria, tétano e coqueluche (DTP); limite inferior do intervalo 
de confiança = LI; limite superior do intervalo de confiança = LS. 
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Tabela 5.7 ς Valores observados e intervalos de confiança para os indicadores de acesso e uso dos 
serviços de saúde da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Acesso e uso de serviços de saúde 
Valor (%) 

Observado LI LS 

INDS 01 - Percentual de famílias que possuem conhecimento sobre a existência da 
UABSF da comunidade 

NA NA NA 

INDS 02 - Percentual de famílias com morador(a) que possui prontuário na UBSF da 
comunidade 

NA NA NA 

INDS 03 - Cobertura de saúde suplementar 9,1 5,2 15,5 
INDS 04 - Percentual de domicílios com visita de um membro da equipe da saúde da 
família nos últimos 12 meses 

100,0 96,9 100,0 

INDS 05 - Percentual de domicílios com visita de agente comunitário de saúde nos 
últimos 12 meses 

100,0 96,9 100,0 

INDS 06 - Percentual de domicílios com visita mensal ou menos de agente 
comunitário de saúde 

100,0 96,9 100,0 

INDS 07 - Percentual de domicílios com visita de agente de combate às endemias 
nos últimos 12 meses 

9,1 5,2 15,5 

INDS 08 - Percentual de domicílios com visita de enfermeiros da atenção básica à 
saúde nos últimos 12 meses 

0,0 0,0 3,1 

INDS 09 - Percentual de domicílios com visita de técnicos ou auxiliares de 
enfermagem da atenção básica à saúde nos últimos 12 meses 

0,0 0,0 3,1 

INDS 10 - Percentual de domicílios com visita de médicos da atenção básica à saúde 
nos últimos 12 meses 

9,1 5,2 15,5 

INDS 11 - Percentual de domicílios com visita de cirurgiões-dentistas da atenção 
básica à saúde nos últimos 12 meses 

0,0 0,0 3,1 

INDS 12 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para consulta 
médica com clínico geral nos últimos 12 meses 

90,9 84,5 94,8 

INDS 13 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para consulta 
médica especializada nos últimos 12 meses 

63,6 54,8 71,7 

INDS 14 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para exames 
diagnósticos nos últimos 12 meses 

90,9 84,5 94,8 

INDS 15 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para vacinação 
nos últimos 12 meses 

100,0 96,9 100,0 

INDS 16 - Percentual de famílias com moradora que procurou serviços de saúde 
para realizar exame de colo de útero nos últimos 12 meses 

72,7 64,2 79,9 

INDS 17 - Percentual de famílias com moradora que procurou serviços de saúde 
para realizar pré-natal nos últimos 12 meses  

0,0 0,0 3,1 

INDS 18 - Percentual de famílias com morador que procurou serviços de saúde para 
realizar exame de próstata nos últimos 12 meses 

63,6 54,8 71,7 

INDS 19 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para 
atendimento farmacêutico nos últimos 12 meses 

63,6 54,8 71,7 

INDS 20 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para consulta 
odontológica nos últimos 12 meses 

54,5 45,7 63,1 

INDS 21 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para tratamento 
odontológico nos últimos 12 meses 

54,5 45,7 63,1 

INDS 22 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para realização 
de procedimentos de saúde nos últimos 12 meses 

9,1 5,2 15,5 

INDS 23 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para realização 
de práticas integrativas e complementares nos últimos 12 meses 

9,1 5,2 15,5 

INDS 24 - Percentual de famílias que procuraram serviços de saúde para 
atendimento de urgência e emergência nos últimos 12 meses 

36,4 28,3 45,2 

INDS 25 - Percentual de famílias que procuraram serviço de saúde para pequenas 
cirurgias de ambulatório nos últimos 12 meses 

18,2 12,3 26,0 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: Unidade Básica de Saúde da Família = UBSF; não se aplica = NA limite inferior do intervalo de confiança = LI; limite superior 
do intervalo de confiança = LS. 
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Tabela 5.8 ς Valores observados e intervalos de confiança para os indicadores de morbidade e 
mortalidade da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Morbidade e Mortalidade 
Valor (%) 

Observado LI LS 

INDS 25 - Prevalência de diarreia autorreferida com ocorrência simultânea em dois 
ou mais moradores da comunidade 

0,0 0,0 13,3 

INDS 26 - Prevalência de diarreia autorreferida com ocorrência simultânea em duas 
ou mais pessoas dos domicílios 

