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RESUMO

A 4gua é sem duvida o bem mais amplamente consumido no mundo e um recurso
indispensavel para o desenvolvimento da vida da terra, a existéncia de agua em quantidade e
qualidade suficiente esta ligada diretamente manutencdo da saude publica. O objetivo deste
trabalho € avaliar a qualidade das aguas utilizadas para 0 consumo humano na zona rural de
Campina Grande — PB, como também as condi¢cGes de saneamento que possam gerar
potenciais riscos a salde da populacdo residente nessas areas, por meio da contaminagdo das
aguas. Foram analisadas as solucdes alternativas de abastecimento coletivas e individuais
(SAC e SAl), desde a aducdo até a reservagdo nas residéncias. Para tal, foram utilizados os
fundamentos do Plano de seguranca da dgua como base para a realizacdo do estudo e por
meio dele foi possivel adaptar as ferramentas metodoldgicas de avaliacdo e gerenciamento de
riscos. Foi realizado o monitoramento dos indicadores minimos de qualidade da agua de
acordo com a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude, utilizando 10
pontos de amostragem, sendo 5 de cisternas e 5 de caminhdes-pipas. Os resultados fisico-
quimicos e microbiolégicos mostraram que as aguas eram improprias para 0 consumo
humano. Posteriormente foi realizada a andlise de risco de produto e de processo pelo o
método da andlise de modo e efeito de falha (FMEA), que permitiu elencar e avaliar 0s
principais riscos de falhas e seus efeitos. Os principais perigos obtidos para o produto (agua)
apos a classificagdo do nivel de prioridade de risco foram, a presenca de Escherichia coli, a
presenca de coliformes totais, baixa concentracdo de CRL (cloro residual livre) e alta cor
aparente, e para o processo foi a auséncia de recloragdo no reservatorio de consumo da agua.
Ao final, foram identificadas as deficiéncias no sistema de abastecimento por solucdes
alternativas e propostas medidas de seguranca como a ado¢do do principio de multiplas
barreiras, criacdo de equipe comunitaria do PSA, implementacdo de protocolos de otimizacéo

no tratamento das aguas e relatorios periodicos.

Palavras-Chave: Qualidade da 4gua, Solugdes alternativas de abastecimento, Analise de
risco, Metodologia FMEA, Plano de seguranca da agua.



ABSTRACT

Water is undoubtedly the most widely consumed good in the world and an indispensable
resource for the development of life on earth, the existence of water in quantity and sufficient
quality is linked directly to public health maintenance. The objective of this work is to
evaluate the quality of water used for human consumption in the rural area of Campina
Grande - PB, as well as the sanitation conditions that could generate potential health risks for
the population living in these areas, through water contamination. We analyzed the collective
and individual alternative supply solutions (SAC and SAI), from adduction to reservation in
the residences. To this end, the basics of the Water Safety Plan were used as the basis for the
study and through it was possible to adapt the methodological tools for risk assessment and
management. Monitoring of minimum water quality indicators was carried out in accordance
with Ministry of Health Consolidation Ordinance N° 5 of 2017, using 10 sampling points, 5 of
cisterns and 5 of trucks. Physical-chemical and microbiological results showed that the waters
were unfit for human consumption. Subsequently, the product and process risk analysis was
performed by the FMEA method, which allowed to list and evaluate the main risks of failures
and their effects. The presence of Escherichia coli, the presence of total coliforms, low
concentration of CRL (free residual chlorine) and high apparent color were the main hazards
to the product (water) after classification of the risk priority level. Process was the absence of
reclaiming in the water consumption reservoir. In the end, deficiencies were identified in the
supply system for alternative solutions and proposed safety measures such as the adoption of
the principle of multiple barriers, creation of PSA community team, implementation of

optimization protocols in water treatment and periodic reports.

Key-words:  Water  quality, Alternative  supply  solutions, Risk  analysis, FMEA
methodology, Water safety plan.
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1. INTRODUCAO

A agua é sem davida o bem mais amplamente consumido no mundo e € essencial a
sustentabilidade da vida no planeta, de tal maneira que a exigéncia de uma &gua de qualidade
é o proposito fundamental para a protecdo da salde publica. Assim, 0 monitoramento do risco
de contaminacdo no fornecimento de agua se mostra como a primeira linha de defesa, no
alerta contra possiveis perigos do contato com agua de ma qualidade para a populacao.

A baixa qualidade da &gua € devida a poluicdo natural e, principalmente, decorrente
das atividades antropogénicas. Sendo assim, impde-se a necessidade de seu tratamento em
funcdo do uso que a mesma se destina, visando remover agentes fisicos, quimicos e
microbiol6gicos que comprometem a sua qualidade.

O uso de agua de ma qualidade no abastecimento publico é o mais preocupante nos
dias atuais, pois por meio dela podem ser contraidas diversos tipos de doencas gastroentéricas
pela populacdo. Tais enfermidades sdo promovidas pela presenca de organismos patogénicos
na agua e constituem uma das principais fontes de mortalidade humana. Dessa forma, o
Ministério da Saude atraves da Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017, estabelece as diretrizes
de controle, vigilancia e do padréo de potabilidade da &gua para o consumo da populagéo.

No nordeste brasileiro, especificamente na regido semiarida em que ocorrem
caracteristicas climaticas severas marcadas por poucos meses de chuva e longos periodos de
estiagem, a perda de agua através da evaporacdo tem uma consequéncia significante para a
quantidade e qualidade de agua disponivel nos mananciais de abastecimento. Devido a
escassez e a precariedade dos sistemas de abastecimento de dgua o poder publico prioriza a
utilizacdo de sistema de abastecimento convencional em centros urbanos, ficando assim, as
zonas rurais em segundo plano sendo abastecida em sua maior parte por solucdes alternativas,
tais como, pocos comunitarios, distribuicdo por veiculo transportador (caminhdo pipa),
cisternas, chafariz, instalagcdes condominiais entre outros conforme a defini¢do da Portaria de
Consolidagdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude. Esses sistemas tém despertado pouca
atencdo das autoridades responsaveis pela gestdo do sistema de abastecimento, embora
atendam a um substancial parcela da populacdo brasileira que vive nessas areas.

A compreensdo das etapas de protecdo da agua, desde aducdo até o consumidor final,
possibilita ter o controle do processo de abastecimento da agua viabilizando, assim, a
implementagio do Plano de Seguranca da Agua (PSA). Em consequéncia disso, a OMS
(Organizacdo Mundial da Saude) propde uma nova abordagem de avaliacdo e gestdo de riscos

em sistemas de abastecimento de agua. Esta metodologia pretende que as autoridades
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governamentais, reguladores e entidades gestoras de sistemas de abastecimento publico
garantam, de forma pragmatica e consistente, o fornecimento de agua segura tanto no sistema
convencional como também no alternativo, contribuindo de forma efetiva para a promogéo da
salide publica e bem-estar das populacdes.

Dessa forma, este trabalho pretende avaliar a qualidade das aguas utilizadas para o
consumo humano na zona rural de Campina Grande — PB, como também as condi¢des de
saneamento que possam gerar potenciais riscos a salde da populacao residente nessas areas,
por meio da contaminacdo das aguas. Serdo avaliadas as solugdes alternativas de
abastecimento, desde a adugdo até a reservacdo nas residéncias, a fim de que ao final do
estudo possa se ter um diagnostico da real situacdo do abastecimento dessas localidades, e
assim, seja capaz de elaborar medidas que garantam seguranca da &gua nessa regido e em

localidades com caracterizas similares.

1.1 Contexto da Pesquisa

Esse estudo é motivado pela detec¢do de casos de contaminagdo microbiologica em
solucgdes alternativas de abastecimento na zona rural de Campina Grande — PB, pelo Sistema
de Informacdo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (SISUAGUA).
Deste modo, a pesquisa enfoca no sistema de controle e vigilancia da qualidade da dgua para
consumo humano, visando entender sua dindmica desde o manancial até o consumo final,
avaliando os riscos e promovendo medidas preventivas e corretivas necessarias para a

manutencédo da qualidade desse recurso.
1.2 Obijetivos
1.2.1 Geral
Estudar a qualidade de aguas de abastecimento por solucBes alternativas de
abastecimento desde a captacdo no manancial e transporte por caminhdo pipa até o

armazenamento em cisternas, com base no Plano de Seguranca da Agua para consumo

humano proposto pela World Health Organization (WHO).



1.2.2 Especificos

e Avaliar a qualidade sanitaria das aguas de solugdes alternativas de abastecimento, para
consumo humano na zona rural no municipio de Campina Grande - PB;

e Auvaliar a vulnerabilidade dessas aguas & contaminacdo com base em analise de risco;

e Propor Plano de Seguranca da agua de abastecimento por solugfes alternativas em

comunidades rurais do semiarido nordestino.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Qualidades da Agua

Elemento indispensavel a todos os seres vivos, a agua constitui o insumo essencial a
preservacdo da vida no planeta, um dos recursos mais abundantes e importantes para a vida
humana, e o desenvolvimento do meio ambiente. No entanto, no final do século XIX e inicio
do século XX, surgiu uma nova preocupagdo, pois ndo basta que as populacdes apenas
disponham de agua, é necessario também que essa dgua tenha o minimo de qualidade, logo a
utilizacdo de uma agua potavel € fundamental para a promocao da satde publica (DANTAS et
al., 2010).

Segundo a WHO (2011), a qualidade da &gua, seja ela usada para beber, para fins
domeésticos, para a producdo de alimentos ou fins recreativos tem um impacto importante
sobre a salde, sendo imprescindivel sua seguranca sanitaria para a manutencdo da mesma.

Esse panorama atual evidencia o efeito da acdo antrdpica na qualidade das aguas, visto
que 0s corpos aquaticos situados nas proximidades das areas urbanas apresentam, em grande
parte das andlises, algum tipo de contaminagdo. Mais de 90% dos corpos de agua afastados
das areas urbanas apresentam-se com qualidade satisfatoria para ser destinada ao consumo
humano (PEREIRA, 2015).

A prioridade na implementacdo de aces com a participacdo da populacdo de padrdes
que visem assegurar a qualidade da agua, tem como base o desenvolvimento de medidas que
garantam a seguranca do fornecimento de &gua através da eliminacdo ou reducdo da
concentracdo minima de constituintes indesejados na agua, sendo eles conhecidos por serem
perigosos a saude humana (REGO, 2006).

Na avaliacédo da qualidade das aguas de abastecimento humano pos-tratamento utiliza-

se o Indice de Qualidade das Aguas (IQA), desenvolvido pela National Sanitation Foundation
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dos Estados Unidos, que foi adaptado pela Companhia Ambiental do Estado de Sao Paulo
(CETESB) para utilizaco no Brasil. Segundo Agéncia Nacional das Aguas (ANA, 2013)
utilizou-se um IQA Unico para todos os estados brasileiros, com o intuito de permitir a
comparagao entre os valores obtidos de qualidade da agua para consumo humano.

As caracteristicas fisicas, quimicas e bioldgicas e radioldgicas das aguas estdo
associadas a uma série de processos que ocorrem no corpo hidrico e em sua bacia
hidrografica, como consequéncia das mencionadas capacidades de dissolucdo de ampla gama
de substancias e de transporte pelo escoamento superficial e subterraneo (AWWA, 2006).

Ao se abordar a questdo da qualidade da agua, ¢ fundamental ter em mente que o
meio liquido apresenta duas caracteristicas marcantes, que condicionam de maneira absoluta a
conformacao desta qualidade: capacidade de dissolucdo e capacidade de transporte.

Constata-se assim que a agua, além de ser formada pelos elementos hidrogénio e
oxigénio na proporcdo de dois para um, também pode dissolver uma ampla variedade de
substéancias, as quais conferem a ela caracteristicas peculiares (BRASIL, 2006a).

Os diversos componentes presentes na agua, e que alteram o seu grau de pureza,
podem ser retratados, de uma maneira ampla e simplificada, em termos das suas
caracteristicas fisicas, quimicas e biolégicas como pode ser visto na Figura 2.1. Estas
caracteristicas podem ser traduzidas na forma de pardmetros de qualidade da agua. As

principais caracteristicas da &gua podem ser expressas como (VON SPERLING, 1996).

Figura 2.1 — Imiurezas contidas na agua.

¥

v v
CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS
FISICAS QUIMICAS MICROBIOLOGICAS

v v

7 v v v
SOLIDOS GASES INORGANICOS ORGANICOS 8 SER VIVO

» SUSPENSOS ) > ANIMAIS

» COLOIDAIS MATERIA EM -+ VEGETAIS
DECOMPOSIGAO

» DISSOLVIDOS ~ PROTISTA

Fonte: Adaptado de Von Sperling (1996) e Barnes et al (1981).

* Caracteristicas fisicas: As caracteristicas fisicas das dguas geram comumente o

impacto de imediato ao consumidor, podendo, com alguma frequéncia, concorrer para recusa
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da &gua distribuida pela concessionéria. Quando tal fato ocorre, a op¢do de abastecimento
recai para fontes alternativas, ndo necessariamente seguras. Esta percepcéo imediata abarca 0s
sentidos da vis&o (turbidez e cor), paladar e olfato (sabor e odor) (LIBANIO, 2010).

« Caracteristicas quimicas: As caracteristicas quimicas de uma &gua podem ser
interpretadas através de uma das duas classificagfes: matéria organica ou inorganica.

» Caracteristicas biologicas: As caracteristicas biologicas das dguas naturais referem-se
aos diversos microrganismos que habitam o ambiente aquatico. Sua relevancia manifesta-se
na possibilidade de transmitir doencas e na transformacdo da matéria organica dentro dos
ciclos biogeoquimicos de diversos elementos como por exemplo nitrogénio. Na primeira
premissa, diversas enfermidades sdo passiveis de serem transmitidas por ingestdo ou contato
com agua contaminada (CALIJURI E CUNHA, 2013).

A administracdo das condi¢Oes de abastecimento desempenha um papel central no
controle das enfermidades, que podem ser advindas das alteracbes na qualidade e/ou
quantidade da agua, como também atribuidas a sua condicdo Iéntica. Elas podem ser sanadas
com a implantacdo de um sistema de abastecimento de qualidade, assim, protegendo a
populacdo contra diversas doengas de veiculacdo hidrica. A grande problematica enfrentada
pelo poder publico sdo os elevados custos para o estabelecimento desses sistemas, fazendo
com que eles sejam implantados apenas em aglomerados populacionais, deixando para as
zonas rurais as solucdes alternativas de abastecimento (BUSCH, 2009).

Segundo Richter (2009), milhares de seres vivos sdo encontradas na agua, esses
podem ser da escala macroscopica (peixes, algas etc.) a microscépica (virus, bactérias, algas
etc.). Os microrganismos sdo 0s que necessitam de maior atencdo no processo de tratamento
da agua, pela sua consideravel importancia no controle da qualidade da &gua, sendo a maior
parte benéfica principalmente na purificacdo de corpos d’agua (Figura 2.2). Entretanto
algumas espécies sdo responsaveis por doencas como a febre tifoide, febre paratifoide,
disenteria bacilar, colera, legionelose entre outras conhecidas como doencas de veiculacdo

hidrica.



Figura 2.2 — Caracteristicas hidrobioldgicas de qualidade da agua.

Bactérias

Cacteristicas
hidrobiologicas

Protozoarios

Fonte: Adaptado Richter (2009).

Segundo Moreno (2009), a agua destinada ao abastecimento da comunidade deve
possuir caracteristicas que a tornem agradavel ao consumo humano. Para tanto, esta ndo deve
ser quimicamente pura, pois a gua carente de matéria dissolvida e em suspensdo ndo tem
sabor e odor agradaveis, além do mais, a presenca de certos minerais na agua e essencial a

saude e, por esse motivo, algumas aguas sdo consideradas mais saudaveis que outras.

2.1.1 Primeiras legislagdes relacionadas a agua no Brasil

De acordo com os registros do Ministério da Salde, a criacdo do Departamento
Nacional de Saude Publica (DNSP), em 1920, evidenciam uma a atencdo das autoridades
brasileiras de saude sobre a qualidade da &gua para consumo humano. Esse 6rgdo
governamental foi instituido pelo Decreto-Lei N° 3.987, marcando a fase de reorganizacéo
dos servicos de saude do pais, tido como base no que, entdo se denominava “Reforma Carlos
Chagas”.

O surgimento das primeiras legislagfes brasileiras tratando da gestdo das &guas do
nosso pais foi por volta de 1930. Em 1933 foi criada a Diretoria de Aguas, e em seguida o
Servico de Aguas. Em 1934 foi estabelecido o Codigo de Aguas, pelo Decreto N° 24.643, de
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10 de julho de 1934. Este estabelecia modelos diferentes de gestdo de acordo com os
diferentes tipos de uso (TUNDISI, 2013).

O Governo Federal estabeleceu normas mais abrangentes sobre defesa e protecdo a
salde, ao promulgar o Codigo Nacional de Saude, por meio do Decreto N° 49.974/1961, que
regulamentou a Lei N° 2.314/1954. Segundo Rodrigues (2014) este c6digo incorporou novos
objetos a area de abrangéncia no que hoje, se denomina vigilancia sanitaria, entre elas o
saneamento e a protecdo ambiental. E nele que possivelmente aparece pela primeira vez o
termo “risco” na legislagdo sanitaria.

Com advento da Constituicdo Federal (CF) de 1988, as &guas particulares ndo mais
existiam, e assim, seriam todas elas de dominio puablico, portanto, cabendo a todos os
cidadaos brasileiros o direito de acesso e 0 dever de proteger os recursos hidricos. O alicerce
democrético foi consolidado quase uma década ap6s, ao ser promulgada a Lei Federal N°
9.433/97 (Lei de Aguas), que regulamenta no artigo 21 da CF de 1988, instituir a Politica
Nacional de Recursos Hidricos (PNRH) e cria o Sistema Nacional de Gerenciamento de
Recursos Hidricos (SINGREH), elegendo a gestdo descentralizada e participativa dos recursos

hidricos como um de seus fundamentos.

2.1.2 Evolucéo dos padrdes de potabilidade brasileiros

O primeiro padrdo de potabilidade criado no Brasil foi instituido pelo decreto federal
N° 79.367 de 9 de marco de 1977, que estabeleceu a competéncia do Ministério da Saude
sobre a definicdo do padréo de potabilidade da &gua para consumo humano, a ser observado
em todo territério nacional, através da Portaria N° 56/1977, publicada em 14 de mar¢o de
1977.

Este foi considerado o marco regulatério no pais, uma vez que definiu os limites
maximos para as diversas caracteristicas quimicas, fisicas e bioldgicas referentes a qualidade
da &gua para consumo humano. De acordo com essa Portaria, caberia as Secretarias de Saude
dos Estados e aos 6rgdos equivalentes dos territorios e Distrito Federal o exercicio de
fiscalizacdo e o controle do exato cumprimento das normas e do padrdo de potabilidade
(ABES, 2009).

Em 1988 iniciou-se a revisdo da Portaria N° 56 BSB/77, sendo posteriormente
revogada e substituida pela Portaria N° 36 de 19 de janeiro de 1990. Inicialmente a
participacdo foi apenas de setores governamentais de salde e de companhias estaduais de

abastecimento de &gua e Orgdos estaduais de controle ambiental. Em seguida conseguiu



8

envolver as vigilancias sanitarias, os laboratorios de salde publica, a comunidade cientifica e
algumas associacfes de classe, na discussdo da revisdo, que forneceu subsidios a nova
Portaria N° 36/1990 GM. Destaca-se como principais inovagdes introduzidas pela nova
legislacdo (GALDINO, 2009):

1) a definicédo de controle e vigilancia da qualidade;

2) a definicdo de servico e sistema de abastecimento de agua; e

3) aincluséo e revisdo de alguns parametros quimicos e microbiologicos.

Uma década depois, excedendo o prazo méximo recomendado na Portaria N° 36/1990
GM, foi iniciando um amplo processo de revisdo da normativa. Utilizando um processo
participativo, na elaboracdo da norma, uma vez que houve a colaboracdo de diversas
entidades dos setores publico, privado e de organiza¢Ges ndo-governamentais. A revisdo foi
conduzida pelo Ministério da Saude, por meio da Coordenacgdo Geral de Vigilancia Ambiental
em Salde (CGVAM), em parceria com o Departamento de Engenharia de Salde Publica
(DENSP), da Fundacdo Nacional de Satude (FUNASA) e com a representacdo da Organizacao
Pan-Americana de Saude (OPAS) e da OMS, no Brasil (BRASIL, 2001).

Resultando na Portaria N° 1469 MS em 29 de dezembro de 2000, que estabelecia o
controle e a vigilancia da qualidade da agua para o consumo humano e seu padrdo de
potabilidade. A principal inovacédo trazida pela nova norma foi a classificacdo dos tipos de
sistemas de abastecimento de dgua em: sistema coletivo e sistema ou solucdo alternativa de
abastecimento de agua. As instituicbes ou Orgaos tiveram prazo para adequacao de 3 anos,
exceto para a monitoracdo de cianobactérias, que teve seu prazo-limite estendido devido a
necessidade de tecnologias avangadas, por parte das companhias de agua e saneamento do
pais para sua implementacdo (ARAUJO, 2010).

A Portaria 518/2004 do MS foi editada revogando a Portaria N° 1469/2000, devido a
mudancas na estrutura do Ministério da Saude. Ela manteve todos os parametros da portaria
anterior entre outros aspectos, apenas com algumas adaptagdes ao novo ordenamento do MS.
Dentre essas inovagdes, encontra-se a obrigatoriedade da desinfeccdo para todas as aguas, a
filtracdo para aguas superficiais, a valorizacdo da Escherichia coli como indicador de
contaminacédo fecal, obrigatoriedade da pressurizacdo da rede e a caracterizagcdo do sistema
coletivo e do sistema alternativo de abastecimento de agua (OGATA, 2011).

A revisdo da Portaria MS n° 518/2004 foi realizada entre os anos de 2009 até 2011,
sob a coordenacdo do Departamento de Vigilancia em Salde Ambiental e Saude do
Trabalhador (DSAST/SVS), da Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saulde.
Ap6s um amplo processo de discussdo foi publicada em 12 de dezembro de 2011 a Portaria
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do MS N° 2.914, dispde que “toda dgua destinada ao consumo humano deve obedecer ao
padrdo de potabilidade e esta sujeita a vigilancia da qualidade da agua”. Além disto, define
como agua potavel aquela cujos parametros microbiolégicos, fisicos, quimicos e radioativos
atendem ao padrao de potabilidade e ndo oferece risco a satde (BRASIL, 2011).

Segundo Ribeiro (2012), a Portaria N° 2.914/2011, além dos avancos em relagdo aos
parametros de qualidade também aborda sobre a necessidade da estruturacdo e habilitacdo de
laboratorios, nos mais diversos niveis do governo e também na area privada, exige a
informacdo sobre a qualidade de produtos quimicos utilizados em tratamento de &gua para
consumo humano e a comprovagdo do baixo risco a salde, proibe a existéncia de solucdo
alternativa coletiva, onde houver rede de distribuicdo e de misturas com a agua da rede, prevé
competéncias especificas para a Unido, os Estados e Municipios, e amplia a necessidade de
capacitacdo e atualizagdo técnica aos profissionais que atuam no fornecimento e controle de
qualidade da dgua, dentre outros.

A Tabela 2.1 mostra a evolucdo dos padrdes de potabilidade das portarias brasileiras
estabelecidas pelo Ministério da Saiude (MS) com relacdo ao numero de parametros

contemplados e a sua tipologia.

Tabela 2.1 — Evolucdo do nimero de indicadores adotados no Padrdo de potabilidade.

TIPO DE NUMERO DE INDICADORES
INDICADORES
Portaria Portaria Portaria Portaria
56/1977 36/1990 518/2004 2.914/2011
Organicos 0 7 13 15
Inorganicos 10 11 13 15
Organolépticos 14 17 18 21
Agrotoxicos 12 13 22 27
Subprodutos 0 2 6 7

Fonte: Adaptado de Libanio (2012).

2.2 Soluc0es alternativas de abastecimento

A Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude define em seu Anexo
XX, Capitulo I, no Art. 5°, Inciso § VI a VIII:
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VI- Sistema de abastecimento de agua (SAA) para consumo humano:
instalacdo composta por um conjunto de obras civis, materiais e
equipamentos, desde a zona de captacdo até as ligagdes prediais,
destinada a producéo e ao fornecimento coletivo de agua potével, por
meio de rede de distribuicao;
VII- Solucdo alternativa coletiva (SAC) de abastecimento de agua
para consumo humano: modalidade de abastecimento coletivo
destinada a fornecer agua potdvel, com captacdo subterranea ou
superficial, com ou sem canalizacdo e sem rede de distribuicao;
VIII- Solucdo alternativa individual (SAI) de abastecimento de agua
para consumo humano: modalidade de abastecimento de agua para
consumo humano que atenda a domicilios residenciais com uma Unica
familia, incluindo seus agregados familiares.

