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APRESENTACAO

O presente relatério compde o PRODUTO 4: PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE
SANEAMENTO decorrente do Contrato de Prestacdo de Servicos N° 113/2020,

celebrado en
Universidade

tre a Prefeitura Municipal de Unido da Vitdria e a FUNPAR - Fundacéo da
Federal do Parana para o Desenvolvimento da Ciéncia, da Tecnologia e

da Cultura, para a elaboracao da Revisdo do Plano Municipal de Saneamento Basico e
Elaboragéo do Plano Municipal de Gestéo Integrada de Residuos Sélidos.

Diante deste

contexto e em atendimento ao que prescreve o Termo de Referéncia a

Prefeitura Municipal, esta revisando o Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB)
e elaborando o Plano Municipal de Gestao Integrada de Residuos Sélidos (PMGIRS),
que sera composto dos seguintes produtos:

PRODUTO 1 — Plano de Trabalho e Mobilizacdo Social.

PRODUTO 2 — Caracterizagdo do Municipio e Estudo Populacional.
PRODUTO 3 — Diagndstico dos Sistemas de Saneamento.

PRODUTO 4 - Prognéstico dos Sistemas de Saneamento.

PRODUTO 5 — Versado Preliminar do Plano Municipal de Saneamento
Bésico.

PRODUTO 6 — Verséao Preliminar do Plano Municipal de Gestéo Integrada
de Residuos Sélidos.

PRODUTO 7 — Consulta Publica e Audiéncia Publica Final.

PRODUTO 8 — Versao Final do PMSB/PMGIRS e Minutas dos Projetos de
Lei para aprovacgdo dos Planos e Sistema de Informagfes Geogréficas.

O presente documento corresponde ao Produto 4.2, no qual serd apresentado o
Prognostico dos Sistemas de Saneamento — Abastecimento de Agua e Esgotamento
Sanitério para revisdo do PMSB do Municipio de Uniédo da Vitéria (PR).
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LISTA DE SIGLAS E ABREVIATURAS

AGEPAR — Agéncia Reguladora do Parana

ANA — Agéncia Nacional das Aguas

CONSEMMA — Conselho Municipal de Meio Ambiente

COPEL — Companhia Paranaense de Energia

DNIT — Departamento Nacional de Infraestrutura de Transportes

ETA — Estacéo de Tratamento de Agua

ETE — Estagéo de Tratamento de Esgoto

FUNASA - Fundacao Nacional de Saude

GRUV - Geréncia Regional de Unido da Vitoria

IARCE — indice de Atendimento com Rede Coletora de Esgoto
IARDA — indice de Atendimento por Rede de Abastecimento de Agua
IAT — Instituto Agua e Terra

IQA — indice de Qualidade da Agua

IRT — indice de Reajuste Tarifario

PLANASA — Plano Nacional de Saneamento Basico

PMUV - Prefeitura Municipal de Unido da Vitoria

PPA — Plano Plurianual

PR — Estado do Parana

RGS — Regulamento Geral de Servigos de Saneamento

RTP — Revisdo Tarifaria Periodica

SAA — Sistema de Abastecimento Agua

SAC - Sistema de Abastecimento Comunitario

SAl — Sistema de Abastecimento Individual

SANEPAR — Companhia de Saneamento Basico do Parana

SC - Estado de Santa Catarina

SEDEST - Secretaria de Estado do Desenvolvimento Sustentavel e do Turismo
SEMA — Secretaria de Estado do Meio Ambiente e Recursos Hidricos

SGM - Sistema Gerencial de Manutencao
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SIMAE — Servico Intermunicipal de Agua e Esgoto

SISAGUA — Sistema de Informac&o da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano

SNIS — Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento
SUS - Sistema Unico de Saude

Vigiagua — Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo
Humano
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Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

1. PROGNOSTICO DO SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

1.1. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Detalham-se a seguir, em complementa¢&o aos objetivos gerais, 0s objetivos especificos:

e Producdo e transporte de 4gua tratada adequada as demandas;

e Promover a expansdo da rede de abastecimento de &gua em consonancia com o

programa de universalizacdo dos servicos e 0 aumento populacional;

o Reservacdo de agua tratada de forma a atender a premissa de 1/3 do consumo diario

(dia de maior consumo);
¢ Qualidade de atendimento ao usuério, com respeito a prazos estabelecidos;

¢ Qualidade dos produtos (atendimento ao padrdo de potabilidade da agua distribuida

definido pela Portaria n.° 888/2021 do Ministério da Saude);
¢ Continuidade e regularidade;

e Hidrometracdo, com manutencdo do total de ligagbes dotadas com hidrémetro em

condi¢cdes de leitura;
e Controle de perdas de forma a atender as metas estabelecidas no PMSB, e,

e Atingir metas de cobertura dos servicos propostas no PMSB, ou seja, manutencdo de

100% da populagéo atendida (SNIS, 2020).

1.2. DEFINICAO DE METAS

1.2.1. Metas do PLANSAB (2019)

O Plano Nacional de Saneamento Basico — PLANSAB, em sua primeira Verséao, 2011 e na
Versdo para Apreciacdo do CNS, CONAMA, CNRH e CONCIDADES, editado em 2013, pelo
Ministério das Cidades, Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental, considerou como déficit
em saneamento no Brasil a construcdo de uma definicAo que contemplasse além da
infraestrutura implantada, os aspectos socioecondmicos e culturais, e também, a qualidade dos

servicos ofertados ou da solugcdo empregada, conforme Figura 1, a seguir.
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Populagdo que recebe servico com
qualidade (Atendimento Adequado)

Populacdo que
usa oservico |——

coletivo
Populagdo com Populagdo que recebe servico com
— oferta de servico ——1 qualidade inadequada (Atendimento
coletivo = Precdrio)
Populagdo que
ndo usa o
Populacdo Total l— servico coletivo

: . Populagdo que tem solugdo sanitaria

Populagdo sem Populagso que adequada (Atendimento Adequado)
i . usa solugdo
~—+ oferta de servico -
. sanitdria
coletivo T ——
individual .| Populaggio que tem solugdo sanitaria
i precaria (Atendimento Precario)

Figura 1: Conceito de déficit em saneamento basico adotado no PLANSAB.
Fonte: PLANSAB, 2013.

No ano de 2018, seguindo a determinagéo da Lei, a entdo Secretaria Nacional de Saneamento
Ambiental do extinto Ministério das Cidades (atual Secretaria Nacional de Saneamento do
Ministério do Desenvolvimento Regional) iniciou o processo de revisdo do Plano. A partir da
Andlise Situacional do déficit em saneamento basico, dos investimentos no setor, dos programas
e acoes do governo federal, de uma avali¢cao politico institucional, e da elabora¢gédo dos Cenarios
para a politica de saneamento basico no pais, o Plano estabelece Metas para 2023 e 2033
(horizonte final). S&o 29 Metas que envolvem, entre outros, 08 indicadores para 0 componente
abastecimento de agua, 06 para esgotamento sanitario e 08 de residuos sélidos urbanos.

Assim, o Quadro 1, apresenta os indicadores selecionados para as metas de abastecimento de
agua e gestdo dos servigos de saneamento basico.

Quadro 1: Indicadores selecionados para as metas do PLANSAB — Abastecimento de Agua

Indicador | _Onte da Descricdo @
Formulacéo

Numero de domicilios urbanos e rurais abastecidos com &gua por rede de
Al Censo distribuicdo com canalizacdo interna ou na propriedade, ou por pogo ou
nascente com canalizacdo interna / Total de domicilios

Numero de domicilios urbanos abastecidos com agua por rede de
A2 Censo distribuicdo com canalizagdo interna ou na propriedade, ou por pogo ou
nascente com canalizacdo interna / Total de domicilios urbanos

Numero de domicilios rurais abastecidos com agua por rede de distribuicéo
A3 Censo com canalizacéo interna ou na propriedade, ou por po¢o ou nascente com
canalizacdo interna / Total de domicilios rurais

NUmero de municipios que registrou percentual de amostras com auséncia
A4 Sisagua de Escherichia coli na agua distribuida superior a 99% / Total de municipios
@

NUmero de economias ativas atingidas por paralisagcdes ou interrupgcdes
sistematicas no abastecimento de agua / Total de economias ativas

A5 SNIS

@O
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Indicador | _Fonte daN Descricdo @
Formulacéo

(Volume de éagua disponibilizado na distribuicdo - Volume de &gua
A6 SNIS consumido — Volume de agua de servicos) / Volume de agua disponibilizado
na distribuicdo

Numero de municipios cujos prestadores cobram pelo servico de
abastecimento de agua / Total de municipios

NUmero de domicilios urbanos e rurais abastecidos com agua por rede de
A8 Censo distribuicdo, com canalizagdo interna / Total de domicilios urbanos e rurais
abastecidos com agua por rede de distribuicdo

Numero de municipios com politica municipal de saneamento basico / Total

A7 SNIS

Gl Munic. e
de municipios
G2 Munic. NL’Jm_e[q de municipios com Plano de Saneamento Basico @ / Total de
municipios
G3 Munic. NUmero de municipios com _servigos publicos de saneamento bdasico
regulados @ / Total de municipios
G4 Munic Nt]m_ero de municipios com ()_rgéo colegiado de_ cp_ntrole social das acbes e
) servicos de saneamento basico / Total de municipios
NUmero de municipios dotados de sistema municipal de informag6es, de
G5 Munic. carater publico, sobre os servicos de saneamento bésico / Total de

municipios

(1) Indicador inspirado em orientagdo contida no Relatério de sintese sobre a qualidade da agua para consumo
humano na Unido Europeia, que analisa os relatérios dos Estados-Membros para o periodo de 2011-2013, previstos
no artigo 13°, n° 5, da Diretiva 98/83/CE — Comisséo Europeia - Bruxelas, 20.10.2016 COM (2016) 666 finais;

(2) Meta G2: abrange os servicos de abastecimento de 4gua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo
de residuos sélidos e drenagem e manejo de 4guas pluviais urbanas;

(3) Meta G3: a Munic. aborda a regulagao indicando se ha “definicdo do 6rgédo responsavel pela regulagdo”, ndo
implicando que os servicos estejam sendo efetivamente regulados e fiscalizados. Ainda assim, optou-se por manter a
formulagcdo como sendo da Munic. 2017 por se tratar do levantamento mais completo disponivel sobre o tema,
considerando como pressuposto que, sempre que 0 municipio define a regulacéo, ele efetivamente regula e fiscaliza.
Fonte: PLANSAB, 2019.

Para esses indicadores foram estabelecidas metas progressivas de expanséo e qualidade dos
servicos para a macrorregido Sul e para o Pais, conforme o Quadro 2 e Quadro 3.

Quadro 2: Abastecimento de agua potavel no Pais e macrorregido Sul: situacdo atual, em
2010, e metas para 2023 e 2033 (%).

Indicador Fonte Ano Brasil Sul
Censo 2010 92,5 98,6
A1l. % de domicilios urbanos e rurais Censo @ 2017 94,5 99.1
abastecidos com agua por rede de

distribuicdo ou por poco ou nascente Metas do Plansab 2023 96,1 99,5

2033 99,0 100,0

Censo 2010 97,1 97,9

A2. % de domicilios urbanos abastecidos Censo @ 2017 97,7 98,5
com &gua por rede de distribuicdo ou por

pogo ou nascente Metas do Plansab 2023 e L

2033 100,0 100,0

Censo 2010 64,6 94,1

A3. % de domicilios rurais abastecidos Censo @ 2017 71.4 958
com agua por rede de distribuicdo ou por

poco ou nascente Metas do 2023 3 97,3

Plansab 2033 87,1 100,0

Sisagua 2014 91,6 95,0
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Indicador Fonte Ano Brasil Sul
A4. % de municipios que registrou Sisagua 2017 94,0 97,1
percentua] dg amqstra§ com auséncia de 2023 955 978
Escherichia coli na agua distribuida Metas do Plansab
superior a 99% 2033 97,6 98,8
SNIS 2010 31,0 9,0
A5. % de economias ativas atingidas por SNIS 2017 40,9 38,9
intermiténcias no abastecimento de agua 2023 34,8 33,1
Metas do Plansab
2033 29,6 28,1
SNIS 2010 39,0 35,0
AB6. % do indice de perdas de 4gua na SNIS 2017 38,3 36,5
distribuicao 2023 34,0 32,0
Metas do Plansab
2033 31,0 29,0
PNSB 2008 94,0 99,0
A7. % de municipios cujos prestadores SNIS 2017 96.1 98.9
cobram pelo servico de abastecimento : :
de agua 2023 98,0 100,0
Metas do Plansab
2033 100,0 100,0
A8. % de domicilios urbanos e rurais Censo - 2010 2 20
abastecidos com agua por rede de PNAD - Continua 2017 98,9 99,7
distribuicdo que possuem instalacdes 2023 99,3 100,0
i icili 4 Metas do Plansab
intradomiciliares de agua 2033 100.0 100.0

(1) Metas Al, A2 e A3: valores obtidos a partir dos dados do Censo 2010, combinados com as variagGes anuais da

PNAD.
Fonte: PLANSAB, 2019.

Quadro 3: Gestdo dos servicos de saneamento basico no Pais e macrorregido Sul:

situacéo atual, em 2010, e metas para 2023 e 2033 (%).

Indicador Fonte Ano Brasil Sul
Munic. 2011 28,2 33,8
G1. % de municipios com politica Munic. 2017 38,2 63,7
municipal de saneamento béasico 2023 51,0 71,0
Metas do Plansab
2033 90,0 100,0
Munic. 2011 5,0 8,0
G2. % de municipios com Plano Munic. 2017 28,7 54,0
Municipal de Saneamento Bésico 2023 51,0 71,0
Metas do Plansab
2033 90,0 100,0
G3. % de municipios com servicos Munic. 2017 10,2 12,3
publicos de saneamento béasico Metas do Plansab 2023 30,0 40,0
regulados 2033 70,0 80,0
Munic. 2011 11,0 11,0
G4. % de municipios com 6érgéo Munic. 2017 17.2 339
colegiado de controle social das acdes e ' :
servicos de saneamento basico Metas do Plansab 2023 54,0 59,0
2033 90,0 100,0
Munic. 2017 16,3 17,2
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Indicador Fonte Ano Brasil Sul
G5. % de municipios dotados de sistema 2023 50,0 60,0
municipal de informacdes, de carater

L . Metas do Plansab
publico, sobre os servigos de 2033 70,0 80,0

saneamento basico
Fonte: PLANSAB, 2019.

Em relacéo as unidades da federacao, o Quadro 4 apresenta as metas de acesso aos servicos
de abastecimento de agua.

Quadro 4. Acesso aos servicos de saneamento basico no Estado do Parand: situacao
atual, em 2010, e metas para 2023 e 2033 (%)

Indicadores

Regiao UF Al*

2010 2017* 2023 2033

Sul Parana 98,8 99,2 100,0 100,0

* Al: % de domicilios urbanos e rurais abastecidos com agua por rede de distribui¢do ou por poco ou nascente;
**\/alores obtidos a partir dos dados do Censo 2010, combinados com as varia¢ges anuais da PNAD.

Fonte: PLANSAB, 2019.

Por fim 0 Quadro 5, resume dentro das metas previstas para 2019, 2023 e 2033, os investimentos
necessarios pelo PLANSAB (2019).

Quadro 5: Necessidade de investimentos em abastecimento de 4gua potavel, segundo
areas urbanas e rurais da macrorregido Sul e do Brasil (em milhdes de reais de

dezembro/2017).
Macrorregido/ Urbano e Rural Abastecimento de 4gua
Areas urbanas e rurais 2019 a 2023 2019 a 2033

Sul 5.836 28.498

Brasil 27.008 142.150

Areas Urbanas

Sul 5.586 27.138

Brasil 24.447 133.012

Areas Rurais

Sul 250 1.360

Brasil 2.562 9.138

* Estdo incluidos os investimentos em instala¢des hidrossanitarios.
Fonte: PLANSAB, 2013.

1.2.2. Metas do PMSB (2013)

O Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB) elaborado em 2013, pela equipe da Prefeitura
Municipal e apoio técnico da SANEPAR, teve como meta geral manter o atendimento de 100%
da populacéo urbana do municipio com agua tratada. Ainda, foram propostas Metas Especificas:

e Qualidade: Manter o atendimento a Portaria N° 888/2021 do Ministério da Salde.

¢ Continuidade: Manter o fornecimento de agua de maneira continua a populacao,
restringindo os casos de intermiténcia no abastecimento apenas as situagfes de
necessaria manutencao corretiva ou preventiva do sistema.
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DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

e Uso racional da 4gua: Implantar, em conjunto com a sociedade civil, Programa de
Educacdo Socioambiental visando incentivar o uso racional da agua.

e Conservagcdo dos Mananciais: Implantar e manter de forma permanente e
integrada com os Comités de Bacia Hidrografica, 6rgdos governamentais

municipais e estaduais e sociedade civil,
Mananciais de Abastecimento atuais e futuros.

1.2.3. Metas do Contrato de Concessao N° 070/2013

Programa de Conservacdo dos

O Contrato de Concesséao N° 070/2013, refere-se ao Contrato de Programa para a prestacao de
servicos publicos de abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario. O referido contrato tem a
vigéncia de 30 anos, com a possibilidade de prorrogagdo em entendimento entre as partes.
Destaca-se a meta prevista para o Sistema de Abastecimento de Agua:

e Manter o indice de Atendimento por Rede de Abastecimento de Agua (IARDA) em
cem por cento (100%) da populagéo urbana do Municipio durante toda a vigéncia

do contrato;

Para atendimento do indice estdo previstos os seguintes investimentos (Quadro 6).

