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Abstract This paper outlines a multimodal storytelling project centered on
the freshwater access crisis in Brazil’s Northeast region. By integrating
data analysis, data visualization and national comparisons with
human-centered narratives, the project exposes the challenges faced by
low-income  populations and vulnerable communities, particularly
regarding access to basic sanitation. The initiative aims to raise awareness
about the critical importance of safe drinking water, spark broader
dialogue on the impacts of water inequality, and promote sustainable
solutions to achieve Sustainable Development Goal (SDG) 6.

Resumo Este artigo descreve um projeto multimodal de narrativa centrado
na crise de acesso a agua doce na regido Nordeste do Brasil. Ao integrar
andlise de dados, visualiza¢do de dados e comparagdes nacionais com
narrativas centradas no ser humano, o projeto expoe os desafios
enfrentados por populacoes de baixa renda e comunidades vulneraveis,
particularmente no que diz respeito ao acesso ao saneamento basico. A
iniciativa visa conscientizar sobre a importancia crucial da agua potavel,
estimular um dialogo mais amplo sobre os impactos da desigualdade
hidrica e promover solugoes sustentaveis para alcangar o Objetivo de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 6.



Introduciao

A regido Nordeste do Brasil enfrenta sérios desafios relacionados a escassez hidrica e a
precariedade da infraestrutura de saneamento basico, impactando diretamente a saude
publica, a seguranga hidrica e o desenvolvimento socioeconéomico. Enquanto a regido
possui 77% de cobertura de abastecimento de 4gua, apenas 43,06% da populacdo tem
acesso a rede de esgoto (Figura 1), valor muito inferior ao da regido Sudeste (86,68%).
Essa diferenca violenta revela uma priorizacdo desigual, em que garantir o acesso a
agua, mas ndo ao saneamento, agrava riscos sanitarios, especialmente em estados como
Maranhéo, onde 30.044 casos de doengas relacionadas a agua foram registrados devido
a falta de tratamento de residuos (Figura 2).
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Figura 1. Disparidade entre os Servicos de Agua e Tratamento de Esgoto por Estado

Comparativo: Total de HospitalizagGes vs. Criangas Hospitalizadas por Estado
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Figura 2. Hospitalizagcao por Doencas Hidricas por Estado

As caracteristicas semiaridas da regido contribuem para a intensificagdo das
secas prolongadas, o que, aliada & ma distribuicdo da infraestrutura e a gestdo
ineficiente dos recursos hidricos, agrava as condi¢des de vida das populagdes,
especialmente das comunidades rurais e periféricas. O cendrio se torna ainda mais
preocupante ao observarmos os indices de acesso: em 2022, 24.4% da populagdo
nordestina ndo possuia acesso a dgua tratada, e 69.1% nao contavam com rede de coleta

de esgoto (Painel Saneamento Brasil, 2022).

As implicagdes socioecondmicas sdo igualmente marcantes: individuos com



acesso a saneamento basico tém renda média de R$ 2.544,28 e completaram 11,62 anos
de estudo, enquanto aqueles sem acesso ganham RS 1.551,33 e tém média de 9,62 anos
de estudo (Painel Sanecamento do Brasil, 2022). Essa disparidade gritante evidencia
como o saneamento inadequado perpetua a exclusdo social, educacional e econdmica.

Com uma populagdo superior a 53 milhdes de pessoas, o Nordeste apresenta
elevados indices de internagdes por doencas de veiculagdo hidrica. Apenas em 2022,
foram registradas mais de 75 mil internagdes por essas doengas, sendo mais de 23 mil
entre criangas de 0 a 4 anos, e 802 obitos (DATASUS, 2022).