A Tabela 2.2 abaixo mostra com maior clareza exemplos de solucdes alternativas

individuais e coletivas de abastecimento.

Tabela 2.2 — Exemplos de solucgdes alternativas de abastecimento de agua para 0 consumo

COMPONENTE DO SISTEMA DE humanO'SOLUQC)ES ALTERNATIVAS
ABASTECIMENTO DA AGUA
Captagéo Nascente, pogo de uso familiar ou coletivo,
manancial de superficie, agua de chuva
Desinfecgéo solar, fervura, uso de desinfetantes a
base de cloro, filtros domésticos, tratamento
Tratamento domiciliar com filtros de areia, emprego de
coagulantes naturais, sachés de produtos
quimicos
Reservatérios domiciliares (caixa d’agua),
Reservacao cisternas ou caixas para armazenamento de agua
de chuva, pequenos reservatdrios publicos
Distribuicéo Chafariz, torneiras publicas, veiculos
transportadores

Fonte: Adaptado Heller. e Padua (2010).
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Segundo os dados do relatério da UNESCO (2012), um bilhdo de pessoas ainda nao
tém o acesso a agua potavel nas cidades e esta cifra estd aumentando. As infraestruturas
sanitarias ndo seguem o ritmo do crescimento urbano mundial, cuja populacdo, segundo as
previsdes, quase se duplicard até 2050, passando de 3,4 bilhdes para 6,3 bilhGes de habitantes
vivendo nas cidades. Além disso, atualmente, mais de 80% do esgoto produzido no mundo é
lancado in natura, ou seja, sem coleta e/ou tratamento nos rios e lagos (WWAP, 2012).

As cisternas rurais sdo o0s reservatorios hidricos mais importantes no semiarido, sua
capacidade de acumular 4gua de boa qualidade configura uma excelente solucao alternativa
para zonas com baixos indices pluviométricos. As aguas das cisternas quando utilizadas com
o0 devido cuidado, ndo tém contato direto com outros ambientes que possam mineraliza-las ou
contamina-las, permitindo também a regulacdo dos estoques para o consumo das familias
durante todo ano. Centros de pesquisa, organiza¢des ndo governamentais e governos estaduais
tém orientado o homem do campo no sentido de construir cisternas com técnicas modernas,
baratas, e possibilitando uma melhor forma de manejo de suas aguas (BRASIL, 2012a).

Conhecer e avaliar os possiveis pontos criticos do sistema de solugbes alternativas
coletiva ou individual de abastecimento de dgua, € de suma importancia para a eliminagédo dos
mesmos. Destacam-se entre os principais itens de inspecdo sanitaria, qualificar e/ou
quantificar os perigos associados ao abastecimento para consumo humano, identificar os
pontos criticos do sistema, interferéncia na qualidade da agua pelo uso de solucdo alternativa
coletiva ou individual de abastecimento, informar os resultados aos responsaveis pelo servigo
de abastecimento de agua e contribuir na formulacao de ac¢6es de remediacdo ou minimizacéo
de riscos a saude. A Tabela 2.3 mostra sugestdes de roteiros de inspecOes sanitérias de
solucgOes alternativas (SOARES, 2011).

Tabela 2.3 — Itens a serem verificados em inspec@es sanitarias de solucdes alternativas.

SOLUCAO ITENS
ALTERNATIVA

Informacdes sobre a origem e qualidade da agua; uso exclusivo do
veiculo para o transporte de &gua para consumo humano;

Veiculo comprovacdo do residual minimo de cloro; comprovagdo de
transportador autorizacdo para o transporte e fornecimento de agua; adequacdo do
veiculo (estado de conservacdo e seguranca nas operacdes de
enchimento, transporte e fornecimento de agua); identificacdo do

responsavel.
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Protecdo e conservacdo das estruturas de captacdo; proximidade a
Pocos, fontes e fontes de poluicdo (atividades agropecuarias, esgoto sanitario, fossas,

minas lixdo, aterro sanitario). Quando cabivel, comprovacdo das exigéncias
de tratamento e controle de qualidade da agua, e identificacdo do

responsavel.

Captacdo de 4gua de | Estado de conservagdo e manutencdo dos dispositivos de coleta e
chuvas armazenamento da agua; existéncia de dispositivos de dispensa das

primeiras guas de chuva.

Fonte: Brasil (2007).

Quanto ao cenario atual do saneamento no meio rural, os dados da Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilios (PNAD, 2015) demonstram que ainda sdo intensas as
desigualdades no acesso aos servicos de abastecimento de agua entre os habitantes das areas
urbanas e rurais. No Brasil, apenas 33,4% dos domicilios rurais estdo ligados a rede de
distribuicdo de &gua (com ou sem canalizacdo interna), sendo que o restante (66,6% das
residéncias) utiliza solugdes alternativas coletivas ou individual de abastecimento, como o uso
de captacéo direta de 4gua da chuva, coleta em reservatdrios superficiais (agudes e lagos) sem
tratamento, pogos e a coleta direta em nascentes de rios (FUNASA, 2017).

O Sistema de Informagio sobre Qualidade da Agua para Consumo Humano mostra
que, em 2015, apenas 67,9% dos municipios brasileiros realizaram o cadastro total ou parcial
com relacdo as formas de abastecimento. Sendo que, 47,1% utilizam a SAI, 40,6% o SAC, e
12,3% a SAA, entretanto esses foram responsaveis pelo abastecimento de respectivamente
0,73%, 3,5% e 71,2% da populacéo.

Entre as SAls cadastradas, 32,5% ndo tinham tratamento da agua e 39,5% néo
apresentavam informagéo sobre tratamento no SISAGUA. Em se tratando de SACs e SAA,
respectivamente, 64,2% e 14,6% ndo tinham tratamento da dgua. Somando, as regides Norte
(50,2%) e Nordeste (51,9%) juntas concentravam mais da metade das SAls e SACs
cadastradas e representavam 38% dos SAA, mesmo percentual verificado para a regido
Sudeste (38,1%). Também € possivel verificar, a partir do sistema, que o percentual da
populacdo abastecida apenas por SAls aumenta conforme diminui o tamanho do municipio,
com 0s maiores percentuais identificados em municipios com menos de 10 mil habitantes
(OLIVEIRA, 2017).

A busca pela sustentabilidade hidrica exige uma mudanga nas atitudes e

comportamentos, rever a nossa convivéncia que € mantida com nds mesmos, com 0s outros e
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com a natureza, para tanto, deve-se reconhecer que temos que coexistir em harmonia.
Conforme Gadotti (2008) se ndo mudarmos nosso modo de produzir e consumir agua a
existéncia da humanidade estara seriamente comprometida, desta forma, € necessario
mudancas substanciais nas relagdes humanas, sociais e ambientais que temos hoje.

Segundo Tavares (2007) a gestdo integrada da qualidade e quantidade da agua no
semiarido nordestino demanda atencdo, por ser um fator limitante para o desenvolvimento
social e econdbmico dessa regido. Visando reduzir a vulnerabilidade hidrica da regido utiliza-se
de solucdes alternativas de abastecimento para tentar amenizar os efeitos das secas
prolongadas.

As aguas das chuvas sdo geralmente excelentes para varios usos, inclusive para beber,
exceto em locais com forte poluicdo atmosférica. Normalmente, a contaminacdo da atmosfera
ndo atinge concentracdes capazes de comprometer significativamente a qualidade da agua das
chuvas, que quase sempre tém uma boa qualidade quimica para varios usos, inclusive para
diluir &guas duras ou salobras. A contaminacdo microbiologica na atmosfera € muito rara,
sendo assim, geralmente ela ocorre na superficie de captacédo (telhado, solo ou outra superficie
preparada ou natural) ou quando estd armazenada de forma ndo protegida. Desta forma a
segurancga sanitaria das aguas de cisternas dependem, principalmente, das condi¢fes da
superficie de captacdo e da protecdo sanitaria do tanque (ANDRADE NETO, 2013).

2.3 Vigilancia e controle da qualidade da agua

A garantia da qualidade da agua para consumo humano fornecida por um sistema de
abastecimento publico constitui elemento essencial das politicas de sadde publica. Até finais
do século XIX, a avaliacdo e o controle de riscos para a salde humana por transmissao de
doencas provocadas por consumo de agua eram realizadas de forma empirica, confiando-se
primordialmente na aparéncia fisica da agua (VIEIRA E MORAIS, 2005).

Tanto o controle da qualidade da agua, exercido pela entidade responsavel pela
operagdo do SAA ou SAC, quanto a sua vigilancia, por meio dos 6rgéos de satde publica, séo
instrumentos essenciais para a garantia da protecdo da salde dos consumidores. E falsa a
compreensdo de que bastam a concepcdo, o projeto, a implantagdo, a operagdo e a
manutencdo adequados para que um SAA ou um SAC estejam livres de riscos a saude
humana. Obviamente, essas etapas sdo essenciais, mas nao suficientes, para garantir a

necessaria protecdo a salde. Fatores diversos podem atingir um SAA ou SAC, por mais
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sanitariamente eficientes que estes sejam. As mais imprevisiveis e variadas situacbes podem
ocorrer em um sistema desse tipo, trazendo consigo os riscos a saude humana (BRASIL,
2006).

A vigilancia e controle da qualidade da &gua para consumo humano consiste no
conjunto de acGes adotadas continuamente para garantir que a &gua consumida pela populacéo
atenda ao padrdo de potabilidade. E preciso prevenir a transmissdo de enfermidades na agua
utilizada para consumo humano. Para avaliar os riscos que sistemas e solucdes alternativas de
abastecimento representam a salde humana, é necessario implantar as medidas de vigilancia e
controle (BRASIL, 2015).

As suas acdes tém como objetivo (BRASIL, 2012a):

* Reduzir a morbimortalidade por doencas e agravos de transmissdo hidrica, por meio da
vigilancia sistematica da qualidade da 4gua consumida pela populagéo;

 Buscar a melhoria das condi¢des sanitarias das diversas formas de abastecimento de &gua
para consumo humano;

« Avaliar e gerenciar 0 risco a saude das condicdes sanitarias das diversas formas de
abastecimento de agua;

* Monitorar sistematicamente a qualidade da &gua consumida pela populagdo, nos termos da
legislacdo vigente;

* Informar a populacdo sobre a qualidade da 4gua e os riscos a saude;

* Apoiar o desenvolvimento de a¢Ges de educagdo em salde e mobilizagéo social.

2.3.1 Evolucdo e hierarquia institucional da vigilancia e controle no Brasil da agua

para 0 consumo humano

A vigilancia da qualidade da agua para consumo humano s6 foi implantada no Brasil
como um programa, a partir da estruturacdo da vigilancia em satde ambiental fundamentada
nos principios do Sistema Unico de Satde (SUS) estabelecidas pela Constituicdo de 1988. Em
1986, o Ministério da Saude, por meio do Decreto Federal N° 92.752/1986, institucionalizou o
Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano
(VIGIAGUA), ele estabeleceu que compete ao Ministério da Salde, em parceria com as
Secretarias de Salde dos estados, o Distrito Federal e os territorios da nacdo, a competéncia
sobre a fiscalizacdo do exato cumprimento do que foi estabelecido pela resolucéo.

Com a ineficiéncia da aplicacdo do Decreto Federal N° 92.752/1986 pelos estados,

ouve uma mudanca no desenho do Ministério da Salde reorganizado por meio do Decreto
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Federal N° 109/1991. Criando assim, a Secretaria Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS),
por meio de sua Divisdo de Ecologia Humana e Saude Ambiental (DIEHSA), a qual
continuava a coordenar o Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano.

Em 2000, a Fundacdo Nacional de Saude (FNS) passa a se chamar, FUNASA, por
meio do Decreto Federal N° 3.450 /2000. No ano 2000, a FUNASA implementa algumas
acOes para viabilizar o desenvolvimento da vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano, destacando-se a criagdo do Sistema de Informagdes sobre Qualidade de Agua para
Consumo Humano (SISAGUA).

Para operacionalizar as acdes da VIGIAGUA, foi elaborado um Programa Nacional,
que é coordenado, no ambito federal, pela Coordenacdo Geral de Vigilancia Ambiental em
Saude (CGVAM), da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS). Este programa inclui modelo,
campo e forma de atuacio baseados nas diretrizes do Sistema Unico de Salde (SUS). A
organizacdo institucional da vigilancia e controle de agua para consumo humano no Brasil
pode ser melhor compreendida na Figura 2.3 (BRASIL, 2017).
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Figura 2.3 — Organizacdo institucional do Programa de Vigilancia em Saide Ambiental

Relacionada & Qualidade da Agua para Consumo Humano.
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2.3.2 Programa Nacional de vigilancia da qualidade da &gua para consumo humano
(VIGIAGUA)

O VIGIAGUA do Ministério da Saude consiste em um conjunto de a¢des (Figura 2.4)

adotadas continuamente pelas autoridades de saude publica das trés esferas de gestdo do SUS,

com o objetivo de desenvolver acBes de vigilancia da qualidade da &gua para consumo

humano que garantam & populacdo acesso & dgua em quantidade e qualidade suficiente,
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compativel com o padrdo de potabilidade estabelecido pela norma brasileira (DANIEL
e CABRAL, 2011), promovendo assim, a saude da populacdo e prevenindo agravos e doengas
de transmissdo hidrica, por meio da gestdo de riscos relacionados ao abastecimento de agua
(BRASIL, 2017).

O VIGIAGUA tem como uma de suas responsabilidades a coordenagdo do seu
principal instrumento de gestao, o sistema de informacéo de vigilancia e controle da qualidade
da agua de consumo humano (SISAGUA). Como previsto na Portaria do MS n°. 2.914/2011,
0 SISAGUA vem sendo alimentado com informacgdes geradas pelos responséaveis da
vigilancia da qualidade da 4gua. As secretarias Estaduais e Municipais de Saide com os dados
sobre aspectos fisico-quimicos, quimicos e microbiolégicos, como também de vazdo,
populacédo abastecida e a localizacdo do sistema (BRASIL, 2017).

Esse diagnostico obtido a partir da vigilancia e controle, teoricamente, possibilita aos
gestores tomarem as decisdes em torno dos sistemas de abastecimento e solucgdes alternativas,
no sentido de se exigirem as intervencdes adequadas, quando ha ocorréncia de ndo
conformidades com a qualidade da agua (BEVILACQUA et al., 2014). Também pode
permitir o mapeamento de areas ou sistemas de maior vulnerabilidade ambiental e técnica,
ajudando a definir as que sdo prioritarias. Entretanto, a existéncia de alguns entraves
impossibilita que a vigilancia e controle da qualidade da agua seja efetivamente exercida
(QUEIROZ, 2012).

Dentre esses entraves pode-se destacar:

1) a geracdo de dados, analise e disseminagdo da informagao;

2) a descentralizacdo das agdes;

3) a intersetorialidade nas agdes;

4) a participacdo da sociedade para o controle social (Freitas, M.B; Freitas, C.M,
2005).
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Figura 2.4 — AcGes bésicas para operacionalizacdo da vigilancia da qualidade da &4gua para

Fonte: Adaptado do Programa Nacional de Vigilancia em Satde Ambiental relacionada & Qualidade da Agua

Consumo Humano (BRASIL, 2006a).

2.4 Seguranca da Agua

O esquema conceitual de um Plano de Seguranca da Agua para consumo humano, tal

como preconizado pelas diretrizes para a qualidade da agua potavel da WHO (2017), pode ser

definido como um documento que identifica e prioriza riscos plausiveis de ocorrerem num

sistema de abastecimento, desde a origem da agua bruta até a torneira do consumidor. O seu

propdsito de estabelecer planos de gestdo e comunicacdo dos sistemas de qualidade da &gua,
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por meio da utilizagdo de medidas de adequacéo e controle para reduzir ou eliminar 0s riscos
do processo.

O seu principal objetivo é o de garantir a qualidade da agua para consumo humano
através da utilizacdo de boas préticas no sistema de abastecimento de &gua, tais como:
minimizacdo da contaminacdo nas origens de agua, reducdo ou remogdo da contaminacao
durante o processo de tratamento e a prevencdo de poOs-contaminacdo durante o
armazenamento, a distribuicdo e 0 manuseamento da dgua na distribuicdo (BRASIL, 2012b).

A garantia da seguranca da dgua para consumo humano vem passando por uma revisao
de seus paradigmas, tornando evidente o entendimento de que apenas o controle laboratorial,
para verificar o atendimento ao padrdo de potabilidade, € insuficiente para garantir a efetiva
seguranca da agua para consumo humano. Neste sentido, as ferramentas de avaliacdo e
gerenciamento dos riscos, denominadas Plano de Seguranca da Agua (PSA), constituem os
instrumentos mais efetivos, pois utilizam uma abordagem que engloba todas as etapas do
fornecimento de agua, desde a captacdo até o consumidor (WHO, 2011).

A OMS recomenda que as entidades gestoras de sistemas de abastecimento publico de
agua desenvolvam planos de seguranca para garantir a qualidade da agua, incorporando
metodologias de avaliacdo e gestdo de riscos, bem como praticas de boa operacdo dos
sistemas. Privilegia-se, assim, uma abordagem de seguranga preventiva em detrimento da
metodologia classica de monitorizagdo de conformidade de “fim-de- linha”, através de uma
efetiva gestdo e operacdo de origens de agua, estacbes de tratamento e sistemas de
distribuicdo (NOKES AND TAYLOR, 2003; DAVISON et al., 2004).

O PSA é um instrumento com abordagem preventiva, com o objetivo de garantir a
seguranca da agua para consumo humano. Seus objetivos especificos sdo:

* Prevenir ou minimizar a contaminagdo dos mananciais de captacao;

* Eliminar a contaminagdo da agua por meio do processo de tratamento adequado; e

* Prevenir a contaminacdo no sistema de distribuicdo da agua (reservatérios e rede de
distribuicéo).

Tem como finalidade ajudar os responsaveis pelo abastecimento de &agua na
identificacdo e priorizagdo de perigos e riscos em sistemas e solugdes alternativas coletivas de
abastecimento de &gua, desde o manancial até o consumidor. A Figura 2.5 resume 0s
objetivos do PSA (BRASIL, 2012b).
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Figura 2.5 — Objetivos do Plano de Seguranca da Agua.
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Fonte: Bastos (2010).

O gerenciamento da qualidade da &gua, baseado em uma abordagem preventiva de
risco, auxilia na garantia da seguranca da &gua para consumo humano. O controle da
qualidade microbioldgica e quimica da agua para consumo humano requer o desenvolvimento
de planos de gestdo que, quando implementados, fornecam base para a protecdo do sistema e
o controle do processo, garantindo-se que 0 nimero de patdgenos e as concentracGes das
substancias quimicas ndo representem risco a saude publica, e que a dgua seja aceitavel pelos
consumidores (WHO, 2011).

O desenvolvimento e a adaptacdo de ferramentas metodoldgicas de avaliacdo e
gerenciamento de riscos a saude, associados aos sistemas de abastecimento de agua, desde a
captacdo até o consumidor, facilita a implementar os principios de multiplas barreiras, boas
praticas e gerenciamento de riscos, inseridos na portaria do Ministério da Saude sobre
potabilidade da agua para consumo humano, a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017. Tais
ferramentas sdo conceituadas pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) como Planos de
Seguranca da Agua — PSA (BRASIL, 2012b).

De uma forma geral, as etapas para o desenvolvimento do PSA podem ser divididas

em trés grandes partes, as quais estdo representadas na Figura 2.6.



Figura 2.6 — Etapas do Plano de Seguranca da Agua.

PLANO DE SEGURANCA DA AGUA

Etapas preliminares

v

Planejamento das atividades

A

Levantamento
das informagdes

v

Constituicao da equipe

v

Etapa 1

Avaliacao do sistema

y
Descricao e avaliacdo
do Sistema
de Abastecimento

v

Construcao e validacao
do Diagrama de Fluxo

v

Identificacdo e
analise de perigos
potenciais e
caracterizacao
de riscos

v

Etapa 2
Monitoramento
operacional

Etapa 3

y

Planos de gestao

A

Estabelecimento de
limites criticos
(quais limites definem um
desempenho aceitavel e
como podem ser monitorados)

v

Estabelecimento de
procedimento
de monitoramento
(para verificar que o
Plano de Seguranca da Agua
funciona efetivamente e
alcancara as metas de saude)

Estabelecimento de
procedimentos de
rotina e emergenciais
(treinamento, praticas de higiene,
procedimentos operacionais
padronizados e planos de gestao
em condigoes de emergéncias
e comunicacao)

v

v

Validacao e
verificacao do PSA
(avaliacao do
funcionamento do PSA)

Identificacao e avaliacao
de medidas de controle
(toda acdo ou atividade que pode
ser utilizada para prevenir ou
eliminar um perigo ou reduzi-lo
a um nivel aceitavel)

Estabelecimento de
acoes corretivas

(as formas como os riscos
podem ser controlados)

v

Identificacao dos
pontos criticos de controle

(pontos a serem controlados
e monitorados)

Fonte: BRASIL, 2012b.
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A avaliacdo do sistema € um processo de analise e verificacdo de riscos, envolvendo

todo o sistema de abastecimento, desde a fonte até a torneira do consumidor. Visa determinar
se a qualidade final da agua distribuida aos consumidores atende aos padrfes estabelecidos
nas metas de salde.

O monitoramento operacional engloba a identificacdo e 0 monitoramento dos pontos

criticos de controle, de modo a reduzir os riscos identificados.
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Os planos de gestdo visam a gestdo do controle dos sistemas de abastecimento para
atender a condi¢cGes em operacdo de rotina e excepcionais, em que uma perda de controle do
sistema pode ocorrer (VIEIRA; MORAIS, 2005; WHO, 2017).

Segundo Cook e Bakker (2012) a capacidade da populagéo de garantir o acesso seguro
e sustentavel a quantidades adequadas de agua de qualidade aceitavel para sustentar os meios
de subsisténcia, esta diretamente relacionado ao bem-estar humano e desenvolvimento socio-
econdmico. E necessario assegurar a protecdo da agua contra a poluicio e os desastres a ela
relacionados, para que se possa desfrutar de um ecossistema preservado e seus beneficios
(UN-WATER, 2013).

2.5 Andlise de Risco

Segundo Melo (2014) a anélise de riscos é definida fundamentalmente no uso de
informacdes disponiveis para estimar o risco e a magnitude de suas consequéncias para
individuos ou populacdes, propriedades ou ambiente, em virtude de condicGes de perigo. A
etapa mais complexa no processo de gerenciamento de risco € a quantificagcdo do risco, ja que
pode envolver uma grande incerteza de acordo com o grau de precisdo desejado, além da
quantidade de variaveis utilizadas (VIANNA, 2015).

Para maior fluidez no entendimento do assunto é importante definir e distinguir os
conceitos de risco e perigo. De acordo com Sanchez (2013) o perigo pode ser definido como
um efeito adverso inerente a uma determinada atividade ou circunstancia, podendo acarretar
dano a algo ou alguém. J& risco, pode ser entendido como a quantificacdo da probabilidade da
ocorréncia desse perigo. Portanto, o risco é a materializacdo de uma situacdo de perigo
(VERCOSA, 2017).

A andlise de risco pode ser aplicada em diversas areas do conhecimento devido a sua
alta flexibilidade, tendo como um ramo promissor de aplicabilidade os sistemas de
abastecimento de 4gua para consumo humano, pois através da descri¢do dos possiveis fatores,
agentes ou situac@es que tragam um risco podem ser propostas medidas para evitar, minimizar
ou controlar, com a participacdo da populacdo interessada no agravo (BASTOS et al., 2009).

Segundo Nascimento (2016) a analise de risco é um processo abrangente e estruturado
composto por trés diferentes etapas: as acdes de avaliacdo, 0 gerenciamento e a comunicagao
do risco, desenvolvidas de forma sequencial e integrada. Estes elementos séo utilizados na
tomada de decisBes para prevenir e controlar os riscos, sendo fundamentais para a defini¢do

das abordagens e estratégias do gerenciamento de riscos (FREITAS, 2002).
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A avaliagdo de risco consiste em um conjunto de procedimentos que permitem a
identificacdo de perigos bem como a estimativa e caracterizacdo, quantitativa ou qualitativa,
dos potenciais efeitos adversos relacionados a cada perigo (BRASIL, 2006b). Ela é composta
por quatro partes: a identificacdo do perigo, a avaliacdo da dose-resposta, a avaliacdo da
exposicdo e a caracterizagdo do risco, segundo United States Environmental Protection
Agency (2007); WHO (1999; 2004); Bevilacqua et al (2002); Haas, Rose e Gerba (2014).