18,2 12,3 26,0 

INDS 28.1 - Prevalência de dengue autorreferida 3,1 1,8 5,5 
INDS 28.2 - Prevalência de febre pelo vírus Zika autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.3 - Prevalência de febre de chikungunya autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.4 - Prevalência de febre amarela autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.5 - Prevalência de febre do Mayaro autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.6 - Prevalência de malária autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.7 - Prevalência de hepatite A autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.8 - Prevalência de hepatite B autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.9 - Prevalência de hepatite C autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.10 - Prevalência de leptospirose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.11 - Prevalência de esquistossomose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.12 - Prevalência de hantavirose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.13 - Prevalência de equinococose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.14 - Prevalência de hanseníase autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.15 - Prevalência de tuberculose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.16 - Prevalência de teníase autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.17 - Prevalência de ascaridíase autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.18 - Prevalência de leishmaniose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.19 - Prevalência de doença de Chagas autorreferida 3,1 1,8 5,5 
INDS 28.20 - Prevalência de poliomielite autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.21 - Prevalência de infecção urinária autorreferida 9,4 6,8 12,8 
INDS 28.22 - Prevalência de toxoplasmose autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.23 - Prevalência de hipertensão arterial autorreferida 25,0 20,8 29,7 
INDS 28.24 - Prevalência de hipercolesterolemia autorreferida 18,8 15,1 23,1 
INDS 28.25 - Prevalência de diabetes mellitus autorreferida 6,3 4,2 9,2 
INDS 28.26 - Prevalência de depressão autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.27 - Prevalência de obesidade autorreferida 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.28 - Prevalência de insuficiência renal autorreferida 3,1 1,8 5,5 
INDS 28.29 - Prevalência de câncer autorreferido 0,0 0,0 1,0 
INDS 28.30 - Prevalência de anemia autorreferida 12,5 9,5 16,3 
INDS 28.31 - Prevalência de gastrite autorreferida 9,4 6,8 12,8 
INDS 29 - Percentual de moradores que deixaram de realizar atividades habituais 
por motivo de saúde nos últimos 30 dias 

15,6 12,3 19,7 

INDS 30 - Prevalência de internação hospitalar nos últimos 12 meses 6,3 4,2 9,2 
INDS 31 - Percentual de domicílios com óbitos infantis nos últimos 12 meses 0,0 0,0 3,1 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite inferior do intervalo de confiança = LI; limite superior do intervalo de confiança = LS. 
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Tabela 5.9 ς Valores observados e intervalos de confiança para os indicadores de cuidados 
terapêuticos e estilo de vida da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Cuidados terapêuticos e estilo de vida 
Valor (%) 

Observado LI LS 

INDS 32 - Percentual de famílias que utilizam plantas e/ou sementes para 
tratamento de doenças e/ou sintomas 

45,5 36,9 54,3 

INDS 33 - Prevalência de prática diária de atividade física 6,3 4,2 9,2 
INDS 34 - Prevalência de prática semanal de atividade física 15,6 12,3 19,7 
INDS 35 - Prevalência de prática mensal de atividade física 0,0 0,0 1,0 
INDS 36 - Prevalência de prática eventual de atividade física 6,3 4,2 9,2 
INDS 37 - Percentual de moradores que não praticam atividade física 71,9 67,0 76,3 
INDS 38 - Prevalência de uso diário de bebida alcoólica 0,0 0,0 1,0 
INDS 39 - Prevalência de uso semanal de bebida alcoólica 3,1 1,8 5,5 
INDS 40 - Prevalência de uso mensal de bebida alcoólica 0,0 0,0 1,0 
INDS 41 - Prevalência de uso eventual de bebida alcoólica 12,5 9,5 16,3 
INDS 42 - Percentual de moradores que não consomem bebida alcoólica 84,4 80,3 87,7 
INDS 43 - Prevalência de uso diário de tabaco 15,6 12,3 19,7 
INDS 44 - Prevalência de uso semanal de tabaco 0,0 0,0 1,0 
INDS 45 - Prevalência de uso mensal de tabaco 0,0 0,0 1,0 
INDS 46 - Prevalência de uso eventual de tabaco 0,0 0,0 1,0 
INDS 47 - Prevalência de ex-fumantes 3,1 1,8 5,5 
INDS 48 - Percentual de moradores que não fazem uso de tabaco 81,3 76,9 84,9 
INDS 49 - Prevalência de fumantes atuais  15,6 12,3 19,7 
Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite inferior do intervalo de confiança = LI; limite superior do intervalo de confiança = LS. 
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Tabela 5.10 ς Valores observados e intervalos de confiança para os indicadores de cuidados 
relacionados ao saneamento básico da Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Cuidados relacionados ao saneamento básico 
Valor (%) 

Observado LI LS 

INDS 50 - Proporção de famílias com moradores que realizam higienização das 
mãos adequadamente antes das refeições 

81,8 74,0 87,7 

INDS 51 - Percentual de famílias que utilizam medidas para evitar picadas de 
insetos 

27,3 20,1 35,8 

INDS 52 - Percentual de famílias que tomam banho em outro local que não seja o 
banheiro 

9,1 5,2 15,5 

INDS 53 - Percentual de famílias que referem consumo de carne crua e/ou mal 
cozida 

9,1 5,2 15,5 

INDS 54 - Percentual de famílias com moradores que referiram uso de 
medicamentos para diarreia nos últimos 12 meses 

27,3 20,1 35,8 

INDS 55 - Percentual de famílias com moradores que referiram uso de 
medicamentos para parasitoses nos últimos 12 meses 

45,5 36,9 54,3 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: limite inferior do intervalo de confiança = LI; limite superior do intervalo de confiança = LS. 

