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GLOSSARIO

PADRAO DE POTABILIDADE DA AGUA:

e Fisicos: se refere aos aspectos limpidos,
sem odor ou sabor desagradavel;

eQuimicos: se refere a auséncia de
substancias nocivas ou tdxicas acima dos
limites de tolerancia para o homem;

e Bacterioldgicos: se refere a auséncia de
germes patogénicos.

VIGIAGUA: Programa de Vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano.

SISAGUA: Sistema de informacdo de
Vigildncia da Qualidade da agua para
consumo humano.

SAA - Sistema de abastecimento de agua:
Instalagdes compostas por um conjunto de
obras civis, materiais e equipamentos
destinada a produgao e distribuicdo de
agua tratada através da rede canalizada
para a populagao.

SAC - Solugdo alternativa coletiva:
Modalidade de abastecimento, através de
equipamentos fixos ou moveis, com ou
sem canalizagdto e sem rede de
distribuic&o.

SAl - Solucdo alternativa individual:
Modalidade de abastecimento de &gua
para consumo humano que atende a
domicilios residenciais com uma Uunica
familia, incluindo  seus  agregados
familiares.

CARRO-PIPA - Veiculo equipado com
reservatorio utilizado exclusivamente para
transporte e distribuicdo de agua para
consumo humano.

Sl - Sem informagao

VIGIAGUA implementado: Quando o
municipio realiza os modulos de cadastro,
controle e vigilancia.

SINAN - Sistema de Informagdao de
Agravos de Notificacdo.

Agua para consumo humano: Agua
utilizada para ingestdo, preparo de
alimentos e higiene pessoal.

Agua potavel: Atende o padrdo de
potabilidade estabelecido em portaria e que
nao ofereca riscos a saude.

Agua poluida: Agua que sofreu alteracdes
em suas caracteristicas fisicas, quimicas
ou biolégicas devido a introdugdo de
substancias indesejaveis, podendo
comprometer seu uso.

Agua contaminada: Agua que contém
microrganismos patogénicos, substancias
téxicas ou poluentes em concentragdes que
representam risco a saude humana.

Amostra fora do padrao: Amostra de agua
cuja analise indica ndo conformidade com
os padrées de potabilidade estabelecidos
na portaria vigente.

Cadastros de abastecimento de agua:
Formas de acesso a agua existentes em
cada localidade do municipio.

Controle da qualidade da agua: Agdes
realizadas por instituicdes responsaveis por
sistemas ou solugbes coletivas de
abastecimento de agua com a finalidade de
verificar a qualidade da agua.

Cobertura de abastecimento de agua:
Percentual da populagdo atendida por
diferentes formas de abastecimento de
agua em determinada regiao.

Escherichia coli (E. coli): Bactéria
utilizada como indicador da presenca de
contaminacgao fecal na agua.

Importancia sanitaria da agua: Refere-se
ao papel da agua na saude publica,
incluindo sua relacdo com a prevencéo e o
controle de doengas de transmissao
hidrica.

Potabilidade da agua: Condi¢do em que a
agua atende aos padrdes de qualidade
estabelecidos, sendo segura para o
consumo humano.



Monitoramento da vigilancia da qualidade da agua para
consumo humano

A qualidade da agua destinada ao consumo humano é essencial para a saude publica e o
bem-estar da populagdo. Garantir agua potavel de alta qualidade é fundamental, pois sua
adequacao impacta diretamente a prevencdo de doencas e a promocdo da saude. Nesse
contexto, o monitoramento da qualidade da agua desempenha um papel crucial, permitindo a
avaliacao continua dos parametros que indicam sua potabilidade.

A Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua) consiste em um conjunto
de agdes continuas voltadas para assegurar que a agua consumida atenda aos padrbes de
potabilidade estabelecidos na Portaria GM/MS n° 888/2021. Além disso, busca identificar e
prevenir riscos associados aos sistemas de abastecimento e as solugcbes alternativas,
abrangendo todas as etapas do processo, desde a captacao até o ponto de consumo, incluindo
estacdes de tratamento, reservatérios e redes de distribuicdo (BRASIL, 2016)

A vigilancia da qualidade da agua deve ser preventiva e permanente, envolvendo tanto os
sistemas publicos quanto as solugbes alternativas de abastecimento. Seu objetivo principal &
assegurar a potabilidade da agua e, consequentemente, reduzir o risco de doengas de
veiculagao hidrica, contribuindo para a saude coletiva e a seguranga sanitaria da populagéo.

Vocé sabia? AGUA POTAVEL

A Agua Potavel e Saneamento esta previsto no objetivo 6 da E SANEAMENTO
ODS - Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel. Fixado em

2015 pela ONU, visando uma agenda de acao até 2030, a

qual devera alcangar o acesso universal e equitativo a agua

potavel e segura para todos.