(1) Identificacéo de perigos: Compreende uma avaliacdo do conhecimento disponivel
e a descricdo dos efeitos adversos a saude, crénicos ou agudos, associados a determinado
agente. Em termos da &gua utilizada para consumo humano, a existéncia de exploracéo
agricola na bacia de contribuicdo do manancial, descarga de efluentes de agroindustrias,
falhas no tratamento da agua, rupturas de rede de abastecimento sdo exemplos de risco;

(2) Avaliacao da dose-resposta: Apds caracterizacdo do perigo e identificacdo do
agente associado, é preciso avaliar o potencial do agente em causar resposta em diversos
niveis de exposicdo, assim como a sua extensdo e seus efeitos. Assim, € conduzida uma
analise das relacdes entre a quantidade administrada/ absorvida do agente e as mudancas
ocorridas no organismo, sistema ou populacdo. A definicdo da dose que causa algum efeito
adverso é estabelecida a partir de estudos experimentais, principalmente em animais, ou
epidemiolégicos;

(3) Awvaliacdo de exposicdo: Compreende a determinacdo do tamanho e
caracterizacdo da populacdo exposta e a magnitude da exposicdo: definicdo da(s) rota(s),
quantificacdo, duracdo e frequéncia da exposicdo. Algumas informacgfes sdo importantes,
como: producéo e liberacdo das substancias no ambiente, fatores relacionados ao movimento,
persisténcia e degradacdo da substancia; tamanho e distribuicdo das populacdes vulneraveis e
informacdes sobre a ingestdo do agente. Procura-se ndo apenas identificar o agente presente
na &gua, mas quantifica-lo, além de determinar as circunstancias envolvidas na exposicao
humana;

(4) Caracterizacéo do risco: Integra os resultados das etapas anteriores, gerando
informacdes de natureza qualitativa e quantitativa. A partir do conhecimento da dose do
agente (quantidade presente na agua) e do consumo de agua, determina-se, a partir de
modelos matematicos, o risco do agravo para uma ou mais exposi¢des. Dessa forma, estima-
se a magnitude do problema de saude, considerando-se a variabilidade e a incerteza, com o
intuito de se subsidiarem as estratégias de gerenciamento de risco.

No gerenciamento € realizada a selecdo das alternativas técnicas, politicas e a escolha

das acOes regulatérias mais adequadas que devem ser executadas para minimizar, eliminar
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e/ou mitigar os riscos avaliados, com a fungdo de controlar os riscos considerando o custo-
beneficio da implantacdo das melhorias no sistema e assegurando a operacdo adequada dos
processos, como também, respeitando os limites de seguranca e criando rotinas de otimizacédo
dos processos (NASCIMENTO, 2016; RODRIGUES, 2014; RAZZOLINI e NARDOCCI,
2006).

Por fim, a comunicacao é o processo interativo de troca de informacdes entre as partes
interessadas sobre 0s riscos provenientes de determinada situacdo, com o objetivo de
democratizar a informacdo entre as partes interessadas. Para que possam estar aptos a
estabelecer medidas de protecdo, com o conhecimento dos riscos existentes (OGATA et al.,
2016).

Deve, entretanto, ressaltar que a avaliacdo de riscos em sistemas de abastecimento de
agua para o consumo humano ndo é um objetivo em si préprio, mas sim uma forma de
estruturar o processo de decisdo, e constitui, assim um ponto de partida para o
estabelecimento de procedimentos que enfatizam o papel fundamental que é o consumo de
agua segura garantindo a promocao da saude publica.

Existem diversas metodologias de analise de risco. A tabela 2.4 apresenta uma visao
critica sobre as vantagens e desvantagens na escolha de cada técnica de identificacdo de

perigos.
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Tabela 2.4 - Métodos de Avaliacdo de Riscos, vantagens e desvantagens.

TECNICAS VANTAGENS DESVANTAGENS
- Facil de executar, devido ao | - E desenvolvida numa fase inicial e pode
Andlise seu esquema metodico e baixo | faltar informacéo sobre todos os detalhes do
Preliminar nivel de pormenor. projeto.
de Riscos - Permite revisdes do projeto - Necessita de ser complementada por
(APR) em tempo util. técnicas mais detalhadas e apuradas.
- Em sistemas bastante conhecidos, esta
técnica pode ser evitada e partir-se
diretamente para a aplicacdo de outras
técnicas mais especificas.
Analise de | - Facil aplicacdo, muito aceito e - Consumo de tempo.
Operabilida | padronizado e sem modelo - Equipe multidisciplinar treinada.
e Perigos matematico. - Conhecimento do processo
(HAZOP) | - Identifica as causas possiveis, - Método demorado;
0s desvios, as suas - Em projetos novos deve ser
consequéncias e as acoes complementado com outros métodos; -
requeridas para obter a Necessita que 0 processo esteja bem
seguranca do sistema detalhado.
“WHAT - - Facil aplicacéo e geral. - Varios “check lists”.
IF” ou “e | - Qualitativa, uso em projeto ou - Consumo de tempo.
se?” operagdes.
Failure - Fécil aplicacéo; - Examina falhas ndo perigosas;
Mode and - Modelo padronizado; - Demorada;
Effects - Classificagéo de risco. - Ndo considera falhas de modo comum ou
Analysis - Analisa subsistemas. combinacéo de falhas.
(FMEA)

Fonte: Adaptado de Mendonca (2013).
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3. MATERIAIS E METODOS

A pesquisa foi conduzida de acordo com o fluxograma ilustrado na Figura 3.1. Na
primeira etapa foi realizada a caracterizacdo da area de estudo, através de documentos,
informacdes dos 6rgdos competentes e visitas exploratdrias. Na segunda foram selecionados
os parametros de qualidade da &gua para realizacdo das analises laboratoriais. Na terceira foi
realizada a andlise dos dados laboratoriais e identificacdo das reais condi¢des sanitarias das
solucdes alternativas de abastecimento. Na quarta etapa foi realizada a analise de risco pelo o
método FMEA, que permitiu elencar e avaliar os principais riscos de falhas e seus efeitos.

Finalmente, na quinta foram elaboradas as diretrizes para o plano de seguranca da agua.

Figura 3.1 — Fluxograma da pesquisa.
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Fonte: Autor (2018).
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3.1 Caracterizacdo da Area de Estudo

Esta pesquisa foi realizada na zona rural do municipio de Campina Grande — PB, que
segundo o IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2010), situa-se no interior da
Paraiba, mesorregido do agreste, na regido do Planalto da Borborema, a 7° 13’11’ de latitude
Sul e a 35° 52’31 de longitude Oeste. A area total do municipio ¢ de, aproximadamente,

621Km? dos quais 525 Km? sdo de zona rural e 96 Km?de zona urbana (Figura 3.2).

Figura 3.2 — Detalhamento da localizacdo do Municipio de Campina Grande — PB.

Mapa de Localizacao de Campina Grande - PB

Legenda

[ Zona Rural de Campina Grande
I Zona Urbana de Campina Grande
[ Demais Municipois

Fonte: Adaptado do IBGE (2010), utilizando QGIS 2.18.14.
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3.1.1 Levantamento de dados secundarios

Nessa fase foi realizado o levantamento de dados secundarios junto aos 0Orgaos
competentes, Centro de Vigilancia Ambiental e Zoonoses, Secretaria Municipal de Saude de
Campina Grande — PB, Defesa Civil Municipal, Companhia de Agua e Esgotos da Paraiba
(CAGEPA), 31° Batalhdo de Infantaria Motorizada (31°BIMtz) e consulta a trabalhos
cientificos, nacionais e internacionais.

Os dados do monitoramento da qualidade de agua na zona rural foram adquiridos
junto ao Centro de Vigilancia Ambiental e Zoonoses, portal VIGIAGUA, e 0s da rede de
abastecimento de dgua junto a CAGEPA e dissertacfes de mestrado.

A Defesa Civil e o Exeército cederam informagdes como, as principais areas de risco
abastecidas por solucBes alternativas de abastecimento, o cadastro dos veiculos
transportadores de agua e localidades atendidas, diversas informacdes técnicas e operacionais
sobre o abastecimento na zona rural de Campina Grande — PB e cidades circo vizinhas, e
informacdes sobre a implantacdo de mais de 1300 cisternas nos anos de 2015 a 2016 na zona

rural do municipio, por meio do Programa Agua para Todos.

3.1.2 Definicdo dos pontos de amostragem

A titulo de amostragem experimental foram coletadas dez amostras de agua em
solucdes alternativas de abastecimento, sendo todas na zona rural de Campina Grande — PB,
cinco de cisternas (trés amostras de cisternas coletivas e duas de cisternas individuais) e
outras cinco de veiculos transportadores que atendiam a mesma regido (Tabela 3.1). As
analises destas amostras foram efetuadas para servir de base na realizacdo do estudo, como
também para o diagnostico das condi¢des de saneamento e da qualidade da 4gua. A Figura

3.3 mostra de forma esquematica, como se dividiam os pontos de coletas.


http://www.cagepa.pb.gov.br/
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Figura 3.3 — Fluxograma do planejamento amostral das coletas.

10 Pontos
amostrais

5 pontos
(Sitio Marinho)

5 pontos — Veiculo

transportador

312 Batalhdo de
infantaria motorizada

2 Cisternas individuais
e 3 coletivas

Zona rural de
Campina Grande - PB

Operagao carro pipa —
Zona rural

Fonte: Autor (2018).

Os critérios utilizados nessa pesquisa para a definicdo dos pontos fixos (cisternas) de

coletas das amostras foram selecionados seguindo as recomendacdes da Diretriz Nacional do

Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, que leva

em consideracdo fatores para selecdo de areas prioritarias de coleta de amostras com base 0s

principios de riscos a saude (Brasil, 2016):

Areas que do ponto de vista epidemiolégico que justifiquem atencdo especial (por
exemplo, histérico de ocorréncia de casos de doengas de transmissdo hidrica);

Locais estratégicos que atendem a populacdes mais vulneraveis: escolas, creches e
hospitais;

Consumidores vulneraveis;

Histérico da qualidade da agua em desconformidade ao padrdo de potabilidade
(monitoramento realizado pelo controle e/ou vigilancia);

Sistemas ou solugbes desprovidas do tratamento minimo estabelecido na Portaria de
Potabilidade da agua ou sem identificacdo de responsavel;

Tipo de manancial utilizado;

Uso e ocupacdo do solo da bacia de captacdo (Figura 3.4 area em vermelho);

Zonas de vulnerabilidade da rede de distribuicdo (zonas de baixa pressao, areas com
intermiténcia, pontas de rede);
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e Areas com populages em situacdo sanitaria precaria, deficiéncia dos servicos de
saneamento (drenagem, coleta de lixo e de esgotos).

Assim, o Sitio Marinho (delimitado em amarelo) localizado na zona rural da cidade de
Campina Grande — PB foi selecionado como area para amostragem em cisternas por atender
aos requisitos necessarios, supracitados, e ser uma localidade representativa da zona rural do
municipio. O mesmo se encontra localizado a 6,6 km do centro da cidade com acesso pela
PB-095 (Figura 3.4).

Figura 3.4 — Pontos de coleta nas cisternas no Sitio Marinho em imagens de satélite.

Fonte: Adaptado do Googl Earth (2018).

Para os pontos moveis foram escolhidos veiculos transportadores de agua que
participavam da “Opera¢ao Carro-pipa”, vinculados ao Exército (31°BIMtz), e abasteciam a
zona rural Campina Grande — PB (Tabela 3.1). Vale salientar que esses veiculos atendiam aos
critérios sanitarios necessarios ao abastecimento por veiculo transportador, e passavam por
vistorias periddicas.

As coletas de amostras de agua dos Caminhdes-pipa eram realizadas durante 0s
acessos as zonas de distribuicdo (Figura 3.5), as margens da BR-230, Ponto 6 — Km
141(Parque de Vaquejada Maria da luz), Ponto 7 Km 150 (Em frente ao posto GS), Ponto 8 —
Km 157 (Acesso a Trés irmas), Ponto 9 — Km 160 (Catolé de Boa Vista) e Ponto 10 — BR 104
Km 132 (Caminho para Queimadas).



Figura 3.5 — Mostra os locais da coleta da pesquisa enfatizando os pontos fixos e moveis.

Fonte: Adapado do Google Earth (2018).

Tabela 3.1 — Descri¢do dos pontos de coletas e coordenadas de satélite.

Ponto de coleta Coordenadas Ponto de coleta Coordenadas
Ponto 1 7°29'8.50"S Ponto 6 - Veiculo 7°29'8.50"S
Cisterna individual 36°17'15.31"0 transportador 36°17'15.31"0
Ponto 2 7°29'8.50"S Ponto 7 - Veiculo 7°29'8.50"S
Cisterna individual 36°17'15.31"0 transportador 36°17'15.31"0
Ponto 3 7°29'8.50"S Ponto 8 - Veiculo 7°29'8.50"S
Cisterna coletiva 36°17'15.31"0 transportador 36°17'15.31"0
Ponto 4 7°29'8.50"S Ponto 9 - Veiculo 7°29'8.50"S
Cisterna coletiva 36°17'15.31"0 transportador 36°17'15.31"0
Ponto 5 7°29'8.50"S Ponto 10 - Veiculo 7°29'8.50"S
Cisterna coletiva 36°17'15.31"0 transportador 36°17'15.31"0

Fonte: Autor (2018).
3.2 Andlises Laboratoriais

As analises laboratoriais foram realizadas no laboratério de saneamento da
Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), com excecgdo dos testes de coliformes
totais e Escherichia coli os quais foram feitos no Laboratério de Pesquisa em Ciéncias
Ambientais (LAPECA) na Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), localizados na cidade
de Campina Grande — PB. As anélises tiveram inicio no més de marco de 2017 e foram
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concluidas no final de outubro do mesmo ano, sendo realizadas 30 amostragens em 10 pontos
de coleta.

Os parametros minimos de qualidade da &gua para o monitoramento de solugcbes
alternativas de abastecimento, foram selecionados de acordo com a Portaria de Consolidagéo
N° 5 de 2017 do Ministério da Saude, séo eles:

e Fisico-quimicos: cloro residual livre, turbidez, pH e cor.
e Microbioldgico: Coliformes totais e Escherichia coli.
Também foram utilizados alguns pardmetros complementares para a maior seguranca

no diagndstico obtido, sdo eles: condutividade e cloro residual combinado.

3.2.1 Coleta e preservagédo das amostras

As coletas foram realizadas semanalmente, pela manha, com inicio no dia 04/03/2017
e termino em 08/11/2017. No total foram coletadas 30 amostras para analise de cada indicador
escolhido, em cada ponto (tudo registrado em um formulério de coleta, Apéndice A).

Segundo BRASIL (2012) coleta de amostras é um dos passos mais importantes para a
avaliacdo da area de estudo, portanto, é essencial que a amostragem seja realizada com
precaucao e técnica, para evitar todas as fontes possiveis de contaminacdo e de perdas das
amostras. As coletas foram realizadas seguindo o guia nacional de coleta e preservagdo de
amostras da ANA (2011), tanto nos reservatdrios, quanto nos veiculos transportadores. As
amostras eram retiradas a uma profundidade de 15 a 30 cm da superficie da agua para os
caminhdes-pipa e reservatorios sem a presenca de bomba manual. Para as que tinham
bombeamento era feita a assepsia do local de retirada da &gua com alcool 70%, e em seguida
era extraida a agua estagnada da tubulacdo (Figura 3.6). O protocolo detalhado utilizado das

coletas segue no Anexo B.

Figura 3.6 — Procedimento de coleta.

Fonte: O autor (2018).
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As amostras das analises fisico-quimicas (cloro residual livre e combinado, turbidez,
condutividade, pH e cor) eram coletadas em garrafas PET (polietileno tereftalato) envoltas em
fita isolante preta com capacidade de 500ml (Figura 3.7a). As garrafas eram lavadas com agua
e sabdo em abundancia, semanalmente, antes de serem utilizadas, a fim de evitar a
contaminag&o e erros nos resultados.

Nas coletas de amostras para analises de indicadores microbioldgicos foram utilizados
frascos Schott de 100ml com bocas largas e tampas rosqueadas, os quais eram lavados com
agua e sabdo, enxaguados com &gua destilada trés vezes, envoltos em papel e esterilizados na
autoclave a 121°C por 15 a 20 minutos. ApoOs a coleta as amostras eram transportadas em

caixa térmica com gelo para garantir a preservacao até a chegada no laboratério (Figura 3.7b).

Figura 3.7 — Recipientes utilizado para preservagdo das amostras: a-) analises fisico-quimicas
b-) analises microbianas.

3.2.2 Métodos analiticos

Todas as determinagBGes seguiram os métodos descritos no Standard Methods for

Examination of Water and Wastewater (2012), e estdo descritos na Tabela 3.2.



Tabela 3.2 - Parametros utilizados, metodologias de analises e referéncia.

PARAMETROS METODOLOGIA
CRLeCRC DPD - Colorimétrico
Turbidez Nefelométrico
Cor Platina — Cobalto Colorimétrico
pH Potenciométrico

Condutividade elétrica

Potenciométrico

Coliformes totais e Escherichia coli

Substrato Cromogénico —
COLILERT®

Fonte: O autor (2018).

3.2.2.1 Cloro residual livre e cloro residual combinado

34

O método DPD Colorimétrico foi utilizado para a determinagdo das concentracGes de

cloro residual livre (CRL) e o cloro residual combinado (CRC). Esse método usa uma solugao

indicadora de N, N-dietil-p-fenilenediamina (DPD), que ao entrar em contato com fracGes de

cloro presente na agua apresenta coloracdo réseo-avermelhada, assim, quanto mais intensa a

cor, maior a concentracdo de cloro na amostra conforme a Lei de Beer. Os resultados foram

obtidos com a utilizacdo do equipamento de leitura direta colorimetro AquaColor Cloro. A

Figura 3.8 ilustra aspectos das determinacGes de cloro que para evitar variacbes foram

realizadas in loco.

Figura 3.8 — Aspectos da determinacéo de cloro.

| oml

‘[\ ,

Fonte: O autor (2018).
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3.2.2.2 Coliformes totais e Escherichia coli

Para as analises microbioldgicas foi utilizado o teste de presenca ou auséncia que

Substrato Cromogénico — COLILERT®, que identifica as bactérias Coliformes totais e

Escherichia coli nas dguas. Esse método é bastante confiavel e utilizado por diversas agéncias

de protecdo ambiental para o controle e monitoramento de aguas, como a United States

Environmental Protection Agency (EPA) dos Estados Unidos da América (USA).

Passos da execucdo do método:

1

Com os frascos Schott esterilizados em autoclave a 121 °C por 15 minutos e
devidamente selados com papel aluminio, fazer a coleta da amostra de agua (Figura
3.9a).

Ao lado do bico de Bunsen aceso abrir o frasco Schott com a amostras, e fazer a
flambagem da boca do frasco. Adicionar o blister (Figura 3.9b) com o meio de cultura,
em seguida fechar o frasco e homogeneiza a amostra.

Incubar as amostrasa 36 £ 1 ° C ou 35 £ 0,5 ° C durante 24 + 1 horas (Figura 3.9c).
Apos 24 horas fazer a leitura das amostras e observar se o meio muda de cor
ligeiramente translucida para amarelo ou verde, indicativo da presenga de Coliformes
(Figura 3.9d).

Colocar as amostras que mudaram de cor em uma camara de luz ultravioleta (UV) de
onda 366 nm e observar a emissé@o de fluorescéncia azul brilhante que € indicativo da
presenca de E. coli (Figura 3.9e).

é feita a leitura das amostras que apresentaram mudanga de cor feita na cdmara de luz
ultravioleta (UV) de onda 366 nm, o meio que emitir uma fluorescéncia azul brilhante,

tem presenca de E. coli (Figura 3.9e).


https://www.epa.gov/
https://www.epa.gov/

36

Figura 3.9 — Passo a passo da anélise de Coliformes totais.

Fonte: O autor (2018).

3.3 Analise dos Dados

Primeiramente foi utilizada a estatistica descritiva para determinar os valores de
tendéncia central: moda e mediana. O calculo da média ndo foi utilizado por nao representar o
comportamento do conjunto amostral, tornando imprecisa a analise dos dados. Em seguida foi
determinada a amplitude interquartil (IQR — Interquartile Range), (Equacdo 1) necessaria
para o calculo dos limites superiores e inferiores (Equagdo 2). Os outliers (valores atipicos)
ndo foram retirados por se tratarem e dados explicaveis através de ocorréncias registrados nos

diarios de coleta (Apéndice C). Em seguida foram gerados os graficos boxplots.

IQR = Q3+Q1 1)
Q1= Quartil 1;
Q3= Quartil 3.
Lap= X+ 1,5 X IQR & Linn=X + 15X IQR )

Lsup= Limite superior;
Lint = Limite inferior;
X = Média.
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Posteriormente foi verificado se os dados apresentavam distribuicdo normal também

conhecida como distribuicdo gaussiana dos conjuntos amostrais (Figura 3.10). Para tanto foi

utilizado o programa Action Stat® na versdo 3.3.2 extensdo do Excel 2016, para realizar os

testes: Kolmogorov - Smirnov, Anderson - Darling, Shapiro — Wilk e Ryan — Joiner, alguns

dados ndo apresentaram distribuicdo normal, o que pode ser justificado pela ndo retirada dos

outliers dos conjuntos amostrais.

Figura 3.10 — Exemplo dos gréaficos obtidos com os resultados da distribui¢do normal do cloro

residual livre em Caminhdes-pipa.
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Fonte: O autor (2018).

Os dados que ndo apresentaram essa distribuicdo foram transformados pelo método

Box-Cox com um nivel de significancia de 0,05. Para os dados que apresentaram valor de X=

0, foi utilizada a fungéo f(x) = x + 1, a fim de que fosse possivel realizar a normalizacdo, visto

que, o Box-Cox so transforma valores positivos e com x # 0 (Figura 3.11).
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Figura 3.11 — Exemplo de normalizacéo de conjunto de dados obtida através da transformagéo

Box-Cox.
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Fonte: O autor (2018).

Finalmente, foi realizada, para todos os conjuntos de dados de mesma variavel, a

analise de variancia de fator inico (ANOVA), com o nivel de significancia de 0,05 visando a

checagem do resultado do P-valor, com o objetivo de verificar a existéncia de diferencas

significativas entre os mesmos, sendo confirmada quando o P < 0,05 e negada com o P >

0,05. Com a deteccdo de diferencas significativas pelo teste anterior, foi aplicado o teste

Tukey no qual foi possivel diferenciar individualmente os grupos de dados estatisticamente

semelhantes através da intercessdo entre os respectivos intervalos de comparacdo de pares de

valores médios, com um nivel de significancia de 0,05, exemplo na Figura 3.12.
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Figura 3.12 — Exemplo de graficos Tukey gerados do em pipas.
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Fonte: O autor (2018).

3.4 Avaliacédo de Risco

O método FMEA, produto e processo, foi utilizado para a avaliacdo de risco por ser
uma ferramenta flexivel e confiavel, e que é utilizada com o objetivo de mapear os potenciais
modos de falha possiveis de acorrer no sistema, novos ou em operacdo. Este método também
é empregado para propor medidas mitigadoras para sanar ou reduzir 0s possiveis riscos,
trazendo confiabilidade ao processo (EBRAHIMIPOUR et al., 2010; LIMA et al., 2013).

Vale a pena ressaltar que com relacdo a implementacdo do método, hd uma ampla
variedade de layouts de formularios de FMEA acessiveis na literatura, possiveis de serem
utilizados nas mais diferentes areas. N&o existindo uma padronizacdo obrigatéria a ser
seguida, fica a critério do aplicador juntamente com sua equipe de avaliacdo a escolha de
aspectos fundamentais tais como: indices de classificacdo e escalas numeéricas, para a
realizacdo da analise.

A gestdo de risco pode ser dividida em duas fases, a andlise do risco, que visa

determinar a magnitude e a avaliagdo do risco, que avalia o significado que o risco assume. A
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Figura 3.13, detalha as fases do processo, bem como a sua relagdo no processo de gestdo do

risco.

Figura 3.13 — Fases do processo de gestao de risco.

Identificacio dos Perigos
Identificacdo dos trabalhadores
expostos

Estimativa dos Risco
R=PxG

Avaliacao do Risco

Gestao do Risco

Fonte: Adaptada de Roxo (2006).