 
  



 
Aspectos da saúde 

130 
 

Tabela 5.11 ς Valores observados e intervalos de confiança para os indicadores de situação vacinal 
na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

Situação vacinal 
Valor (%) 

Observado LI LS 

INDS 56 - Percentual de moradores com cartão de vacina 68,8 59,5 76,7 
INDS 57 - Percentual de crianças com 5 anos ou menos com esquema completo 
para vacina pentavalente/tetravalente/DTP 100,0 20,7 100,0 

INDS 58 - Percentual de crianças com 5 anos ou menos com esquema completo 
para vacina oral rotavírus humano (VORH) 

100,0 20,7 100,0 

INDS 59 - Percentual de crianças com 5 anos ou menos com vacina contra febre 
amarela 

100,0 20,7 100,0 

INDS 60 - Percentual de crianças com 5 anos ou menos com esquema completo 
para vacina contra poliomielite 

100,0 20,7 100,0 

INDS 61 - Percentual de crianças com 5 anos ou menos com vacina contra hepatite 
A 

100,0 20,7 100,0 

INDS 62 - Percentual de moradores com 6 anos ou mais com esquema completo 
para tríplice viral 

47,6 36,2 59,3 

INDS 63 - Percentual de moradores com 6 anos ou mais com vacina contra febre 
amarela 

100,0 94,6 100,0 

INDS 64 - Percentual de moradores com 6 anos ou mais com esquema completo 
para dT 

61,9 50,0 72,5 

INDS 65 - Percentual de moradores com 6 anos ou mais com esquema completo 
para hepatite B 

61,9 50,0 72,5 

Fonte: banco de dados do Projeto SanRural. 
Nota: Vacina contra difteria, tétano e coqueluche (DTP); limite inferior do intervalo de confiança = LI; limite superior do 
intervalo de confiança = LS. 
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6.1 Abastecimento de água 

 

A Comunidade João de Deus não possui Sistema de Abastecimento de Água (SAA), sendo 

abastecida por Solução Alternativa Individual (SAI). No que se refere à água destinada ao 

consumo humano, exclusivamente para ingestão, observa-se que 100% da comunidade 

utilizavam água captada de poço tubular, podendo ser raso (Foto 6.1a) ou profundo (Foto 6.1b). 

 

Foto 6.1 ς Diferentes fontes de abastecimento de água: poço tubular raso (a) e poço tubular 
profundo (b), Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

   
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

No Mapa 6.1 é possível observar a localização das fontes de abastecimento de água utilizadas 

para ingestão pela comunidade, sendo 81,8% de poço tubular raso, chamado mini-poço, e 

18,2% (2/9) de poço tubular profundo, chamado artesiano. 

Considerando-se todos os usos da água, na Tabela 6.1 são apresentadas as diferentes 

combinações de fontes de abastecimento de água identificadas na Comunidade João de Deus, 

onde 63,7% utilizavam apenas uma fonte de abastecimento de água, o poço tubular raso 

(45,5%) ou profundo (18,2%). Os 36,3% restantes utilizavam duas fontes de abastecimento: 

27,3% eram abastecidos por poço tubular raso e manancial superficial, e 9,0% por poço 

tubular raso e nascente, mina ou bica. 

  

a b 
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Mapa 6.1 ς 5ŜǎǘŀǉǳŜ Řƻǎ ŎǳǊǎƻǎ ŘΩłƎǳŀ Řŀ ǊŜƎƛńƻ Ŝ ŘƛǎǘǊƛōǳƛœńƻ ŜǎǇŀŎƛŀƭ Řŀǎ ŦƻƴǘŜǎ ŘŜ 
abastecimento de água utilizadas para ingestão pela Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados SanRural. 