1. - Acoes de monitoramento da qualidade da agua, Ceara,
2025

No periodo jan—abr/2026, 40,21% dos municipios do estado (74 de 184) haviam implementado o
Programa VIGIAGUA, realizando as trés etapas do monitoramento: cadastro, controle e
vigilancia. Ja 54,89% dos municipios (101 de 184) realizaram duas etapas (cadastro e vigilancia).
Para que o programa seja considerado implementado, € necessario que o municipio execute
todas as trés etapas: cadastro, controle e vigilancia.

Os municipios que concluiram todas as etapas do programa sao: Abaiara, Acarau, Acopiara,
Altaneira, Antonina do Norte, Aquiraz, Aracati, Ararenda, Araripe, Arneiroz, Assare, Aurora, Baixio,
Barbalha, Barro, Barroquinha, Boa Viagem, Campos Sales, Carius, Carnaubal, Cascavel,
Catarina, Catunda, Caucaia, Cedro, Chaval, Choro, Chorozinho, Crateus, Croata, Farias Brito,
Fortaleza, Graga, Guaraciaba do Norte, Horizonte, Iguatu, Independéncia, Ipaumirim, Itaigaba,
Itaitinga, Jati, Juazeiro do Norte, Lavras da Mangabeira, Limoeiro do Norte, Maracanau, Mauriti,
Milagres, Missdo Velha, Monsenhor Tabosa, Nova Olinda, Nova Russas, Novo Oriente, Oros,
Pacajus, Parambu, Pedra Branca, Penaforte, Poranga, Porteiras, Potengi, Quiterianépolis,
Quixeramobim, Quixeré, Saboeiro, Salitre, Santana do Cariri, Sdo Benedito, Sobral, Tamboril,
Tarrafas, Taua, Ubajara, Varzea Alegre e Vigosa do Ceara.

Figura 1. Distribuigcdo dos municipios com Implementagéo do Vigiagua, Ceara, jan—abr/2026
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2. Situacao da cobertura de abastecimento, Ceara,
jan—abr/2026

No estado do Ceara, a cobertura de abastecimento de agua revela que, dos 9.268.836 pessoas
(IBGE, 2025), 6.850.262 pessoas (73,91%) sao abastecidas por sistemas de abastecimento de
agua (SAA). Ja 373.755 pessoas (4,03%) recebem agua por meio de solugbes alternativas
coletivas (SAC) e 146.266 (1,58%) sao atendidos por solugdes alternativas individuais (SAl). No
entanto, 1.898.553 pessoas (20,48%) permanecem sem informagdes (Sl|) sobre qual forma de
abastecimento de agua estao utilizando.

Figura 2 - Cobertura por formas de abastecimento de agua, Ceara, jan—abr/2026
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Fonte: SISAGUA, 2026. Dados extraidos em 22/05/2026

Empresas de Abastecimento de Agua

CAGECE (Companhia de Agua e Esgoto do Ceara) 152 MUNICIPIOS

SAAE (Servigo Auténomo de Agua e Esgoto) 34 MUNICIPIOS
SISAR (Sistema de Saneamento Rural) 164 MUNICIPIOS

Fonte: Sisagua, 2026



21 - Situacao de cobertura com desinfeccdo da agua,
Cearq, jan—abr/2026

De acordo com o relatério do SISAGUA referente ao periodo jan—abr/2026, 6.850.836 pessoas
recebem agua de Sistemas de Abastecimento de Agua (SAA), correspondendo a 73,91% da
populacao do estado. Desse total, todas recebem agua tratada com desinfecgao por cloro.

Nas Solugdes Alternativas Coletivas (SAC), 585.703 pessoas sao atendidas exclusivamente por
esse tipo de sistema, o que equivale a 6,32% da populagéo estadual. Entretanto, apenas 99.589
dessas pessoas tém acesso a agua com desinfeccao.

Diante desse cenario, € fundamental sensibilizar os gestores sobre a necessidade de
investimentos para ampliar o numero de sistemas e solugdes coletivas que utilizem a
desinfecgédo, conforme determina o artigo 24 da Portaria GM/MS n° 888/21 do Ministério da
Saude, que estabelece que toda agua fornecida coletivamente deve passar por um processo de
desinfeccgao.

Para as solucdes individuais que nao recebem tratamento adequado, é fundamental orientar a
populacdo sobre a desinfeccdo da agua e os cuidados no armazenamento para consumo
humano. Nesse cenario, os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) exercem papel essencial ao
repassar essas orientagdes. Recomenda-se, ainda, a distribuigdo de hipoclorito de sodio para
esse publico, contribuindo para a melhoria da qualidade da agua destinada ao consumo humano.