3.4.1 Planejamento do FMEA

Para a realizacdo da andlise de risco foi definida a utilizacdo do FMEA de processo e
de produto. O primeiro foi responséavel por avaliar as falhas no planejamento e na execucéo
do processo de transporte e manuseio da agua em solugfes alternativas de abastecimento,
tendo como base as ndo conformidades do produto com as especificacBes do projeto, e 0
segundo para avaliar os riscos considerando as falhas, que poderdo ocorrer com o produto
dentro das especificagbes normativas relacionados a deterioragbes dos paradmetros da
qualidade da 4gua, tanto no armazenamento quanto no transporte.

O grupo de trabalho foi formado com a colaboracéo de quatro consultores, sendo todos
graduados em engenharia sanitaria e ambiental, dois mestres, um mestrando e um alocado no
setor privado da construcdo civil. Cada um com diferentes experiéncias em diversas areas,
qualidade, desenvolvimento, producéo e académica.

A reunido foi marcada com antecedéncia e consentimento de todos os envolvidos,

tendo sido programada de modo que ndo houvesse interrupcdes para 0 maximo de
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aproveitamento do estudo. Toda documentacdo necessaria como: tabela de dados tratados,
graficos boxplot, informacGes operacionais das solucdes alternativas de abastecimento e diario
de coleta, foi organizada previamente para a viabilizacdo da atividade com o objetivo de
subsidiar a tomada de decisdo dos envolvidos.

O grupo de especialistas foi orientado para que cada tépico fosse discutido
amplamente até que todos os integrantes conseguissem entrar em um consenso sobre o
resultado encontrado. Para tanto, foi imprescindivel um conhecimento prévio sobre a area de
estudo e o fornecimento de subsidios informativos sobre as condi¢cdes das solugdes
alternativas de abastecimento do municipio de Campina Grande — PB.

3.4.2 Analises de falhas em potencial

Nessa fase foi realizada a construcdo do formulério FMEA e das tabelas de escores,
essas escolhas foram feitas juntamente com o auxilio da equipe de especialistas. A analise das
falhas potenciais visa o preenchimento dos formularios nos requisitos necessarios, levando em
consideracdo o tipo do perigo, o efeito, a causa, as medidas mitigadoras e os escores de
quantificacdo do risco.

O FMEA de processo levou em consideragéo a resolucdo de diretoria colegiada RDC
N° 91, de 30 de junho de 2016 da ANVISA, sobre boas praticas para o sistema de
abastecimento de &gua ou solucdo alternativa coletiva de abastecimento de agua, como
também pelas condi¢cdes sanitarias observadas a partir das analises realizadas em campo.
Foram relacionados 10 perigos potenciais que poderiam interferir diretamente na qualidade da
agua, citados a seguir:

e Auséncia do selo de inspecdo da GEVISA (Geréncia de vigilancia sanitaria de

Campina Grande -PB) no transporte;

e Auséncia de condicdes sanitarias do reservatorio (parte estrutural e de estanqueidade);

e Utilizacdo de recipientes inadequados para retirada da agua (baldes, latas, panelas e
cordas contaminados, ou compartilhados);

e Auséncia de limpeza periddica no reservatorio (cisterna);

e Tampa de inspecdo do reservatério (cisterna) ndo estar devidamente selada, ou nao
existir;

e Tubulagcdo de captacdo da agua rente ao fundo do reservatorio (carreamento de
material sedimentado);
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e Ultilizacdo do veiculo transportador de agua sem a autorizacdo do 6rgdo de salde
publica para o fornecimento de agua potavel, o qual deve ter uso exclusivo para o
transporte de agua de consumo humano;

e Auséncia de recloracao, mantendo residual adequado no reservatorio (cisterna)

e Falta de manutencdo dos dispositivos de introducdo e retirada de agua (equipamentos
de succdo, torneiras, mangueiras, valvulas);

e Existéncia de focos de contaminacdo (esgoto sanitario, atividades agropecuarias,
fossas, entre outras) proximas as cisternas.

Ja 0 FMEA de produto foi baseado nos parametros minimos de qualidade da agua para
solucdes alternativas de abastecimento segundo a Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017 do
MS. Foram relacionados 9 pontos principais citados a seguir:

e Alta concentracdo de CRL,;

e Baixa concentracdo de CRL,;

e Alta turbidez;

e Alta concentracdo de CRC;

e Alto pH;

e Baixo pH;

e Alta cor aparente;

e Presenga de Coliformes totais;

e Presenca de Escherichia coli.

O formulario elaborado foi baseado na estrutura de Ogata (2011) e Rodrigues (2014),
além dos perigos relacionados acima os fatores utilizados na montagem das colunas foram, o
efeito, a causa, as medidas mitigadoras e o0s escores de quantificacdo do risco. Os efeitos séo
0s principais problemas gerados pela falha ou perigo, as causas os principais motivos que
levaram a ocorréncia da falha e as medidas mitigadoras tudo aquilo que pode ser adotado para

compensar, reparar, evitar e mitigar cada falha especifica e seus efeitos.

3.4.3 Analise de risco

Nesta fase foram definidos pelo grupo especialistas os aspectos de severidade (S),
ocorréncia (O) e deteccdo (D) para cada causa de falha, de acordo com critérios previamente
definidos. A definicdo deles foi uma questdo de suma importancia, tendo em vista, que todo o
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debate do grupo de consultores gira em torno desses valores, os quais foram escolhidos
baseados em Ogata (2011). Posteriormente sdo calculados os niveis de prioridade de risco
(NPR), por meio da multiplicacdo dos outros trés aspectos.

A severidade deve ser entendida como a magnitude e qudo danoso pode ser o risco
caso ele ocorra. A ocorréncia significa a probabilidade com que o evento perigoso ocorre
atualmente no processo. Portanto, a ocorréncia ja € uma classificacdo do risco, se ha
ocorréncia o risco € real, ao contrario de apenas um risco potencial, o qual pode vir a ocorrer.
A deteccdo mostra qual o grau de facilidade de percepgdo do perigo, antes que ele ocorra,
pelos instrumentos e métodos de controle do sistema. Ao final, o resultado, ou NPR, é
calculado pelo produto dos escores atribuidos aos aspectos supracitados.

Os escores atribuidos aos aspectos (severidade, ocorréncia e detec¢cdo) variam de 1 a 3,
sendo 1 para as melhores situacfes encontradas, 2 para situacGes intermediarias, e 0 3 para
situacbes mais criticas. Pode-se exemplificar uma situagdo em que uma substancia
encontrada na agua ao ser ingerida pela populacdo cause graves problemas de salde, 0s
efeitos sdo severos e persistem por um longo prazo, portanto o seu grau de severidade
atribuido sera 3, entretanto se esses danos forem moderados a leves o valor adequado é 2, e se
ndo causar efeitos negativos a saude humanada o peso é 1.

Os Formularios FMEA aplicados encontram-se nas Tabelas 4.14 e 4.15 nos resultados
no trabalho, ja a tabela de escores utilizada estd no Anexo A, tendo sido desenvolvida por
Rodrigues (2014).

A tabela utilizada conseguiu se adequar as caracteristicas da area de estudo, sendo
mantidos os escores na severidade de niveis 3 (alta), 2 (moderada) e 1 (baixa). Ou seja, 0
nivel 3 é relacionado as caracteristicas de efeitos severos e/ou agudos a satde humana, o nivel
2 as de efeitos leves, moderados e/ou crénicos e o nivel 1 as que ndo causam efeitos negativos
a salde humana.

Na ocorréncia o universo amostral adotado para este estudo foram 30 andlises para 0s
indicadores fisico-quimicos e 30 para 0s microbioldgicos. Sendo assim, foi considerada a
ocorréncia de nivel 3 (alta) quando ocorre de 5% a 100% de ndo conformidades, nivel 2
(moderado) quando ocorre ndo-conformidade em até 5% das amostras analisadas e nivel 1
(baixa) quando ndo existem ndo-conformidades, esses percentuais foram baseados no
atendimento a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017.

Apos todas a definigdes citadas anteriormente, foi realizada uma reunido com o0s
especialistas para o preenchimento dos escores de cada indice selecionado, levando em

consideracdo todos os subsidios disponiveis, como dados tratados, graficos boxplot, as causas,
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os efeitos e as medidas mitigadoras. Com base na tabela de escores (Anexo A), os formularios

de processo e produto foram avaliados e preenchidos, para obtencdo do NPR de cada perigo.
3.4.4 Soma ponderada dos riscos

Para obtencdo do nivel de prioridade de risco de cada perigo foi necessario finalizar o
preenchimento de todos os escores de severidade, ocorréncia e detecgdo. A partir dai, através
de um calculo simples de soma ponderada, onde se soma o valor de cada risco e depois divide
o risco individual por esta soma, utilizando a Equacéo 3, pode-se descobrir o percentual de
cada risco em relacdo ao total das solugdes alternativas de abastecimento. Para tornar possivel
a realizacdo do célculo, foi necessario adotar uma simplificacdo de que todos os perigos
listados nos formularios FMEA sdo o total de riscos possiveis no sistema, assim, se obtém
qual a importancia de cada risco em relacdo aos demais, dessa forma, pode-se organiza-los em

niveis de prioridade.

Ry
(XTR) 3)

P = Ponderacdo;

R = Risco Individual;

n = Quantidade de Risco;

> R =Soma de Todos os Riscos.

3.4.5 Plano de gestdo dos riscos

Nesta fase o grupo utilizou-se dos resultados obtidos com a classificacdo dos NPR
para priorizar e desenvolver solugcfes para a sanar ou reduzir os maiores perigos. Para tanto
foi imprescindivel a utilizagdo da criatividade, do conhecimento, e até mesmo outras técnicas
como a tempestade de ideias.

Algumas acdes podem ser tomadas para a reducao dos riscos, elas sdo:

e Medidas de prevencdo total ao tipo de falha;

e Medidas de prevencdo total de uma causa de falha;
e Medidas que dificultam a ocorréncia de falhas;

e Medidas que limitem o efeito do tipo de falha;

e Medidas que aumentam a probabilidade de detec¢éo do tipo ou da causa de falha.
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O produto dessa andlise foi utilizado como base para as diretrizes de seguranca da
agua, as quais foram parte dos resultados do trabalho. Para a ado¢do das medidas propostas,
foi necessario levar em consideracdo a viabilidade de aplicacdo das acdes, devendo ser

estudado para a real comprovacao da sua eficécia.

3.5 Plano de Seguranca da Agua

As etapas preliminares do PSA foram realizadas nas solucdes alternativas de
abastecimento, na zona rural do municipio de Campina Grande, monitoradas na pesquisa. A
primeira delas foi o planejamento estratégico, no qual foram definidas as atividades a serem
cumpridas, para que se pudesse ter um maior direcionamento na execucdo das etapas do
plano, em seguida foi realizado o levantamento de informagbes essenciais para 0
conhecimento mais detalhado da area de trabalho (Se¢do 3.1.1 e 3.2.1), e por ultimo, foi
constituida a equipe técnica para auxiliar nas decisdes fundamentais da pesquisa. Foi utilizada
0 mesmo grupo da avaliacdo de risco por ja ser conhecedor das peculiaridades envolvidas no
trabalho (Secéo do trabalho 3.4.1 Planejamento do FMEA).

O PSA seguiu as etapas descritas na Figura 2.6, e foi norteado a partir do esquema

conceitual presente na Tabela 3.3.
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Tabela 3.3 — Esquema conceitual para a estruturacdo da informacao necessaria a elaboragédo

de um Plano de Seguranca da Agua.

ETAPA

OBJETIVO

INFORMACAO

1- Avaliacéo do

sistema

Assegurar que o sistema de
abastecimento de agua, como um
todo, fornega agua com qualidade
garantindo os objetivos de saude

estabelecidos

Identificacdo de perigo,
caracterizacgéo de risco,
identificacdo e avaliacdo de

medidas de controle

2- Monitoramento

operacional

Garantir o controle dos riscos
detectados e assegurar que sejam
alcancados os objetivos de
qualidade da 4gua

Estabelecimento de limites
criticos, estabelecimento de
procedimentos de monitoracdo e

acoes corretivas

3- Planos de gestao

Assegurar que descrevam as agdes
a serem tomadas, documentos de
avaliacdo e monitoramento do

sistema

Estabelecimento de
procedimentos de rotina para a
gestao, estabelecimento de
procedimentos para a gestdo de
condigdes excepcionais,
estabelecimento de documentos
e protocolos de comunicagao

Fonte: Vieira e Morais (2005).

1° Etapa: Avaliacdo do sistema — A solucdo do processo de analise e avaliacdo de riscos,

compreende todo o sistema de abastecimento, desde a fonte até a torneira do consumidor:

e Descricdo e avaliacao do sistema de abastecimento: A aducdo da agua era realizada

no acude de Aracagi, situado no municipio de Aracagi a 120 quilémetros da cidade de

Campina Grande — PB (Figura 3.14). A agua era transportada em caminh&o-pipa até a

zona rural e armazenada em cisternas e o Unico tratamento recebido era a adicdo de

pastilha de cloro no momento do abastecimento do veiculo. Os reservatérios de

armazenamento (cisternas) ndo tinham procedimentos de manutencdo das condigdes

sanitarias. Para identificacdo das informacgdes foram realizadas visitas (in loco),

utilizados diério de coleta (Apéndice B), para as condigdes sanitarias, e sistema de

informacdo geografia (SIG) com a utilizacdo do QGIS versao 2.18.14 e Google Earth,

para a visualizacdo da bacia hidrogréafica.
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Figura 3.14 — Localizagdo dos Municipios de Aracagi e Campina Grande — PB.
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Fonte: Adaptado do IBGE (2010), utilizando QGIS 2.18.14.

e Construcdo e validacdo do diagrama de fluxo: A construcdo do diagrama de fluxo é
uma descricdo simples e clara de todas as etapas relacionadas do sistema de
abastecimento de agua, desde a bacia hidrografica (matéria-prima) até a reservacédo da

agua (Figura 3.15).

Figura 3.15 — Diagrama de fluxo das solugdes alternativas.

Reservagao

Consumo

Manancial Transporte

AGUA POTAVEL

Fonte: O autor (2018).
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Identificacéo de perigos e caracterizagdo dos riscos: Os eventos perigosos foram
identificados no processo de transporte e no produto, com a equipe avaliadora. Para
tal, utilizou-se o banco de dados fornecido pelos Orgdos competentes (3.1.1
Levantamento de dados), como também os produzidos pelo presente estudo. Deve-se
identificar as possiveis causas de contaminagdo, onde e quando, e como isso pode
acontecer e associar as medidas de controle para cada perigo identificado (3.5.1
Analises de falhas em potencial).

Identificacdo dos pontos criticos de controle: Para identificacdo dos pontos criticos

foi utilizado o fluxograma (Figura 3.16).

Figura 3.16 — Fluxograma para identificagcdo de pontos criticos de controle.

Q1. No momento, existem medidas de
controle para o perigo identificado?

Q1.1. Nesta etapa, é necessaria

uma mudanga para garantir a —Pm—b‘ Nao é PCC |—>| Pare |

seguranca da dgua?

| Q1.2. E possivel uma mudanca? I—Pm—b‘ Nao é PCC |—>| Pare |

| Q1.3. A mudanca é imediata? |—MP

Y
Q2. As medidas de

controle eliminam ou —ﬂ—>| Q2.1. E possivel monitorar? }—mb PCA

reduzem os perigos a A
um nivel aceitavel?

Sim

Q3. Existe alguma barreira
subsequente que pode
eliminar ou reduzir o
perigo a niveis aceitaveis?

A
PCC

Fonte: Adaptado de Who (2011).
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Identificacdo e avaliagdo de medidas de controle: Essa etapa foi realizada
juntamente com a equipe técnica, onde cada perigo foi discutido individualmente e as
medidas mitigadoras para reduzir esses riscos foram propostas, todas essas medidas
estdo no formularia FMEA utilizado no estudo (Tabelas 4.14 e 4.15).

2° Etapa: Monitorizacdo operacional — Identificagdo e monitorizacdo dos pontos de

controlo criticos, de modo a reduzir os riscos identificados:

Estabelecimento de limites criticos: O estabelecimento dos limites criticos para o
produto “agua” foi a partir da Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017, que estabelece o
padrdo de potabilidade da agua para o consumo da populacdo. Foram utilizados os
pardmetros minimos recomendaveis pela norma, para garantir a seguranga em
solucdes alternativas de abastecimento, Cloro residual livre, Turbidez, Cor, pH,
Coliformes totais e Escherichia coli, e alguns auxiliares, Cloro residual combinado e
condutividade. Ja para o processo de transporte, reservacao e manuseio da agua, foram
seguidas as recomendacdes da RDC N° 91, de 30 de junho de 2016 da ANVISA, sobre
boas préticas para o sistema de abastecimento de 4gua ou solucdo alternativa coletiva
de abastecimento de agua, e as condicdes sanitarias observadas a partir das analises
realizadas em campo (3.4.2 Analise de falhas em potencial).

Estabelecimento de procedimentos de monitoramento: Os procedimentos de
monitoramento do transporte, reservacdo, manuseio e qualidade da dgua seguiram a
Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017, sendo assim, foram realizados semanalmente
como previsto para solugdes alternativas de abastecimento.

Estabelecimento de acOes corretivas: Foram estudadas acbes que possam ser
utilizadas para remover ou diminuir os riscos encontrados, também é refletido se essas
medidas véo ser eficientes para a resolucdo dos problemas e se ndo geraram efeitos

colaterais.

3° Etapa: Planos de gestdo — Desenvolvimento de esquemas efetivos para a gestdo do

controle dos sistemas, assim como de planos operacionais para atenderem a condicGes de

operacdo de rotina e excepcionais. Esta etapa serd detalhada mais adiante, por ser parte

integrante dos resultados e discussdes do trabalho.
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4. RESULTADOS

4.1 Indicadores de qualidade das aguas

Os resultados obtidos no monitoramento dos indicadores de qualidade da &gua, foram
dispostos em graficos boxplot, seguidos por analise de variancia, com o auxilio de um resumo
da estatistica descritiva dos dados (Apéndice D), com o objetivo de verificar o atendimento
aos padrdes da Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude.

4.1.1 Cloro residual livre em cisternas e caminhdes-pipas

O cloro é um agente de desinfeccdo de grande importancia para garantir a qualidade da
agua e deve estar presente em solucdes alternativas de abastecimento, pois 0 mesmo é
responsavel pela manutencéo da seguranca da agua em relacao a contaminagdo microbiana.

Foi verificada uma baixa concentracdo de cloro residual livre em todas as cisternas
analisadas, sendo o reservatdrio do ponto 5 o0 que apresentou o pior resultado com 93% das
amostras fora do padrdo, esse fato pode ser explicado pela falta de medidas sanitarias de
conservacao nesse reservatorio, ja os pontos 1, 2, 3 e 4 apresentaram percentuais de 77%,
53%, 47% e 33% respectivamente de ndo conformidade. E recomendavel pela Portaria de
Consolidagdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude, no minimo 0,2mgCl2/l e no mé&ximo
2,0mgCl2/I, as &guas analisadas apresentavam, na maioria das vezes, baixa concentracdo de
cloro e, em alguns casos, auséncia total do agente desinfetante, os resultados séo ilustrados na
Figura 4.1.

Figura 4.1 — Gréfico boxplot do cloro residual livre (cisternas).
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Fonte: O autor (2018).
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Esses resultados podem ser atribuidos a alguns fatores principais como, a falta de
condigdes sanitarias e de manutencdo dos reservatorios com auséncia de recloragcdo e mistura
de &guas provenientes de fontes diversas.

A andlise de variancia para o cloro residual livre em cisternas (Tabela 4.1) verificou a
existéncia de diferenca estatistica significativa entre os pontos analisados, apresentando um p
< 0,05 a um nivel de significancia de 0,05, Na Figura 4.2, o grafico de Tukey ilustra as

diferencas entre os conjuntos de dados, sendo notavel a diferenca entre o0 ponto 5 e 0s pontos

1,2,3e4.

Tabela 4.1 — Resultado da ANOVA para CRL em cisternas.

Anova |G.L.| Soma de quadrados | Quadrado médio F p.valor
Fator 4 0,011327 0,002831 7,071678 | 3,1411E-05
Residuos | 145 0,058064 0,000400

Fonte: O autor (2018).
Figura 4.2 — Grafico de Tukey para CRL em cisternas.
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Os caminhd@es-pipas mostraram melhores resultados no cloro residual livre (acido
hipocloroso e ion hipoclorito), tendo todos os pontos alcancado 90% de conformidade nas

andlises. A Excecdo foi observada apenas no ponto 8 que apresentou 93% das amostras dentro
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do padrdo de portabilidade, mesmo assim, ndo conseguiram seguir o recomendavel pela
normativa vigente, ja que cerca de 10% das amostras ainda ficaram em ndo conformidade,
para essa modalidade de abastecimento.

Um dos motivos possiveis para o ocorrido, deve-se ao fato que os responsaveis pela
adicdo das pastinhas de cloro nos carros-pipas ndo tinham conhecimento sobre as
concentracfes recomendaveis pela norma vigente, pois, para essa modalidade de transporte de
agua, a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da Saude exige um minimo de
0,5mgCl2/l e no méximo 2,0mgCl2/l, ou seja, é requerido um aumento na quantidade minima
de Cl, para esse tipo de distribuicdo de &gua. Os resultados estdo ilustrados em gréfico

boxplot na Figura 4.3.

Figura 4.3 — Gréfico boxplot do Cloro Residual Livre (caminhdes-pipas).
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Fonte: O autor (2018).

Essa situacdo de desacordo da concentragdo minima de cloro, principalmente nos
reservatorios, tem um potencial risco a saude da populagdo que é atendida por esse tipo de
abastecimento, levando em consideracdo que o problema se torna ainda mais grave, por se
tratar de pessoas, na sua maioria, de baixa renda e com dificuldade de acesso ao servico de
salde.

Aplicando a anéalise de variancia (Tabela 4.2) foi verificado que as médias para o cloro
residual livre em caminhdes-pipas sdo estatisticamente iguais, apresentando um p > 0,05 a um

nivel de significancia de 0,05, sendo assim, ndo foi necessaria a realizacéo do teste de Tukey.
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Tabela 4.2 — Resultado da analise de variancia para CRL em caminhdes-pipas.

Anova | G.L. Soma de quadrados Quadrado médio F p.valor
Fator 4 0,074273 0,018568 0,938690 0,443431
Residuos| 145 2,86826 0,019781

Fonte: O autor (2018).

4.1.2 Cloro residual combinado em cisternas e caminhdes-pipas

Os resultados do cloro residual combinado em cisternas foram distantes do padrao de
potabilidade, pois o ponto 5 continuou fora da conformidade em 93% das analises, e 0s
demais pontos apesentaram uma melhora nos resultados, mas ndo o suficiente para ficarem
em conformidade com o regulamentado, sendo as conformidades dos pontos 1, 2, 3 e 4 de,
respectivamente, 20%, 27%, 23% e 10%. E importante salientar que o cloro residual
combinado também é um desinfetante, mas com um poder de oxidagdo 200 vezes menor que

o do cloro residual livre. Os resultados podem ser vistos na Figura 4.4.

Figura 4.4 — Gréfico boxplot do cloro residual combinada (cisternas).
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Para os dados de cloro residual combinado a ANOVA (Tabela 4.3) mostrou que houve
diferencas significativas entre o ponto 5 e os demais pontos, provavelmente devido a auséncia
de cloro naquele reservatdrio, causado pela mistura de aguas de diversas fontes no mesmo
local, como também, pela falta de condi¢fes sanitarias. Em seguida foi gerado o grafico de

Tukey para os dados analisados na Figura 4.5.



Tabela 4.3 — Resultado da ANOVA para CRC em cisternas.
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Anova | G.L. | Soma de quadrados Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 0,073719 0,018429 11,19856 |6,04787E-08
Residuos| 145 0,238632 0,001645

Fonte: O autor (2018).

Figura 4.5 — Gréfico de Tukey para CRC em cisternas.

Intervalos de Confianca (95%)
cal | : |
sal | . |
— |
52- | . |
s |
e |
- | o 5
w1 | o |
a1 — o |
2-1+ I @ I
-0.100 —D.DIT-’S —D.Dlﬁﬂ —0.625 D.D=DD D.DI'25 D.DISD

Intervalos de Confianga

Fonte: O autor (2018).

As concentracdes de cloro residual combinado de cloro residual combinado em

amostras dos caminhdes-pipas foram superiores as concentra¢fes de cloro residual livre,

indicando demanda deste para a oxidacdo de nitrogénio amoniacal, mas somente 3% das

analises ndo apresentaram conformidade com o padrdo de potabilidade. A proximidade dos

valores resultantes deve-se ao fato que as analises dos parametros eram realizadas cerca de 4

horas apds a colocagdo das pastinhas de cloro, tempo necessario para o deslocamento do

veiculo do manancial até os locais de distribuicdo Figura 4.6.
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Figura 4.6 — Grafico boxplot do cloro residual combinado (caminhdes-pipas).
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Fonte: O autor (2018).
A analise de variancia para cloro residual combinado em carros-pipas apontou que as
médias dos pontos de coleta sdo estatisticamente iguais a um nivel de significancia de 0,05,

com o p> 0,05, como pode ser observado na Tabela 4.4, ndo sendo necessaria a realizagdo do
teste de Tukey.