 

Tabela 6.1 ς Fontes de abastecimento de água para todos os usos, utilizadas pela Comunidade João 
de Deus, Silvânia-GO, 2018. 
Quantidade de fontes de 
abastecimento  

Fonte de abastecimento 
Quantidade (%) 

Individual Total 

1 
Poço tubular raso 45,5 

63,7 
Poço tubular profundo 18,2 

2 
Poço tubular raso e manancial superficial 27,3 

36,3 
Poço tubular raso e nascente, mina ou bica 9,0 

Total 100,0 100,0 

Fonte: banco de dados SanRural. 
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Com relação aos diferentes usos da água nos domicílios, a fonte utilizada para ingestão é a 

mesma utilizada para lavar verduras, legumes e frutas e cozinhar (Gráfico 6.1). No entanto, 

para os demais usos da água nas residências, como limpeza da casa e do quintal, irrigação de 

plantas e hortaliças e dessedentação animal, onde os domicílios possuem mais de uma fonte 

(Tabela 6.1), existe a preferência em utilizar a água da mina/nascente/bica ou do manancial 

superficial, ao invés de água do poço tubular raso (Gráfico 6.1).  

 

Gráfico 6.1 ς Fontes de abastecimento de água em função dos diferentes usos pela Comunidade João 
de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

 
Fonte: banco de dados SanRural. 

 

6.1.1 Condição intradomiciliar 

 

Na Comunidade João de Deus, 90,9% dos domicílios possuem canalização interna, sendo 

abastecida a partir de poços tubulares. Salienta-se que uma família não possui canalização 

interna, tendo um único ponto de consumo externo ao domicílio. 
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Constatou-se, durante atividade em campo, que 90,9% das residências possuíam reservatório 

ŘƻƳƛŎƛƭƛŀǊ όŎŀƛȄŀ ŘΩłƎǳŀύΣ ǎŜƴŘƻ ǉǳŜ, destes, 60,0% possuíam uma única unidade, 30,0% 

possuíam duas e 10,0% três. Dentre os reservatórios analisados, 33,3% possuíam extravasor 

(ladrão), e nenhum contava com tela de proteção em sua saída, estando acessível à entrada 

de contaminantes externos. Foi verificado que 93,3% apresentavam tampas, no entanto, 

algumas eram feitas de materiais inadequados, tais como telhas (Foto 6.2a) e telas (Foto 6.2b). 

Nota-se que, dentre as tampas utilizadas, 57,1% estavam amarradas (fixadas), evitando que 

esse dispositivo fosse deslocado com o vento e, desta forma, expusesse a água, tornando-a 

susceptível a contaminações e/ou proliferação de vetores, tais como o Aedes aegypti. 

Dentre os reservatórios domiciliares, 6,7% possuíam capacidade de 250 L, 40,0% de 500 L, 

40,0% de 1.000 L, 6,7% de 3.000 L, e 6,6% não tiveram seus volumes identificados. Foi 

observado que 13,3% apresentavam sinais de transbordamento, e 7,1% estavam 

trincados. Notou-se, ainda, a formação de lodo no exterior da tubulação de chegada do 

reservatório (Foto 6.2c), indicando, desta maneira, o desperdício de água, além de 

oferecer risco de contaminação. 

 

Foto 6.2 ς Diferentes condições dos reservatórios, nas quais é possível observar reservatórios 
tampados com material inadequado, sendo telha (a) e tela (b), e reservatório com sinais de 
transbordamento, contendo lodo em sua parede externa e tubulação(c), na Comunidade João de 
Deus, Silvânia-GO, 2018. 

    
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Com relação ao material construtivo, 20,0% dos reservatórios eram de cimento amianto, 

66,6% de polietileno, 6,7% de fibra de vidro e 6,7% de aço, sendo que o amianto não é 

a b c 
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recomendado pela Organização Mundial de Saúde ς OMS, (WHO, 2017). Os reservatórios 

estavam instalados sobre estruturas variadas, podendo ser metálica (Foto 6.3a), de madeira 

(Foto 6.3b) ou de alvenaria (Foto 6.3c). Foi informado ainda que 100,0% dos reservatórios 

domiciliares foram lavados pelo menos uma vez ao ano. 

 

Foto 6.3 ς Reservatórios domiciliares de diferentes materiais instalados sobre variadas estruturas, 
sendo de cimento amianto sobre uma estrutura metálica (a) e outro em estrutura de madeira (b), e 
de polietileno sobre estrutura em alvenaria (c), na Comunidade João de Deus, Silvânia-GO, 2018. 

    
Fonte: acervo do Projeto SanRural. 

 

Em relação aos recipientes utilizados para armazenar a água usada para ingestão, 90,9% dos 

domicílios faziam uso de alguma forma de armazenamento, podendo ser jarra de vidro, de 

plástico, garrafa PET, pote de barro/argila ou filtro de barro. Das famílias entrevistadas, 40% 

relataram lavar com frequência estes recipientes, e 60,0% relataram lavar às vezes, indicando 

que, apesar da frequência, todas as famílias presentes na comunidade limpam estes 

recipientes. 

  

a b c 
































































