2.2 - Situacao de cobertura com fluoretacdo da agua,
Cearq, jan—abr/2026

Conforme o relatério do SISAGUA, 72,18% da populagéo, o equivalente a 6.690.209 pessoas,
sdo atendidas por Sistemas de Abastecimento de Agua (SAA). Dentre essas, 49,66%
(4.602.448) pessoas recebem agua com fluoretagao.

Diante desse cenario, é fundamental que os responsaveis pelos sistemas de abastecimento
realizem investimentos para implementar a fluoretacdo em todas as estagdes de tratamento de
agua. Essa medida é essencial para garantir os niveis recomendados de fluor, contribuindo para
a promocgéao da saude bucal da populacgéao.

2.3 - Situacao de cobertura em SAA com captacao em
manancial superficial e filtracao, Ceara, jan—abr/2026

Segundo dados extraidos do SISAGUA, de jan—abr/2026, aproximadamente 5.463.362 de
pessoas, representando 58,94% da populagdo atendida pelos sistemas de abastecimento,
recebem agua captada de fontes superficiais, que passa obrigatoriamente pelo processo de
filtracdo. Essa medida esta alinhada ao que determina o artigo 24, paragrafo unico, da Portaria
GM/MS 888/21, que estabelece: “As aguas provenientes de mananciais superficiais devem ser
submetidas a processo de filtracao”.

B —



3. - Qualidade da agua para consumo humano no Cear3,
coletas de amostras feitas pelas Vigilancias Municipais

3.1 - Analise fisico-quimica da qualidade da agua e quantidade de amostras por forma de
abastecimento

Entre jan—abr/2026, foram realizadas 13.969 analises de cloro residual desinfetante nos Sistemas
de Abastecimento, Solugcbes Coletivas e Carros-Pipas. Desse total, 13.789 analises ocorreram
nos Sistemas de Abastecimento (SAA), 145 em Solugdes Alternativas Coletivas (SAC) e 35 nos
Carros-Pipas.

O parametro turbidez foi avaliado em 15.121 amostras, distribuidas entre as diferentes formas de
abastecimento. Nos Sistemas de Abastecimento (SAA), foram realizadas 13.343 andlises; nas
Solugdes Coletivas (SAC), 1.091 andlises; e nas Solugdes Individuais (SAI) e Carros-Pipas, 645 e
42 analises, respectivamente.

Figura 3 - Quantidade de analises fisico-quimicas realizadas por formas de abastecimento,
Cear4, jan—abr/2026
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3.2 - Analise fisico-quimica da qualidade da agua, percentual de amostras satisfatérias
por formas de abastecimento

As andlises realizadas nos Sistemas de Abastecimento (SAA) indicaram que 82,87% das
amostras apresentaram resultados satisfatérios para cloro residual desinfetante. Nas Solucdes
Coletivas (SAC), esse percentual foi de 61,67%, enquanto nos Carros-Pipa atingiu 82,9%.

Para o parametro turbidez, os resultados satisfatorios foram de 93,0% nos Sistemas de
Abastecimento (SAA), 96,4% nas Solugbes Coletivas (SAC) e 92,1% e 95,2% nas Solugdes
Individuais (SAl) e Carros-Pipa, respectivamente.

Figura 4 - Percentual de amostras satisfatorias de analises fisico-quimicas por formas de
abastecimento, Ceara, jan—abr/2026
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Fonte: SISAGUA, 2026. Dados extraidos em 22/05/2026

4. - Analise Bacteriolégica da Qualidade da Agua

Foram analisadas 15.035 amostras do parametro bacterioldgico (coliformes totais/E. coli) em
diferentes formas de abastecimento. Desse total, 13.272 analises foram realizadas em Sistemas
de Abastecimento (SAA), 1.078 em Solugdes Coletivas (SAC), 664 em Solugdes Individuais (SAIl)
e 41 em Carros-Pipa.

A Figura 5 mostra a distribuicdo percentual das amostras sem E. coli por tipo de forma de
abastecimento, evidenciando as menores propor¢cdes de amostras satisfatorias nas Solugdes
Alternativas Coletivas (SAC) e nas Solugdes Alternativas Individuais (SAl).