Tabela 4.4 — Resultado da ANOVA para CRC em caminhdes-pipas.

Anova | G.L. | Soma de quadrados Quadrado médio | Estatistica F p.valor

Fator 4 0,007009 0,001752 0,212191 0,931329

Residuos| 145 1,197446 0,008258

Fonte: O autor (2018).

4.1.3 Turbidez em cisternas e caminhdes-pipas

A turbidez em aguas de abastecimento se configura, ao lado do cloro residual livre,
como indicador sentinela de sua qualidade, pois 0 mesmo demonstra, entre outras
informac@es, uma relagdo com a vulnerabilidade a contaminagdo por microrganismos. A
turbidez em cisternas atendeu, em 100% dos casos, a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017
do Ministério da Saude, ndo ultrapassando o valor maximo permitido de 5UT (unidades de

turbidez), mesmo assim, pode-se notar, na analise ponto a ponto (Figura 4.7), que os valores
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desse indicador, nos pontos 2 e 3, apresentaram tendéncia de serem maiores que 0s dos outros
pontos, podendo ser justificada pelas condi¢6es sanitarias encontradas nos reservatorios.

Figura 4.7 — Grafico boxplot da turbidez (cisternas).
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Fonte: O autor (2018).

A andlise de variancia para os pontos de turbidez em cisternas mostrou diferencas
significativas entres os conjuntos de dados, apresentando p < 0,05 como pode ser observado
na Tabela 4.5. Foi gerado o grafico de Tukey (Figura 4.8) o qual ilustra as diferencas entre 0s
conjuntos de dados.

Em contraponto ao resultado citado anteriormente, a avaliacdo da turbidez em
caminhdes-pipas atingiu um percentual de 93% de ndo conformidade, atingindo o ponto 8 o
maior valor, com 97% das analises fora do padrdo recomendado (Figura 4.9). O resultado
pode ser atribuido principalmente a falta de tratamento dessas aguas, as quais eram oriundas
de chuvas e/ou da retirada em manancial in natura, sendo distribuidas e armazenadas sem

qualquer tratamento para reducédo das particulas em suspenséo.

Tabela 4.5 — Resultado da ANOVA para turbidez em cisternas.

Anova | G.L. | Soma de quadrados Quadrado médio | Estatistica F p.valor

Fator 4 10,12316 2,530792 22,48049 |1,84446E-14

Residuos| 145 16,3237 0,112577

Fonte: O autor (2018).
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Figura 4.8 — Gréfico de Tukey para turbidez em cisternas.
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Figura 4.9 — Gréfico boxplot da turbidez (caminh@es-pipas).
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Segundo Brasil (2014) a turbidez pode reduzir a eficiéncia da cloracéo pela protecédo

fisica conferida aos microrganismos no contato direto com os desinfetantes. Além disso, as

particulas de turbidez transportam matéria organica dissolvida que pode conferir sabor e odor,

sendo isso mais frequente em aguas correntes. A alta turbidez encontrada nas aguas oriundas
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de caminhdes-pipas (Figura 4.9), provavelmente é resultado da falta de tratamento dessas
aguas, também é possivel observar uma homogeneidade dos dados, a qual pode ser explicada
devido a fonte de retirada dessas aguas ser a mesma.

O resultado da analise de variancia para turbidez em caminhdes-pipas ndo mostrou
diferencas significativas dentro do conjunto de dados, para o nivel de significancia 0,05 (Tabela

4.6). Sendo assim, ndo foi necessario realizar o teste de Tukey.

Tabela 4.6 — Resultado da ANOVA para turbidez em caminhdes-pipas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 0,475522 0,118880 0,000798 0,999998
Residuos 145 21576,76 148,8052

Fonte: O autor (2018).

4.1.4 Condutividade em cisternas e caminhdes-pipas

A condutividade elétrica da agua indica a sua capacidade de transmitir a corrente
elétrica em fungdo da presenca de substancias dissolvidas, que se dissociam em anions e
cations. Quanto maior a concentracao ionica da solucdo, maior é sua capacidade de conduzir
corrente elétrica. Embora ndo se possa esperar uma relacdo direta entre condutividade e
concentracdo de sélidos totais dissolvidos, diante da complexidade da composicéo das aguas
naturais (BRASIL, 2014a). Diante do exposto a condutividade elétrica € um indicador usual,
por ser de rapida e facil medicdo, para a avaliacdo das condi¢cdes da agua. A Tabela 4.7

mostra uma estimativa das faixas de condutividade elétrica de diversos tipos de aguas.

Tabela 4.7 — Faixas de condutividade elétrica de aguas.

Tipo de 4gua Condutividade elétrica (uS / cm)
Agua deionizada 0,5-3
Pura 4gua da chuva <15
Rios de agua doce 0-800
Agua marginal de rio 800-1600
Agua salobra 1600-4800
Agua salina > 4.800
Agua do mar 51.500
Aguas industriais 100-10.000

Fonte: Adaptada de McCleskey et al., (2012).
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Analisando, com o apoio da Figura 4.11, os resultados de condutividade obtidos,

podemos perceber que as aguas de cisternas tém uma ampla faixa de classificacdo possivel,

desde agua de chuva, passando por agua marginal de rio, chegando a ser 4gua salobra em um

consideravel numero de analises. As aguas oriundas de caminh@es-pipas permaneceram

durante todo o estudo na classificagio de “Agua marginal de rio”, sendo um resultado

totalmente aceitavel, visto que, as aguas oriundas desses veiculos eram retiradas do Acude de

Aracagi que recebia contribui¢do do Rio Mamanguape.

Ao realizar a analise de variancia da condutividade em cisternas pode-se perceber que

houve diferenca significativa entre as médias dos conjuntos de dados, representado pelo p <

0,05 (Tabela 4.8). Foi gerado o grafico de Tukey (Figura 4.10) onde é possivel observar as

diferencas entre o ponto 5 e os demais.

Tabela 4.8 — Resultado da ANOVA para condutividade em cisternas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F | p.valor
Fator 4 8766110,373 2191527,593 7,098730 | 3,01096E-05
Residuos 145 44764550,4 308721,0372

Fonte: O autor (2018).

Figura 4.10 — Gréafico de Tukey para condutividade em cisternas.
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Via de regra, as aguas das cisternas apresentaram valores de condutividade mais
elevados que as de caminhdes-pipas, por aguelas aguas passarem grandes periodos de tempo
armazenadas em regides com altas temperaturas, propiciando assim, a evaporacdo e a
concentragdo de fons. E importante salientar que a condutividade ndo é um indicador de
potabilidade da agua previsto na Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da
Salde, mas pode ser utilizada como auxiliar, para a estimativa da concentracdo de sais.

A analise ANOVA para condutividade em caminhdes-pipas (Tabela 4.9) mostrou nédo
existirem diferencas significativas entre os conjuntos de dados, no nivel de significAncia de

0,05, conforme indicado pelo valor p > 0,05.

Tabela 4.9 — Resultado da ANOVA para condutividade em caminhdes-pipas.
Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 3895,6 973,9 0,016714 0,999446
Residuos 145 8448601,733 58266,21885

Fonte: O autor (2018).

A analise espaco-temporal dos dados mostrou uma grande diminui¢do dos valores ao
longo do tempo, o que pode ser explicado pelo aumento na disponibilidade de 4gua na regido
com a chegada do periodo chuvoso, fazendo com que houvesse uma diluigdo das substancias

presentes nas aguas.

Figura 4.10 — Gréfico boxplot da condutividade da agua em solucgdes alternativas.
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4.1.5 pH em cisternas e caminhdes-pipas

O resultado das andlises laboratoriais para as aguas de solucBes alternativas de
abastecimento, mostra que em todos os pontos estudados o pH se manteve dentro dos limites
de potabilidade estabelecidos pela Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017 do Ministério da
Salde, que sdo de 6,0 a 9,5. Tal constatacdo pode ser observada no grafico boxplot da Figura
4.12.

Figura 4.12 — Gréafico boxplot do pH da 4gua em soluces alternativas de abastecimento.
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Fonte: O autor (2018).

Com a realizacdo da analise de variancia para o pH das cisternas nota-se que houve
uma diferenca estatisticamente significativa entre o ponto 5 e os demais conjuntos de dados
(Tabela 4.10), sendo essa diferenca ilustrada no grafico de Tukey (Figura 4.13).

Tabela 4.10 — Resultado da ANOVA para pH das cisternas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 20,025156 5,006289 66,390272 | 8,12043E-32
Residuos 145 10,93401 0,075406

Fonte: O autor (2018).
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Figura 4.13 — Gréfico de Tukey para o pH em cisternas.
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O potencial hidrogeniénico (pH) representa a intensidade das condi¢des acidas ou
basicas do meio liquido, por meio da medicéo da atividade de ions hidrogénio H*. O valor do
pH influi na distribui¢do das formas livre e ionizada de diversos compostos quimicos, além de
contribuir para um maior ou menor grau de solubilidade das substancias e de definir o
potencial de toxicidade de varios elementos (BRASIL, 2014a).

Pode-se observar que o ponto 5 é caraterizado por ter os maiores valores de pH da
agua, sendo essa constatacao justificada pelo fato que essa cisterna em particular tinha menos
de 1 ano de construgdo, ou seja, era relativamente nova. Segundo Alves et al. (2013) o
aumento da basicidade pode ser relacionado a dissolucéo da superficie de cimento das paredes
da cisterna, removendo o carbonato de calcio presente na composi¢cdo do cimento, sendo
assim, aguas oriundas de reservacdo em cisternas costumam apresentar maiores valores de
pH.

Este parametro ndo apresenta riscos sanitarios e tem o objetivo de minimizar os
problemas de incrustacdo e corrosdo que podem ocorrer nos tranques de transporte da agua,

como também nos reservatorios do tipo cisterna.
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Na analise de variancia realizada para o conjunto de dados de pH em caminhdes-pipas
ndo foram demonstradas diferencas significativas estatisticamente, para um nivel de
significancia de 0,05 (Tabela 4.11).

Tabela 4.11 — Resultado da ANOVA para pH dos caminh@es-pipas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 0,120177 0,030044 0,719665 0,579807
Residuos 145 6,05341 0,041747

Fonte: O autor (2018).

4.1.6 Cor aparente em cisternas e caminhdes-pipas

A Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 estabelece para cor aparente o valor maximo
permitido de 15 unidades Hazen (uH) como padréo organoléptico para consumo humano. Os
resultados obtidos para as cisternas mostram que nenhum ponto conseguiu ficar em
conformidade com padrdo de potabilidade recomendado. O ponto 5 teve a maior discrepancia
estando ndo conforme em 93% das analises, ja 0s pontos 1, 2, 3 e 4 ficaram com 20%, 27%,
23% e 10%, respectivamente, fora do padrdo (Figura 4.14).

Figura 4.14 — Grafico boxplot da cor aparente em cisternas.
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Fonte: O autor (2018).

A cor aparente da agua é proveniente da matéria organica em suspensdo como, por

exemplo, residuos de origem mineral ou vegetal, substancias como ferro ou manganés,



64

matérias humicas, taninos, algas, plantas aquaticas e protozoarios, residuos organicos ou
inorganicos de industria, produtos de mineracgéo, polpa, papel, entre outros. A cor aparente em
sistemas de abastecimento para o consumo humano é um fator esteticamente indesejado, pois
sua presencga em altos niveis causa objecdo do consumidor, criando duvidas sobre a qualidade
da 4gua (BRASIL, 2016).

A andlise de variancia para a cor aparente em cisternas ndo mostrou diferencas

significativas entre os pontos avaliados (Tabela 4.12).

Tabela 4.12 — Resultado da ANOVA para a cor aparente das cisternas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F p.valor
Fator 4 57,082289 14,27057233 0,387981 0,816985
Residuos 145 5333,3319 36,78159931

Fonte: O autor (2018).

Da mesma maneira que 0s resultados encontrados para as cisternas, os valores obtidos
na analise de cor nos caminh@es-pipas apresentaram niveis elevados quando comparados ao
estabelecido pela normativa vigente, de maneira que apenas 3% dos resultados estavam em
conformidade com o pardmetro. Isso deve-se ao fato da 4gua analisada ser bruta, ou seja, ndo
passava por qualquer tratamento para a remocao da cor. Além disso, analisando o gréfico, os
pontos 6, 7, 8, 9 e 10 obtiveram resultados muito semelhantes, apresentando outliers que
podem ser explicados pela ocorréncia de elevada taxa pluviométrica na area a montante do
manancial que era utilizado para o abastecimento desses veiculos (Figura 4.15).

Segundo Rodriguez et al. (2012), a utilizagédo de desinfeccdo, como por exemplo a
cloracdo de aguas com altos valores de cor para o abastecimento humano, pode gerar produtos
(trihalometanos), derivados da complexacdo do cloro com matéria organica, potencialmente

carcinogeénicos.
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Figura 4.15 — Gréfico boxplot da cor aparente (caminhdes-pipas).
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Fonte: O autor (2018).

A ANOVA dos dados de cor aparente em caminhdes-pipas mostrou que ndo houve
diferencas significativas entre as médias dos conjuntos de dados, para um nivel de

significancia de 0,05 (Tabela 4.13). Assim, ndo foi necesséria a realizacdo do teste de Tukey.

Tabela 4.13 — Resultado da ANOVA para a cor aparente em caminhdes-pipas.

Anova G.L. Soma de quadrados | Quadrado médio | Estatistica F | p.valor
Fator 4 6,0637 1,515925 0,000697 | 0,999999
Residuos 145 315021,8666 2172,564597

Fonte: O autor (2018).

4.1.7 Coliformes totais

Dentre os principais indicadores de contaminacdo microbiana, a analise de coliformes
totais se torna importante para a investigacdo da qualidade das aguas, pois bactérias do grupo
coliforme podem estar presentes no intestino humano e de animais de sangue quente, sendo
eliminadas nas fezes em numeros elevados. Entretanto, o grupo dos coliformes inclui
bactérias ndo exclusivamente de origem fecal, podendo ocorrer naturalmente no solo, na agua
e em plantas. Além disso, principalmente em climas tropicais, os coliformes apresentam
capacidade de se multiplicar na agua, o que pode ser o caso encontrado nos resultados desta
pesquisa (BRASIL, 2014a).

Os resultados obtidos para o indicador coliformes totais, nas aguas oriundas de

cisternas, foram de 100% de presenca em todos os pontos analisados, podendo estar
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relacionados com alguns fatores, como, por exemplo, a falta de condi¢Bes sanitarias nos
reservatorios, os baixos valores de concentracdo de cloro nesses locais, como também a
mistura de aguas brutas e tratadas.

J& nos resultados das analises em caminhdes-pipas pode-se perceber uma grande
diferenca, pois os pontos 8 e 10 apresentaram respectivamente 0% e 3% de presenca de
coliformes totais, ficando, assim, em conformidade com a norma vigente, enquanto 0s pontos
6, 7 e 9 apresentaram 7%, 14%, 10%, respectivamente, de positividade para coliformes totais,
ficando assim, em ndo conformidade (Figura 4.16). A Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017
do Ministério da Salde, preconiza que, no maximo, 5% das amostras sejam positivas para

coliformes totais.

Figura 4.16 — Grafico boxplot da presenca de coliformes totais na agua em solugdes
alternativas de abastecimento.
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Fonte: O autor (2018).

4.1.8 Escherichia coli

A origem fecal da Escherichia coli é inquestiondvel e sua distribuicdo ubiqua pouco
provavel, o que valida seu papel de organismo indicador de contaminacdo fecal tanto em
aguas naturais quanto tratadas (BRASIL, 2014a).

A analise dos resultados mostrou que os pontos 1, 2, 3, 4 e 5, que sdo de cisternas,
seguem a tendéncia dos coliformes totais e apresentam presencga de E.coli em 100%, 100%,
93%, 63%, 100% das amostras, respectivamente, estando, assim, fora do padrdo (Figura
4.16).

Jé ao avaliar os resultados obtidos para as analises nos caminhdes-pipas pode-se notar

na Figura 4.16 que os pontos 6 e 8 apresentaram 0% de presenca de E.coli, assim ficando em
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conformidade com a normativa. Segundo a Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017 ndo deve
haver presenca de Escherichia coli em nenhuma das amostras, o que torna os pontos 7, 9 e 10
fora do padrdo de potabilidade, por apresentarem presenca do indicador em 3% das amostras
analisadas (Figura 4.17).

Realizando uma analise comparativa dos percentuais de presenca de E.coli entre as
cisternas e os caminhdes-pipas, pode-se notar uma diferenca significativa, provavelmente
devido a maior presenca de cloro residual livre nas aguas transportadas por esses veiculos,

interferindo diretamente na presenca de microrganismos.

Figura 4.17 — Gréfico boxplot da presenca de Escherichia coli na &gua em solucdes
alternativas de abastecimento.
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Fonte: O autor (2018).

4.2 Analise de risco

Foi realizada a reunido com o grupo de especialista da area para o preenchimento dos
formularios FMEA de produto e de processo, sendo os resultados obtidos apresentados nas
Tabelas 4.14 e 4.15. Foram analisados 0s riscos do “produto” no caso a agua ¢ do processo
que trata do transporte e manejo da &gua.

Para o formulario FMEA de produto (Tabela 4.14), o escore de severidade atribuido
ao perigo da alta concentracdo de CRL foi 2, uma vez que a ocorréncia desse perigo resulta no
aumento da probabilidade de intoxicacdo, diarreia, bronquite, entre outros, que podem vir a
causar efeitos moderados a satde humana, podendo persistir durante um periodo médio. Ao
escore da ocorréncia foi atribuido o valor 1, pois de um total de 30 amostras, nenhuma delas

estava fora do padrdo estabelecido pela Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do MS. A
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deteccdo teve um peso 2, pois a forma de medicdo é simples, com a utilizacdo de
equipamentos usuais para técnicos que trabalham nessa area. O NPR resultante do produto
entre os escores foi de 4.

O perigo de baixa concentracdo de CRL recebeu escore de severidade igual a 3, j& que
pode causar efeitos severos a salde com o aumento da probabilidade de presenca de
organismos patogénicos na agua. A ocorréncia, por se tratar de situacdo recorrente,
principalmente nas analises de cisternas, foi atribuido o escore 3. Ja a deteccao obteve escore
2, por apresentar situacdo similar & da alta concentracdo de CRL. Ao final foi calculado o
NPR para a baixa concentracdo de CRL e foi obtido valor 18.

Seguindo na analise de risco de produto para o perigo de alta turbidez na agua a
severidade obteve o escore 3, pois além de interferir na desinfeccdo € um indicador de
probabilidade de ocorréncia de oocistos e cistos de protozoarios, podendo vir a causar efeitos
severos e/ou agudos a salde humana. A ocorréncia foi atribuido o valor 2, pois nos
caminhdes-pipas foi detectada falta de conformidade das aguas transportadas, mas ja nas
cisternas que sd@o mais imediatamente relacionadas ao consumo de agua os valores estavam
dentro do padrdo normativo, isso para o universo amostral de 30 analises. A deteccdo foi
considerada 2, uma vez que a faixa de regulamentacdo da portaria € possivel ser analisada
com o auxilio de equipamento simples. O nivel prioritario de risco foi estimado em 12.

Para a alta concentracdo de CRC foi atribuida severidade 2, porque mesmo causando
problemas a saide humana, estes sdo leves ou moderados e ndo persistem com o tempo, pois
0 CRC possui um poder oxidativo bem menor do que o CRL. Para a ocorréncia foi atribuido o
escore 1, ja que nio houve ocorréncia deste evento dentro das 30 amostras analisadas. A
deteccdo foi atribuido escore 2, uma vez que o método de determinacdo do CRC é similar ao
do CRL, sendo necessaria a utilizacdo de aparelhagem simples. A multiplicacdo dos escores
resultou em um NPR de 4.

Ainda para a analise de risco de produto, o alto pH foi mais um perigo avaliado, sendo
atribuido a sua severidade valor 2, sabendo que, o pH tem influéncia nos processos unitarios e
pode favorecer a formagdo de incrustacdo no tanque dos caminhdes-pipas, como também nos
reservatorios (cisternas). Ele ainda auxilia na inibicdo de formacdo de CRC, mantendo o
maior poder desinfetante da agua. A ocorréncia obteve escore 1, visto que todas as 30
amostras analisadas estavam em conformidade com a Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017.
A deteccao foi atribuido o escore 2, pois para a sua medicdo é necessario um equipamento de

simples utilizacdo. As consideracBes sobre os escores levaram ao NPR de 4.
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Para o perigo de baixo pH, o valor atribuido a severidade foi 2, mesmo considerando o
favorecimento de corrosdo ao tanque do veiculo transportador, bem como ao reservatério
(cisterna), contribuindo assim, para reducdo do tempo de vida Util dos mesmos, no entanto o
pH baixo ajuda do processo de desinfeccdo da dgua. O escore da ocorréncia foi 1, visto que
nenhum dos 30 pontos ficou fora do padrdo normativo e a detec¢do obteve escore 2, uma vez
que a forma de determinacéo é igual ao do alto pH. Sendo assim, o resultado do NPR foi 4.

Outro perigo analisado foi a alta cor aparente, sendo escore atribuido para severidade
de 3, visto que ela € determinada com interferéncia da turbidez e indica a elevada
concentracdo de material particulada em suspensdo, pode levar a formagdo de compostos
cancerigenos ap6s a desinfeccdo, bem como a rejeicdo do consumidor pela sua aparéncia
objetavel. Para a ocorréncia foi atribuido o valor de 3, devido ao seu alto indice de falta de
conformidade segundo a legislacdo vigente, principalmente nas aguas transportadas por
caminhdes-pipas. A deteccdo obteve o escore de 2, pois a cor pode ser determinada com a
utilizacdo de um simples equipamento o colorimetro, para as faixas preconizadas pela Portaria
de Consolidacdo N° 5 de 2017. Por fim, obteve-se o produto da multiplicacdo dos escores que
foi 18.

Para o perigo de presenca de coliformes totais, o escore de severidade foi 3, pois,
mesmo ndo sendo compostos em sua totalidade por organismos patogénicos, sdo um bom
indicador das condicGes sanitarias da agua e, particularmente, da integridade do sistema de
abastecimento. A ocorréncia obteve escore 3, pela falta de conformidade das aguas nas 30
amostras analisadas, principalmente nas aguas de cisternas, as quais estavam disponiveis para
0 consumo imediato. Para a deteccao foi atribuido o escore 3, pois sua determinacdo requer
um maior cuidado com relacdo a preservacdo e contaminacdo das amostras, sendo necessaria
a utilizacdo de mao de obra com maior qualificacdo e investimento em material de alto valor
econdmico. O NPR resultante foi de 27.

Ao final, foi analisado o perigo da presenca de Escherichia coli na &gua, sendo
atribuido o escore 3 para severidade, por ser um indicador que confirma a presenca de
microrganismos associados a contaminacao fecal, consequentemente, podendo trazer agravos
significativos a satude dos consumidores. A ocorréncia foi atribuido o escore 3, pela falta de
conformidade principalmente nas cisternas em mais de 95% das anélises, como previsto pela
Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017. A detecgdo obteve escore 3, por motivos analogos aos
atribuidos na andlise do indicador coliformes totais, visto que, ambos tém o mesmo processo
de determinacdo. O NPR foi 27.