A situagdo ¢ agravada pela alarmante alta taxa de perdas no abastecimento de
agua no Nordeste (Figura 3), com média de 46,7% (SNIS, 2022), complicando ainda
mais o acesso confiavel a agua tratada. No mesmo ano, apenas 616 milhdes de m* de
esgoto foram tratados, enquanto 1,42 bilhdo de m*® foram gerenciados de forma
inadequada, resultando em uma taxa de esgoto tratado de apenas 34,3%. Essa falha
sistémica favorece a disseminacdo de doengas como hepatite A, leptospirose, cdlera e
diarreia infecciosa, impactando desproporcionalmente criangas em comunidades de
baixa renda.
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Figura 3. Perda de Agua Durante a Distribuicao por Estado

Diante desse panorama, este projeto busca evidenciar, por meio de narrativas
baseadas em dados (data storytelling), os contrastes entre a realidade nordestina e as
médias do pais e da regido Sudeste, abordando tanto os percentuais de atendimento,
quanto as proje¢des de crescimento até 2030. O artigo visa ndo apenas ampliar o debate
publico sobre a desigualdade hidrica, mas também promover a conscientizagdo ¢ a
busca por solugdes sustentaveis que estejam alinhadas ao Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel 6 da ONU — Agua potavel e saneamento para todos.

Metodologia

Este trabalho adota uma abordagem multimodal para investigar a crise do acesso a agua
e sancamento no Nordeste do Brasil. Essa abordagem integra trés componentes
principais: (1) andlise de dados secundarios, que envolve a exploracdo e o
processamento de dados quantitativos para identificar padroes e tendéncias; (2)
modelagem preditiva, que utiliza técnicas estatisticas para projetar cendrios futuros e
prever a evolucdo da crise; e (3) narrativas visuais, que empregam recursos de



visualizacdo de dados e storytelling digital para comunicar os resultados da analise de
forma clara, acessivel e impactante, unindo a objetividade dos dados com a capacidade
de engajamento das narrativas visuais.

Os dados utilizados neste estudo foram obtidos de fontes publicas ¢ confiaveis,
reconhecidas por sua abrangéncia ¢ qualidade. As principais fontes de dados incluem o
Painel Saneamento Brasil (2022), que fornece informagdes detalhadas sobre os servicos
de agua e esgoto; o DATASUS, que disponibiliza dados sobre internagdes hospitalares
por doengas de veiculag@o hidricas; o SNIS, que oferece um panorama nacional sobre o
saneamento basico; e o IBGE, que fornece dados demograficos e socioecondmicos
relevantes para a andlise do contexto. Os indicadores selecionados para a analise
abrangem diferentes dimensdes do problema, incluindo o acesso a agua tratada, a
cobertura da coleta e tratamento de esgoto e os registros de internagdes por doengas de
veiculagdo hidrica.

A construcdo do banco de dados foi realizada no ambiente Databricks, apos a
limpeza e filtragem de dados brutos das fontes SNIS, IBGE, Painel saneamento Brasil e
DATASUS. A linguagem SQL foi utilizada para a criagdo e manipulagdo desse banco de
dados relacional, no qual os dados das fontes citadas foram integrados e organizados
para facilitar a analise. Dessas fontes, selecionaram-se alguns pardmetros decisivos para
a compreensdo do problema, por exemplo, o acesso a agua por porcentagem de
populagdo, a hospitalizacdo por doengas hidricas, o investimento em saneamento por
estado do Nordeste ¢ o Indice de Desenvolvimento Humano (IDH). O Dataset criado
esta disponivel no huggingface para consulta e utilizacdo livre. As analises dos dados
foram realizadas em dois ambientes: no DataBricks ¢ na IDE Visual Studio Code, pois
permitem a execugdo, a construcdo do codigo para andlise e a visualizagdo dos dados
para analise completa.

Para a analise e visualizagdo dos dados, foram utilizadas as linguagens Python e
SQL. Especificamente, o SQL foi empregado por meio do Spark SQL no ambiente
Databricks, enquanto o Python foi utilizado em ambos. A biblioteca Pandas auxiliou na
manipulagdo e analises dos dados, enquanto Seaborn e Matplotlib foram aplicados na
construcdo dos graficos, garantindo uma melhor compreensdo da problematica
enfrentada e a comunicagdo dos resultados. Com base nos dados anuais do namero de
hospitalizagdes por doengas de veiculagdo hidrica na regido Nordeste, foi construida
uma série historica. Essa série temporal permitiu a aplicacdo de modelos preditivos
utilizando as bibliotecas Prophet ¢ Pmdarima.