Quadro 6: Plano de Investimentos no SAA

Descricdo dos investimentos Ano Investimento

Ob_r~a de ar_npl_lagao do Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) de 2022 R$ 21.047.972,76

Unido da Vitoria

Execucdo de ampliagbes e melhorias na area da captacdo atual,

implantacdo de baixo e alto recalque (EEB-02 e EEB-03), adutoras de

agua bruta (AAB-03 e AAB-04), ampliacdo da ETA em 120 I/s, adutoras 2022 R$7.119.318,01

de 4gua tratada. Instalacdes elétricas e automacéo.

R_e\,nFaIlzagao e re_fPrma da Estacdo de Tratamento de Agua de Unido da 2026 R$ 1.277.956,73

Vitoria e Porto Uni&o

Obras em Unido da Vitéria: implantagdo de 08 EET'’s; substituicdo de

equipamentos de 02 de EET’s: AAT 2 - adutora de 4gua tratada, AAT 3 -

adutora de agua tratada, RAPO6, 7 travessias. Obras em Porto Unido/SC:

implantagéo de 2 EET's; substituicdes de equipamentos de 05 de EET’s: | 2027 | R$ 34.185.342,43

8 travessias. Obras em ambos 0s municipios: RDA - rede de distribuicéo

de agua, aproximadamente 65.000 metros, valvulas redutoras de

presséao.

(L);Jdrg)cwll e elétrica para implantacdo de ETL (Estacdo de Tratamento de 2027 R$ 2.875.402,63

Ampliagdo do SAA de Unido da Vitéria, com execucao de 12,35km de

RDA, sendo 3.206m DN75 e 9.144 DN50. 2027 R$ 1.000.000,00
2027 R$ 2.213.258,56
2028 R$ 2.221.933,28
2029 R$ 2.230.711,86

. o . _ o 2030 R$ 2.239.595,84

I\_AeIhPrlas operacionais nas unlda(_jes existentes e ampliacdo de Rede e 2031 R$ 2.248.586,75

ligacdo para atendimento do crescimento vegetativo.
2032 R$ 2.266.895,64
2033 R$ 2.276.216,82
2034 R$ 2.508.003,21
2035 R$ 2.517.552,70
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Descricao dos investimentos Ano Investimento
2036 R$ 2.527.218,88
2037 R$ 2.537.003,43
2038 R$ 2.546.908,11
2039 R$ 2.779.286,54
2040 R$ 2.789.436,76
2041 R$ 2.799.712,46
2042 R$ 2.810.115,49
Total de Investimentos: R$ 107.018.428,88

Horizonte PMSB (2023-2048) R$ 78.851.138,11

Fonte: SANEPAR, 2022.

Cabe destacar, que foram informados investimentos ao Municipio de Porto Uni&o (SC), Municipio
atendido pelo sistema como j& apresentado.

1.2.4. Metas do PMSB (2022)

As metas fixadas para a revisdo do PMSB (2022), atendem os elementos contratados entre
PMUV e SANEPAR, conforme Contrato de Concessado N° 070/2013, detalhados no Quadro 6,
anteriormente apresentado. Ficam estabelecidas as metas de curto, médio e longo prazos
conforme seguem:

e Curto Prazo — 4 anos (2022/2025);
e Médio Prazo — 4 anos (2026/2029);
e Longo Prazo — 12 anos (2030/2041).

1.3. ALTERNATIVAS PARA A GESTAO INSTITUCIONAL DO SISTEMA DE
ABASTECIMENTO DE AGUA

De acordo com os diferentes modelos empregados para a Gestao Institucional dos Sistemas
Municipais de Saneamento Basico, o atual modelo de gestdo para os sistemas de Abastecimento
de Agua e Esgotamento Sanitario contratado pelo Municipio de Unido da Vitéria, com a
SANEPAR, obedece ao Modelo: Contrato de Concessdo por Contrato de Programa para
Prestacéo de Servico Publico de Abastecimento de Agua e Esgotamento Sanitario no Regime
de Prestacdo Regionalizada.

O Contrato de Concessado N° 070/2013 encontra-se em vigor (2013-2043) restando ainda 22
anos de execucdo contratual, isto é, até 2043. Cabe destacar, que a SANEPAR solicitou a
prorrogacao do contrato por mais 5 anos (2048).

Cumpridas as obrigacdes contratuais entre Prefeitura Municipal de Unido da Vitéria e Companhia
de Saneamento do Parana (SANEPAR), sob a regulacéo e fiscalizacdo da AGEPAR, o modelo
utilizado devera ser mantido, uma vez que a universalizagdo do sistema para a area urbana
(100% - SNIS, 2020) j& foi atingida devendo ser mantida nos proximos anos, salvo desajustes
e/ou desequilibrios contratuais que venham a ocorrer.
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1.4. CENARIOS

No Item 1.3 anteriormente detalhado conceitualmente, segundo BUARQUE (2003), apresentam-
se trés principais cendrios a serem considerados para o futuro tendo em vista uma projecdo para
20 anos (2022-2041) e término do atual Contrato de Concessao renovado em 2013 pela PMUV
e SANEPAR.

1.4.1. Cenario Desejado

O Cenério Desejado é uma projec¢éo utdpica do futuro, afastado e longinquo onde a populagéo
total do Municipio sera atendida com agua potavel em quantidade e qualidade satisfatérias, sem
controle e/ou restricdes de consumo, a precos baixos e sem penalidades a serem aplicadas.

1.4.2. Cenario Previsivel

O Cenério Previsivel busca projetar o futuro apoiado em determinados pardmetros como o
consumo médio diario per capita, indicadores de consumo para o dia e para a hora de maior
consumo, volume de reservacdo minima de 1/3 do volume diario médio produzido para o dia de
maior consumo, pressfes maximas e minimas para as redes de distribuicdo, entre outros.
Representa um cenario sem ajustes e interferéncias do poder constituinte, a PMUV, e o
Prestador de Servigos, a SANEPAR.

1.4.3. Cenario Normativo

JA4 o Cenério Normativo, agregando-se aos dos elementos do Cenario Previsivel normas,
regulamentos, procedimentos, leis e decretos editados pelos Governos Federal, Estaduais e
Municipais, com metas intermediarias e responsabilidades compartilhadas entre os Poderes
constituidos, a populacdo atendida e os prestadores dos servicos de abastecimento de agua,
buscando a eficiéncia operacional do sistema, reduzindo perdas, aumentando sua eficiéncia
energeética, atingindo a universaliza¢do do atendimento regulando as pressdes, reduzindo custos
operacionais, garantindo a potabilizacdo da agua distribuida dentro dos parametros
estabelecidos, e medindo os consumos, entre outros, representa um cenario onde 0
planejamento adequado e a gestéo efetiva do sistema, atinja as metas pré-estabelecidas.

Assim, o Cenario Normativo é o sugerido, apoiado nos seguintes elementos:

1. Estudo populacional apresentado no volume correspondente a Caracterizacao Geral do

Municipio;

Contrato de Concessao N° 070/2013, firmado entre PMUV e SANEPAR;

3. Anadlise detalhada do Diagndstico;

4. Sistema proposto pela SANEPAR para ampliacdo e melhorias do atual sistema de

abastecimento de agua;

Contrato com a AGEPAR para Regulacao e Fiscalizacdo do sistema;

6. Levantamento das ameacas e oportunidades detectadas durante a elaboragdo do
Diagndstico do atual sistema de abastecimento de agua do Municipio de Unido da Vitéria;
e,

N
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7. Aplicacdo da metodologia CDP.

O Quadro 7, apresenta as demandas calculadas para a area de atendimento urbano sob
responsabilidade da SANEPAR, conforme apresentado na etapa do Diagnostico — Produto 03.

Quadro 7: Demanda do Sistema de Abastecimento de Agua Urbano

Pop_ulagéo % Popt_llagéo Per capita | Perdas | . Per capita
Ano residente |Atendimento | Atendida SAA (L/hab.dia) (%) incluindo perdas
(hab.) SAA (hab.) (L/hab.dia)
-1 | 2021 55.870 100% 55.870 120 32,60% 159,12
0 | 2022 56.383 100% 56.383 120 32,35% 158,82
1 |2023 56.896 100% 56.896 120 32,10% 158,52
2 | 2024 57.410 100% 57.410 120 31,85% 158,22
3 | 2025 57.923 100% 57.923 120 31,60% 157,92
4 | 2026 58.437 100% 58.437 120 31,35% 157,62
5 | 2027 58.950 100% 58.950 120 31,10% 157,32
6 | 2028 59.464 100% 59.464 120 30,85% 157,02
7 | 2029 59.977 100% 59.977 120 30,60% 156,72
8 | 2030 60.491 100% 60.491 120 30,35% 156,42
9 | 2031 61.004 100% 61.004 120 30,10% 156,12
10| 2032 61.517 100% 61.517 120 29,85% 155,82
112033 62.031 100% 62.031 120 29,60% 155,52
12| 2034 62.544 100% 62.544 120 29,35% 155,22
13| 2035 63.058 100% 63.058 120 29,10% 154,92
14| 2036 63.571 100% 63.571 120 28,85% 154,62
15| 2037 64.085 100% 64.085 120 28,60% 154,32
16 | 2038 64.598 100% 64.598 120 28,35% 154,02
17| 2039 65.112 100% 65.112 120 28,10% 153,72
18| 2040 65.625 100% 65.625 120 27,85% 153,42
19| 2041 66.139 100% 66.139 120 27,60% 153,12
20| 2042 66.652 100% 66.652 120 27,35% 152,82
21|2043 67.165 100% 67.165 120 27,10% 152,52
22 | 2044 67.679 100% 67.679 120 26,85% 152,22
23| 2045 68.192 100% 68.192 120 26,60% 151,92
24| 2046 68.706 100% 68.706 120 26,35% 151,62
25 | 2047 69.219 100% 69.219 120 26,10% 151,32
26 | 2048 69.733 100% 69.733 120 25,85% 151,02

Obs.: 2023-2042 Horizonte do PMSB; 2043-2048 possibilidade da extensdo do contrato de concessdo PMUV-
SANEPAR.
Fonte: FUNPAR, 2020.

A SANEPAR e a Prefeitura de Unido da Vitéria ndo tém firmado em contrato de Concessao metas
relacionadas ao indice de perdas do sistema. Desta forma, adotou-se a reducédo de 0,25% ao
ano como meta a ser cumprida.
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Cabe ressaltar, que esta prevista a instalacdo de um novo Distrito Industrial no Municipio, sendo
necessaria a elaboracéo de um estudo de viabilidade técnica por parte da SANEPAR conforme
contrato de prestacdo de servigos, tendo em vista a possibilidade da eventual demanda de
abastecimento de agua.

Destaca-se ainda, que pelo fato do sistema de Unido da Vitéria (PR) e Porto Unido (SC) ser o
mesmo, a Estacdo de Tratamento de Agua (ETA) tem a demanda de abastecer ambos o0s
municipios. Segundo informacdes disponibilizadas pelo SNIS (Quadro 8), a demanda em Unido
da Vitoria corresponde em média a 65% do volume de agua produzida na ETA, enquanto Porto
Uniéo a 35%.

Quadro 8: Volume de 4gua trata versus volume de agua exportada

Indicador 2016 2017 2018 2019 2020 Unid.

. 1.000

£G00 \E/%;‘me de agua tratada em | 5 5.0 o5 | 5718 61 | 5.755,11 | 5.863,47 | 5.745,79 | m¥/an
0

AGO1 |Volume de 4&gua tratada 1.000
1.963,69 | 1.992,66 | 2.014,74 | 2.053,68 | 2.039,92 | m3/an

9 exportada o
Percentual de agua exportada 35,59 34,85 35,01 35,02 35,00 %

Fonte: Adaptado de SNIS,2020.

Desta forma, apresenta-se no Quadro 9 as demandas maximas diarias da populacdo urbana de
Unido da Vitéria a serem atendidas pelo sistema, conforme apresentado na etapa do
Diagnéstico — Produto 03.

Quadro 9: Demandas maximas diarias

Ano Popula_géo Per capi_ta Coeficie_nte para o dia de [?e_mandas
Atendida (L/hab.dia) maior consumo Méaximas (L/s)
2023 56.896 158,52 1,20 125,27
2033 62.031 155,52 1,20 133,99
2042 66.652 152,82 1,20 141,47
2048 69.733 151,02 1,20 146,26

Fonte: FUNPAR, 2022.

1.5. APLICACAO DA METODOLOGIA

1.5.1. Ameacas e Oportunidades

Resumidamente, o abastecimento de 4gua do Municipio de Unido da Vitéria, atendido pela
SANEPAR na area urbana, sistemas alternativos (privados) com captacéo no lencol subterraneo,
nascentes, minas ou rios, e as comunidades rurais por sistemas comunitarios abastecidos por
pocos do lencol subterraneo, atendem a populacdo atual de maneira satisfatoria, podendo-se
afirmar que a universalizacéo do atendimento de agua (100% da populacéo atendida).

O sistema de abastecimento de agua urbano operado pela SANEPAR, o qual atende também a
area urbana do Municipio de Porto Uni&o, encontra-se bem estruturado, equipado e com previsao
de ampliacéo para atendimento das demandas atuais e futuras.
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Nas visitas em campo, realizadas com técnicos da SANEPAR foi possivel observar a atengéo e
a responsabilidade operacional dos funcionarios (operadores) e contratados para a realiza¢éo
direta dos servigcos, bem como nas acdes de supresséao e fiscalizagcdo. O controle operacional
desenvolvido pelo CCO apresenta resultados bastante visiveis através dos indices e indicadores
apresentados no Diagndstico — Produto 3. O estado de manutencéo das obras, equipamentos
e instrumentacdo utilizada encontram-se em boas condi¢cdes. Observam-se ainda, equipes
enxutas e centradas nas fungdes especificas.

Relativamente as fontes alternativas de abastecimento, captacdo de agua do lencol subterraneo
pela iniciativa privada, outorgadas ou ndo pelo Instituto Agua e Terra, e fiscalizados pela
Vigilancia Sanitaria da Secretaria Municipal da Saude (Programa Vigiagua do Ministério da
Saude) as ac¢les de fiscalizacdo a cargo da Vigilancia Sanitaria deverdo ser intensificadas.

Na area rural, nos sistemas visitados, varias medidas operacionais deverao ser promovidas pela
Secretaria da Saude (Vigilancia Sanitaria) e Secretaria Municipal de Meio Ambiente / Agricultura
em termos de manutencado geral, recuperacéo dos sistemas de cloracéo e fluoretacéo, ou ainda
a instalacdo de hidrdmetros, pois sem a medi¢cdo dos consumos, o desperdicio da agua é
bastante frequente.

As principais ameagas e oportunidades listadas no Diagndstico do Sistema de Abastecimento de
Agua — Produto 3, foram revisadas e complementadas conforme segue:

Ameacas:

o Falta d’agua em algumas residéncias devido a demanda ser maior que a capacidade de
producéo da atual ETA,

e Existéncia cadastro / registro dos pogos artesianos ou outras fontes de abastecimento da
area urbana e rural de forma parcial;

e Descontinuidade do programa de Acompanhamento da Qualidade da Agua Distribuida,
sob supervisdo da Vigilancia Sanitaria — Programa Vigiagua / MS;

e Areas rurais carecem de abastecimento de agua potavel;

o A AGEPAR néo fiscaliza a operacao do sistema nem a execuc¢édo do cronograma de obras
e investimentos programados;

e 20,5% da populagéo utiliza a rede publica (SANEPAR) para abastecimento em sua
residéncia alegou ter tido falta da agua com frequéncia em sua residéncia (Google
Forms);

e 51,5% da populagédo utiliza a rede publica (SANEPAR) para abastecimento em sua
residéncia alegou ter tido algum problema relacionado a qualidade ou quantidade da agua
distribuida (Google Forms);

e 18,2% da populacdo afirmou que em caso de servicos de manutencdo ou reparos, 0
mesmo levou mais de 24 horas (Google Forms);

e 77,1% da populagdo que utiliza a rede publica (SANEPAR) para abastecimento, ndo
concorda com a tarifa cobrada (Google Forms);

e 71,6% da populagdo que utiliza outras formas de abastecimento, que n&o pela rede
publica, ndo paga pelo uso da agua (Google Forms); e,

e 46,7% da populagéo afirmou nunca ter participado de alguma Campanha / Projeto de
Educacao Ambiental relacionado & economia ou do uso consciente (sustentavel) da agua
(Google Forms).