Tabela 4.14 — Tabela resumo da FMEA de produto.
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Perigo Efeito Causa S|O|D|NPR Medidas
mitigadoras
Intoxicacao Falha na 21112 4 Utilizacdo de
Alta (diarreia), desinfeccéo dosagens
concentracdo | bronquite, asma, recomendadas
de CRL irritacdo das de desinfetante
membranas
mucosas, eczemas
Baixa Aumento da Deficiénciano | 3|3 |2 | 18 Manutencgéo
concentracdo | probabilidade de sistema de dos tanques
de CRL presenca de cloracao, falta (pipas) e
organismos de manutencéo reservatorios,
patogénicos dos tanques e utilizagdo de
reservatorios, dosagens
presenca de recomendadas
substancias de desinfetante
redutoras
Alta Aspecto Aumentode |3 |2 |2 |12 Implementacéo
turbidez desagradavel e solidos das operacdes
interferéncia na suspensos no unitérias de
desinfeccéo manancial, clarificacao
falta do
processo de
clarificacdo
Alta Odor e sabor Alta 21112 4 Remocéo de
~ - < nitrogénio
concentragdo | caracteristicos, concentracéo .
amoniacal ou
de CRC irritacdo das de nitrogénio manutencgéo
i dos tanques
membranas amoniacal ou .
(pipas) ou
mucosas, dos falta de reservatorios.
olhos e da manutencgéo
garganta (OMS, nos tanques
2012). (pipas) e/ou




reservatorios

Alto pH Influéncia nos Auséncia de 4 Utilizacdo de
substancia
processos processo para I
acida para
unitarios, correcdo do diminuigéo do
. x H
incrustacdo no pH P
tanque (pipas) e
reservatorio,
compromete o
processo de
desinfeccéo
Baixo pH Agressividade Auséncia de 4 Utilizacéo de
. substancias
da agua no tanque | processo para .
bésicas (cal)
(pipas) e correcao do
reservatorio, pH
influéncia nos
processos
unitarios, irritagdo
nos olhos, na pele
€ nas mucosas
Alta cor Elevada Falta de 18 Utilizacdo de
« filtracdo com
aparente concentracdo de processo de X
carvao ativado
material tratamento
particulada e unitario para
coloidal em sua remocao
suspenséo,
aparéncia
desagradavel
Presenca de | Menor integridade Falha na 18 Manutencéo
. . . x dos tanques
coliformes do sistema por desinfecgéo, tang
(pipas) e
totais solucgéo falta de reservatorios,
. « recloracao nos
alternativa, manutencao L
reservatorios
Aumento da no tanque e

probabilidade de

reservatorio,
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presenca de
organismos

patogénicos

grande
quantidade de
matéria
organica na
agua,

estagnacao da

agua
Presenca de Indicador de Falha na 27 | Manutencéo da
Escherichia contaminacéo desinfeccéo, mtegrldadg dos
tanques (pipas)
coli fecal na agua falta de e reservatorios,
x recloracao nos
manutencao L
reservatorios
no tanque
(pipa) e
reservatorio,
grande
quantidade de
matéria
organica na
agua,

estagnacao da

agua

Fonte: O autor (2018).

Em seguida foi realizada a analise de risco para o processo de transporte e manejo da

agua em solucdes alternativas de abastecimento (Tabela 4.15). O primeiro perigo avaliado foi

a auséncia do selo de inspecdo da GEVISA (Geréncia de vigilancia sanitaria de Campina

Grande -PB) no veiculo transportador de &gua, sendo atribuido escore 3 a sua severidade,

visto que, sem essa inspecdo ndo ha como garantir as condi¢es do veiculo transportador,

podendo a &gua transportada causar efeitos graves a salde humana. A ocorréncia foi

ponderada com escore 1, pois os carros avaliados na pesquisa, a servi¢o da “operagao carro-

pipa”, deveriam obrigatoriamente portar o selo. A detecc¢ao teve valor atribuido 1, uma vez

que os selos devem ficar fixados nos tanques dos caminh@es-pipas, sendo assim de facil

visualizacdo. O produto dos escores foi 3.
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Para 0 perigo auséncia de condicGes sanitarias do reservatorio (parte estrutural e de
estanqueidade) foi atribuida severidade 3, pois a falta de estanqueidade na cisterna deixa a
agua sujeita a contaminacdes externas. O escore atribuido a ocorréncia foi 3, pois, por
diversas vezes, foram observados vazamentos de agua por fissuras ou por canos de saidas de
agua. A deteccdo foi ponderada com o escore 1, porque a identificacdo dessa falha era
simples, sendo percebida a olho nu. O NPR resultante foi 9.

A utilizacao de recipientes inadequados para retirada da agua (baldes, latas, panelas e
cordas contaminados ou compartilhados) teve severidade atribuida 3, visto que, é uma das
principais formas de contaminacdo da agua nos tanques de reservacdo (cisternas), podendo
causar efeitos severos e/ou agudos a saude dos consumidores. Para a ocorréncia o escore foi 3,
pela grande quantidade de casos em que essas situacGes eram presenciadas. A detec¢édo foi
ponderada com 1, pois pode ser percebida de forma simples. O resultado do produto dos
escores foi 9.

A severidade atribuida ao perigo da auséncia de limpeza periddica no reservatorio
(cisterna) foi 3, pois a falta desse procedimento leva a depreciacdo da qualidade da agua
reservada nesse local, como também o aumento da probabilidade de contaminacdo. O escore
da ocorréncia foi 3, porque em nenhum dos locais visitados era realizada a limpeza periddica
das cisternas, os proprietarios das cisternas ndo tinham o conhecimento que era necessaria a
realizacdo desse procedimento. Para a deteccdo foi estipulado o valor 1, visto que essa
informacdo era obtida com uma simples entrevista com o responsavel pelo reservatorio. Ao
final, o valor do NPR foi 9.

Para o perigo da tampa de inspecdo do reservatério (cisterna) ndo estar devidamente
selada, ou auséncia da mesma, foi escolhido o escore de severidade 3, visto que essa situacao
pode causar a contaminacdo da agua reservada trazendo problemas de salde para o
consumidor. O valor ponderado para a ocorréncia foi 2, pois essa situacao era recorrente de
ser vista nas visitas de campo. A deteccdo foi ponderada com 1, porque era de fécil percepcao
a visualizacdo desse perigo. O resultado do nivel de prioridade de risco foi 6.

Prosseguindo na anélise de risco de processo foi ponderado o perigo da tubulacdo de
captacdo da agua rente ao fundo do reservatério (com carreamento de material sedimentado)
sendo atribuido para a severidade o valor 2, pois a suc¢do desse material s6lido sedimentado
deixa a d&gua com uma aparéncia objetavel para os consumidores, como também pode vir a
causar efeitos moderados na saide humana, como irritagdes e alergias. O escore da ocorréncia

foi 3, porque foram detectados mais de 5% dos casos com esse problema. Para a deteccéo foi
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atribuido o valor 1, visto que com uma simples vistoria no reservatorio esse perigo poderia ser
identificado. O NPR foi 6.

Para a utilizacdo do veiculo transportador de agua sem a autorizacdo da autoridade de
salde publica para o fornecimento de &dgua potavel, tendo uso exclusivo para o transporte de
agua para consumo humano, o escore para a severidade foi 3, pois 0 consumo de uma agua
gue ndo se sabe de onde veio ou se passou por algum tratamento pode causar Serios riscos a
salde. A ocorréncia foi ponderada 1, porque os consumidores tinham consciéncia que a agua
deveria ser fornecida pelos veiculos cadastrados no exército. A deteccdo foi 1, visto que essa
situacdo ndo foi presenciada ou relatada no periodo das anélises. O produto dos escores foi 3.

A severidade da auséncia de recloracdo, mantendo residual adequado no reservatorio
(cisterna), foi atribuido o escore 3, visto que a falta do agente desinfetante causa inseguranca
pela possibilidade de contaminacdo microbiana da agua. A ocorréncia foi ponderada com 3,
pois em nenhum dos reservatorios analisados havia esse procedimento. A deteccdo atribuida
foi 2, devido a necessidade de equipamento para a determinacdo da existéncia de cloro no
reservatorio. O NPR encontrado foi 18.

Para o perigo da falta de manutencéo dos dispositivos de introducgéo e retirada de agua
(equipamentos de succ¢do, torneiras, mangueiras, valvulas) foi ponderado o escore 3 para a
severidade, pois a falta de cuidados com esses dispositivos pode causar a contaminagdo da
agua trazendo riscos a saude dos consumidores. O valor atribuido a ocorréncia foi 1, visto que
ndo houve visualizacdo desse evento durante as analises. A detec¢do foi ponderada com 1,
porque a simples inspecéo visual pode detectar a existéncia de irregularidades.

Por fim, a severidade para a existéncia de focos de contaminacdo (esgoto sanitério,
atividades agropecudrias, fossas, entre outras, proximas aos reservatorios (cisternas) foi 3,
visto que cisternas ndo devem ser construidas proximas a esses locais por aumentarem 0s
riscos propagacio de doencas. A ocorréncia foi atribuido o valor 3, uma vez que essa situagio
era corriqueira nos reservatorios analisados. A detec¢do proposta foi 1, visto que esse perigo

era perceptivel a olho nu. O resultado do NPR foi 9.
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Tabela 4.15 — FMEA de processo de solucdes alternativas de abastecimento.

Perigo Efeito Causa SO |D| NPR Medidas
mitigadoras
Auséncia doselo | Ausénciadeselode | Faltadeentrada | 3 | 1 | 1 3 Solicitagdo junto
de inspecdo da | inspecdo que garante em processo a GEVISA para a
GEVISA as boas condicdes administrativo vistoria de
(Geréncia de sanitarias do veiculo | junto a GEVISA regularizacdo do
vigilancia transportador, para inspecéo do veiculo
sanitaria de podendo causar veiculo transportador
Campina intoxicacao, irritacdo transportador
Grande -PB) no das membranas
transporte mucosas, eczemas
Auséncia de Aumento da Falta de 3131 9 Manutencéo do
condicdes probabilidade da manutencéo do reservatorio a fim
sanitarias do presenca de reservatorio e de evitar o
reservatério organismos deficiéncia na aparecimento de
(parte estrutural patogénicos e estanqueidade fissuras, trincas e
e de alteracdo dos rachaduras, e se
estanqueidade indicadores fisico- necessario,
das cisternas) quimicos da agua realizacdo de
(WHO, 2017) reparos estruturais
Utilizacao de Aumento da Faltade instrucdo | 3 | 3 | 1 9 Conscientizagdo
recipientes probabilidade de para utilizacdo de da populacéo
inadequados contaminacao recipientes limpos sobre a

para retirada da
agua (baldes,
latas, panelas e
cordas
contaminados ou

compartilhados)

microbiana da agua

(WHO, 2017)

e de uso exclusivo
para esta

finalidade

importancia da
utilizacdo de
recipientes limpos
e de uso exclusivo
para agua,
mantendo assim a
seguranca
sanitaria da

mesma
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Implementacéo da

Auséncia de Odor e sabor Falta de instrucéo
limpeza caracteristicos, para a realizacdo limpeza periddica
periodica no irritacdo das semestral da semestral, ou
reservatério membranas limpeza do quando as
(cisterna) mucosas, dos olhos e reservatorio condicdes
da garganta sanitarias
(ANVISA, 2016) indicarem a
necessidade da
mesma
Tampa de Proliferacdo de Auséncia de Utilizagéo de
inspecao do vetores (ANVISA, | treinamento sobre tampa

reservatorio

2016), aumento da

a importancia da

devidamente

(cisterna) probabilidade de tampa do selada
nao estar presenca de reservatorio para
devidamente organismos sua vedacao, e
selada, ou patogénicos e garantia de ndo
auséncia da alteracdo dos contaminacéo da
mesma indicadores fisico- agua
quimicos da agua
Succ¢éo de material Falta de Obedecer a

Tubulacéo de
captacgéo da
agua rente ao
fundo do

reservatorio

sedimentado, altas
concentragdes de

solidos

atendimento da
distancia minima
entre a tubulacéo

de recalque e o

distancia minima
entre a tubulagéo
de recalque e 0

fundo do

(carreamento de fundo do reservatorio
material reservatorio (cisterna)
sedimentado) (cisterna)
Utilizagéo do Utilizacdo de &gua | Desconhecimento Utilizagéo de
veiculo sem garantias de ou aguas fornecidas

transportador de
agua sem a
autorizacéo da

autoridade de

qualidade, aumento
da probabilidade de
presenca de

organismos

desconsideracdo
da importancia da
procedéncia da

agua utilizada

somente por
veiculos

transportadores

com autorizacdo
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saude publica
para o
fornecimento de
agua potavel,
tendo uso
exclusivo para o

transporte de

patogénicos e
alteragdo dos
indicadores fisico-

quimicos da agua

para a execugao

dessa atividade

agua para
consumo
humano
Auséncia de Falta da seguranga | Desconhecimento 18 Utilizacao do
recloracéo, sanitaria promovida | da importancia da agente
mantendo pelo residual do utilizagdo do desinfetante todas
residual agente desinfetante desinfetante, ou as vezes que o
adequado no falta do produto residual ficar
reservatorio para a utilizacdo inferior a
(cisterna) 0,2mgCl,/L
Falta de Comprometimento | Falta de manuseio 3 Utilizacdo correta
manutencéo dos | do abastecimento da correto dos dos dispositivos
dispositivos de | populacéo pelo mau dispositivos de de introducéo e
introducéo e manuseio do introdugéo e retirada de agua
retirada de agua dispositivo de retirada de agua do tanque do
(equipamentos | retirada da 4gua, sem do tanque do veiculo
de succao, 0 devido cuidado veiculo transportador,
torneiras, para que este esteja transportador tendo o devido
mangueiras, devidamente limpo e cuido para evitar
véalvulas) isento de contaminacéo
contaminacéo
Existéncia de Aumento da Desconhecimento 9 Maior cuidado na

focos de
contaminacéo
(esgoto sanitario,

atividades

probabilidade da
presenca de

organismos

patogénicos e

técnico necessario
sobre a
impossibilidade

da construcéo

utilizacdo dessa
agua, e havendo
indicios de

contaminagéo nao
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agropecuarias, alteracdo dos desses utiliza-las para
fossas, entre indicadores fisico- reservatorios fins potaveis
outras, préximas | quimicos da agua proximos a essas
as cisternas (WHO, 2017) areas

Fonte: O autor (2018).

4.2.1 Ponderacdo pontual dos niveis de prioridade dos riscos individuais

Seguindo o calculo detalhado na metodologia do trabalho, foram concebidas as
Tabelas 4.16 e 4.17 que elencam, em ordem decrescente, as porcentagens de influéncia dos
riscos individuais de cada falha em relacdo ao total nas solucdes alternativas de abastecimento
na zona rural de Campina Grande, tanto para avaliacdo do produto como para 0 processo.

Para o FMEA de produto tivemos o risco da presenca de Escherichia coli com o maior
percentual, atingindo 24,77%, valor alto que era de se esperar devido a ligacdo direta desse
perigo com a presenca de contaminacao fecal nas dguas, o que pode levar o consumidor ao
desenvolvimento de quadros de debilidade severa na sua saude. Em segundo lugar ficaram
presenca de coliformes totais, baixa concentracdo de CRL e alta cor, que atingiram 16,51% do
nivel individual de risco, sendo fatores de extrema importancia para atestar a qualidade da
agua, estando ligados a indicacdo de presenca de contaminacdo microbiana, auséncia de
seguranca para possiveis contaminacOes e presenca de altas concentracBes de substancias
dissolvidas na &gua, respectivamente. Em terceiro lugar, com 12%, ficou a alta turbidez,
mesmo sendo um étimo indicador sentinela para a presenca de microrganismos patogénicos,
esse resultado se deve ao atendimento de seu pardmetro nas cisternas. Alta concentragdo de
CRL, alta concentracdo de CRC, alto pH e baixo pH ficaram todos com 3,67%, por
representarem baixo risco a satde em um curto espago de tempo, ou, até mesmo, sem risco ao

consumidor como € o caso do pH (Tabela 4.16).

Tabela 4.16 — Resultado da hierarquizacao da prioridade de riscos individuais para o FMEA

de produto.
Risco NPR Calculo Percentagem
Presenca de Escherichia coli 27 27/109 = 0,2477 24,77%
Presenca de coliformes totais 18 18/109 = 0,1651 16,51%
Baixa concentracéo de CRL 18 18/109 = 0,1651 16,51%
Alta cor aparente 18 18/109 = 0,1651 16,51%
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Alta turbidez 12 12/109 = 11,00 11,00%

Alta concentracdo de CRL 4 4/109 = 0,0366 3,67%
Alta concentracédo de CRC 4 4/109 = 0,0366 3,67%
Alto pH 4 4/109 = 0,0366 3,67%

Baixo pH 4 4/109 = 0,0366 3,67%

NPR total 109 1 100%

Fonte: O autor (2018).

De acordo com Tabela 4.17 o FMEA de processo teve como maior nivel de risco
individual a auséncia de recloracdo, mantendo residual adequado no reservatério (cisterna),
com 24%, devido a grande vulnerabilidade da agua a contamina¢do microbiana sem um
agente desinfetante, como pode ser diagnosticado nos resultados das analises. A auséncia de
condi¢cdes sanitarias do reservatério (parte estrutural e de estanqueidade), utilizacdo de
recipientes inadequados para retirada da agua, auséncia de limpeza periddica no reservatorio
(cisterna) e a existéncia de focos de contaminagdo (esgoto sanitario, atividades agropecuarias,
fossas) préximos aos reservatorios, ficaram em segundo com 12%, devido a todos esses
fatores interferirem na seguranca da agua em relacdo a contaminacdo por agentes externos ao
reservatorio. Em terceiro lugar os riscos individuais foram a tubulacdo de captacdo da agua
rente ao fundo do reservatorio (carreamento de material sedimentado) e a tampa de inspecao
do reservatorio (cisterna) ndo estar devidamente selada, ou auséncia da mesma, com 8%, pelo
fato de estarem mais ligados a substancias dissolvidas na dgua. Em ultimo lugar, com 4%, a
utilizacdo do veiculo transportador de agua sem a autorizacdo da autoridade de saude publica
para o fornecimento de agua potavel tendo uso exclusivo para o transporte de &gua para
consumo humano, a auséncia do selo de inspecdo da GEVISA (Geréncia de vigilancia
sanitaria de Campina Grande - PB) no transporte e a falta de manutenc¢do dos dispositivos de
introducdo e retirada de agua (equipamentos de sucgdo, torneiras, mangueiras, valvulas),

fatores que tiveram menos influéncia devido a baixa ocorréncia durante o periodo analisado.

Tabela 4.17 — Resultado da hierarquizagdo da prioridade de riscos individuais para o FMEA
de processo.

Risco NPR Calculo Percentagem

Auséncia de recloragéo, mantendo residual adequadono | 18 | 18/75=0,24 24 %

reservatorio (cisterna)

Auséncia de condi¢des sanitérias do reservatorio (parte 9 9/75=0,12 12 %

estrutural e de estanqueidade)
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Utilizac&o de recipientes inadequados para retirada da
agua (baldes, latas, panelas e cordas contaminados ou

compartilhados)

9/75=0,12

12 %

Auséncia de limpeza periddica no reservatério

(cisterna)

9/75=0,12

12 %

Existéncia de focos de contaminacgéo (esgoto sanitario,
atividades agropecuérias, fossas, entre outras, proximas

as cisternas

9/75=0,12

12 %

Tubulacédo de captacdo da agua rente ao fundo do

reservatorio (carreamento de material sedimentado)

6/75 = 0,08

8 %

Tampa de inspecdo do reservatorio (cisterna) nao estar

devidamente selada, ou auséncia da mesma

6/75 = 0,08

8 %

Utilizacdo do veiculo transportador de dgua sem a
autorizacdo da autoridade de saude publica para o
fornecimento de agua potével, tendo uso exclusivo para

o transporte de dgua para consumo humano

3/75=0,04

4%

Auséncia do selo de inspecdo da GEVISA (Geréncia de
vigilancia sanitéria de Campina Grande -PB) no

transporte

3/75 = 0,04

4%

Falta de manutencéo dos dispositivos de introducdo e
retirada de agua (equipamentos de succ¢do, torneiras,

mangueiras, valvulas)

3/75=0,04

4%

NPR total

75

100%

Fonte: O autor (2018).
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4.3 Plano de Seguranca da Agua

O PSA desenvolvido deve ser estruturado de uma forma simples e objetiva, de modo a
facilitar o entendimento dos aspectos essenciais relacionados com a gestdo de pontos de
controle e defini¢do dos pontos criticos do sistema. Pontos de controle foram estabelecidos
para cada uma das trés etapas do sistema (tratamento, distribuicdo e reservacéao), escolha que
levou em consideracdo os resultados das analises de risco em solugGes alternativas de
abastecimento.

A Portaria de Consolidacdo N° 5 de 2017 do Ministério da Satde define em seu Anexo
XX, Capitulo 1V, no Art. 13°, Inciso | a IV:

Art. 13. Compete ao responsavel pelo sistema ou solucdo alternativa coletiva de

abastecimento de agua para consumo humano:
| - exercer o controle da qualidade da agua,;
Il - garantir a operacdo e a manutencao das instalagdes destinadas ao
abastecimento de agua potavel em conformidade com as normas
técnicas da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) e das
demais normas pertinentes;
Il - manter e controlar a qualidade da agua produzida e distribuida,
nos termos desta Portaria, por meio de:
a) controle operacional do (s) ponto (s) de captacdo, aducéo,
tratamento, reservacao e distribui¢cdo, quando aplicavel,
b) exigéncia, junto aos fornecedores, do laudo de atendimento dos
requisitos de salde estabelecidos em norma técnica da ABNT para o
controle de qualidade dos produtos quimicos utilizados no tratamento
de 4gua;
C) exigéncia, junto aos fornecedores, do laudo de inocuidade dos
materiais utilizados na producdo e distribuicdo que tenham contato
com a agua;
d) capacitacdo e atualizacdo técnica de todos os profissionais que
atuam de forma direta no fornecimento e controle da qualidade da
agua para consumo humano; e
e) analises laboratoriais da agua, em amostras provenientes das
diversas partes dos sistemas e das solucdes alternativas coletivas,

conforme plano de amostragem estabelecido nesta Portaria;
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IV- manter avaliacdo sistemética, do sistema ou solucdo alternativa
coletiva de abastecimento de agua, sob a perspectiva dos riscos a
salide, com base nos seguintes critérios:

a) Ocupacéo da bacia contribuinte ao manancial;

b) Histdrico das caracteristicas das aguas;

c) Caracteristicas fisicas do sistema;

d) Préaticas operacionais;

e) Na qualidade da agua distribuida, conforme os principios dos
Planos de Seguranca da Agua (PSA), recomendados pela OMS ou

definidos em diretrizes vigentes no Pais.

Ou seja, todas as atribuicfes para a implementagdo do PSA, séo de responsabilidade
do gestor do sistema de abastecimento e solucdes alternativas. Espera-se que a empresa
responsavel tenha um plano de controle de qualidade para as aguas tratadas em sua estacdo de
tratamento, as quais sdo utilizadas para o abastecimento convencional da zona urbana, assim
como integrar essas medidas ao plano de seguranca da agua para areas rurais.

O Brasil tem um grande arcabou¢o de normas, diretrizes e procedimentos, que devem
ser tomados para a seguranca da qualidade da 4gua. A Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017
é um dos mais importantes quando se fala de controle e vigilancia de qualidade de agua para o
consumo humano. Sendo assim, este trabalho recomenda a implementacdo na integra dessa
normativa, em especial nas solugdes alternativas de abastecimento, pois ao seguir a legislacéo
se estard aplicando o plano de seguranca da agua em sua plenitude.

Para a implementagdo do PSA em solucdes alternativas de abastecimento, deve-se
levar em conta a simplificacdo de protocolos e procedimentos, para que se possa obter éxito
na aplicacdo do mesmo nas zonas rurais, mas sem abrir mdo da qualidade do resultado final.

A primeira acdo a ser tomada € a descentralizacdo do servigo, quando ndo ha rede
convencional de abastecimento, sendo, para tal fim, imprescindivel o envolvimento da
comunidade, a qual deve ser incluida como parte integrante do sistema de abastecimento,
pois, nesse modelo, ela tem papel fundamental para o0 bom funcionamento do sistema.

A companhia responsavel deve promover agdes educativas nessas comunidades com o
objetivo de conscientizar a populagéo sobre seu papel fundamental para garantir a qualidade
da agua consumida, devendo ser capacitados para que fiquem sabendo de a¢fes que podem
ser tomadas para garantir a seguranca da agua, para tanto, é necessaria a realizacdo de

reunides nas areas atendidas para a conscientizacdo da comunidade.
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Apos a realizacdo da primeira reunido, deve ser montada uma equipe do PSA, devendo

essas pessoas ter amplo conhecimento da comunidade e receber apoio técnico da companhia

para que possam desempenhar as suas atividades. E recomendéavel que tenham conhecimento

das formas de abastecimento de agua da regido. Um lider sera escolhido para a equipe do PSA

que deve supervisionar e orientar o desenvolvimento e a implementagéo do PSA.

AtribuicGes e responsabilidades da equipe:

Pelas operacfes do dia-a-dia do abastecimento de agua nas solugdes comunitarias,
ajudar durante a construcdo de novos sistemas e/ou reparos de antigos;

Tem autoridade para tomar decisdes sobre, treinar, recrutar pessoal e/ou fazer
mudancas no abastecimento de &gua;

Tem o conhecimento e capacidade para identificar e caracterizar riscos potenciais para
0 abastecimento para o0 consumidor;

E responsavel por ter a capacidade de ajudar a gerenciar e evitar esses riscos;

E influente e interessado, tanto ao nivel da comunidade como pelo menos no nivel
administrativo;

Oferecer periodicamente cursos sobre cuidados e perigos de contaminacdo das aguas,

boas praticas de higiene e doencas de veiculacdo hidrica e seus males.