O projeto integra elementos de storytelling digital para potencializar o impacto
da analise dos dados. A visualizagdo dos dados desempenha um papel central na
narrativa, permitindo a representac@o clara e concisa das desigualdades e dos desafios
enfrentados pela populacdo. Graficos foram empregados para apresentar os dados de
forma objetiva e comparativa, demonstrando a disparidade entre as regides do Brasil e
os estados nordestinos.



A interpretagdo dos impactos sociais e ambientais da crise hidrica é um
componente essencial da narrativa, buscando conectar os dados com as experiéncias e
as necessidades das comunidades afetadas. O projeto esta alinhado aos objetivos da
Agenda 2030 da ONU para o Desenvolvimento Sustentavel, especialmente o Objetivo 6
(Agua Limpa e Saneamento), buscando contribuir para a conscientizagio, o debate
publico e a busca por solugdes para garantir o acesso universal a agua e ao saneamento.

Resultados

Ao analisar as séries temporais de 2014 a 2022 (Figura 4), revelou-se que, embora o
Nordeste tenha ampliado o atendimento de esgoto de 18,7% para 31,4%, a regido
permanece significativamente abaixo da média nacional (54,2% em 2022) e da regido
Sudeste (78,9% em 2022). As proje¢des para 2030 geradas pelo modelo Prophet ¢
Pmdarima, consolidados na Figura 5, indicam um crescimento para 39,8% de
cobertura de esgoto na regido, porém o mesmo ainda é modesto e insuficiente para
universalizar o acesso a agua potavel e saneamento basico conforme a ODS 6. A
situacdo ¢ ainda mais preocupante em estados como o Piaui, onde menos de 20% da
populacdo tem o esgoto coletado tratado.
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Figura 4. Cobertura Total de Esgoto Brasil X Sudeste X Nordeste (2014 - 2022)
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Figura 5. Previsao de Saneamento Basico na Regido Nordeste (até 2030)

Paralelamente, a taxa média de perda d'agua durante a distribui¢do (46,7%) no
Nordeste supera a média nacional (cerca 40,3% em 2021, SNIS), refletindo uma



infraestrutura ineficiente e que precisa de aprimoramentos urgentes. Esses nimeros da
deficiéncia do saneamento agravam-se ao observar seus impactos na satide publica
onde houveram 75.342 casos de internagdes por doengas de veiculagdo hidricas
registrados na regido no ano de 2022 (DataSUS 2022), sendo 30,5% (aproximadamente
23 mil casos) em criangas com menos de 5 anos (conforme detalhado na introdugdo e
ilustrado na Figura 2), evidenciando os danos a saide humana devido a precariedade.

A evolucdo consideravelmente mais lenta, em termos de sanecamento, no
Nordeste esta diretamente relacionada a falta de financiamento na regido. Conforme
ilustrado na Figura 6, que apresenta dados de investimento do SNIS para o ano de 2020,
a regido Sudeste recebeu R$23,022 milhdes para o saneamento basico, enquanto o
Nordeste obteve apenas R$9,48 milhdes, uma diferenca de 142,69%. Essa discrepancia
orgamentaria explica, em grande parte, por que a regido Nordeste trata somente 34% do
esgoto que ¢ gerado e reforca a urgéncia de politicas publicas para equidade e maior
aporte de recursos, visando a universalizagdo da agua tratada ¢ do saneamento na
regido.
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Figura 6. Investimento: Sudeste X Nordeste (2020)

A projecdo apresentada na Figura 9 indica uma tendéncia de queda no niimero
de internacdes por doencas infecciosas e parasitarias (muitas das quais sdo de
veiculac¢do hidrica) até 2030, baseando-se na continuidade das tendéncias historicas de
melhorias graduais em alguns indicadores de saude e acesso a servigos basicos, bem
como potenciais impactos de campanhas de vacinagdo e conscientiza¢do da populagéo
local da regido. O modelo preditivo, realizado com a biblioteca Prophet, captura essa
tendéncia de declinio observada nos dados de 2014-2024.