Oportunidades:
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e Abastecimento de 100% da &rea urbana (SNIS,2020);

e Micro e Macromedig&o dos consumos de agua de 100% (SNIS,2020);

o Existéncia de telemetria cobrindo todo o sistema operado pelo CCO (Centro de Controle
Operacional);

e Terceirizagdo de todos os servigos auxiliares e complementares de responsabilidade da
SANEPAR,;

o Existéncia de Agéncia Reguladora — AGEPAR, atuando apenas na analise e
homologacédo de tarifas quando das revisbes pactuadas no Contrato de Concessao
PMUV / SANEPAR.

o Existéncia de cadastro georreferenciado de todas as unidades de abastecimento de
agua, assim como a rede de distribuicao;

e Acles da PMUV para abastecimento de agua comunitario na area rural;

e Em execucao de obras para ampliagdo do atual sistema em andamento de acordo com
projetos existentes;

e 98,3% da populacédo utiliza a rede publica (SANEPAR) para abastecimento em sua
residéncia (Google Forms);

o 82,5% da populagao possui caixa d’agua em sua residéncia (Google Forms);

e 098,3% da populacdo afirmou ter disponivel a rede publica (SANEPAR) para
abastecimento (Google Forms);

e 69,6% da populacdo afirmou ter em sua residéncia costume / prética / instalagbes para
economia ou reaproveitamento da agua (Google Forms); e,

e 53,3% da populagéo afirmou ter participado de alguma Campanha / Projeto de Educagéo
Ambiental relacionado a economia ou do uso consciente (sustentavel) da agua (Google
Forms);

Conforme detalhado no item que se refere a Metodologia (Produto 4.1), a fase inicial é o
levantamento das Condicionantes, Deficiéncias (ameacas) e Potencialidades (oportunidades),
as quais foram levantadas no Diagnéstico — Produto 3, como Ameacas e Oportunidades e
ajustadas no item anterior.

Quadro 10: Condicionantes, Deficiéncias e Potencialidades.

Fator
Existéncia de Contrato de Concessédo entre PMUV e SANEPAR com vigéncia de
contrato de 30 anos (2013-2043)
Existéncia de Contrato com Agéncia Reguladora (AGEPAR), com acdes restritas ao
controle das tarifas
Acompanhamento da qualidade da agua distribuida pela Vigilancia Sanitaria —
Programa Vigidgua (Ministério da Saude)
Demanda do sistema € maior que a capacidade de producdo da atual ETA

Parcela da populagéo atendida pela SANEPAR (20,5%) alegou falta da 4gua

Parcela da populagdo atendida pela SANEPAR (51,5%) alegou algum problema
relacionado a qualidade ou quantidade da 4gua distribuida

Parcela da populacéo atendida pela SANEPAR (18,2%) alegou que ja ficou sem agua
por mais de 24 horas devido a problemas da concessionaria

18,2% da populacéo afirmou que em caso de servicos de manutencdo ou reparos, 0
mesmo levou mais de 24 horas

77,1% da populagéo que utiliza a rede publica (SANEPAR) para abastecimento, ndo
concorda com a tarifa cobrada

Areas rurais carecem de abastecimento de agua potavel (1.665 habitantes)
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Fator
Descontinuidade do programa de Acompanhamento da Qualidade da Agua
Distribuida, sob supervisao da Vigilancia Sanitaria — Programa Vigidgua / MS
Cadastro parcial das fontes alternativas de abastecimento de agua

Parcela da populacdo (71,6%) da populacdo que utiliza outras formas de
abastecimento (que ndo pela SANEPAR), ndo paga pelo uso da agua

Parcela da populacdo (46,7%) afirmo nunca ter participado de eventos de educacéo
ambiental relacionado ao tema da agua

Abastecimento de 100% da populacdo da area urbana

Micro e Macromedicdo dos consumos de agua de 100%, distribuidos pela rede
publica (SANEPAR)

Cadastro de todo o sistema de abastecimento de dgua georreferenciado

Existéncia de telemetria cobrindo todo o sistema operado pelo CCO (Centro de
Controle Operacional) para reducéo das perdas

Existéncia de projetos de ampliacdo do sistema de abastecimento de agua

Parcela significativa da populacéo (98,3%) utiliza a rede publica (SANEPAR) para
abastecimento e alega ter rede disponivel na rua da sua residéncia

Terceirizag&o de todos os servi¢os auxiliares e complementares de responsabilidade
da SANEPAR

PMUYV perfura pogos e auxilia na operagédo e manutengdo dos mesmos

Comunidades rurais organizadas com sistemas de abastecimento comunitarios

Parcela da populagéo (82,5%) possui caixa d’agua em sua residéncia

Parcela da populacéo (69,6%) afirmou ter em sua residéncia costume / pratica /
instalacdes para economia ou reaproveitamento da agua

Parcela da populagédo (53,3%) afirmou ter participado de eventos de educagdo
ambiental relacionado ao tema da agua

Fonte: Funpar, 2022.

Quanto as notas atribuidas, essas séo subjetivas, de acordo com a percepg¢éao da equipe técnica.
No entanto, de forma geral, a atribuicdo das notas visa permitir uma hierarquizacdo destacando
0s mais relevantes e de maior incerteza.

As maiores notas quanto ao aspecto relevancia se referem aquelas intervencdes que podem ter
um grande poder de influéncia.

Quanto ao aspecto de incerteza, as maiores notas se referem aos itens que possuem maiores
incertezas quanto ao futuro, e as menores notas sdo resultado de uma certa segurangca em
relagdo ao comportamento futuro (fatos constantes ou mudancgas predeterminadas).

Portanto, as intervengdes com maiores notas (prioritarias) sao aguelas com maior relevancia e
que possuem maior incerteza quanto ao seu comportamento futuro (por exemplo, falta de
projetos, falta de definicdo sobre a execucdo, falta de recursos, local definido, etc). O que
determina o desenho do futuro serd o comportamento combinado e diferenciado das incertezas
criticas - de alta relevancia e de alta incerteza. Na sequéncia, no Quadro 11, estéo relacionadas
no modelo numérico as ponderacdes das ameacas.

Quadro 11: Modelo Numérico para Ponderacdo das Ameacas.

ltem Ameacas Relevancia | Incerteza | Prioridades
1) (1) 2
1 Necessidade de ampliacdo do sistema de 5 5 o5
abastecimento de agua (ETA)
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ltem Ameacas Relevéancia | Incerteza | Prioridades
1) 1) 2
2 Parcela da populacdo atendida pela SANEPAR 5 5 o5
(20,5%) alegou falta da agua
Parcela da populacdo atendida pela SANEPAR
3 (51,5%) alegou algum problema relacionado a 5 5 25
gualidade ou quantidade da agua distribuida
Parcela da populagdo atendida pela SANEPAR
4 (18,2%) alegou que ja ficou sem agua por mais de 24 3 3 9
horas devido a problemas da concessionaria
77,1% da populacdo que utiliza a rede publica
5 (SANEPAR) para abastecimento, ndo concorda com a 5 3 15
tarifa cobrada
18,2% da populagéo afirmou que em caso de servi¢cos
6 de manutencao ou reparos, o0 mesmo levou mais de 24 3 5 15
horas
7 Areas rurais carecem de abastecimento de agua 5 5 o5
potavel (1.665 habitantes)
Cadastro parcial das fontes alternativas de
8 . . 3 5 15
abastecimento de agua
Programa de monitoramento de qualidade da agua
9 Y . . e 5 5 25
(Vigiagua) necessita ser intensificado
Parcela da populacdo (71,6%) da populagdo que
10 | utiliza outras formas de abastecimento (que néo pela 5 3 15
SANEPAR), ndo paga pelo uso da dgua
Parcela da populagdo (46,7%) afirmo nunca ter
11 | participado de eventos de educagdo ambiental 3 5 15
relacionado ao tema da 4gua

(1) Prioridade = Relevancia x Incerteza;
(2) Alta = 5, Média = 3 e Baixa = 1.
Fonte: Funpar, 2022.

1.5.2. Convergéncia das Ameacas Criticas

Apos a definicdo dos valores das prioridades, as ameacas foram agrupadas em quatro itens:

Producéao e tratamento;
Distribuicdo até o consumidor;
Gestéo; e,

Educacao Sanitaria e Ambiental.

A seguir estdo apresentadas as ameacas agrupadas (Quadro 12 ao Quadro 15), e ordenadas de
acordo com as que receberam maior pontuacao, consideradas de maior prioridade para busca
de acdes.

Quadro 12: Programa de Producédo e Tratamento

Item Ameacas Prioridades
1 Necessidade de ampliacao do sistema de abastecimento de agua (ETA) 25
4 Necessidade de ampliagdo de armazenamento de agua tratada para horarios 9
de pico
34
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Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 13: Programa de Distribuicdo até o consumidor

Item Ameacas Prioridades
2 Necessidade de ampliacdo do sistema de distribuicdo de agua tratada para o5
atendimento da populacéo urbana
3 Necessidade de ampliacdo no controle da quantidade e qualidade na agua o5
distribuida
6 Intensificar a efetividade de manutencéo e reparos 15
65
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 14: Programa de Gestao
Item Ameacas Prioridades
5 Parcela da populacéo ndo concorda com a tarifa praticada pela SANEPAR 15
7 Necessidade de ampliacdo dos pocos para atendimento das comunidades o5
rurais sem abastecimento
8 Cadastro parcial dos pocos de abastecimento 15
9 Ampliacdo do programa de monitoramento da qualidade da &gua (Vigiagua) 25
10 Fiscalizar para que a populagéo pague pelo uso da agua em formas alternativas 15
de abastecimento, gerando menor desperdicio
95
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 15: Programa de Educacdo Ambiental e Sanitéria
Item Ameacas Prioridades
11 Necessidade da execucdo de programas de educacdo ambiental e sanitaria 15
relacionados ao tema da agua
15

Fonte: Funpar, 2022.

Considerando a convergéncia das ameacas elencadas anteriormente, é possivel observar que o

Programa “Gestéo

apresenta o maior numero de pontos, seguido da “Distribuicdo até o

consumidor”, “Producao e Tratamento” e “Educagao Sanitaria e Ambiental”. O modelo aplicado
poderia conduzir a situagfes diferenciadas de hierarquizacéo de prioridades, como por exemplo
“Producao e Tratamento” e nao “Distribuigao até o consumidor”.

Combinando-se entre si as convergéncias pontuadas nos quatro programas selecionados é
possivel estabelecer as seguintes estruturas basicas alternativas para a hierarquizacdo dos
cenarios futuros (Quadro 16).

Quadro 16: Quadro Sintese

Ameacas Criticas Pontuacéo Somatério
Producédo e Tratamento 34 99
Distribuic8o até o consumidor 65
Gestéo 95 110
Educacdo Sanitaria e Ambiental 15
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| Total | 209

Fonte: Funpar, 2022.

A Figura 7 a seguir, apresenta graficamente a convergéncia das ameacas criticas.

Gestdo

A

Distribui¢do até

o consumidor
©

Producdo

A

Educacdo
Sanitaria e

Ambiental
()

110

Figura 2: Integracdo dos Programas de Abastecimento de Agua
Fonte: Funpar, 2022.

1.5.3. Hierarquizacao das demandas por servigos

A priorizacdo das acdes de intervengdo para melhoria do sistema de abastecimento de agua
existente no Municipio de Unido de Vitéria, devera seguir os programas de maior relevancia. A
partir do Quadro 16, os numeros sugerem a montagem dos cenarios a partir dos Programas de
“Gestao” e “Educacao Sanitaria e Ambiental”.

As acoes definidas como prioritarias deverdo ser:

e Ampliar os sistemas alternativos individuais ou comunitarios de abastecimento para
atendimento das comunidades rurais sem abastecimento de agua potavel; e,

¢ Intensificar o Programa de monitoramento de qualidade da agua (Vigiagua) para que
todos tenham acesso a 4gua potavel.

1.5.4. Hierarquizagao das areas de intervengao prioritaria

A area urbana de Unido da Vitéria possui atendimento de 100% em relacédo ao abastecimento
de 4gua, necessitando da ampliagdo do sistema produtor. Ainda, se necessario, ampliacdo da
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rede de distribuicdo. Cabe ressaltar, que foram solicitas a SANEPAR as amplia¢des previstas no
sistema, as quais foram repassadas e encontram-se detalhadas no Quadro 6.

Na é&rea rural, o Municipio de Unido da Vitéria possui informacgdes dos sistemas comunitarios e
individuais de abastecimento de 4gua de forma dispersa e parcial, na Secretaria Municipal de
Meio Ambiente, Secretaria Municipal da Satude (Programa Vigiagua) e no Instituto Agua e Terra
(IAT). Deste modo, ndo se tem como mapear as localidades / residéncias sem atendimento,
necessitando da integracdo dessas informacdes, para posterior identificacdo das areas de
demanda.

Destaca-se ainda, que a Vigilancia Sanitaria Municipal, possui registro de 1.665 habitantes sem
abastecimento de agua potavel, devendo ser priorizada a intervencdo ao atendimento dessa
demanda por parte do Poder Publico Municipal.

1.5.5. Projecao das demandas por servigos

Segundo o contrato de concessao firmado entre a PMUV e a SANEPAR, a concessionaria tem
o dever de manter o atendimento por rede de abastecimento de agua de 100% da populacdo
urbana. Segundo informagdes repassadas por técnicos da concessionaria, o aumento das
demandas esta previsto e a mesma garante que com execucdo das obras previstas (Quadro 6)
garante atendimento pelos préximos 20 anos.

As demandas previstas para area urbana de Unido da Vitéria, apresentam-se no Quadro 7 e
Quadro 9, de acordo com as condicionantes do Cenario Normativo (item 1.4.3).

Em relag&o as comunidades afastadas ou rurais, a PMUV tem o déficit de 1.665 habitantes sem
abastecimento de agua de qualidade a ser atendido. Ainda, por meio da oficina de mobilizagéo
e participacdo da populacdo, identificou-se a necessidade de manutencdo e melhorias nos
sistemas comunitarios ja existentes.

E notorio, que o aumento da demanda esta relacionado ao crescimento populacional e os
diversos usos que se dao aos recursos hidricos. Outra interface referente ao aumento do
consumo, esta relacionada aos periodos de estiagem e de calor intenso provocado pelas
mudancas climaticas, que demandam de mais ou menos quantidades significativas de agua.

1.6. VIABILIDADE ECONOMICA DO SISTEMA

1.6.1. Capacidade Econémico-financeira do Municipio

Como mencionado no 1.3, o modelo de Gestao Institucional do Sistema de Abastecimento de
Agua escolhido e firmado em contrato, & concessionado resultando na auséncia de custos para
0 Municipio e receita prevista de acordo com os termos do Contrato N° 070/2013, destacam-se
0s seguintes elementos:

CLAUSULA VINTE E SETE: Conforme ficou estabelecido na
cooperacao federativa para prestacdo de servico de interesse comum prevista

no Convénio de Cooperacao firmado entre o Estado do Parana e o Municipio de
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Unido da Vitéria, a Companhia de Saneamento do Parana — SANEPAR
repassara nos primeiros 60 (sessenta) meses de vigéncia do contrato, ao Fundo
Municipal de Saneamento Basico e Ambiental, depois de ja deduzidas todas as
perdas na realizacdo de crédito e os impostos incidentes sobre o faturamento,
trés virgula por cento (3,0%) da Receita Operacional/Faturamento total da
SANEPAR no MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA, e apds este periodo, o

repasse sera de um por cento (1%), até o término da vigéncia do contrato.

§1°. Para ter acesso ao repasse previsto no “caput” desta Clausula, o

MUNICIPIO devera instituir o referido Fundo Municipal por lei.

§2°. Os recursos deverdo ser aplicados em projetos e agdes que tenham
reflexo no saneamento basico, na prote¢do e recuperacdo do meio ambiente,
consoante prevé o Convénio de Cooperacdo firmado entre o Estado do Paran&

e 0 Municipio.

83°. A responsabilidade pela aplicacdo e destinacdo dos recursos
previstos nesta Clausula é tnica e exclusiva do MUNICIPIO, que devera prestar
contas para os oOrgaos fiscalizadores competentes e a ENTIDADE
REGULADORA guando instado a fazé-lo.

§4°. O repasse previsto no “caput” sera realizado no ultimo dia util do
més subsequente ao do faturamento, condicionado & inexisténcia de débitos do

Municipio para com a SANEPAR.

85° No caso da existéncia de débitos de qualquer espécie do
MUNICIPIO junto a SANEPAR, referentes a trés (3) meses ou mais,
consecutivos ou nao, o repasse do recurso previsto no “caput” desta Clausula
sera suspenso e os valores a serem repassados acumulados, sendo liberados
somente depois da quitacéo da divida pelo MUNICIPIO (UNIAO DA VITORIA,
2013).

A Lei Municipal N° 4.243/2013, institui o Fundo Municipal de Saneamento Basico e Ambiental,
sob responsabilidade da Secretaria Municipal de Administracéo, e uma coordenacéo definida
pelo Prefeito Municipal.

No Plano Plurianual do Municipio de Unido da Vitoria para o quadriénio (2018 — 2021) e a Lei de
Diretrizes Orcamentarias (instituida pela Lei Municipal N° 4.817/2019), dentre as principais
metas, cabe destacar: “previstas 10.000 acdes referentes a implementagéo das acdes de
programa de potabilidade da agua, saude do trabalhador saneamento basico e ambiental,
higiene e controle de alimentos, medicamentos, cosméticos, domissanitarios, medicamentos de
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estabelecimentos de satde” (UNIAO DA VITORIA, 2019). Entretanto, ndo se tem investimentos
previstos para essas agoes.

1.6.2. Capacidade Econémico-financeira do Prestador de Servigo

A apresentacdo dos resultados do estudo de viabilidade técnica e econdémica sdo necessarias
em atendimento ao disposto na Lei Federal n.° 14.026/2020, visando comprovar a viabilidade
técnica e econdémico-financeira da prestagéo dos servi¢os publicos de abastecimento de 4gua e
esgotamento sanitario de Unido da Vitoria (BRASIL, 2020).