E de responsabilidade da companhia prestar todo o apoio técnico e financeiro para a

realizacdo dessas atividades, visto que, ela tem responsabilidade legal de controle e vigilancia

da qualidade das aguas em seus diversos modelos de abastecimento. Algumas a¢des foram

propostas por este estudo, como medidas auxiliares para implementacdo do principio de

maltiplas barreiras em reservatorios (cisternas):

Utilizagdo de tampas vedantes nos reservatorios;

A retiranda da &gua deve ser feita exclusivamente por bomba hidraulica ou manual;
Instalacdo de difusor de cloro nos resvatérios para a manutencéo do residual minimo
do agente desinfetante, como também a distribuicdo de patinhas de cloro a serem
utilizadas;

Utilizacdo de recipiente exclusivo para a retirada e armazenamento de agua potavel,
Fazer a limpeza periddica a cada 6 meses do reservatorio e dos dispositivos de retirada
da agua;

Implementar sistemas de desvio das primeiras aguas das chuvas;
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Procurar parcerias para instalacdo de sistema de vigilancia independente (institui¢des
de ensino, ex. Universidades);

SO receber aguas de veiculos transportadores cadastrados.

Recomenda que os 6rgdos responsaveis pelo abastecimento levem em consideracdo 0s

principais riscos analisados neste estudo, sendo imprescindivel a utilizacdo de agua tratada

para o0 abastecimento nas solugfes alternativas, sendo inviavel a utilizacdo de &gua bruta

apenas com a adicdo de cloro, como foi verificado. A companhia deve implementar

procedimentos de seguranca para a otimizacdo do processo de tratamento das aguas, dentro

das suas especificidades, como recomenda WHO (2012):

Procedimentos operacionais para 0 monitoramento do manancial;

Procedimentos operacionais para operacao da captacéo;

Procedimentos operacionais para operacao do filtro;

Procedimentos operacionais para operacao da desinfeccao, fluoretacdo e ajuste de pH;
Procedimentos operacionais para operacao da rede de distribuicéo;

Procedimentos para recepc¢do de produtos quimicos;

Procedimentos para manutencéo e calibragcdo de equipamentos;

Procedimentos operacionais para gestdo de laboratérios;

Plano de capacitacao de recursos humanos;

Plano de gestao de qualidade dos equipamentos de medicao de rotina;

Plano de acdo para implementacdo das medidas de controle.

Outro aspecto importante que deve ser estabelecido € a comunicagéo de risco, para dar

a populacdo o acesso as informacdes pertinentes sobre o abastecimento de agua, que vao

desde a elaboracéo de relatdrios periodicos, mensal e anual.

O Relatério mensal objetiva acompanhar e monitorar 0s perigos e deve minimamente

conter o0s seguintes elementos:

anélise dos dados de monitoramento;

verificacdo das medidas de controle;

anélise das ndo-conformidades ocorridas e as suas causas;
verificacdo da adequabilidade de ac¢des corretivas,

implementacdo das alteracdes necessarias.

O relatério anual para avaliacdo geral da implantacdo e funcionamento do PSA deve

conter os seguintes pontos:
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e andlise dos riscos mais relevantes ao longo do ano;
e reavaliacdo de riscos associados a cada perigo;
e avaliagdo da incluséo de novas medidas de controle;

e avaliacdo critica do funcionamento do PSA.

Os protocolos de comunicacdo devem seguir as recomendacOes da legislacdo vigente
de informacéo ao consumidor.

O plano de seguranca da &gua € um documento dindmico, por isso mesmo deve ser
atualizado periodicamente, passando por auditorias internas e externas, para que, assim,

assegure a sua eficacia.
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5. DISCUSSAO

No mundo a utilizagdo de solucgdes alternativas de abastecimento vem se tornando
cada vez mais comum, sendo aplicada para as necessidades mais bdsicas, como a
dessedentacdo humana, reducdo da demanda de agua dos sistemas convencionais, como
também para amenizar os efeitos de eventos pluviométricos extremos em conglomerados
urbanos.

Segundo Andrade Neto (2013) exemplos ndo faltam no mundo, em paises como a
China, que tem mais de cinco milhdes de cisternas construidas nos ultimos anos e, no sul da
Austrélia, aonde cerca de 80% da populacédo rural e 30% da urbana utilizam a agua da chuva
como fonte de abastecimento. Essa tendéncia vem sendo ampliada e incentivada por governos
como o do Japdo e da Alemanha, que estimulam a populacdo a armazenar aguas pluviais em
cisternas.

Para compreender a atual crise da agua e o impacto potencial das mudancas climaticas
é importante evidenciar como a gestdo da agua era de fato fundamental j& para as antigas
civilizagBes. A captacdo e 0 manejo de agua de chuva tém sido desenvolvidos por diferentes
povos em diversas partes do mundo, hd milhares de anos, especialmente em regides aridas e
semiaridas (GNADLINGER, 2015).

Esta pesquisa foi motivada pela deteccdo de casos de contaminacdo microbiana em
solucdes alternativas de abastecimento e, para viabilizar a realizacdo do estudo, foi necessaria
a geracdo dos proprios dados de qualidade de 4gua nas zonas rurais do municipio, visto que 0s
dados obtidos pelo SISAGUA se mostraram insuficientes e inseguros, pois o estado da
Paraiba e o municipio de Campina Grande ndo conseguiram atender o quantitativo minimo de
analises recomendavel pela Portaria de Consolidagdo N° 5 de 2017 para 0 monitoramento das
aguas (Anexo B).

Apo6s uma analise mais global dos dados laboratoriais obtidos, foi percebida uma
diferenca significativa principalmente no que se diz respeito a qualidade da agua em cisternas
e de caminhdes-pipas, 0 que pode ser explicado devido a uma série de fatores:

e ApOs 0 abastecimento dos reservatérios (cisternas) ndo ha mais o controle da

qualidade da agua;

e As aguas transportadas pelos carros-pipas ndo sdo potéaveis, segundo 0s parametros

minimos da normativa vigente, pois passavam apenas por uma clora¢ao;

e Misturas de aguas de diversas fontes distintas, a exemplo de agudes, pogos, chuva

e até mesmo do sistema convencional de abastecimento;



87

e Falta de conhecimentos basicos sobre procedimentos de boas préticas de higiene
sanitéria pela populacéo;
e Auséncia de acdes por parte dos orgads gestores para melhoria das condi¢Ges desse

tipo de abastecimento por soluc@es alternativas.

Com base nos resultados, foi verificado que o cloro residual livre, tanto em cisternas
qguanto em veiculos transportadores de agua, estava fora do padrdo, causando grande
preocupacdo, visto que ele é o responsavel por garantir a manutencdo da qualidade
microbiana das aguas. Em decorréncia da ndo conformidade do agente desinfetante foram
encontrados resultados fora do recomendavel para as anélises microbioldgicas de coliformes
totais e Escherichia coli, para todos os pontos de cisternas e para a maioria dos caminhdes-
pipas. Esses fatores podem contribuir diretamente com o aumento de doencas gastrointestinais
na populacédo dessas areas, principalmente em criancas e idosos.

Sabendo que a turbidez interfere nos resultados de cor aparente, é de se esperar que 0s
dados desses indicadores tivessem comportamentos semelhantes. Foi verificado que ambos
demonstraram ndo conformidade com os respectivos padr6es na maioria das analises, com
excecdo da turbidez em cisternas que se manteve dentro dos limites recomendaveis. Foi
possivel observar uma piora desses indicadores da qualidade da agua, ao longo do tempo, o
que pode estar relacionado aos aportes pluviométricos no Acude de Aracagi, ilustrados na
Figura 5.1. A maior depreciacdo da qualidade da agua foi justamente no periodo de
extrapolacdo do volume maximo do agude, proximo a data 21/07/2017, a partir da qual os
resultados foram diminuindo de forma lenta, visto que o manancial continuou sangrando por
mais de um més, contribuindo assim, para a o revolvimento do material sedimentado no
fundo.

Figura 5.1 — Registro do volume do Agude de Aracgagi.
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A andlise de risco mostrou os principais perigos hierarquizando-os para que as agoes
possam ser tomadas de forma efetiva. Foi verificado que os maiores riscos estdo ligados a
falta de agente desinfetante e contamina¢do microbiolégica, consequentemente causando a
maior vulnerabilidade da agua e aumentando seu potencial de causar efeitos nocivos a saltde
humana.

A implementacdo de PSA em solugOes alternativas de abastecimento baseada na
analise e gestdo de riscos, constitui uma abordagem inovadora e eficaz para estabelecer
critérios e procedimentos que protejam o sistema. Na pesquisa foi constatado que ndo sdo
atendidos principios fundamentais como utilizacdo de agua tratada para a distribuicdo por
veiculos transportadores, evidenciando que o primeiro passo € a aplicacdo de forma integral e
efetiva da legislagéo vigente.

No Brasil j& ha utilizacdo pontual, bem-sucedida do PSA em algumas entidades
gestoras de sistemas de abastecimento, que recomendam uma sistematica e estruturada
disseminacdo do mesmo em uma escala nacional. Para isso, sdo necessarias politicas publicas
e legislacdo, que proponham mecanismos de suporte para a sua implementacdo. Ja ha uma
recomendacdo da OMS que o PSA para areas rurais deve ser o mais simplificado possivel, e
sO deve conter em suas etapas fundamentais para garantir uma maior eficiéncia e
possibilidade de implementacéo.

Vale salientar que os resultados obtidos no estudo foram gerados no periodo final de
uma longa seca, a qual registrou baixos indices pluviométricos na regido, por mais de 7 anos,
tendo como consequéncia segundo Pereira e Curi (2017) a maior reducdo dos niveis dos
acudes ja vista em alguns mananciais. Esse ciclo foi interrompido por volta de junho de 2017
com a ocorréncia de chuvas significativas.

A seca até hoje, é tratada por muitos como um evento atipico, mas héa evidéncias
desses eventos desde o ano de 1583 no semiarido do Brasil, isso ha 435 anos atras. Ora, serd
entdo mesmo uma eventualidade, ou apenas uma desculpa usada repetidamente pelos gestores
responsaveis para justificar a falta de acOes efetivas de mitigacdo. Esse fendmeno € ciclico e
bem conhecido e previsivel.

N&o se pode conceber que em pleno Século 21, de tantos avangos tecnoldgicos, sé
sejam usadas acdes corretivas em relacdo a qualidade e quantidade de aguas, sabendo de todos
os maleficios que isso pode trazer, faz-se importante manter o foco preventivo, com a

utilizacdo de avaliacdo e gestdo de risco, que ja sdo ferramentas amplamente utilizadas
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mundialmente para conviver e prosperar em regides semiaridas, como por exemplo o
programa governamental 1 Milh&o de Cisternas (PLMC), para as regides rurais do Brasil.

Outro programa bem difundido é a Operacdo Carro-pipa que atende cerca de 4
milhGes de pessoas no Nordeste, Minas Gerais e Espirito Santo, que recebeu R$ 192 milhdes
em recursos s6 em fevereiro e marco de 2017, com expectativa de mais de R$ 1 bilhdo que
foram investidos nas acdes em 2017, com a participacdo de aproximadamente 7000 carros-
pipas. S6 o 31°BIMtz em Campina Grande — PB atende 26 municipios das regides
circunvizinhas de Campina Grande (BRASIL, 2017).

Para que um municipio possa receber a operagdo Carro-pipa € necessario que ele tenha
decretado situacdo de emergéncia ou estado de calamidade publica, ap0ds isso a situacdo de
anormalidade deverd ser reconhecida por seu Governo Estadual e pelo Ministério da
Integracdo Nacional, sendo criada uma comissdo que sera responsavel por indicar as
prioridades de atendimento dentro do municipio, assim como fiscalizar a execucdo da acéao
em parceria com o Exército Brasileiro.

Segundo Brasil (2018) s6 no periodo de 2013 a 2016, na Paraiba, foram 1749 casos de
reconhecimento federal de situacdo de emergéncia devido a estiagem, sendo que dos 223
municipios do estado apenas 20 ndo decretaram situacdo de emergéncia nesse periodo. Esses
dados alarmantes nos mostram que o estado tem pouca ou nenhuma eficiéncia nas a¢fes que
desenvolve para mitigacdo dos efeitos da seca, ficando dependente de agbes corretivas do
governo federal por varios anos consecutivos, ndo conseguindo implementar medidas

preventivas que apresentem resultados satisfatérios.


https://pt.wikipedia.org/wiki/Ex%C3%A9rcito_Brasileiro
https://pt.wikipedia.org/wiki/Desastre#Situa%C3%A7%C3%A3o_de_Emerg%C3%AAncia
https://pt.wikipedia.org/wiki/Desastre#Estado_de_Calamidade_P%C3%BAblica
https://pt.wikipedia.org/wiki/Ex%C3%A9rcito_Brasileiro
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6. CONCLUSAO

O estudo conseguiu avaliar as aguas de abastecimento por solugdes alternativas,

tracando um perfil da qualidade das aguas utilizadas na zona rural do municipio de Campina

Grande — PB, desde a captacdo no manancial e transporte por caminhdo-pipa até o

armazenamento em cisternas, com base nas diretrizes do Plano de Seguranca da Agua.

A partir dos resultados do estudo foi possivel:

Diagnosticar a ndo conformidade das aguas de solucdes alternativas de abastecimento,
na zona rural do municipio de Campina Grande — PB, com a Portaria de Consolidacéo
N° 5 de 2017 do Ministério da Saude, sendo classificadas como aguas impréprias para
0 consumo humano;

A anélise de risco se mostrou um método muito eficiente para essa modalidade de
abastecimento, conseguindo apontar as principais causas de vulnerabilidade dessas
aguas a contaminacao;

Foram propostas algumas medidas para a seguranca das aguas de solucGes
alternativas de abastecimento em comunidades rurais do semiarido como a criagdo de
equipe comunitaria do PSA, implementacdo do principio de multiplas barreiras,

protocolos de otimizagdo no tratamento das dguas e relatorios periodicos.

Observa-se que, ao contrario dos sistemas de abastecimento de dguas convencionais,

sob a responsabilidade do poder publico, esse tipo de solucdo alternativa carece de apoio

financeiro, gerencial e técnico. As possiveis solucdes apontadas para a melhoria das

condigdes de seguranca sanitiria da area constituem-se de alternativas tecnoldgicas

simplificadas e de custo relativamente baixo.



91

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

AESA. Agéncia Executiva de Gestdo das Aguas do Estado da Paraiba. Gréafico do
volume do acude de Aracagi. Disponivel: http://www.aesa.pb.gov.br/aesa-
website/monitoramento/volume-acude/?id_acude=5771. Acesso: janeiro de 2018.

AGENCIA NACIONAL DE AGUAS (ANA). Guia nacional de coleta e preservacéo de
amostras: agua, sedimento, comunidades aquaticas e efluentes liquidas. Brasilia,
2011.

. Resolucgdo n° 903, de 22 de julho de 2013. Cria a rede nacional de monitoramento

da qualidade das aguas superficiais — RNQA e estabelece suas diretrizes. Brasilia, 2013.

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA). Resolucdo de
diretoria colegiada - RDC n° 91, de 30 de junho de 2016. Dispbe sobre as Boas
Praticas para o Sistema de Abastecimento de Agua ou Solucéo Alternativa Coletiva
de Abastecimento de Agua em Portos, Aeroportos e Passagens de Fronteiras. 2016.
17p.

ALVES, F.; LUZ, J.; FIGUEIRAS, M. L.; MEDEIROS, L. L.; SANTOS, S. M,
GAVAZZA, S. Qualidade de &gua em cisternas do semiarido pernambucano. In: 8°

Simpdsio brasileira de captacdo e manejo de agua de cisterna, Campina Grande, 2012.

op.

AMERICAN PUBLIC HEALTH ASSOCIATION (APHA — AWWA-WPCF). Standard
Methods for the Examination of Water and Wastewater. 22" Ed. Washington: APHA,
2012. 1496p.

ANDRADE NETO, C.O. Aproveitamento imediato da 4gua de chuva. Revista Eletronica
de Gestéo e Tecnologias Ambientais (GESTA), v.1, n.1, p. 073-086, 2013.

ARAUJO, M. C. S. P. Indicadores de vigilancia da qualidade da &gua de
abastecimento da cidade de Areia (PB). Campina Grande, 2010. 110p. Dissertacdo
(Mestrado em Engenharia Civil e Ambiental).



92

AMERICAN WATER WORKS ASSOCIATION (AWWA). Introduction to viral
pathogenic agents. In: Waterborne Pathogens, Denver, 2006. 324p.

BARNES, D.; BLISS, PJ., GOULD, B.W.; VALLENTINE, H.R. Water and

wastewater engineering systems. Massachusetts: Pitman Publishing Inc, 1981. 513p.

BASTOS, R. K. X.; BEVILACQUA, P. D.; MIERZWA, J. C. Andlise de risco aplicada
a0 abastecimento de agua para consumo humano. In: PADUA, V. L. Remogdo de
microrganismos emergentes e microcontaminantes organicos no tratamento de agua

para consumo humano. Rio de Janeiro: ABES, Cap. 9, p. 328-362, 2009.

BASTOS, R.K.X. Roteiro de orientagdo para implantagdo de Planos de Seguranca da
Agua — PSA. 87p. 2010.

BEVILACQUA, P. D.; BASTOS, R. K. X.; HELLE, L.; OLIVEIRA, A. A; VIEIRA, M.
B. C. M,; BRITO, L. L. A. Densidades de Giardia e Cryptosporidium em mananciais de
abastecimento de agua e prevaléncia de giardiase: usos e aplicacdes do modelo tedrico de
avaliacdo de risco. In: XXVIII Congreso Interamericano de Inginearia Sanitaria y
Ambiental, Cancun, 2002. 8p.

BEVILACQUA, P. D.; CARMO, R. F; DE MELO, C. M.; BASTOS, R. K. X,
OLIVEIRA, D. C.; SOARES, A. C. C.; OLIVEIRA, J. F. Vigilancia da qualidade da agua
para consumo humano no ambito municipal: contornos, desafios e possibilidades. Saude e
Sociedade, v.23, n.2, p.467-483, 2014.

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n.° 1.469, de 29 de dezembro de 2000.
Estabelece os procedimentos e responsabilidades relativos ao controle e vigilancia da
gualidade da &gua para consumo humano e seu padréo de potabilidade, e da outras

providéncias. Brasilia, 2001.

. Ministério da Saude. Programa nacional de vigilancia em saude ambiental

relacionada a qualidade da agua para consumo humano. 12 Ed. Brasilia, 2005. 72p.



93

. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Vigilancia e controle
da qualidade da agua para consumo humano. Ministério da Salde, Secretaria de

Vigilancia em Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2006a. 212p.

. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Inspecéo sanitaria em

abastecimento de 4gua. Brasilia: Ministério da Saude, 2006b.

. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Inspecdo sanitaria em

abastecimento de 4gua. Brasilia, 2007. 86p

. Ministério da salde. Portaria n° 2.914, de 12 de dezembro de 2011. Dispbe
sobre os procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua para

consumo humano e seu padréao de potabilidade. 2011.

. Ministério do Meio Ambiente. Secretaria de Recursos hidricos e ambiente

urbano. Programa agua doce. Brasilia, 2012a.

. Ministério da Salde. Conselho Nacional de Salde. Plano de Seguranca da
Agua: Garantindo a qualidade e promovendo a satide - Um olhar do SUS. Brasilia,
2012b. 60p.

. Ministério da Saude. Fundacdo Nacional de Saude. Manual de controle da

gualidade da &gua para técnicos que trabalham em ETAS. Brasilia, 2014a. 112 p.

. Fundacdo Nacional de Satde. Manual de cloracdo de agua em pequenas
comunidades utilizando o clorador simplificado desenvolvido pela FUNASA. Brasilia,
2014b. 36p.



94

. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de
Vigilancia em Saude Ambiental e Saude do Trabalhador. Analise de indicadores
relacionados a agua para consumo humano e doencas de veiculacdo hidrica no
Brasil, ano 2013, utilizando a metodologia da matriz de indicadores da Organizagao
Mundial da Saude. Brasilia, 2015. 37p.

. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia em Satde Ambiental e Salde do Trabalhador. Diretriz Nacional do Plano de
Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano. Brasilia,
2016.

. Ministério da satde. Consolidacdo da Portaria n° 5, de 28 de dezembro de
2017. Dispde sobre a Consolidacdo das normas sobre as acfes e 0s servicos de saude

do Sistema Unico de Saude.

. Sistema integrado de informacfes sobre desastres. Série Historica. Brasilia,
2016. Disponivel em: https://s2id.mi.gov.br/paginas/series/. Acesso: 10 de agosto de
2018.

. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de
Vigilancia em Saude Ambiental e Saide do Trabalhador. Indicadores institucionais do
Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para consumo humano.
Brasilia, 2017. 58p.

. REVISTA VERDE-OLIVA. Desafio global do conhecimento: Operacéo
Carro-pipa. Brasilia, n. 239, 2017. 83p.

BUSCH, O. M. S. Qualidade da agua e saude humana: riscos potenciais face ao
processo de ocupacdo urbana no entorno da Represa do Passauna - Curitiba —
PR. 2009. 277 p. Tese (Doutorado em meio ambiente e desenvolvimento) Universidade
Federal do Parand, Curitiba, 20009.

CALIJURI, M. C.; CUNHA, D. G. F. Engenharia ambiental: conceitos, tecnologias e
gestéo. 3% ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013. 832p.


https://s2id.mi.gov.br/paginas/series/

95

CEBALLOS, B. S. O.; DANIEL, L. A.; BASTOS, R. K. X. Tratamento de agua para
consumo humano: panorama mundial e a¢des do Prosab. In: PADUA, V. L. Remog&o de
microrganismos emergentes e microcontaminantes organicos no tratamento de agua

para consumo humano. Rio de Janeiro: ABES, 2009. 392p.

DANIEL, M. H. B.; CABRAL, A. R. A Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano (Vigiagua) e os Objetivos do Desenvolvimento do Milénio (ODM). Caderno
Saude Coletiva, v.19, n.4, p.487-492, 2011.

DANTAS, A. K. D.; SOUZA. C.; FERREIRA, M. S.; ANRADE, M. A.; ANDRADE, D.;
WATANABE, E. Qualidade microbioldgica da adgua de bebedouros destinada ao
consumo humano. Revista Biociéncias UNITAU, Taubaté, v. 16, n. 2, p. 132-138, 2010.

DAVISON, A.; HOWARD, G.; STEVENS, M.; CALLAN, P.; KIRBY, R.; DEERE, D.;
BARTRAM, J. Water safety plans: Protection of the human environment. Geneva,
World Health Organization (WHO), 2003.

DI BERNARDO, L.; DANTAS, A. B.; VOLTAN, P. E. N. Tratabilidade de 4gua e dos
residuos gerados em estac6es de tratamento de agua. Sdo Carlos: LDiBe, 2011. 480p.

EBRAHIMIPOUR, V.; REZAIE, K.; SHOKRAVI, S. An Ontology Approach to Support
FMEA Studies. Expert Systems with Applications, v.37, n.1, p.671-677, 2010.

FREITAS, C. M. Avaliacdo de riscos como ferramenta para vigilancia ambiental em
saude. Informe Epidemioldgico do SUS, v.11, n.4, p.227-239, 2002.

FREITAS, M. B.; FREITAS, C. M. A vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano: desafios e perspectivas para o Sistema Unico de Saude. Ciéncia & Salde
Coletiva, Rio de Janeiro, v. 10, n. 4, p. 993-1004, 2005.

FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE (FUNASA). Saneamento rural. Boletim

Informativo, n°10, 2011. 12p. Disponivel em: http://www.funasa.gov.br/site/wp-

content/files mf/blt san rural.pdf. Acesso: Fevereiro de 2018.



http://www.funasa.gov.br/site/wp-content/files_mf/blt_san_rural.pdf
http://www.funasa.gov.br/site/wp-content/files_mf/blt_san_rural.pdf

96

GADOTTI, M. Educar para Sustentabilidade: Uma contribuicdo a Década da
Educacdo para o Desenvolvimento Sustentavel. Sdo Paulo: Editora e Livraria Instituto
Paulo Freire, 2008. 127p.

GALDINO, F. A. Indicadores sentinelas para a formulacdo de um plano de
amostragem de vigilancia da qualidade da &gua de abastecimento de Campina
Grande (PB). Campina Grande, 2009. 129p. Dissertagcdo (Mestrado em Engenharia Civil
e Ambiental).