Figura 5 - Percentual de analises com auséncia de E. coli distribuidas por formas de
abastecimento, Ceara, jan—abr/2026
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5 - Surtos de DTHA (Doencas de Transmissao Hidrica e
Alimentar)

No periodo jan—abr/2026, a Vigilancia Epidemioldgica investigou 15 surtos de doengas
transmitidas por alimentos, dos quais 06 estiveram associados a ingestdo de agua contaminada
(figura 6), resultando em 15 pessoas acometidas. A figura 7 apresenta a distribuicdo dos casos
por més, enquanto a Figura 8 demonstra a quantidade de pessoas afetadas em cada municipio.

Figura 6 - Numero de surtos de DTHA, Cear4, jan—abr/2026
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No quadrimestre jan—abr/2026, o estado do Ceara registrou 17 casos notificados de Doencgas de
Transmisséo Hidrica e Alimentar (DTHA). Nao houve notificagdes em janeiro e margo, todos os
casos ocorreram entre fevereiro e abril, com fevereiro apresentando o maior numero de casos
(figura 7).

Figura 7 - Numero de casos de DTHA segundo o més de notificagao, Ceara, jan—abr/2026
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Fonte: SINANNET - Dados extraidos em 22/05/2026

Durante o quadrimestre jan—abr/2026, os casos de Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar
(DTHA) concentraram-se em apenas dois municipios: Crato, com 11 casos, seguido por Caucaia
com 6 casos (figura 8).

Figura 8 - Numero de casos confirmados por municipio, jan—abr/2026
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7. - Consideracoes

No quadrimestre, 74 municipios implementaram integralmente as etapas de cadastro, controle e
vigilancia, enquanto 101 municipios permanecem com execugéao parcial (cadastro e vigilancia), o
que limita a efetividade das acdes. A cobertura de abastecimento mostra que 73,91% da
populagdo é atendida por Sistemas de Abastecimento de Agua (SAA), 4,03% por Solucdes
Alternativas Coletivas (SAC) e 1,58% por Solugbes Alternativas Individuais (SAl), totalizando
79,52% da populacdo do estado com alguma fonte de abastecimento de agua. Ressalta-se,
entretanto, como fator critico, que 20,48% da populagdo n&o possui informacao registrada quanto
a forma de abastecimento, evidenciando lacunas nos processos de registro e monitoramento.

Quanto a desinfecgao, 73,91% da populagédo atendida por SAA recebe agua com cloro, contudo,
nas Solugdes Alternativas Coletivas (SAC) e Solugdes Alternativas Individuais (SAl), observa-se a
quase inexisténcia de procedimentos de desinfeccdo, o que evidencia a necessidade de agdes
educativas e da ampliacdo da distribuicdo de hipoclorito de s6dio como medida preventiva. Em
relagao a fluoretagdo, 49,66% da populacdo abastecida por SAA é beneficiada, evidenciando a
necessidade de ampliar essa medida para fortalecer a saude bucal.

Os resultados do parametro turbidez apresentam percentuais altos de amostras satisfatorias,
com indices de conformidade superiores a 92% em todas as formas de abastecimento.
Entretanto, o parametro de cloro residual livre apresenta baixo desempenho, especialmente nas
Solugdes Alternativas Coletivas (SAC), que registram apenas 61,67% de conformidade. Ja a
avaliacdo bacteriologica evidencia maior risco de contaminagdo por Escherichia coli nas
Solugdes Alternativas Coletivas (SAC) e nas Solugdes Alternativas Individuais (SAl), reforgando a
necessidade de intensificacdo das agbdes de vigilancia, acompanhamento pelos municipios e
fortalecimento das orientagbes de educagédo em saude junto a populacéo atendida.

No primeiro quadrimestre de 2026, foram registrados 15 surtos de Doengas de Transmisséo
Hidrica e Alimentar (DTHA), dos quais 06 estiveram associados a ingestao de agua contaminada.
Os municipios de Crato e Caucaia concentraram todos os casos registrados no periodo.
Ressalta-se, entretanto, que o numero real de surtos pode ser superior, em razdo da
subnotificagdo e da auséncia de informacdes complementares no SINAN, o que dificulta o
acompanhamento efetivo e a avaliagao precisa desses eventos.

Espera-se aumento no numero de municipios que implementam integralmente as trés etapas do
programa nos meses seguintes. A cobertura de abastecimento mostra que a maioria da
populagdo é atendida por Sistemas de Abastecimento de Agua (SAA), com potencial para
ampliagdo. Quanto a desinfecgdo, a maior parte da populagdo atendida por SAA recebe agua
desinfetada. O parametro turbidez apresentou niveis satisfatérios elevados em todas as formas
de abastecimento. Em relagdo ao padrdo bacteriolégico, € necessario reforcar agbes nas
Solugdes Alternativas Coletivas e Individuais. Por fim, recomenda-se a continuidade do
monitoramento e das agdes de vigilancia sobre os surtos.
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