Esta andlise envolve a operagéo, acompanhada de investimentos em obras e interven¢fes para
universalizacdo dos servicos de abastecimento de &gua, coleta e tratamento de esgotos,
mediante as tarifas atualmente praticadas pela SANEPAR e devidamente autorizadas pela
AGEPAR. A viabilidade econémico-financeira proporciona elementos de andlise referentes a:

e Adequacao das tarifas a necessidade do projeto;

e Verificagdo da adequabilidade dos valores cobrados em relacdo a:
» Custos de Implantacgéo;
» Despesas Operacionais;
» Projecdo de Receitas.

e Avaliagdo da consisténcia da programacdo econdmico-financeira e sua compatibilizagéo
com 0s servicos a serem prestados; e,

e Fornecimento de subsidios e parametros para futuras reavaliacdes que venham a ser
necessarias nos valores tarifarios.

1.6.2.1. Metodologia

A montagem do fluxo de caixa é a primeira etapa para a realiza¢do da anélise econdmica, isto
é, a definicao do fluxo de entradas e saidas de recursos durante o ciclo de vida do projeto.

O fluxo de caixa € um procedimento estruturado para se avaliar a viabilidade de investimentos.
Mas para que este procedimento se reporte a conclusdes validas, € necessario que sua projecéo
seja realizada com 0 maximo de exatidao possivel.

A representacdo do fluxo de caixa pode ser representada pelo seu diagrama, que demonstra as
receitas ou entradas de caixa indicadas por setas para cima, e as despesas ou saidas de caixa
indicados por setas para baixo, ocorrendo em instantes diferentes de tempo representado na
escala horizontal, como mostra a Figura 3.
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Figura 3: Diagrama de fluxo de caixa.
Fonte: Funpar, 2022.

A projecao do fluxo de caixa torna-se necesséaria para a analise da viabilidade econémica e
financeira de um projeto, visto que é atraveés desta projecdo que se calcula o Valor Presente
Liquido (VPL) e a Taxa Interna de Retorno (TIR), métodos de avaliagdo que serdo abordados a
seqguir.

O VPL é a soma das entradas de caixa menos o custo do investimento inicial, atualizados a uma
taxa de atratividade, escolhida pelo investidor, no momento inicial do investimento, ou seja,
quando ocorre o primeiro desembolso.

Se o VPL for superior a zero, o investimento é economicamente viavel e pode ser efetuado, pois,
0s beneficios gerados por ele sdo superiores as saidas liquidas de caixa, proporcionando o
retorno desejado pelo investidor.

Quando se tem o VPL inferior a zero, o investimento ndo é economicamente viavel, devendo ser
rejeitado, pois o seu beneficio é inferior ao custo do investimento. J4 quando o VPL é igual a
zero, significa que os fluxos de caixa do investimento sdo apenas suficientes para restituir o
capital investido.

A TIR pode ser entendida como a taxa de rentabilidade do investimento e corresponde a uma
taxa de desconto que iguala o valor atual das entradas liquidas de caixa ao valor atual dos
desembolsos relativos ao investimento liquido.

A TIR é ataxa de desconto que anula o VPL do projeto, ou seja, somando-se 0s saldos negativos
e positivos durante toda a vida Util do projeto e na atualizagdo desses saldos se utiliza a TIR, de
forma que essa soma seja nula.

Assim, o investimento é tanto mais atraente quanto maior for a sua TIR. A TIR serve para
comparar um projeto, ou diferentes projetos, com a rentabilidade geral possivel na economia
(custo de oportunidade do capital).
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Quando o projeto apresenta a TIR maior que a Taxa Minima de Atratividade (TMA), é
economicamente viavel e interessante ao investidor, pois o retorno de sua aplicacdo é ainda
maior do que Ihe parece como 0 minimo aceitavel.

A TMA é utilizada como taxa de desconto. Se esta for igual a taxa de retorno esperada pelo
investidor, e o VPL > 0 (zero), significa que a sua expectativa de retorno foi superada e que os
investidores estardo aguardando um lucro adicional a qualquer investimento que tenha valor
presente igual ao VPL.

A analise da viabilidade econémico-financeira do projeto sera baseada na TIR do fluxo de caixa
livre do projeto, sendo estd uma metodologia amplamente disseminada e destina-se a avaliacdo
de qualquer projeto ou empresa que apresente continuidade das suas atividades, como é o caso
do presente projeto.

Cada um dos indicadores acima descritos resulta em informacdes diferentes, que podem ser
utilizados de maneira complementar.

O VPL é um método que fornece uma boa no¢do do montante que sera obtido com o projeto,
isto &, o valor que seréa captado, porém, ele ndo permite uma comparagéo imediata com outros
investimentos. Esse aspecto € a grande vantagem da informacéo obtida na TIR, que fornece um
valor facilmente comparavel.

Mas existem projetos que retornam um bom montante (VPL altamente positivo) e rentaveis (TIR
acima da taxa de atratividade), mas cujo periodo de retorno de investimento é demasiadamente
longo, significando que a empresa tera de amargar um bom periodo de prejuizo até a obtengéo
do lucro.

E importante salientar que, como é de conhecimento do mercado, toda avaliagdo econémico-
financeira baseada na metodologia de fluxo de caixa descontado, ao se basear em premissas
que refletem uma expectativa sobre acontecimentos futuros relativos a receitas, custos e demais
premissas adotadas, envolve um significativo grau de subjetividade, de modo que nédo existem
garantias de que os resultados apresentados neste capitulo virdo efetivamente a se verificar.

As premissas relacionadas a geracao de receitas, custos operacionais, investimentos e énus do
projeto para a elaboragéo do fluxo de caixa seréo apresentadas na sequéncia.

1.6.2.2. Dados do Sistema

Para o estudo da sustentabilidade em questdo foram utilizados os dados ja demonstrados
anteriormente, tais como: Projecao populacional, consumo per capita, indice de perdas, metas
de atendimento da populagéo, entre outras.

A partir destes dados, foram realizadas estimativas das economias e liga¢des por categoria, além
das redes (distribuicdo e coletora), estimativas estas consideradas para o calculo dos
investimentos.
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1.6.2.3. Custos operacionais dos sistemas de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario
Além dos investimentos listados anteriormente, os sistemas também necessitam de recursos

para a operacdo, sendo que estes serdo estimados a seguir como condicdo para analisar a
viabilidade econdmico-financeira da prestacéo dos servigos.

No Quadro 17 constam os dados contidos no SNIS referentes ao periodo de 2015 a 2019.

Quadro 17: Despesas com 0S Servicos.

Indicador 2016 2017 2018 2019 2020
FNO10 - Despesa com
pessoal proprio | 5.061.385,82 | 6.900.428,10 | 6.867.574,19 | 7.238.624,68 | 7.753.689,58
(R$/ano)

FNO11 - Despesa com
produtos guimicos | 551.936,82 605.693,62 550.887,48 737.577,57 | 1.089.418,97
(R$/ano)

FNO13 - Despesa com
energia elétrica| 1.931.304,18 | 1.743.441,26 | 2.010.757,66 | 2.066.345,76 | 2.244.292,23
(R$/ano)

FNO14 - Despesa com
servicos de terceiros| 2.822.165,26 | 3.568.427,69 | 3.959.893,78 | 4.169.437,13 | 4.171.663,69
(R$/ano)

FNO15 - Despesas de
Exploracdo (DEX) | 14.847.650,98 | 15.213.025,47 | 15.835.381,86 | 16.427.922,16 | 17.466.730,55
(R$/ano)

FNO21 - Despesas
fiscais ou tributarias
computadas na DEX

1.111.992,79 | 1.269.226,98 | 1.360.233,14 | 1.481.096,52 | 1.528.732,60

(R$/ano)
FNO27 - Outras
despesas de| 3.368.866,11 | 1.125.807,82 | 1.086.035,61 | 734.840,50 678.933,48

exploracéo (R$/ano)
Fonte: SNIS (2016-2020).

. Recursos Humanos:

Para a estimativa de custos com recursos humanos, primeiramente foi feito um levantamento do
histérico da SANEPAR referente a este tema contido no SNIS, conforme Quadro 18 e Quadro
19.

Quadro 18: Informacdes referentes a recursos humanos da SANEPAR

Indicador 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
AGO002 - Ligacbes Ativas agua (un.) 16.721)17.010|17.253|17.375|17.720
ES002 — Ligacdes Ativas esgoto (un.) 3.905 | 4.448 | 4.585 | 4.727 | 4.761
Ligacdes Ativas (Agua + Esgoto) 20.626 | 21.458 | 21.838 | 22.102 | 22.481
FNO026 - Empregados proprios 58 58 57 61 57
INO18 - Quantidade equivalente pessoal total 92 88 91 93 91
IN10'2 — Indice de Produtividade de Pessoal total 221.16 | 239.13 | 238.80 | 236,28 | 245,65
(equivalente)

Fonte: SNIS (2016-2020).
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Quadro 19: Informacdes referentes a recursos humanos da SANEPAR

Indicador 2016 2017 2018 2019 2020
INOO2 - indice  de
produtividade: Economias 431,54 461,86 486,73 485,19 491,19

Ativas / pessoal préprio

INOO8 - Despesa média anual
por empregado (R$/empreg.)
INO19 - indice  de
produtividade: Economias
Ativas por pessoal total
(equivalente)

FNO10 - Despesa com
pessoal proprio (R$/ano)
Fonte: SNIS (2016-2020).

85.786,20 118.972,90 | 119.436,07 | 122.688,55 | 131.418,47

277,06 304,43 308,72 307,86 319,36

5.061.385,82 | 6.900.428,10 | 6.867.574,19 | 7.238.624,68 | 7.753.689,58

A primeira proposi¢cédo considerada para a estimativa futura de custo com recursos humanos
refere-se ao indicador de produtividade (apesar do nome, este indicador ndo mede a
produtividade da empresa, sendo apenas uma relagédo de informacdes). Conforme p6de ser visto
anteriormente (Quadro 19), o indicador de produtividade da SANEPAR vem aumentando ao
longo do periodo analisado.

Para as estimativas futuras, a partir dos dados historicos (2016 a 2020), foi levantado, ano a ano,
o numero de ligagcbes ativas de agua e esgotamento sanitario. A partir destes numeros, utilizando
as demandas futuras ja estimadas e o indice de produtividade citado anteriormente, foi possivel
estimar o nUmero de empregados para operagéo do sistema nos proximos 20 anos, conforme
Quadro 20.

Ressalta-se que para o calculo dos custos foi considerada a despesa média anual por
empregado constante no SNIS (INO08) de 2020, pelo fato jA mencionado, que a metodologia
adotada néo considera a inflagdo. Ainda em relacdo a esta premissa, destaca-se que segundo o
SNIS, a despesa média anual por empregado corresponde a soma de ordenados e salérios,
gratificagcbes, encargos sociais (exceto PIS/PASEP e COFINS), pagamento a inativos e demais
beneficios concedidos, tais como auxilio-alimentagédo, vale-transporte, planos de saude e
previdéncia privada.

Quadro 20: Estimativa de Recursos Humanos

Ano de Quantidade total de Despesa média anual por Despesa com pessoal
Referéncia empregados préprios empregado (R$) proprio (R$/ano)
2023 74 131.418,47 9.659.674,14
2024 76 131.418,47 9.989.334,01
2025 79 131.418,47 10.323.356,11
2026 81 131.418,47 10.661.740,46
2027 84 131.418,47 11.004.487,05
2028 88 131.418,47 11.617.080,04
2029 90 131.418,47 11.863.744,85
2030 92 131.418,47 12.112.922,03
2031 94 131.418,47 12.364.611,58
2032 96 131.418,47 12.673.760,21
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Ano de Quantidade total de Despesa média anual por Despesa com pessoal
Referéncia empregados préprios empregado (R$) proprio (R$/ano)
2033 98 131.418,47 12.930.936,97
2034 101 131.418,47 13.246.497,74
2035 105 131.418,47 13.847.166,35
2036 106 131.418,47 13.944.727,77
2037 107 131.418,47 14.042.026,75
2038 108 131.418,47 14.139.063,30
2039 108 131.418,47 14.235.837,41
2040 109 131.418,47 14.332.349,08
2041 110 131.418,47 14.428.598,32
2042 111 131.418,47 14.524.585,12
2043 111 131.418,47 14.620.309,49
2044 112 131.418,47 14.715.771,42
2045 113 131.418,47 14.810.970,91
2046 113 131.418,47 14.905.907,97
2047 114 131.418,47 15.000.582,59
2048 115 131.418,47 15.094.994,77

Fonte: Funpar, 2022.

II.  Energia Elétrica:

Refere-se ao valor anual das despesas realizadas com energia elétrica nos sistemas de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario, incluindo todas as unidades do prestador de
servico - operacionais e administrativas.

Para o calculo de despesas com energia elétrica, através de todas as informacdes ja
disponibilizadas anteriormente, foi possivel calcular o volume de agua produzido em cada um
dos sistemas de agua e também o volume de esgoto tratado.

A partir desses valores, foram utilizadas as médias (periodo de 2016 a 2020) dos indicadores do
SNIS: INO58 (indice de consumo de energia elétrica em sistemas de abastecimento de agua) e
INO59 (indice de consumo de energia elétrica em sistemas de esgotamento sanitario),
multiplicando, respectivamente, pelos volumes produzidos de agua e volumes coletados e
tratados de esgoto, resultando em um consumo estimado em kwh.

Multiplicando o consumo estimado pelo indicador do SNIS IN0O60 (indice de despesas por
consumo de energia elétrica nos sistemas de agua e esgoto) referente a média dos anos de 2016
a 2020, pdde-se encontrar a estimativa de gastos com energia elétrica nos sistemas de agua e
esgoto para Unido da Vitéria para os préximos 20 anos.

Outro fator considerado foram os aumentos unitarios de consumo de energia relativo aos novos
sistemas produtores, ja que estes demandardo consumos superiores (kwh/m3) aos atuais
sistemas.

No Quadro 21, apresenta-se a projecdo dos custos com energia elétrica. Ressalta-se que os
gastos adicionais com energia elétrica decorrentes das melhorias nos tratamentos propostos
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Quadro 21: Projecdo de custos com energia elétrica

Consumo de energia Consumo total de Consumo total de Despesa com

Ano elétrica no SAA energia elétrica no energia elétrica energia elétrica
(kWh/ano) SES (kWh/ano) (kWh/ano) (R$)

2023 1.573.582,85 169.559,92 1.743.142,77 1.206.254,80
2024 1.584.778,44 190.100,09 1.774.878,53 1.228.215,94
2025 1.595.920,28 210.980,29 1.806.900,57 1.250.375,19
2026 1.607.008,37 232.200,53 1.839.208,90 1.272.732,56
2027 1.618.042,71 273.280,87 1.891.323,58 1.308.795,92
2028 1.629.023,31 287.475,16 1.916.498,47 1.326.216,94
2029 1.639.950,15 301.873,48 1.941.823,63 1.343.741,95
2030 1.650.823,25 316.475,81 1.967.299,06 1.361.370,95
2031 1.661.642,59 335.322,20 1.996.964,79 1.381.899,64
2032 1.672.408,19 350.366,58 2.022.774,77 1.399.760,14
2033 1.683.120,04 369.723,02 2.052.843,06 1.420.567,40
2034 1.693.778,14 410.061,67 2.103.839,81 1.455.857,15
2035 1.704.382,49 413.428,02 2.117.810,51 1.465.524,88
2036 1.714.933,09 416.794,37 2.131.727,47 1.475.155,41
2037 1.725.429,95 420.160,72 2.145.590,67 1.484.748,74
2038 1.735.873,05 423.527,07 2.159.400,12 1.494.304,89
2039 1.746.262,41 426.893,42 2.173.155,83 1.503.823,83
2040 1.756.598,01 430.259,77 2.186.857,78 1.513.305,59
2041 1.766.879,87 433.626,12 2.200.505,99 1.522.750,15
2042 1.777.107,98 436.992,47 2.214.100,45 1.532.157,51
2043 1.787.282,34 440.358,82 2.227.641,16 1.541.527,68
2044 1.797.402,95 443.725,17 2.241.128,12 1.550.860,66
2045 1.807.469,81 447.091,52 2.254.561,33 1.560.156,44
2046 1.817.482,92 450.457,87 2.267.940,79 1.569.415,03
2047 1.827.442,28 453.824,22 2.281.266,51 1.578.636,42
2048 1.837.347,90 457.190,57 2.294.538,47 1.587.820,62

Fonte: Funpar, 2022.

lll.  Produtos Quimicos:

Referem-se ao valor anual das despesas realizadas com aquisicdo de produtos quimicos
necessarios e destinados aos sistemas de tratamento de agua e de esgoto e nas analises de
amostras de agua e de esgotos.

Para o calculo de despesas com produtos quimicos, foi encontrado um valor médio dividindo-se
as despesas com produtos quimicos (FN011) pelo volume de dgua produzido (AG006), conforme
informacgBes do SNIS referentes ao ano de 2016 a 2020. A partir do calculo desse valor médio

)]
Funpar 38

Fundagao da Universidads Federal do Parand



Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

de despesa com produtos quimicos por m3 de agua produzido, esse foi multiplicado pela
estimativa de producéo de 4gua anual ao longo do periodo de estudo.

No Quadro 22 apresenta-se a projecao dos custos com produtos quimicos. Destaca-se que em
relag@o aos gastos adicionais com produtos quimicos decorrentes das melhorias nos tratamentos
propostos para o sistema de esgoto, estes estdo incluidos no aumento do custo operacional de
cada unidade e foi considerado no calculo das outras despesas de exploragao.