GNADLINGER, J. Agua de chuva no manejo integrado dos recursos hidricos em
localidades semidridas: Aspectos historicos, biofisicos, técnicos, econdmicos e
sociopoliticos. In: Santos et al. Captacdo, Manejo e Uso de Agua de Chuva. Campina
Grande: ABCMAC/INSA, p. 37-74, 2015.

HAAS, C.N.; ROSE, J.B.; GERBA, C.P. Quantitative microbial risk assessment. 2° Ed.
USA: Wiley Blackwell, 2014. 427p.

HELLER, L.; PADUA, V. L. Abastecimento de agua para consumo humano. 22
Edicédo. Belo Horizonte: Editora UFMG, 2010.

LEAL, J. T. C. P. Agua para consumo na propriedade rural. Belo Horizonte:
EMATER-MG, 2012. 18 p.

LIBANIO, M. Fundamentos de qualidade e tratamento de agua. 3%d. Campinas:
Editora Atomo, 2010. 494p.

LIMA, A. D.; BACHEGA, S. J.; GODINHO FILHO, M.; CRUZ, V. J. S.; ROSSI, J. M.
Proposta de aplicacdo da abordagem Quick Response Manufacturing (QRM) para a

reducdo do lead time em operac¢es de escritorio. Producdo, v.23, n.1, p.1-19, 2013.

LINDOSO, D. P.; EIRO, F.; BURSZTYN, M.; RODRIGUES-FILHO, S.; NASUTI, S.

Harvesting Water for Living with Drought: Insights from the Brazilian Human



97

Coexistence with Semi-Aridity Approach towards Achieving the Sustainable
Development Goals. Sustainability, v. 10, n. 622, p. 1 — 16, 2018.

MCCLESKEY, R. B.; NORDSTROM, D. K.; RYAN, J. N. Comparison of electrical
conductivity calculation methods for natural waters. Limnology and Oceanography
Methods, v.10, p.952-967, 2012,

MELO, A. V. Analises de risco aplicadas a barragens de terra e enrocamento: estudo
de caso de barragens da Cemig GT. Belo Horizonte, 2014. 244p. Dissertagcéo (Mestrado

em Geotecnia).

MENDONCA, A. L. P. V. Métodos de avaliacao de riscos — Contributo para a sua
aplicabilidade no setor da construcéo civil. Faro, 2013. 225p. Dissertagdo (Mestre em

Engenharia do Ambiente).

MORENO, J.; DUARTE, R. G. Gestdo da qualidade da &gua em uma Empresa de
Saneamento Basico. In: PHILIPPI JUNIOR, A.; GALVAO JUNIOR, A. C. (Org.).
Gestdo do Saneamento Bésico - Abastecimento de Agua e Esgotamento Sanitario. 1.
ed. Barueri: Manole, 2012. p. 392-435.

NASCIMENTO, R. S. Modelo conceitual para a gestdo da qualidade da agua em
sistemas de abastecimento de porte médio. 2016. 191p. Tese (Doutorado em Recursos

Naturais).

NOKES, C.; TAYLOR, M. Towards public health risk management plan implementation
in New Zealand. In: SCHMOLL, O.; CHORUS, I. Water Safety Conference Abstracts.
Berlim, p.119 — 124, 2003.

OGATA, I. S. Avaliacdo de risco da qualidade da agua potavel do sistema de
abastecimento da cidade de Campina Grande (PB). Campina Grande, 2011. 68p.

Trabalho de Concluséo de Curso (Graduagdo em Engenharia Sanitaria e Ambiental).

OGATA, I. S;; OLIVEIRA, R.; MEIRA, C. M. B. S.; NASCIMENTO, R. S,
HENRIQUE, J. A. Avaliacdo de risco a saude associada a qualidade da agua para



98

consumo humano em Campina Grande, Paraiba. Revista Brasileira de Ciéncias
Ambientais, n.40, p.1-15, 2016.

OLIVEIRA, J. S. C.; MEDEIROS, A. M.; CASTOR, L. G.; CARMO, R. F,;
BEVILACQUA, P. D. Solugdes individuais de abastecimento de &gua para consumo
humano: questdes para a vigilancia em saude ambiental. Cadernos saude coletiva, v.25,
n.2, p.217-224, 2017.

PEREIRA, T. A. Analise da qualidade da agua do sistema publico de abastecimento e
das fontes alternativas da cidade de Cabaceiras-PB. Campina Grande, UFCG, 2015.

88p, Dissertacdo (Mestrado em recursos hidricos e saneamento).

PEREIRA, S. S.; CURI, R.C. Condigdes climaticas e recursos hidricos: anélise da atual
situacdo hidrica do estado da paraiba. In: 1 Workshop Internacional Sobre Agua no

Semiéarido Brasileiro — PB, Campina Grande, 2017.5p.

PINHO, L.A.; SAMPAIO, M. S.;: GUIMARAES, I. P.: GOMES, S. M. S.; AZEVEDO, T.
C.; PINHO, W. A. Failure Mode and Effect Analysis (FMEA): Uma ferramenta para
promoc¢do da qualidade no setor fiscal das empresas de servicos contabeis. In: V
SIMPOSIO DE EXCELENCIA EM GESTAO E TECNOLOGIA (SEGeT), 2008,
Resende. Anais eletronicos... Resende, 2008.

QUEIROZ, A. C. L; CARDOSO, L. S. M.; SILVA, S. C. F; HELLER, L;
CAIRNCROSS, S. Programa Nacional de Vigilancia em Saude Ambiental Relacionada a
Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua): lacunas entre a formulagdo do
programa e sua implantacdo na instancia municipal. Saude e Sociedade, v.21, n.2, p. 465-
478, 2012.

RAZZOLINI, M. T. P.; NARDOCCI, A.C. Avaliacdo de Risco Microbiologico: Etapas e
sua aplicacdo na analise da qualidade da &gua. Revista de Gestao Integrada em Saude
do Trabalho e Meio Ambiente, v.1, n.2, 2006.



99

REGO, F. M. Qualidade higiénico-sanitaria das aguas utilizadas em unidades de
alimentacdo e nutricdo hospitalares da rede publica do Distrito Federal. Brasilia,

2006. 75p. Dissertacao (Pds Graduacdo em Nutricdo Humana).

RIBEIRO, M. C. M. O. Nova portaria de potabilidade de dgua: Busca de consenso para
viabilizar a melhoria da qualidade de dgua potavel distribuida no Brasil. Revista DAE, n°
189, p. 8 — 14, 2012.

RICHTER, CARLOS A. Agua: Métodos e tecnologia de tratamento. 12 ed. Sio Paulo:
Editora Blucher, 2009. 352p.

RODRIGUEZ, S. A.; LOZADA, P. T.; VELEZ, C. C.; CADAVID, D. L.; RIVERA, J. E.
Efecto del punto de precloracion sobre la formacidén de trihalometanos em processos
convencionales de potabilizacion de agua. Revista Ingenierias Universidad de
Medellin, v.11, n.20, p.57, 2012.

RODRIGUES, A. B. Avaliacao de risco da qualidade da agua de abastecimento de um
hospital publico regional de urgéncia e emergéncia. Campina Grande, 2014. 96p.

Dissertacdo (Mestrado em Recursos Hidricos e Saneamento).

SANCHEZ, L. E. Avaliagdo de impacto ambiental: conceitos e métodos. 2. ed. Sdo
Paulo: Oficina de Textos, 2013. 583p.

SANTOS, B. B. M. Seguranca hidrica da regido metropolitana do rio de janeiro:
contribuigdes para o debate. Ambiente & Sociedade, v.XIX, n.1, p.103-120, 2016.

SILVA, P. G. C. Analise do potencial de aproveitamento de aguas pluviais nos setores
de aula do campus central da UFRN. Natal, 2016. 71p. Trabalho de Conclusdo de Curso
(Curso Engenharia Civil).

SOARES, A. C. C. Abastecimento e consumo de agua por solucdes individuais em
Vicosa-MG: identificacdo de perigos e percepcdo da populacdo Consumidora.

Vicosa, 2011. 150p. Dissertacdo (Programa de P6s-Graduacdo em Medicina Veterinaria).



100

TAVARES, A. C; SILVA, M. M. P.; OLIVEIRA, L. A;; SOUTO, R. Q; NOBREGA, R.
L. B.; CEBALLOS, B. S. O. Captacdo e manejo de agua de chuva em cisternas: uma
forma de mitigar os efeitos das secas prolongadas no nordeste semi-arido — Estudo de
caso: Assentamento Paus Brancos, Paraiba. In: 6° Simpoésio Brasileiro de Captagéo e

Manejo de Agua de Chuva, Belo Horizonte, 2007. 8p.

TOLEDO, J. C.; AMARAL, D. C. FMEA: Anélise do tipo e efeito de falha. 2006. 12p.
Disponivel em: < http://www.gepeq.dep.ufscar.br/arquivos/FMEA-APOSTILA.pdf>

Acesso em: Marco de 2018.

TUNDISI, J. G. Governanga da Agua. Revista da Universidade Federal de Minas
Gerais, v. 20, n. 2, p. 222 — 235, 2013.

UNITED NATIONS EDUCATIONAL SCIENTIFIC AND CULTURAL
ORGANIZATION (UNESCO). The United Nations World Water Development
Report 4: Managing Water under Uncertainty and Risk. Paris, 2012. 68p.

UNITED STATES ENVIRONMENTAL PROTECTION AGENCY (EPA). Pesticides:

health and safety. Evaluating pesticides for carcinogenic potential. 2007.

UN WATER. Coordinating the UN’S work on water on water and sanitation. UN-Water

Annual Report 2013. Disponivel: http://www.unwater.org/publications/un-water-annual-

report-2013/. Acesso: Janeiro de 2018

VERCOSA, L. F. M. Avaliacéo de risco de reservatorios de distribuicdo de agua de
sistema de abastecimento de médio porte. Campina Grande, 2017. 55p. Trabalho de

Concluséo de Curso (Graduacdo em Engenharia Sanitaria e Ambiental).

VIANNA, L. F. V. Metodologias de analise de risco aplicadas em planos de acdo de
emergéncia de barragens: auxilio ao processo de tomada de decisdo. Belo Horizonte,

2015. 118p. Dissertacdo (Mestrado em Geotecnia e Transportes).


http://www.gepeq.dep.ufscar.br/arquivos/FMEA-APOSTILA.pdf
http://www.unwater.org/publications/un-water-annual-report-2013/
http://www.unwater.org/publications/un-water-annual-report-2013/

101

VIEIRA, J. M. P.; MORAIS, C. Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de
Abastecimento de Agua para Consumo Humano. Universidade do Minho, Portugal,
2005. 178p.

VON SPERLING, M. Introducdo a qualidade das aguas e ao tratamento de esgoto.
2%d. Belo Horizonte: Departamento de Engenharia Sanitaria e Ambiental; Universidade
Federal de Minas Gerais, 1996. 243p.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Principles for the assessment of risks
to human health from exposure to chemicals. International Programme on Chemical
Safety, Environmental Health Criteria 210. Geneva, 1999. 210p.

. IPCS risk assessment terminology. Harmonization Project Document n.1.
Geneva, 2004. 122p.

. Guidelines for drinking-water quality. 4" Ed. Geneva, 2011. 564p.

. Guidelines for drinking-water quality. 4" edition incorporating the first
addendum. Geneva, 2017. 631p.



102

APENDICE A — Exemplo do formulario de coleta

LOQAL: Sttio Cisterna Individual (José Farias Gomes) N° da Amostra: 01
Marinho -
COLETA Data: Hora: Responsavel:
TIPO DO . . . . .
SISTEMA: ( ) Cisterna Individual ( ) Cisterna Coletiva ( ) Carro Pipa ( ) Outro
TURBIDEZ: 1- 2- 3- CLORO ATIVO: 1- 2- 3-
CONDUTIVIDADE: CLORO COMBINADO: 1- 2- 3-
pH: COR:
OBSERVACOES:
LOCAL:Sitio Cisterna Individual (Vera Lucia Medeiros) N° da Amostra: 02
Marinho -
COLETA Data: Hora: Responsavel:

TIPO DO SISTEMA: () Cisterna Individual ( ) Cisterna Coletiva ( ) Carro Pipa ( ) Outro

TURBIDEZ: 1- 2- 3- CLORO ATIVO: 1- 2- 3-
CONDUTIVIDADE: CLORO COMBINADO: 1- 2- 3-
pH: COR:

OBSERVACOES:

kﬂoalﬁnAr1|:): _Smo Cisterna Coletiva (E.M.E.F Manuel Sabino Farias) N° da Amostra: 03
COLETA Data: Hora: Responsavel:

TIPO DO . . . . .

SISTEMA: () Cisterna Individual ( ) Cisterna Coletiva ( ) Carro Pipa ( ) Outro
TURBIDEZ: 1- 2- 3- CLORO ATIVO: 1- 2- 3-
CONDUTIVIDADE: CLORO COMBINADO: 1- 2- 3-
pH: COR:

OBSERVACOES:
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APENDICE B - Protocolo utilizado para a coleta de amostras em reservatorio e veiculos

Eal A

o

transportadores

Em reservatério com bomba de manual

Utilizar jaleco e luvas de protecdo nas coletas;

Desinfetar a torneira com o auxilio de algodao e utilizando &lcool a 70%;

Extrair toda a 4gua acumulada na tubulagdo, bombeado manualmente;

Realizar a coleta manual utilizando garrafa revestida de camada isolante de luz solar
para as amostras fisico-quimicas;

Tampar as amostras rapidamente e realizar prontamente as analises de campo;

Coletar as amostras destinadas as andalises microbioldgicas em frascos Scott
autoclavados com volume de 100 ml, retirando o papel de aluminio rapidamente e
colocando a amostra.

Acondicionar essas amostras, em uma caixa isolante refrigerada com o auxilio placas
de gel térmico mantendo a temperatura em aproximadamente 4°C, até a chegada ao
laboratdrio de analises na Universidade Federal de Campina Grande.

Em reservatdrio sem bomba de manual ou veiculo transportador

Utilizar jaleco e luvas de protecéo nas coletas;

Subir com cuidado no veiculo transportador, e em seguida abra a escotilha;

Realize a coleta da amostra em 15 a 30cm de profundidade da superficie do
reservatorio, tanto as fisico-quimicas quanto as microbiologicas;

Tampar as amostras rapidamente, e fechar a escotilha do veiculo transportador;
Realizar prontamente as analises de campo;

Acondicionar essas amostras, em uma caixa isolante refrigerada com o auxilio placas
de gel térmico mantendo a temperatura em aproximadamente 4°C, até a chegada ao

laboratdrio de analises na Universidade Federal de Campina Grande.
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APENDICE C - Diario de coleta

Data:

Horario de saida e chegada:

Responsavel:

Chuva em Campina Grande - PB:

Se sim, quantos mm:

Chuva no Agude Abastecedor:

Se sim, quantos mm:

Aparéncia da agua:

Numeros de pastilhas de cloro colocadas:
Distancia Percorridos:
OBS:
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APENDICE D - Resumo da estatistica descritiva dos parametros analisados

Tabela 1 - Resumo da estatistica descritiva do parametro cloro residual livre em solucGes
alternativas de abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
Meédia (mgCl/1) 0,01 0,02 0,03 0,02 0,00 0,62 0,63 0,64 0,63 0,62
Moda (mgCl./l) 0,00 0,00 0,00 0,02 0,00 0,65 0,60 0,68 0,52 0,52
Desvio padrado (mgCl./I) 0,01 0,02 0,03 0,02 0,01 0,12 0,15 0,15 0,13 0,12
Maximo (mgCl./l) 0,03 0,09 0,12 0,07 0,04 0,82 0,90 1,01 1,00 0,88
Minimo (mgCl./I) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,38 0,18 0,38 0,44 0,37
N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Fora do padrao 77% 53% 47% 33% 93% 10% 10% 7% 10% 10%

Tabela 2 - Resumo da estatistica descritiva do parametro cloro residual combinado em
solucdes alternativas de abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10

Meédia (mgCl2/1) 0,05 0,07 0,08 0,07 0,01 0,71 0,74 0,71 0,69 0,69
Moda (mgCl/l) 0,03 0,00 0,00 0,04 0,00 0,70 0,61 0,72 0,57 0,61
Desvio padrao (mgCl./I) 0,07 0,12 0,09 0,08 0,02 0,20 0,25 0,14 0,14 0,15
Maximo (mgCl/I) 0,35 0,60 0,39 0,30 0,13 1,28 1,85 1,07 1,05 1,10
Minimo (mgCla/l) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,32 0,49 0,30 0,32

N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Fora do padrao 20% 27% 23% 10% 93% 3% 3% 3% 3% 3%

Tabela 3 - Resumo da estatistica descritiva do parametro turbidez em soluc@es alternativas de
abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5| Ponto 6 |Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
Média (uT) 0,94 1,60 1,54 1,27 1,07 20,85 20,83 20,83 20,71 20,75
Moda (uT) 1,06 1,65 1,65 0,92 0,96 5,35 5,46 5,49 5,53 5,40

Desvio padréo (uT) 0,17 0,64 0,60 0,37 0,57 24,11 23,66 23,78 23,66 23,54
Méximo (uT) 1,21 4,64 2,66 2,30 3,38 94,00 91,40 92,70 90,50 90,60
Minimo (uT) 0,54 0,92 0,84 0,92 0,42 4,87 4,34 4,61 4,21 4,74
N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Fora do padrao 0% 0% 0% 0% 0% 93% 93% 97% 93% 93%

Tabela 4 - Resumo da estatistica descritiva do pardmetro condutividade elétrica em solucdes
alternativas de abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
Média (uS/cm) 1496 1310 1439 1577 892 972 972 980 966 966
Moda (pS/cm) 1445 2080 995 2190 276 1222 1335 1141 1100 1054
Desvio padrio (uS/cm) 319 492 488 483 853 239 240 244 233 251
Maximo (uS/cm) 1987 2270 2320 2400 2390 1301 1314 1350 1305 1304
Minimo (nS/cm) 1011 880 925 1008 256 678 675 685 671 549
N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Fora do padréo - - - - - - - - - -
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Tabela 5 - Resumo da estatistica descritiva do pardmetro pH em solugdes alternativas de
abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
Média 7,81 7,72 7,64 7,72 8,65 7,51 7,41 7,39 7,39 7,42
Moda 7,80 7,78 7,68 7,66 8,87 7,56 7,65 7,30 7,75 7,26
Desvio padréo 0,51 0,47 0,33 0,30 0,41 0,33 0,22 0,21 0,19 0,26
Maéaximo 8,34 8,30 8,25 8,44 9,35 8,43 7,80 7,95 7,75 8,15
Minimo 6,38 6,00 6,71 6,85 7,62 6,95 6,92 6,89 6,97 6,93
N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Fora do padréo 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Tabela 6 - Resumo da estatistica descritiva do pardmetro cor aparente em solucdes
alternativas de abastecimento.

Pontos Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4 | Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
Média (mgPt-Co/L) 17,40 18,36 18,45 16,99 16,99 76,98 77,03 76,83 77,19 77,45
Moda (mgPt-Col/L) 14,50 15,30 15,70 15,90 | 27,90 26,40 25,80 27,20 41,80 25,80

Desv. pad (mgPt-Co/L) 5,59 5,71 6,12 5,62 6,71 67,40 66,77 66,85 66,80 66,78
Méximo (mgPt-Col/L) 29,70 32,40 31,90 28,40 | 29,80 | 277,00 | 273,00 | 272,00 | 272,00 273,00
Minimo (mgPt-Co/L) 11,90 13,10 11,40 11,50 10,00 13,40 13,20 13,70 12,90 14,80

N° de dados 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Fora do padréo 20% 27% 23% 10% 93% 97% 97% 97% 97% 97%
Tabela 7 — Resultados das analises de Coliformes totais.
Coliformes totais
Data Ponto 1 | Ponto 2 | Ponto 3 | Ponto 4| Ponto 5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
03/04/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/04/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
17/04/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
27/04/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
04/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
11/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
18/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
23/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
31/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente
07/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
13/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente
20/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
27/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente
06/07/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente | Ausente
13/07/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
18/07/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente
27/07/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente
03/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
16/08/2071 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
22/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente

Continua
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29/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
05/09/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
12/09/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
26/09/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
05/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
17/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente | Ausente
24/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
31/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
Tabela 8 — Resultados das analises de Escherichia coli.
Escherichia coli
Data Pontol | Ponto2 | Ponto 3 Ponto4 | Ponto5 | Ponto 6 | Ponto 7 | Ponto 8 | Ponto 9 | Ponto 10
03/04/2017 | Presente | Presente |Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/04/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
17/04/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
27/04/2017 | Presente | Presente |Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
04/05/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
11/05/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
18/05/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
23/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
31/05/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
07/06/2017 | Presente | Presente |Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
13/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente
20/06/2017 | Presente | Presente |Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
27/06/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente
06/07/2017 | Presente | Presente | Ausente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente | Ausente
13/07/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
18/07/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
27/07/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
03/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
16/08/2071 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
22/08/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
29/08/2017 | Presente | Presente |Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente
05/09/2017 | Presente | Presente |Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
12/09/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
26/09/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
05/10/2017 | Presente | Presente | Presente Presente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
10/10/2017 | Presente | Presente | Ausente Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
17/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Presente | Ausente
24/10/2017 | Presente | Presente |Presente | Ausente | Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente
31/10/2017 | Presente | Presente | Presente | Ausente Presente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente | Ausente




ANEXO A — Tabela de escores

Severidade do perigo
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Classificacao

Substancia causa efeitos
severos e/ou agudos a
saude humana, apresentam
caracteristicas de
corrosividade, reatividade,
toxicidade e patogenicidade.

Alta

Substancias causa efeitos
leves, moderados e/ou
Moderada cronicos (irritagdes ou
alergias), com longo tempo
de decomposicao.

Nao causa efeitos negativos

- a saude humana e possuem
curto tempo de
icdo.

Ocorréncia do perigo

Classificacdao

Ocorréncia de 5% a 100%

Alta de ndo conformidades

Ocorre ndo- conformidade
Moderada em até 5% das amostras
analisadas

5 Nao existe nado-
Baixa conformidade

Detecgéo do perigo

Classificacao

Para detectar o perigo &
necessaria a utilizacdo de
Alta tecnologias sofisticadas e
custosas (financeiramente
e temporaimente).

O perigo é percebido com
a utilizagcédo de medicdes
Moderada simples. (titulagdes,
pHmetros, turbidimetros,
entre outros).

O perigo pode ser

Baixa percebido a olho nu.
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ANEXO B - Dados do SISAGUA para Campina Grande -PB e a Paraiba

Indicadores institucionais - Vigiagua -

dos basicos da da da dgua para consumo humano - Viglagua
100
- 80
]
2 60
8w
&
: _—
— —
2013 2014 2015 2016 2017
Ano
- P il de de & adas pel Agente Desinfetante I Percentual de amostras de dgua analisadas pela vigildncia para o pardmetro coliformes tota
L e tras Agu lisadas pol I fe turbide
Fonte: SISAGUA / IBGE NOTAS: (1) Dados atualizados em 08/02/2018 (2) Dados processados pelas areas lécnicas

Percentual dos municipios com dados de cadastro, controle e vigilancia,
por regiao geografica, ano 2016

3.809
100% 95,0%
90% 3.740
1.508 81,1%
80% 76,7% 3.823
71,2%
70%
= 60% 2.369
3 52,2%
& 50% 3.118
g 41,6%
A 40%
30%
20%
10%
0%
Centro-Oeste Nordeste Norte Sudeste Sul Brasil

Regiao e Brasil

Fonte: Sisagua (maio, 2017).

Turbidez

Percentual (%)

DF GO MS MT AL BA CE MA PB PE PI RN SE AC AM AP PA RO RR TO ES MG R} SP PR RS SC
Centro-Oeste Nordeste Norte Sudeste Sul BRA

Fonte: Sisagua (maio, 2017).
ronte: sisagua (maio, ZU1/).
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Bacteriolégicos
(Coliformes Totais/E. coli)

97 8
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80.

94,9
86.8
79.4
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- 57.8 56.8 56.1 e
38.2
34.7
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132
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DF GO MS MT AL BA CE MA PB PE RN SE AC AM AP PA RO RR TO ES MG R] SP PR RS SC
Centro-Oeste Nordeste

o o o

Percentual (%)

o

Norte Sudeste Sul BRA

Fonte: Sisagua (maio, 2017).

Residual do agente desinfetante
(Parametros: cloro residual livre, cloro residual combinado e dioxido de cloro)
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RN SE AC AM AP PA RO RR TO ES MG R} SP PR RS SC
Centro-Oeste Nordeste Norte Sudeste Sul BRA

Fonte: Sisagua (maio, 2017).