7

No entanto, ¢ crucial ressaltar que essa proje¢do ndo assume avangos
significativos e rapidos na democratizagdo do saneamento basico, que seria o fator mais
impactante para uma reducao drastica e sustentada dessas doengas. A justificativa para a
queda projetada, portanto, reside mais na extrapolacdo de melhorias incrementais em
multiplos fatores de saide do que em uma transformagdo radical no cenario do
saneamento.



Discussao

A analise aprofundada dos dados revelam padrdes preocupantes quando cruzamos os
numeros do IDH (Indice de Desenvolvimento Humano), a renda per capita e as taxas de
sanecamento. Estados de menor IDH, como Alagoas (0.683) ¢ Maranhao (0,687),
também recebem os menores rendimentos per capita (R$1.110 e RS$1.077
respectivamente), e as piores taxas de saneamento basico da regido Nordeste,
refor¢ando a relagcdo entre o subfinanciamento ¢ a exclusdo hidrica. Tais resultados
expdem um ciclo de insuficiéncia de investimentos e recursos que alimentam as
desigualdades socioecondmicas e sanitarias entre as regides brasileiras.

Com base nos estudos ¢ na analise aqui apresentada, quanto a proje¢do de
cenarios futuros (até 2030) na Figura 7, no ritmo atual, nota-se que ha uma
inviabilidade do cumprimento das metas da ODS 6. Isso ¢ perceptivel, especialmente,
ao observar as explicitas disparidades de investimento em saneamento entre o Nordeste
e o Sudeste e o restante do Brasil e a critica interconexdo entre subfinanciamento,
baixos indices de IDH e renda per capita, além da exclusao hidrica e sanitaria na regido
Nordeste.
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Figura 7. Projecao de Cobertura de Esgoto Brasil X Nordeste X Sudeste (até 2030)

Outros estudos, como em Tomé (2019), evidencia-se a infraestrutura de
saneamento no Nordeste como essencial para a dignidade humana, o desenvolvimento
econdmico ¢ o IDH. Junto a isso, ressalta-se que, se houver precariedade,
especialmente do esgotamento sanitario, havera um aumento na incidéncia de doencas
na regido. Em concordéncia, Alemar et al. (2023) ressalta a alta incidéncia de doencas
gastrointestinais nas regioes Norte ¢ Nordeste, promovida pela falta de um sistema de
saneamento e tratamento de esgoto.

Apesar da Proposta de Emenda a Constituicdo do Saneamento (PEC n°® 2/2016),
que visa tornar o saneamento basico um direito constitucional para todos os brasileiros,
caminhar a passos largos do Senado para a Camara dos Deputados no ano de 2025, os
desafios ainda sdo grandes. O ritmo atual de expansdo da cobertura de esgoto no
Nordeste (1,8% por ano), com base nas projecdes deste estudo (Figura 7), torna o
cumprimento das metas da ODS 6 (Acesso a agua Potavel e Saneamento) inviaveis até
2030. Sem um aumento substancial de investimento e sem uma reestruturagdo da



gestdo dos servigos na regido, esse cendrio seguira semelhante ao de outras regides em
desenvolvimento que enfrentam desafios similares para expandir a infraestrutura de
saneamento, como discutido por Alemar ef al. (2023).