Quadro 22: Projecao de custos com produtos guimicos

Ano de referéncia Custo anual com Produtos Quimicos (R$)
2023 519.121,32
2024 522.814,71
2025 526.490,38
2026 530.148,32
2027 533.788,52
2028 537.410,99
2029 541.015,73
2030 544.602,74
2031 548.172,02
2032 551.723,57
2033 555.257,38
2034 558.773,46
2035 562.271,81
2036 565.752,43
2037 569.215,32
2038 572.660,48
2039 576.087,90
2040 579.497,59
2041 582.889,55
2042 586.263,78
2043 589.620,28
2044 592.959,05
2045 596.280,08
2046 599.583,38
2047 602.868,95
2048 606.136,79

Fonte: Funpar, 2022.

IV.  Servigcos de Terceiros e outras despesas de exploracéao:

Os servicos de terceiros referem-se ao valor anual das despesas realizadas com servicos
executados por terceiros, levando-se em consideracdo somente despesas com mao-de-obra,
ndo incluindo as despesas com energia elétrica e com aluguel de veiculos, maquinas e
equipamentos (sendo estas Ultimas consideradas no item outras despesas de exploracao).
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As outras despesas de exploracdo referem-se ao valor anual das despesas que ndo sdo
computadas nas categorias de despesas com pessoal, produtos quimicos, energia elétrica e
servicos de terceiros.

Seguem, no Quadro 23, alguns valores retirados do SNIS referentes a Unido da Vitoria,
correspondentes ao ano de 2020. Para o calculo do valor das “outras despesas / lig. ativas” foi
utilizada a soma das informacdes:

FNO28 (outras despesas com os servigcos) — Valor anual realizado como parte das
Despesas Totais com 0s Servi¢cos que ndo sdo computadas nas categorias de Despesas
de Exploracao, de Juros e Encargos das Dividas, de Deprecia¢do, Amortizacdo do Ativo
Diferido e Provisdo para Devedores Duvidosos, e de Despesas Fiscais e Tributarias ndo
Computadas na DEX.

FNO27 (outras despesas de exploracdo) — Valor anual realizado como parte das
Despesas de Exploragdo que ndo sdo computadas nas categorias de Despesas com
Pessoal, Produtos Quimicos, Energia Elétrica, Servicos de Terceiros, Agua Importada,
Esgoto Exportado e Despesas Fiscais e Tributarias Computadas na DEX.FN021
(Despesas fiscais ou tributarias computadas na DEX) - Valor anual das despesas
realizadas com impostos, taxas e contribui¢cdes, cujos custos pertencem ao conjunto das
despesas de exploracdo, tais como PIS/PASEP, COFINS, CPMF, IPVA, IPTU, ISS,
contribui¢cdes sindicais e taxas de servigos publicos.

FNO14 (despesa com servicos de terceiros) — Valor anual das despesas realizadas com
servicos executados por terceiros. Deve-se levar em consideragdo somente despesas
com mao-de-obra.

Divididos pela soma das informagfes AG002 (ligagbes ativas de agua) e ES002 (ligacdes
ativas de esgoto).

Quadro 23: Valores de outras despesas

Ano de Referéncia

2016 2017 2018 2019 2020

FNO28 - Outras despesas
com os servi¢cos (R$/ano)

862.571,30

6.096.022,34

5.372.549,84

2.069.949,36

715.354,40

FNO27 - Outras despesas
de exploracao (R$/ano)

3.368.866,11

1.125.807,82

1.086.035,61

734.840,50

678.933,48

FNO21 - Despesas fiscais
ou tributéarias
computadas na DEX
(R$/ano)

1.111.992,79

1.269.226,98

1.360.233,14

1.481.096,52

1.528.732,60

FNO14 -
servicos
(R$/ano)

Despesa com
de terceiros

2.822.165,26

3.568.427,69

3.959.893,78

4.169.437,13

4.171.663,69

Total de

(R$/ano)

Despesas

8.165.595,46

12.059.484,83

11.778.712,37

8.455.323,51

7.094.684,17

Quantidade Total de

Economias Ativas

26.133

27.443

28.531

28.721

29.239

Total de despesas por
Economias Ativas

312,46

439,44

412,84

294,40

242,64

Fonte: Funpar, 2022.
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Percebe-se que os valores de outras despesas para Unido da Vitéria tiveram uma variacéo
consideravelmente entre os anos de 2016 e 2020. No entanto, por ser esta a realidade local, o
valor utilizado para as previsdes futuras serd o encontrado para o ano de 2020 (Quadro 24).

Quadro 24: Projecao de custos com servicos de terceiros e outras despesas

RQ‘Z?éggia Quantidade Total de Economias Ativas Sgsggg:ageoferfae;gﬁ;SOEJI.\E:)‘S
2023 39.779 9.652.038,03
2024 41.443 10.055.906,38
2025 43.125 10.464.158,28
2026 44.826 10.876.759,61
2027 47.955 11.635.908,89
2028 49.132 11.921.607,24
2029 50.319 12.209.692,43
2030 51.516 12.500.144,00
2031 53.013 12.863.232,36
2032 54.231 13.158.810,70
2033 55.752 13.527.891,18
2034 58.763 14.258.407,06
2035 59.130 14.347.675,63
2036 59.496 14.436.491,73
2037 59.861 14.524.855,37
2038 60.223 14.612.766,55
2039 60.583 14.700.225,26
2040 60.942 14.787.231,51
2041 61.299 14.873.785,29
2042 61.654 14.959.886,61
2043 62.006 15.045.535,46
2044 62.358 15.130.731,85
2045 62.707 15.215.475,77
2046 63.054 15.299.767,23
2047 63.400 15.383.606,23
2048 63.743 15.466.992,76

Fonte: Funpar, 2022.

Além dos valores calculados descritos anteriormente, foram somadas as outras despesas de
exploracdo os custos adicionais decorrentes das melhorias nos tratamentos propostos para o
sistema de abastecimento de agua e esgotamento sanitario.

1.6.2.4. Receitas

Os sistemas de abastecimento de 4gua, atualmente, possuem cobranca de tarifa junto aos seus
consumidores, que é feita através da medicdo do consumo através dos hidrometros.

Para que seja possivel fazer um estudo de sustentabilidade econdémico-financeira destes
sistemas, deve-se estimar o faturamento ao longo do periodo de estudo. A partir dos dados
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disponiveis (historico de faturamento, volumes consumidos, volumes faturados, histogramas de
consumo), realizou-se uma projecao inicial de faturamento considerando a atual tabela tarifaria
(valores, categorias e faixas de consumo existentes). Essa projecéo inicial teve como base os
dados do ano de 2020.

O consumo per capita em Unido da Vitoria conforme demonstrado no diagndéstico, possuia uma
tendéncia de reducdo ao longo dos anos. A Figura 4 ilustra o histérico do indicador do SNIS
INO22 (consumo médio per capita de agua), cuja unidade é l/hab.dia, o qual apresenta um
comparativo entre os Municipios de Curitiba (PR), Palmas (PR) e Unido da Vitéria (PR).

175,00
g
3 165,00
~0
S 155,00
m
=
o
& 5 14500
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2 2 135,00 == Jnido da Vitoria
=3
qu = 125,00 Palmas
o — Curitiba
£ 115,00
=
Z
S 105,00
O

95,00

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Ano

Figura 4: Consumo per capita dos Municipios de Unido da Vitoria, Curitiba e Palmas.
Fonte: SNIS (2015-2019).

Como é de se esperar, 0 consumo per capita impacta diretamente no faturamento previsto. Deve
ser lembrado ainda que o método utilizado (fluxo de caixa descontado) ndo considera a inflacdo
durante o periodo de estudo, tanto para as entradas quanto para as saidas. Desta forma, fica
implicito que, anualmente, as tarifas serdo reajustadas (conforme ja acontece atualmente sobre
supervisdo da AGEPAR).

Quanto a inadimpléncia, esta representa 0 ndo pagamento, até a data de vencimento, de algum
compromisso financeiro. Do ponto de vista da Concessionaria, a inadimpléncia representa o nao
recebimento, até a data de vencimento, da fatura referente aos servigcos prestados, e esta devera
ser levada em consideracdo para o estudo de sustentabilidade.

1.6.2.5. Fluxo de Caixa do Projeto

Através das receitas, custos de investimentos e despesas ja demonstrados anteriormente, pode-
se chegar ao fluxo de caixa. Conforme ja citado, sera utilizado o método conhecido como Fluxo
de Caixa Descontado (FCD), sendo uma metodologia referenciada nas principais publicacbes
internacionais e amplamente adotada como base de calculo do valor de mercado de uma
empresa.

Resumidamente, a avaliacdo é feita pela rigueza econémica expressa a valor presente,
dimensionada a partir dos beneficios de caixa esperados no futuro, e descontados por uma taxa
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de atratividade que reflete o custo de oportunidade dos vérios provedores de capital. Em resumo,
uma empresa é avaliada pelos principios fundamentais inseridos no método do fluxo de caixa
descontado.

Para a composicdo do fluxo de caixa do projeto e andlise da sua viabilidade econémico-
financeira, além dos custos operacionais, investimentos e receitas apresentadas anteriormente,
foram considerados os seguintes parametros:

e Deducdes sobre a receita bruta: PIS = 1,65% e COFINS = 7,60% sobre a receita bruta
do projeto. Este valor percentual foi reduzido em 2%, para compensar as deducdes dos
valores dos insumos utilizados na producgdo dos servigos (energia elétrica, etc.);

e A SANEPAR conseguiu, judicialmente, o direito de ndo recolher os impostos de
competéncia estadual (Distrital) ITCD, IPVA, IPTU, ITBI e ISS inerentes a prestacdo dos
servicos. O mesmo direito foi alcancado para os impostos federais: IRPJ e IOF. No
entanto, essas decisdes ainda néo sao definitivas, motivo pelo qual, no presente fluxo de
caixa, 0s impostos calculados nao as consideram;

¢ Nao foram considerados os possiveis financiamentos existentes pela auséncia de dados
publicos;

e Considerou-se a taxa de 1% de inadimpléncia devido ao historio apresentado no
diagnostico do presente trabalho.

e A agéncia reguladora recebe 0,5% da receita da SANEPAR correspondente ao sistema
de abastecimento de agua e esgotamento sanitario; e,

e Em relagdo aos custos previstos para ampliagdo dos sistemas de abastecimento de agua
e esgotamento sanitario foram considerados em relagdo ao Plano de Investimentos
Disponibilizados pela SANEPAR (Quadro 6 e Quadro 61).

Os elementos anteriormente descritos foram organizados e tratados de forma conveniente para
a composicao do fluxo de caixa do projeto e analise da sua viabilidade econémico-financeira.

Para o presente fluxo de caixa, essa proposicdo foi utilizada porque possibilita a realizacéo de
investimentos com recursos proprios, incluindo as contrapartidas necessarias para captacéo de
financiamentos, jA que essas contrapartidas ndo possuem ainda valores definidos, pois
dependendo da fonte a ser captada, o tipo de contrapartida (fisica ou financeira) e o percentual
exigido pelo agente financeiro podem ter grande variabilidade.

Na sequéncia serdo apresentados os fluxos de caixa (Quadro 25 ao Quadro 29).
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Quadro 25: Fluxo de Caixa—Ano 1 ao 5.
Ano 01 Ano 02 Ano 03 Ano 04 Ano 05
FLUXO DE CAIXA
2023 2024 2025 2026 2027

ENTRADAS DE CAIXA

24.571.251,02

25.221.635,10

25.879.686,45

26.545.405,07

27.218.790,94

Receita de Agua

20.147.127,67

20.290.468,69

20.433.121,55

20.575.086,24

20.716.362,76

Receita de Esgoto 4.672.317,80 5.185.930,40 5.707.975,88 6.238.454,24 6.777.365,47
Receita Total 24.819.445,47 25.476.399,09 26.141.097,43 26.813.540,47 27.493.728,22
Dedugbes do Faturamento Bruto - PIS 491.425,02 504.432,70 517.593,73 530.908,10 544.375,82
Inadimpléncia - % 1% 1% 1% 1% 1%
Inadimpléncia - R$ 248.194,45 254.763,99 261.410,97 268.135,40 274.937,28

Arrecadacao

24.079.825,99

24.717.202,40

25.362.092,72

26.014.496,96

26.674.415,12

SAIDAS DE CAIXA

21.161.185,51

21.519.784,68

22.286.833,56

23.062.847,32

23.861.299,74

Pessoal 9.659.674,14 9.989.334,01 10.323.356,11 10.661.740,46 11.004.487,05
Energia Elétrica 1.206.254,80 1.228.215,94 1.250.375,19 1.272.732,56 1.308.795,92
Produtos Quimicos 519.121,32 522.814,71 526.490,38 530.148,32 533.788,52
Outras Despesas 9.652.038,03 9.652.038,03 10.055.906,38 10.464.158,28 10.876.759,61
Agéncia Reguladora 124.097,23 127.382,00 130.705,49 134.067,70 137.468,64
Lucro Liquido 2.918.640,49 3.197.417,72 3.075.259,17 2.951.649,65 2.813.115,38
Investimentos - Agua 0,00 0,00 0,00 1.277.956,73 40.274.003,62
Investimentos - Esgoto 7.906.650,50 8.179.219,00 31.650.000,00 14.609.279,06 17.360.121,32
Saldo de Caixa Total -4.988.010,01 -4.981.801,28 -28.574.740,83 -12.935.586,14 -54.821.009,56
Saldo de Caixa Acumulado -4.988.010,01 -9.969.811,29 -38.544.552,13 -51.480.138,27 -106.301.147,83

Fonte: Funpar, 2022.
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Quadro 26: Fluxo de Caixa—Ano 6 ao 10.
FLUXO DE CAIXA Ano 06 Ano 07 Ano 08 Ano 09 Ano 10
2028 2029 2030 2031 2032

ENTRADAS DE CAIXA 27.899.844,08 28.588.564,48 29.284.952,14 29.989.007,07 30.700.729,26
Receita de Agua 20.856.951,11 20.996.851,30 21.136.063,32 21.274.587,18 21.412.422,87
Receita de Esgoto 7.324.709,57 7.880.486,56 8.444.696,42 9.017.339,15 9.598.414,77
Receita Total 28.181.660,69 28.877.337,86 29.580.759,74 30.291.926,33 31.010.837,63
Dedugbes do Faturamento Bruto - PIS 557.996,88 571.771,29 585.699,04 599.780,14 614.014,59
Inadimpléncia - % 1% 1% 1% 1% 1%
Inadimpléncia - R$ 281.816,61 288.773,38 295.807,60 302.919,26 310.108,38

Arrecadacao

27.341.847,20

28.016.793,19

28.699.253,10

29.389.226,93

30.086.714,67

SAIDAS DE CAIXA

25.543.223,52

26.102.581,66

26.666.943,52

27.309.375,23

27.939.108,81

Pessoal 11.617.080,04 11.863.744,85 12.112.922,03 12.364.611,58 12.673.760,21
Energia Elétrica 1.326.216,94 1.343.741,95 1.361.370,95 1.381.899,64 1.399.760,14
Produtos Quimicos 537.410,99 541.015,73 544.602,74 548.172,02 551.723,57
Outras Despesas 11.921.607,24 12.209.692,43 12.500.144,00 12.863.232,36 13.158.810,70
Agéncia Reguladora 140.908,30 144.386,69 147.903,80 151.459,63 155.054,19
Lucro Liquido 1.798.623,68 1.914.211,53 2.032.309,58 2.079.851,69 2.147.605,87
Investimentos - Agua 2.221.933,28 2.230.711,86 2.239.595,84 2.248.586,75 2.266.895,64
Investimentos - Esgoto 17.599.277,51 10.373.109,36 1.813.541,87 1.971.475,03 12.867.593,33
Saldo de Caixa Total -18.022.587,11 -10.689.609,69 -2.020.828,13 -2.140.210,09 -12.986.883,10

Saldo de Caixa Acumulado

-124.323.734,94

-135.013.344,63

-137.034.172,76

-139.174.382,85

-152.161.265,95

Fonte: Funpar, 2022.
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Quadro 27: Fluxo de Caixa—Ano 11 ao 15.
Ano 11 Ano 12 Ano 13 Ano 14 Ano 15
FLUXO DE CAIXA
2033 2034 2035 2036 2037

ENTRADAS DE CAIXA

31.420.118,71

31.638.698,95

31.856.597,90

32.073.815,57

32.290.351,95

Receita de Agua

21.549.570,39

21.686.029,74

21.821.800,93

21.956.883,95

22.091.278,81

Receita de Esgoto

10.187.923,26

10.272.252,02

10.356.580,79

10.440.909,55

10.525.238,32

Receita Total

31.737.493,65

31.958.281,77

32.178.381,72

32.397.793,51

32.616.517,13

Dedugbes do Faturamento Bruto - PIS 628.402,37 632.773,98 637.131,96 641.476,31 645.807,04
Inadimpléncia - % 1% 1% 1% 1% 1%
Inadimpléncia - R$ 317.374,94 319.582,82 321.783,82 323.977,94 326.165,17

Arrecadacao

30.791.716,34

31.005.924,97

31.219.465,94

31.432.339,26

31.644.544,92

SAIDAS DE CAIXA

28.593.340,39

29.679.326,82

30.383.530,57

30.584.116,31

30.783.928,77

Pessoal 12.930.936,97 13.246.497,74 13.847.166,35 13.944.727,77 14.042.026,75
Energia Elétrica 1.420.567,40 1.455.857,15 1.465.524,88 1.475.155,41 1.484.748,74
Produtos Quimicos 555.257,38 558.773,46 562.271,81 565.752,43 569.215,32
Outras Despesas 13.527.891,18 14.258.407,06 14.347.675,63 14.436.491,73 14.524.855,37
Agéncia Reguladora 158.687,47 159.791,41 160.891,91 161.988,97 163.082,59
Lucro Liquido 2.198.375,94 1.326.598,15 835.935,37 848.222,95 860.616,14
Investimentos - Agua 2.276.216,82 2.508.003,21 2.517.552,70 2.527.218,88 2.537.003,43
Investimentos - Esgoto 15.543.028,47 15.543.464,27 2.368.900,73 2.369.337,86 2.369.775,65
Saldo de Caixa Total -15.620.869,35 -16.724.869,32 -4.050.518,07 -4.048.333,78 -4.046.162,94

Saldo de Caixa Acumulado

-167.782.135,30

-184.507.004,62

-188.557.522,68

-192.605.856,47

-196.652.019,41

Fonte: Funpar, 2022.
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Quadro 28: Fluxo de Caixa— Ano 16 ao 20.
Ano 16 Ano 17 Ano 18 Ano 19 Ano 20
FLUXO DE CAIXA
2038 2039 2040 2041 2042

ENTRADAS DE CAIXA

32.506.207,05

32.721.380,87

32.935.873,40

33.149.684,64

33.362.814,60

Receita de Agua

22.224.985,50

22.358.004,02

22.490.334,37

22.621.976,56

22.752.930,58

Receita de Esgoto 10.609.567,08 10.693.895,85 10.778.224,61 10.862.553,38 10.946.882,14
Receita Total 32.834.552,58 33.051.899,87 33.268.558,98 33.484.529,94 33.699.812,72
Dedugbes do Faturamento Bruto - PIS 650.124,14 654.427,62 658.717,47 662.993,69 667.256,29
Inadimpléncia - % 1% 1% 1% 1% 1%
Inadimpléncia - R$ 328.345,53 330.519,00 332.685,59 334.845,30 336.998,13

Arrecadacao

31.856.082,91

32.066.953,25

32.277.155,93

32.486.690,95

32.695.558,30

SAIDAS DE CAIXA

30.982.967,97

31.181.233,90

31.378.726,57

31.575.445,96

31.771.392,09

Pessoal 14.139.063,30 14.235.837,41 14.332.349,08 14.428.598,32 14.524.585,12
Energia Elétrica 1.494.304,89 1.503.823,83 1.513.305,59 1.522.750,15 1.532.157,51
Produtos Quimicos 572.660,48 576.087,90 579.497,59 582.889,55 586.263,78
Outras Despesas 14.612.766,55 14.700.225,26 14.787.231,51 14.873.785,29 14.959.886,61
Agéncia Reguladora 164.172,76 165.259,50 166.342,79 167.422,65 168.499,06
Lucro Liquido 873.114,94 885.719,35 898.429,36 911.244,98 924.166,22
Investimentos - Agua 2.546.908,11 2.779.286,54 2.789.436,76 2.799.712,46 2.810.115,49
Investimentos - Esgoto 2.370.214,11 2.370.653,23 2.371.093,02 2.371.533,47 2.371.974,60
Saldo de Caixa Total -4.044.007,27 -4.264.220,42 -4.262.100,41 -4.260.000,95 -4.257.923,87
Saldo de Caixa Acumulado -200.696.026,68 | -204.960.247,09 | -209.222.347,50 | -213.482.348,45 -217.740.272,32

Fonte: Funpar, 2022.
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S
Quadro 29: Fluxo de Caixa— Ano 21 ao 26.
Ano 21 Ano 22 Ano 23 Ano 24 Ano 25 Ano 26
FLUXO DE CAIXA
2043 2044 2045 2046 2047 2048
ENTRADAS DE CAIXA 33.575.263,27 | 33.787.030,66 | 33.998.116,76 | 34.208.521,58 | 34.418.245,11 | 34.627.287,36

Receita de Agua

22.883.196,44

23.012.774,12

23.141.663,64

23.269.865,00

23.397.378,18

23.524.203,20

Receita de Esgoto

11.031.210,91

11.115.539,67

11.199.868,44

11.284.197,20

11.368.525,97

11.452.854,73

Receita Total

33.914.407,34

34.128.313,80

34.341.532,08

34.554.062,20

34.765.904,15

34.977.057,94

Deducdes do Faturamento Bruto - PIS 671.505,27 675.740,61 679.962,34 684.170,43 688.364,90 692.545,75
Inadimpléncia - % 1% 1% 1% 1% 1% 1%
Inadimpléncia - R$ 339.144,07 341.283,14 343.415,32 345.540,62 347.659,04 349.770,58

Arrecadacao

32.903.758,00

33.111.290,04

33.318.154,43

33.524.351,15

33.729.880,21

33.934.741,61

SAIDAS DE CAIXA

31.966.564,95

32.160.964,54

32.354.590,86

32.547.443,92

32.739.523,71

32.930.830,23

Pessoal 14.620.309,49 | 14.715.771,42 | 14.810.970,91 | 14.905.907,97 | 15.000.582,59 | 15.094.994,77
Energia Elétrica 1.541.527,68 1.550.860,66 1.560.156,44 1.569.415,03 1.578.636,42 1.587.820,62
Produtos Quimicos 589.620,28 592.959,05 596.280,08 599.583,38 602.868,95 606.136,79
Outras Despesas 15.045.535,46 | 15.130.731,85 | 15.215.475,77 | 15.299.767,23 | 15.383.606,23 | 15.466.992,76
Agéncia Reguladora 169.572,04 170.641,57 171.707,66 172.770,31 173.829,52 174.885,29
Lucro Liquido 937.193,06 950.325,50 963.563,56 976.907,22 990.356,50 1.003.911,38
Investimentos - Agua 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Investimentos - Esgoto 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Saldo de Caixa Total 937.193,06 950.325,50 963.563,56 976.907,22 990.356,50 1.003.911,38

Saldo de Caixa Acumulado

-216.803.079,27 | -215.852.753,76 | -214.889.190,20 | -213.912.282,98 | -212.921.926,48 | -211.918.015,10

Fonte: Funpar, 2022.
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Percebe-se que, de acordo com as premissas adotadas, o saldo acumulado permanece negativo
até o final do periodo de estudo (2048). Isto significa que a receita advinda das tarifas cobradas
(conforme estrutura tarifaria atual) é suficiente para apenas cobrir 0s custos de operacao dos
sistemas de abastecimento de agua e esgotamento sanitario do Municipio de Unido da Vitéria.

O Quadro 30, apresenta em sintese do lucro e os investimentos previstos.

Quadro 30: Sintese de lucros e investimentos previstos

Ano Lucro Liquido Investimentos - Agua | Investimentos - Esgoto Saldo de Caixa Acumulado
2023 | R$ 2.918.640,49 R$ 0,00 R$ 7.906.650,50 -R$ 4.988.010,01
2024 | R$3.197.417,72 R$ 0,00 R$ 8.179.219,00 -R$ 9.969.811,29
2025 | R$3.075.259,17 R$ 0,00 R$ 31.650.000,00 -R$ 38.544.552,13
2026 | R$ 2.951.649,65 R$ 1.277.956,73 R$ 14.609.279,06 -R$ 51.480.138,27
2027 | R$2.813.115,38 R$ 40.274.003,62 R$ 17.360.121,32 -R$ 106.301.147,83
2028 | R$ 1.798.623,68 R$ 2.221.933,28 R$ 17.599.277,51 -R$ 124.323.734,94
2029 | R$1.914.211,53 R$ 2.230.711,86 R$ 10.373.109,36 -R$ 135.013.344,63
2030 | R$ 2.032.309,58 R$ 2.239.595,84 R$ 1.813.541,87 -R$ 137.034.172,76
2031 | R$2.079.851,69 R$ 2.248.586,75 R$ 1.971.475,03 -R$ 139.174.382,85
2032 | R$ 2.147.605,87 R$ 2.266.895,64 R$ 12.867.593,33 -R$ 152.161.265,95
2033 | R$2.198.375,94 R$ 2.276.216,82 R$ 15.543.028,47 -R$ 167.782.135,30
2034 | R$ 1.326.598,15 R$ 2.508.003,21 R$ 15.543.464,27 -R$ 184.507.004,62
2035 | R$835.935,37 R$ 2.517.552,70 R$ 2.368.900,73 -R$ 188.557.522,68
2036 | R$ 848.222,95 R$ 2.527.218,88 R$ 2.369.337,86 -R$ 192.605.856,47
2037 | R$860.616,14 R$ 2.537.003,43 R$ 2.369.775,65 -R$ 196.652.019,41
2038 | R$873.114,94 R$ 2.546.908,11 R$ 2.370.214,11 -R$ 200.696.026,68
2039 | R$885.719,35 R$ 2.779.286,54 R$ 2.370.653,23 -R$ 204.960.247,09
2040 | R$ 898.429,36 R$ 2.789.436,76 R$ 2.371.093,02 -R$ 209.222.347,50
2041 R$ 911.244,98 R$ 2.799.712,46 R$ 2.371.533,47 -R$ 213.482.348,45
2042 R$ 924.166,22 R$ 2.810.115,49 R$ 2.371.974,60 -R$ 217.740.272,32
2043 | R$937.193,06 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 216.803.079,27
2044 | R$ 950.325,50 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 215.852.753,76
2045 R$ 963.563,56 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 214.889.190,20
2046 R$ 976.907,22 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 213.912.282,98
2047 R$ 990.356,50 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 212.921.926,48
2048 | R$1.003.911,38 R$ 0,00 R$ 0,00 -R$ 211.918.015,10

Obs.: 2023-2042 Horizonte do PMSB; 2043-2048 possibilidade da extensdo do contrato de concessdo PMUV-
SANEPAR.
Fonte: Funpar, 2022.

Portanto, estéio previstos para o Sistema de Abastecimento de Agua R$ 78.851.138,11 e R$
174.380.242,39 para o Sistema de Esgotamento Sanitario, totalizando R$ 253.231.380,49 por
parte da SANEPAR.

Para a ampliacdo dos sistemas e a universalizacdo do saneamento através do atendimento das
demandas e as obras previstas, as quais necessitardo de recursos a curto, médio e longo prazo,
podendo resultar em que a concessionaria busque recursos externos (fontes de financiamento).
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1.6.3. Estudo da Prestagio de Servigos de Agua e Esgoto

Em paralelo a elaboragdo do PMSB, o Municipio de Unido da Vitéria contratou a empresa
Domingues & Matos para avaliacdo juridico-financeira da prestagcdo dos servicos de
abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario para o municipio de Unido da Vitéria prestados
pela SANEPAR.

Em sintese o estudo de Avaliagdo Econdémico — Regulatdria, apresenta o diagndstico e
proposicdes juridicas ao Poder Publico Municipal em relacao a prestadora de servigo, tendo em
vista a universalizacao dos servicos de saneamento basico até o ano de 2033.

No relatério n° 03, sdo apresentadas as despesas necessérias para a manutencao dos servicos
publicos de abastecimento de agua e investimentos necessarios para a universalizacdo do
esgotamento sanitario do Municipio de Unido da Vitéria para o ano de 2033, conforme definido
pelo Novo Marco Legal do Saneamento (NMSB - Lei n® 14.026/2020). Pela consultora (Quadro
31) foram considerados 0s seguintes estudos:

e Estudos contratados pela SANEPAR, junto & Fundacéo Instituto de Administracdo (FIA)
da Universidade de S&o Paulo (Relatério - Outubro de 2021) destinado a demonstragéo
do impacto tarifario global em decorréncia do atendimento as metas de universalizagdo
nos contratos de concessado/programas em execug¢do, no cenario de manutencdo dos
prazos contratuais originais;

e Estudos utilizados pela Microrregido de Agua e Esgoto do Centro-Leste - MRAE2 (que
contém o municipio da Unido da Vitoria) para instruir a Consulta Publica n°® 001/2021;

e Foi utilizada, para comparagéo, os dados de investimentos informados no Oficio 37/2021
enviado pela SANEPAR ao Municipio, que diferem daqueles do Estudo da SANEPAR.

Quadro 31: Investimentos necessarios para atendimento das metas do NMSB
Ano 2022 2023 2024 2025
Investimentos em Agua R$ 5.852,25 R$ 2.656,44 R$ 3.459,81 R$ 6.866,72
'”VeStE";‘geC’)‘tfs em R$ 12.559,72 R$ 11.678,26 R$ 4.967,34 R$ 790,72
Total R$ 18.411,97 R$ 14.334,70 R$ 8.427,15 R$ 7.657,44
Ano 2026 2027 2028 2029
Investimentos em Agua R$ 16.095,31 R$ 24.074,63 R$ 2.221,93 R$ 2.230,71
'”VeStE'r;‘geo”tt:S em R$ 1.205,97 R$ 17.360,12 R$ 17.599.28 R$ 10.373,11
Total R$ 17.301,28 R$ 41.434,75 R$ 19.821,21 R$ 12.603,82
Ano 2030 2031 2032 2033
Investimentos em Agua R$ 2.239,60 R$ 2.248,59 R$ 2.257,69 R$ 2.266,90
'”VeStE”;‘ge(;‘ttgs em R$ 1.813,54 R$ 12.471.48 R$ 15.344,53 R$ 15.542,59
Total R$ 4.053,14 R$ 14.720,07 R$ 17.602,22 R$ 17.809,49

Obs.: Os valores apresentados séo de acordo com o Estudo desenvolvido pela FIA/USP contratado pela SANEPAR.
Fonte: Adaptado de Avaliagdo Econdmico - Regulatoria, 2022.
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Portanto, o estudo apresenta que até o ano de 2033, sdo necessarios 0s investimentos de R$
72.470,56 no Sistema de Abastecimento de Agua e R$ 121.706,66 para o Sistema de
Esgotamento Sanitario, totalizando R$ 194.177,22. Apesar de apresentar os valores anuais a
serem investidos, o estudo nado informa as acdes, projetos ou metas que serdo alcancados de
acordo com os investimentos.

O estudo considera ainda, a média de valores investidos pela SANEPAR nos ultimos 3 anos
segundo dados do SNIS, e prop6em 2 cendrios para o atendimento da universaliza¢éo, sendo o
melhor cenério o prazo de 20 anos, e o pior cenario de 27 anos.

Deste modo, tendo em vista a necessidade de investimentos apresentados pelo presente PSMB
(Quadro 30) e pelo referido estudo contratado (Quadro 31), cabe ao Poder Publico deliberar
sobre o tema buscando o atendimento das metas até o ano de 2033, conforme preconiza a Lei
Federal n°® 14.026/2020.

1.6.4. Condi¢c6es Socioecondmicas da Populacgao

De acordo com a Lei Federal N° 11.445/2007, que institui as diretrizes para o saneamento basico,
0 Artigo 29, estabelece que os servigos publicos de saneamento basico terdo a sustentabilidade
econdmico-financeira assegurada, sempre que possivel, mediante remuneragéo pela cobranca
dos servicos.

No caso da SANEPAR, também esta regulamentada pelo Decreto Estadual 3.926, o qual
constitui 0 seu Regulamento de Servicos (Titulo VII - Da Incidéncia da Tarifa e sua Cobranca,
Cap. | - Da Tarifa).

As tarifas de 4gua e de esgoto sdo determinadas considerando 0s custos e despesas totais de
forma a assegurar os beneficios do saneamento basico a todas as camadas sociais da
populacéo, compatibilizando os aspectos econémicos e ambientais com o0s objetivos sociais.

Dentre os principais aspectos da politica tarifaria da SANEPAR, tem-se a prética de tarifas mais
acessiveis nas faixas de menor consumo e de preco mais elevado nas faixas de maior consumo,
com isso evitando o desperdicio de agua.

Para atendimento da populacdo de baixa renda, a concessionaria possui a tarifa social que
determina critérios para o direito do beneficio, sendo eles:

e Imovel: area construida de até 70 m2 para fins residenciais;

¢ Consumo: o consumo mensal de d4gua deve ser de até 10m3/més. Para familias com mais
de 4 (quatro) pessoas e consumo superior a 10m3més, devera ser considerado o
consumo de até 2,5m3/més por residente no imével.

e Renda: a renda da familia residente no imovel ser de até ¥z salario-minimo por pessoa
ou de até 2 salarios-minimos (federal) para iméveis com até 4 ocupantes.
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2. PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

2.1. PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES PARA O SISTEMA DE
ABASTECIMENTO DE AGUA

Os programas gerais propostos para o sistema de esgotamento sanitario do municipio foram
divididos em 4 principais grupos: Sistema Produtor, Sistema de Distribuicdo até o consumidor,
Gestdo e Educacdo Sanitaria e Ambiental. Esses grupos geraram 4 programas, resumidos a
seguir e descritos na sequéncia através das fichas técnicas.

Programa 1 — Sistema Produtor;

Programa 2 — Sistema de Distribuicdo até o consumidor;
Programa 3 — Gestéao;

Programa 4 — Educacédo Sanitaria e Ambiental.