Apesar do nimero de internagdes ter diminuido nos ltimos dez anos (Figura
8), a porcentagem do tratamento de esgoto para a regido Nordeste nao ultrapassou os
35% e se estagnou, ndo apresentando avangos significativos. Esse aparente contraponto
sugere que a diminui¢do de internagdes pode estar atrelada a outros fatores, além da
rede de saneamento. Entre eles, podemos elencar: (a) impacto da saude publica e da
educacdo sanitaria que podem ter elevado o nivel de conscientizagdo sobre praticas de
higiene e prevencdo; (b) mudancas de habitos da populagdo como o aumento no
consumo de agua mineral e uso de filtros; (c) possiveis melhorias no sistema Atencao
Basica a Saude (UBS); (d) impacto da pandemia Covid-19 que pode ter diminuido
temporariamente os registros hospitalares por doengas néo relacionadas ao coronavirus.
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Figura 8. Numero total de hospitalizacoes por doencas hidricas na regiao
Nordeste (2014-2024)

Portanto, a projecdo de queda nas internagdes (Figura 9), embora seja um sinal
positivo, deve ser interpretada com prudéncia e nao deve ser utilizada como indicativo
de que o problema do sanecamento basico esta resolvido. A auséncia de saneamento
continua sendo um fator de risco primordial na regido.

Previsio de internagdes por doencas infecciosas e parasitarias (2025-2030)
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Figura 9. Projecao do numero de internacées por doencas hidricas no Nordeste
(até 2030)



Conclusio

Este estudo evidencia as profundas lacunas no acesso a agua potavel e ao saneamento
basico na regido Nordeste do Brasil, bem como os graves riscos a satide publica devido
a precariedade dos mesmos. Este trabalho consolida a analise integrada e a visualizagdo
de dados provenientes de multiplas fontes oficiais, oferecendo um panorama detalhado
e atualizado da crise hidrica e sanitdria. As projecdes futuras sobre as coberturas de
sanecamento e internagdes por doencas de veiculagdo hidrica servem como um alerta
critico sobre os esfor¢os e investimentos insuficientes para a melhoria da problematica
na regido e para o atingimento dos objetivos da ONU ODS 6 para 2030.

Do ponto de vista da computacdo e da engenharia de dados, a contribuicao foi
exercida na constru¢do de um banco de dados exclusivo para o processamento e analise
de dados publicos de satde e saneamento, na aplicagdao de modelo preditivos de séries
temporais (prophet ¢ pmdarima) para geragdo de cenarios futuros, ¢ na énfase no

storytelling que busca democratizar o acesso a informac¢do e a tomada de decisdes
baseada em evidéncias.

Diante disso, a implementagcdo de solugdes eficazes exige ndo apenas uma
compreensdo aprofundada das dindmicas hidricas e socioeconémicas regionais, mas
também um compromisso estratégico de longo prazo. Ferramentas como o World Water
Map: Insights e os dashboards que podem ser desenvolvidos a partir deste estudo
podem oferecer subsidios para politicas ptblicas adaptativas, mitigando os efeitos das
mudangas climaticas e promovendo a gestdo sustentavel da agua. Os dados de
investimento mostram uma disparidade historica: em 2020, o Nordeste recebeu 19,4%
do total nacional aplicado em saneamento, enquanto a regido Sudeste concentrou 47%.
Para reverter esse cenario de desigualdade e vulnerabilidade sanitaria, é essencial
direcionar recursos de forma estratégica em diferentes areas, com tecnologias eficientes
e replicaveis para expandir ¢ modernizar a infraestrutura de saneamento local, como
sistemas de descentralizagdo de tratamento de esgoto, e ampliar parcerias
publico-comunitarias e publico-privada que garantam a adaptacdo local das solugdes
implementadas.

Em sintese, a intersecdo entre escassez hidrica, infraestrutura de saneamento
insuficiente e a alta incidéncia de doencas de veiculacdo hidrica, evidencia a
necessidade urgente de investimentos continuos e bem geridos em saneamento basico e
gestdo integrada dos recursos hidricos no Nordeste brasileiro. Somente através de
esforcos multiplos entre varios setores, serd possivel garantir o direito fundamental ao
saneamento ¢ a saude basica, promover uma justica social e ambiental e impulsionar o
desenvolvimento socioecondmico sustentavel para todos os habitantes da regido.
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