Nas fichas técnicas as ac¢des dos programas foram hierarquizadas e apresentadas em curto (1
a 4 anos), médio (5 a 8 anos) e longo prazo (9 a 20 anos), diferenciadas por cores como
demonstrado no Quadro 32.

e Curto Prazo — 4 anos (2022/2025);
e Médio Prazo — 4 anos (2026/2029); e,
e Longo Prazo — 12 anos (2030/2041).

Quadro 32: Modelo Ficha Técnica dos programas.

PROGRAMA
OBJETIVO
3
=
=
w
=
=3
a
=
2
(¥ 9
METODO DE
MONITORAMENTO
(INDICADOR)
METAS
CURTO PRAZO- 1A 4ANOS MEDIO PRAZO - 5A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20ANOS
PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES
. . PRAZOS i
CODIGO DESCRICAO . POSSIVEIS FONTES DE
CURTO MEDIO LONGO RECURSOS / RESPONSAVEL

Fonte: Funpar, 2022.
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O Quadro 32 exemplifica um modelo de ficha técnica dos programas. Cada programa possui um
ou mais objetivos assim como ac¢des necessarias para o alcance desse objetivo. Os indicadores
utilizados nas fichas técnicas servirdo para o monitoramento do objetivo, sendo que os
investimentos realizados ao longo do plano devem significar a melhoria do indicador.

Foi utilizado como base para os investimentos das fichas técnicas os valores descritos no
Contrato de Concesséo.

2.1.1. Programa 1 — Sistema Produtor

A Ficha a seguir (Quadro 33), refere-se as melhorias a serem introduzidas nos sistemas de
abastecimento de 4gua urbano, composto por captagédo de agua bruta, elevatérias, adutoras e
estacOes de tratamento de agua necessdarias para a garantia da qualidade de agua tratada
conforme disposto na Portaria n°. 888/2021 do Ministério da Saude (BRASIL, 2021), e melhorias
das eficiéncias gerenciais e adequada disposi¢éo dos lodos gerados pelo tratamento, atendendo
a Resolucdo SEMA/PR 021/2009, conforme segue.

Quadro 33: Ficha 1.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

PROGRAMA 1 Sistema Produtor
OBJETIVO 11 Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) - Estacdo de Tratamento de Agua (ETA)

o

<L

&(y O Sistema produtor constituido pela captacdo no rio Iguagu, através das respectivas captagoes, elevatérias e
E adutoras de agua bruta, alimenta a ETA, produzindo agua potavel para a distribuicdo de conformidade com os
g padrGes estabelecidos pela Portaria n°® 888/2021, do Ministério da Saude. A atual ETA, ndo atende ao disposto
< na Resolucdo SEMA N° 21/2009, a qual determina prazos para implantacéo de tratamento e disposicéo final
% dos efluentes (lodos) do tratamento de &gua bruta.

>

o

Atendimento aos padrdes estabelecidos pela Portaria n°® 888/2021, do Ministério da
METODO DE MONITORAMENTO Saude, tendo em vista as andlises de qualidade da agua tratada e mediante vistorias

(INDICADOR) periddicas para verificagdo das condi¢cdes operacionais dos elementos que comp&em o
sistema produtor

METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
Elaboragdo de Projetos e Execugéo das = = = =
obras previstas Operagao e Manutengao Operacao e Manutengao

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

) 5 PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Revitalizagdo e reforma da
Estac&o de Tratamento de Agua ) )
111 (ETA) de Unido da Vitoria e R$ 1.277.956,73 SANEPAR
Porto Uni&o.
Executar obra civil e elétrica
1.1.2 para implantacdo de Estacgéo de - R$ 2.875.402,63 - SANEPAR
Tratamento de Lodo (ETL).

Fonte: Funpar, 2022.
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2.1.2. Programa 2 — Sistema de Distribuigao até o consumidor

No Quadro 34 apresenta-se a ficha referente ao sistema publico de abastecimento de agua (area
urbana), em relacdo a distribuicdo de agua tratada através de redes, adutoras de agua tratada,
elevatdrias, boosters, reservatérios, ligacbes, hidrébmetros, hidrantes e ventosas para
atendimento do crescimento vegetativo ao longo dos anos consequentemente aumento da
demanda.

Quadro 34: Ficha 2.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

PROGRAMA 2 Sistema de Distribuicéo até o consumidor
OBJETIVO 2.1 Setores de Abastecimento Urbano
O
S
P O sistema de distribuicdo de agua até o consumidor, conta em todo o sistema com hidrdometros instalados
'2 em 100% das ligagbes com fornecimento de agua para 100% das ligagdes conectadas. O sistema é
w controlado pelo Centro de Controle Operacional (CCO), por sistema de telemetria. A qualidade da agua
= distribuida atende os padrdes de potabilidade, mediante a elaboragdo de amostras coletadas e analisadas
<
% em laboratérios da SANEPAR de Unido da Vitéria e Curitiba.
=)
[
METODO DE Controles de micro e macromedicdo do sistema de distribuicdo de agua tratada, tendo em vista a
MONITORAMENTO | redugéo de perdas, controle de presséo, operagdo do CCO e controle de qualidade da agua distribuida
(INDICADOR) atendendo os padrdes estabelecidos pela Portaria n® 888/2021 do Ministério da Saude.
METAS
CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
= . ~ ~ . ~ - Elaboracao de Projetos e Execucao
- Elaboracao de Projetos e Execucao das - Elaboracao de Projetos e Execucao das 3
; ; das obras previstas
obras previstas obras previstas . s ~
. o . . . e ” . - Operacionalizacdo das acdes
- Operacionalizagéo das acdes previstas - Operacionalizagdo das acdes previstas previstas
PROGRAMAS, PROJETOS E AQOES
PRAZOS POSSIVEIS
p - FONTES DE
CODIGO DESCRICAO )
CURTO MEDIO LONGO RECURSOS/
RESPONSAVEL

Obras em Unido da Vitoria: implantacéo de
08 EET'’s; substituicdo de equipamentos de
02 de EET's: AAT 2 - adutora de agua
tratada, AAT 3 - adutora de agua tratada,
RAPO06, 7 travessias. Obras em Porto
2.1.1 |Unido (SC): implantagdo de 2 EET's; - R$ 34.185.342,43 - SANEPAR
substituicbes de equipamentos de 05 de
EET's: 8 travessias. Obras em ambos os
municipios: rede de distribuicdo de agua
(RDA) de aproximadamente 65.000 m,
vélvulas redutoras de pressao.
Ampliar o Sistema de Abastecimento de
Agua (SAA) de Unido da Vitéria, com
2.1.2 |execugdo de 12,35km de rede de - R$ 1.000.000,00 - SANEPAR
distribuicdo de 4gua (RDA), sendo 3.206 m
DN75 e 9.144 m DN50
Melhorias operacionais nas unidades
213 |©xistentes e ampliacdo de Rede e ligagdo - R$ 8.905.499,55 | R$ 30.606.936,77 SANEPAR
para atendimento do crescimento
vegetativo

Executar a manutencdo, revisdo e
2.1.4 | substituicdo de hidrdmetros dentro dos R$ R$ R$ SANEPAR
planos ja estabelecidos
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Intensificar a efetividade de manutencgéo e
reparos para maior efetividade dos
servigos, resultando em menor tempo para
0 consumidor

Controlar a prestagdo de servigos para
reparos e manutengao

Obs.: Os custos das ac¢des 2.1.4, 2.1.5 e 2.1.6 ndo foram estimados, pois elas sdo de responsabilidade da SANEPAR,
e encontram-se em execucao tendo em vista as obriga¢des firmadas em contrato com a PMUV e sob a supervisao da
AGEPAR.

Fonte: Funpar, 2022.

215 R$ R$ R$ SANEPAR

2.1.6 R$ R$ R$ SANEPAR

No Quadro 35, apresenta-se a ficha referente aos sistemas individuais ou comunitéarios de
abastecimento de agua (grande maioria localizados na é&rea rural do Municipio), os quais
recebem auxilio para operagdo e manutencdo da PMUV. Cabe destacar a populacdo rural
considerada sem abastecimento de agua adequado (1.665 habitantes), dos quais ndo se tem
cadastro das localidades ou residéncias, sendo necessario inicialmente o levantamento de todas
as fontes alternativas de abastecimento de 4gua, para posterior atendimento das demandas por
sistemas comunitarios ou individuais.

Quadro 35: Ficha 2.2

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

PROGRAMA 2 Sistema de Distribuigdo até o consumidor
OBJETIVO 2.2 Fontes alternativas de abastecimento de agua

o
<L
Oﬂ -
,<E Na Area Rural, tém-se sistemas comunitarios que abastecem uma parte da populagéo rural, tendo junto a PMUV
E o0 auxilio nos servigos de manutencdo e operagao. O restante se abastece de pogos artesianos, nascentes e minas,
S sendo que algumas dessas fontes ndo tém o devido acompanhamento pela Vigilancia Sanitéria de potabilidade
g da &gua para consumo.
Z
)
LL

METODO DE MONITORAMENTO

(INDICADOR) Populagdo com atendimento de agua potavel / Populagdo Total do Municipio x 100

METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO -9 A 20 ANOS

- Elaboracgao de Projetos e Execugéo

das obras previstas - Elaboragao de Projetos e Execucao das obras

previstas - Operacionalizagdo das acbes

) Operauonallz_agao it EgEes - Operacionalizagao das agOes previstas previstas
previstas
PROGRAMAS, PROJETOS E AQOES
) : PRAZOS POSSIVEIS FONTES DE
CODIGO DESCRICAO = RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Implantar sistemas comunitarios ou . -
227 |indviduais para a populagao da &rea | e 400 000 00 | R$ 400.000,00 | RS 1.200.000,00 | Agrcainira don FUNASA
- rural (1.665 habitantes) sem acesso a A A TEEEEEE gricuitul ,
. . (Ministério da Saude)
agua potavel.
Executar servicos de reparos e
299 manutgqggo dos ' sistemas R$ 60.000,00 | R$ 60.000,00 | R$ 180.000,00 Sec_retarla Municipal de
comunitarios de abastecimento de Agricultura
agua.

Fonte: Funpar, 2022.
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2.1.3. Programa 3 — Gestao

A ficha a seguir (Quadro 36), refere-se a servigos de gestdo do sistema de abastecimento de
agua na area urbana do Municipio.

Quadro 36: Ficha 3.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

PROGRAMA 3 Gestéo

OBJETIVO 3.1 Gestéo Integrada — Acompanhamento e Fiscaliza¢&o do sistema publico

FUNDAMENTACAO

A Area Urbana de Uni&o da Vitoria conta com o Sistema de Abastecimento de Agua j4 instalado e em processo de
ampliacéo, para atendimento das demandas de consumo atuais e futuras, sendo identificada a necessidade de
melhorar o relacionamento da SANEPAR com a populagéo, por meio da divulgacdo de informa¢des, como valores
das tarifas, potabilidade da dgua e qualidade dos servicos prestados.

METODO DE MONITORAMENTO ~ =
(INDICADOR) Desenvolver as agdes de gestdo recomendadas na presente PMSB

METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS

Planejamento e Desenvolvimento das a¢ées Desenvolvimento das acdes Desenvolvimento das acdes
de gestao recomendadas recomendadas (implantagao) recomendadas (implantagao)

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

5 . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO 2 DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL

Ampliar o Controle e Fiscalizagdo por parte da
AGEPAR e PMUV das atividades executas
3.11 pela SANEPAR, para acompanhamento dos - - - AGEPAR e PMUV
valores das tarifas, bem como a execugéo das
obras de ampliacéo

Melhorar 0s canais de comunicagdo e
divulgagao da SANEPAR a populacéo
Melhorar a divulgagdo dos resultados das
analises da agua distribuida

Estabelecer e Implementar um programa entre
PMUV - Secretaria Municipal de Meio
3.14 Ambiente e SANEPAR tendo em vista a R$ R$ R$ PMUV e SANEPAR
utilizagédo de agua da chuva para redugéo do
consumo de agua potavel

Obs.: Custos a cargo da SANEPAR, tendo em vista que a companhia executa as referidas a¢des, ficando a cargo do
Poder Pablico Municipal realizar o acompanhamento.

Fonte: Funpar, 2022.

3.1.2 R$ R$ R$ SANEPAR

3.13 R$ R$ R$ SANEPAR

N

A ficha a seguir (Quadro 37), refere-se a servicos de gestdo dos sistemas alternativos
comunitarios ou individuais de abastecimento de agua do Municipio que se concentram na area
rural.
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Quadro 37: Ficha 3.2
MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA
PROGRAMA 3 Gestédo
OBJETIVO 3.2 Gestéo Integrada — Acompanhamento e Fiscalizacdo dos sistemas alternativos
o
<L
O
,i: Os sistemas alternativos comunitarios e individuais de abastecimento de 4gua demandam monitoramento e
5 fiscalizagao, tendo em vista relatos de desperdicios e localidades com sistemas com necessidade de manutengéo
s ou melhorias. Também se tém a necessidade de ampliacdo do Programa Vigiagua executado pela Vigilancia
<D‘: Sanitaria Municipal para que todos tenham acesso a agua potavel.
z
=)
T
METODO DE x . . . . .
MONITORAMENTO Populagdo Rural com abastecimento de aguiggtavel / Populagdo Rural Total do Municipio x
(INDICADOR)

METAS

CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS

MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS

LONGO PRAZO -9 A 20 ANOS

Planejamento e Desenvolvimento das
acoOes de gestdo recomendadas

Desenvolvimento das acdes
recomendadas (implanta¢ao)

Desenvolvimento das acoes
recomendadas (implantacao)

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

POSSIVEIS FONTES

) 5 PRAZOS
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Cadastrar todas as fontes alternativas de Secretaria Mu_n|C|paI de
321 |2bastecimento de agua do Municipio | pg 54 690 00 - . Seeretaria punicipal da
- (maioria  pogos - cadastro parcial D > cipal o
) Saude (Vigilancia
existente) ol
Sanitaria)
Ampliar o acompanhamento e fiscaliza¢éo Vigilancia Sanitaria da
322 das fontes alternativas de abastecimento R$ R$ R$ Secretaria Municipal da
- tendo em vista os padrdes de potabilidade Salde / Programa
estabelecidos VIGIAGUA
Estabelecer tarifa minima para os
sistemas comunitérios rurais pelo uso da . .
3.2.3 |agua, para que seja possivel - - - Secretaria Municipal de
SN . ~ Agricultura
autossuficiéncia financeira para operagéo
e manutencao dos mesmos
Firmar convénio com o IAT para fiscalizar
304 |@as fontes alternativas de abastecimento, ) ) ) PMUV / IAT
para que todos paguem pelo uso da agua,
buscando evitar o desperdicio
Contratar Analista / Técnico Ambiental,
Meio Ambiente ou Sanitarista, para
auxiliar na fiscalizacdo e execugéo das . .
325 |atividades propostas para as fontes | R$ 264.000,00 | R$ 264.000,00 | R$ 792.000,00 | SeCrétaria Municipal de

alternativas de abastecimento de agua e
fiscalizar as atividades desenvolvidas pela
SANEPAR

Meio Ambiente

Fonte: Funpar, 2022.

2.1.4. Programa 4 — Educacgao Sanitaria e Ambiental

O Quadro 38 a seguir, apresenta a Ficha 4, a qual tem o intuito de uma maior integracdo dos
programas existentes.

Fund
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Quadro 38: Ficha 4.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPA!_ DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA
PROGRAMA 4 Educagédo Sanitaria e Ambiental
OBJETIVO 4.1 Integracdo PMUV / SANEPAR / Comunidade
2
il .
O A Prefeitura Municipal de Unido da Vit6ria, através das Secretarias e Orgdos Executivos realizam de forma dispersa
,i: atividades de educacé&o sanitaria e ambiental, buscando transferir conhecimentos e praticas de educagéo sanitaria
E e ambiental para a comunidade. Muitas atividades e programas sdo promovidos pelos 6rgdos anteriormente
S referenciados sem que ocorra uma integracéo especifica, sendo possivel envolver Universidades, Centros de
g Ensino e Educacdo Formal e Informal, mediante a coordenacdo do Conselho Municipal de Meio Ambiente
% (CONSEMMA).
o
METODO DE MONITORAMENTO Atender os elementos detalhados na Lei Municipal N° 4470/2014 que institui o
(INDICADOR) Conselho Municipal de Meio Ambiente - CONSEMMA
METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
Estabelecimento de um programa de Desenvolvimento do Desenvolvimento do Proarama
integracéo e elaboracéo do PEA Programa 9
PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES
i . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Estabelecer e Desenvolver um programa CONSEMMA,
Integrado em Educagdo Sanitaria e Secretaria Municipal de
4.1.1 | Ambiental mediante a Coordenacédo do | R$ 144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00 | Meio Ambiente,
Conselho Municipal de Meio Ambiente - Secretaria Municipal de
CONSEMMA Educacéo
Formar parceria com a SANEPAR para . .
= = Secretaria Municipal de
412 |Execucao dos programas de edqcagao R$ R$ R$ Meio  Ambiente e
ambiental e sanitaria da concessionaria
i s SANEPAR
em Unido da Vitéria

Fonte: Funpar, 2022.

2.1.5. Resumo dos Programas Propostos

Apresenta-se no Quadro 39, os programas, subprogramas, projetos e acdes vinculados a
vertente de Abastecimento de Agua detalhados anteriormente.

Quadro 39: Programas, Subprogramas, Projetos e Acfes do SAA
Programa | Subprograma Projetos e Acbes

Siste_ma de 111 Revitalizacéo e reforma da Estacéo de Tratamento de Agua (ETA) de Uni&o
Abastecimento de | ==~ | da Vitoria e Porto Unio.
Sistema Agua (SAA) -

Produtor Estacdo de . - . ~ ~
Tratamento de | 1.1.2 Executar obra civil e elétrica para implantacdo de Estacdo de Tratamento
Agua (ETA) de Lodo (ETL).

)]
Funpar

Fundagao da Universidads Federal do Parand

58



Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

Programa

Subprograma

Projetos e Acdes

Sistema de
Distribuicao
até o
consumidor

Setores de
Abastecimento
Urbano

211

Obras em Unido da Vitéria: implantagdo de 08 EET'’s; substituicdo de
equipamentos de 02 de EET’s: AAT 2 - adutora de agua tratada, AAT 3 -
adutora de &gua tratada, RAPO6, 7 travessias. Obras em Porto Unido (SC):
implantacdo de 2 EET’s; substituicbes de equipamentos de 05 de EET’s: 8
travessias. Obras em ambos os municipios: rede de distribuicdo de agua
(RDA) de aproximadamente 65.000 m, valvulas redutoras de presséo

21.2

Ampliar o Sistema de Abastecimento de Agua (SAA) de Unido da Vitdria,
com execuc¢do de 12,35km de rede de distribuicdo de dgua (RDA), sendo
3.206 m DN75 e 9.144 m DN50

214

Executar a manutengdo, reviséo e substituicdo de hidrometros dentro dos
planos ja estabelecidos

215

Intensificar a efetividade de manutengéo e reparos para maior efetividade
dos servicos, resultando em menor tempo para 0 consumidor

2.16

Controlar a prestacdo de servigos para reparos e manutengdo

Fontes
alternativas de
abastecimento de
agua

221

Implantar sistemas comunitarios ou individuais para a populagdo da area
rural (1.665 habitantes) sem acesso a dgua potavel

222

Executar servigos de reparos e manutencdo dos sistemas comunitérios de
abastecimento de 4gua

Gestao

Gestéo Integrada

Acompanhamento

e Fiscalizagéo do
sistema publico

3.11

Ampliar o Controle e Fiscalizagdo por parte da AGEPAR e PMUV das
atividades executas pela SANEPAR, para acompanhamento dos valores

3.1.2

das tarifas, bem como a execucao das obras de ampliagao

Melhorar os canais de comunicagdo e divulgacdo da SANEPAR a
populagéo

3.1.3

Melhorar a divulgacdo dos resultados das analises da agua distribuida

3.14

Estabelecer e Implementar um programa entre PMUV - Secretaria Municipal
de Meio Ambiente e SANEPAR tendo em vista a utilizacdo de agua da
chuva para reducdo do consumo de agua potével

Gestéo Integrada
Acompanhamento
e Fiscalizacao
dos sistemas
alternativos

321

Cadastrar todas as fontes alternativas de abastecimento de &gua do
Municipio (maioria pogos - cadastro parcial existente)

3.2.2

Ampliar o acompanhamento e fiscalizagdo das fontes alternativas de
abastecimento tendo em vista os padrdes de potabilidade estabelecidos

3.2.3

Estabelecer tarifa minima para os sistemas comunitarios rurais pelo uso da
agua, para que seja possivel autossuficiéncia financeira para operacgao e
manutencdo dos mesmos

3.24

Firmar convénio com o IAT para fiscalizar as fontes alternativas de
abastecimento, para que todos paguem pelo uso da agua, buscando evitar
0 desperdicio

3.2.5

Contratar Analista / Técnico Ambiental, Meio Ambiente ou Sanitarista, para
auxiliar na fiscalizacao e execucéo das atividades propostas para as fontes
alternativas de abastecimento de &gua e fiscalizar as atividades
desenvolvidas pela SANEPAR

Educacéo
Sanitaria e
Ambiental

Integracdo PMUV
/ SANEPAR /
Comunidade

41.1

Estabelecer e Desenvolver um programa Integrado em Educacao Sanitaria
e Ambiental mediante a Coordenagdo do Conselho Municipal de Meio
Ambiente - CONSEMMA

41.2

Formar parceria com a SANEPAR para execugdo dos programas de
educacgdo ambiental e sanitaria da concessionaria em Unido da Vitdria

Fonte: Funpar, 2022.

2.2.

CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO

A partir das fichas dos programas apresentados anteriormente, é possivel obter o total de
investimentos previstos para o sistema de abastecimento de agua do municipio de Unido da
Vitéria nos proximos 20 anos (2042). Cabe ressaltar, que em relacdo aos investimentos previstos
pela SANEPAR, concessionaria do sistema publico da area urbana do Municipio, ndo foram
disponibilizados os valores.
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Deste modo, apresenta-se no Quadro 40 ao Quadro 43, os investimentos previstos para os
programas de Abastecimento de Agua de Unido da Vitoria.

Quadro 40: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 1
CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO

; PRAZOS
PROGRAMA OBJETIVO COD.

CURTO MEDIO LONGO
R$ 1.277.956,73 -

1.1 Sistema de 1.1.1

Abastecimento de Agua

(SAA) - Estacéo de 1.1.2 - R$ 2.875.402,63 -
Tratamento de Agua (ETA)

1. Sistema Produtor

Tota| de |nvestimentos Soma R$ 1277956,73 R$ 2875402,63
Necessario

Total R$ 2.875.402,63

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 41: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 2

CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO
PROGRAMA SUBPROGRAMA cOD. P'?AZOS
CURTO MEDIO LONGO
2.1.1 - R$ 34.185.342,43 -
2.1.2 - R$ 1.000.000,00 -
2.1.4 - R$ 8.905.499,55 | R$ 30.606.936,77
2.1 Setores de
Abastecimento Urbano 215 RS RS RS
2.1.6 R$ R$ R$
2. Sistema de Soma R$ R$ 44.090.841,98 | R$ 30.606.936,77
Distribuicéo ate Total R$ 74.697.778,75
0 consumidor
2.2.1 R$ 400.000,00 | R$ 400.000,00 R$ 1.200.000,00
2.2 Fontes alternativas de 2.2.2 R$ 60000,00 R$ 60000,00 R$ 180000,00
abastecimento de agua Soma R$ 460.000,00 | R$ 460.000,00 | R$ 1.380.000,00
Total R$ 2.300.000,00
Total de Investimentos Soma R$ 460000,00 R$ 44550841,98 R$ 31986936,77
Necessario Total R$ 76.997.778,75
Fonte: Funpar, 2022.

O

Funpar 60




Plano Municipal de Saneamento Bdsico

PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO

DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

Quadro 42: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 3

CRONOGRAMA FISICO-FINANCEIRO
PROGRAMA SUBPROGRAMA CcOD. PR{-\ZOS
CURTO MEDIO LONGO
3.1.1 - - -
3.1.2 R$ R$ R$
3.1 Gestao Integr.ada - 313 R$ R$ R$
Acompanhamento e Fiscaliza¢éo
do sistema puiblico 3.14 R$ R$ R$
Soma R$ R$ R$
Total R$
3.2.1 R$ 50.000,00 - -
3. Gestdo 3.2.2 R$ R$ R$
3.2 Gestao Integrada — 3.23 ) ) )
Acompanhamento e Fiscalizacéo 3.24 - - -
dos sistemas alternativos 325 | R$264.000,00 | R$ 264.000,00 | R$ 792.000,00
Soma | R$ 314.000,00 | R$ 264.000,00 | R$ 792.000,00
Total R$ 1.370.000,00
) . Soma | R$ 314.000,00 | R$ 264.000,00 | R$ 792.000,00
Total de Investimentos Necessario
Total R$ 1.370.000,00
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 43: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 4
CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO
PROGRAMA SUBPROGRAMA coOD. PR',AZOS
CURTO MEDIO LONGO
4.1.1 | R$144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00
4.1 Integragdo PMUV / 4.1.2 R$ R$ R$
485‘:;1:;’:‘;&60 SANEPAR / Comunidade Soma | R$ 144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00
Ambiental Total R$ 720.000,00
Total de Investimentos Soma | R$ 144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00
Necessario Total R$ 720.000,00

Fonte: Funpar, 2022.

Tendo em vista o total de recursos propostos para o Sistema de Abastecimento de Agua, obtém-
se R$ 79.087.778,75 de investimentos para os proximos 20 anos, distribuidos em curto, médio e
longo prazo (Quadro 44).
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Quadro 44: Resumo do Cronograma Fisico-Financeiro do SAA

Quadro-Resumo do Cronograma Fisico-Financeiro

Programas Praz-os
Curto Médio Longo

1. Sistema Produtor R$ 1.277.956,73 | R$ 2.875.402,63 -
2. Sistema de Distribuigdo até o consumidor R$ 460.000,00 R$ 44.550.841,98 | R$ 31.986.936,77
3. Gestéo R$ 314.000,00 R$ 264.000,00 R$ 792.000,00
4. Educacdo Sanitaria e Ambiental R$ 144.000,00 R$ 144.000,00 R$ 432.000,00

Soma R$ 918.000,00 R$ 44.958.841,98 | R$ 33.210.936,77

TOTAL R$ 79.087.778,75

Fonte: Funpar, 2022.

No Quadro 45 ao Quadro 48, apresentam-se 0 memorial para estimativa de recursos para
execucao dos programas.

Quadro 45: Memorial do Programa 1 — Sistema Produtor

Programa 1 - Sistema Produtor

Subprograma

Projetos e Agdes

Memorial Detalhado

1.1 Sistema de
Abastecimento de
Agua (SAA) -
Estacdo de
Tratamento de Agua
(ETA)

111

Revitalizagéo e reforma da
Estacdo de Tratamento de Agua
(ETA) de Unido da Vitéria e Porto
Unido

Investimentos de responsabilidade da SANEPAR

1.1.2

Executar obra civil e elétrica para
implantacdo de Estacdo de
Tratamento de Lodo (ETL)

Investimentos de responsabilidade da SANEPAR

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 46: Memorial do Programa 2 - Sistema de Distribuicdo até o consumidor

Programa 2 - Sistema de Distribuicdo até o consumidor

Subprograma

Projetos e Acdes

Memorial Detalhado

2.1 Setores de

211

Obras em Unido da Vitéria: implantacao de
08 EET's; substituicao de equipamentos de
02 de EET’s: AAT 2 - adutora de agua
tratada, AAT 3 - adutora de agua tratada,
RAPO6, 7 travessias. Obras em Porto
Unido (SC): implantacdo de 2 EET's;
substituicdes de equipamentos de 05 de
EET’s: 8 travessias. Obras em ambos os
municipios: rede de distribuicdo de agua
(RDA) de aproximadamente 65.000 m,
véalvulas redutoras de presséo.

Investimentos de da

SANEPAR

responsabilidade

Abastecimento
Urbano

21.2

Ampliar o Sistema de Abastecimento de
Agua (SAA) de Unido da Vitéria, com
execugdo de 12,35km de rede de
distribuicédo de dgua (RDA), sendo 3.206 m
DN75 e 9.144 m DN50

Investimentos de da

SANEPAR

responsabilidade

214

Executar a manutencdo, revisdo e
substituicdo de hidrébmetros dentro dos
planos ja estabelecidos

Investimentos de da

SANEPAR

responsabilidade

215

Intensificar a efetividade de manutencéo e
reparos para maior efetividade dos
servicos, resultando em menor tempo para
0 consumidor

Investimentos de da

SANEPAR

responsabilidade

@O
Funmpar
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Programa 2 - Sistema de Distribui¢cdo até o consumidor

Subprograma Projetos e Acdes Memorial Detalhado
216 Controlar a prestacdo de servicos para | Investimentos de responsabilidade da
"~ | reparos e manutencdo SANEPAR
Foram estimados R$ 100.000,00 ao ano,
para implantacé@o de sistemas
comunitarios ou individuais de
. s abastecimento de agua para populacéo
Implantar  sistemas comunitarios ou 2 S
R ~ . rural, sendo necessario primeiramente a
individuais para a populagdo da area rural ~ ~ . o
221 . . execucdo da agdo 3.2.1, para identificar as
(1.665 habitantes) sem acesso a agua A S
2.2 Fontes otavel comunidades/residéncias sem
alternativas de P abastecimento de &agua potavel. Na
abastecimento de sequéncia, andlise de viabilidade para os
agua sistemas comunitarios ou individuais,
através de pocos, minas ou nascentes.
Foram estimados R$ 15.000,00 ao ano,
Executar servicos de reparos e |para execucdo de servicos de reparos e
2.2.2 | manuten¢do dos sistemas comunitarios de | manutencao dos sistemas comunitérios de
abastecimento de 4gua abastecimento de agua, como para
bombas, troca de tubulagéo, entre outros.

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 47: Memorial do Programa 3 - Gestao

Programa 3 - Gestao

Subprograma

Projetos e Agdes

Memorial Detalhado

3.1 Gestéo Integrada —
Acompanhamento e
Fiscalizacéo do sistema
publico

3.11

Ampliar o  Controle e
Fiscalizacdo por parte da
AGEPAR e PMUV das
atividades  executas pela
SANEPAR, para

acompanhamento dos valores
das tarifas, bem como a
execucdo das obras de
ampliacdo

O controle e fiscalizagdo estd previsto pela
AGEPAR de acordo com a Lei Federal
14.026/2020. Em relagdo ao Municipio, tém-se o
Contrato de Concesséo entre PMUV e SANEPAR.
Essa atividade deve ser realizada por funcionério
da Secretaria Municipal de Meio Ambiente (ou
funciondrio previsto na acédo 3.2.5)

3.1.2

Melhorar o0s canais de
comunicagdo e divulgagdo da
SANEPAR a populagédo

Investimentos previstos de responsabilidade da
SANEPAR

3.1.3

Melhorar a divulgacdo dos
resultados das andlises da
agua distribuida

Investimentos previstos de responsabilidade da
SANEPAR

3.14

Estabelecer e Implementar um
programa entre PMUV -
Secretaria Municipal de Meio
Ambiente e SANEPAR tendo
em vista a utilizacdo de agua
da chuva para reducdo do
consumo de agua potavel

Investimentos previstos de responsabilidade da
SANEPAR

3.2 Gestao Integrada —
Acompanhamento e

Cadastrar todas as fontes
alternativas de abastecimento

Contratar empresa especializada em
geoprocessamento para realizar o cadastro das
solugbes individuais de esgotamento sanitario,
para identificagdo das comunidades/residéncias

Fiscalizaco dos 3.2.1 | de agua do Municipio (maior_ia sem esgotamento sanitario a(_jeq,ugdo. Atividade_a
sisternas alternativos pogos - cadastro parcial | ser ;u_perwsmnada pelo fur_u:_lona_rlo da S_ecr_etarla
existente) Municipal da Saude (Vigilancia Sanitaria) e
Secretaria  Municipal da  Agricultura  (ou
funciondrio previsto na acéo 3.2.5)
()
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Programa 3 - Gestdo

Subprograma

Projetos e Acdes

Memorial Detalhado

3.2.2

Ampliar o acompanhamento e
fiscalizacéo das fontes
alternativas de abastecimento
tendo em vista os padrdes de
potabilidade estabelecidos

O acompanhamento e fiscalizacdo ocorre pela
Vigilancia Sanitaria Municipal, a qual recebe
recursos do Governo Federal e Estadual para
execucdo do programa Vigidgua, possibilitando
16 andlises mensais. Cabe ao Poder Publico de
Unido da Vitoria, solicitar o aumento do numero
das analises ou arcar com 0s custos necessarios.

Estabelecer tarifa minima para
0s sistemas comunitarios
rurais pelo uso da agua, para

Auxiliar as comunidades rurais para o
estabelecimento de estatuto, sendo possivel a
cobranca pelo uso da agua, para que as mesmas
tenham recursos para operagdo e eventuais

3.2.3 | que seja possivel a ©
autossuficiencia financeira | reparos que se fagam necessarios. Atividade a ser
para operacdo e manutencio reahzapla por funcnonarlo Qa Secretaria qulc[pgl
dos mesmos de Meio Ambiente ou Agricultura (ou funcionario

previsto na acdo 3.2.5)
Firmar convénio com o IAT |Fifmar parceria com o 'O_rgéo Estadual
para fiscalizar as fontes r_equnsavel pelos recursos hidricos (IAT)_, para
alternativas de abastecimento flscgllzar as for_mas alte_rnaitlvas de abastecimento

3.24 ' | de agua a partir da emissdo de outorgas de uso.

para que todos paguem pelo
uso da agua, buscando evitar o
desperdicio

Atividade a ser realizada por funcionario da
Secretaria  Municipal de Meio Ambiente ou
Agricultura (ou funcionario previsto na acdo 3.2.5)

3.25

Contratar Analista / Técnico
Ambiental, Meio Ambiente ou
Sanitarista, para auxiliar na
fiscalizacdo e execugdo das
atividades propostas para as
fontes alternativas de
abastecimento de agua e
fiscalizar as atividades
desenvolvidas pela SANEPAR

Estimados R$ 5.500,00 mensais para contratacéo
de profissional graduado, para atuar como
analista/técnico ambiental no desenvolvimento
das atividades propostas

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 48: Memorial do Programa 4 - Educacdo Sanitéaria e Ambiental

Programa 4 - Educacédo Sanitaria e Ambiental

Subprograma

Projetos e Agdes

Memorial Detalhado

4.1 Integracdo PMUV /
SANEPAR /
Comunidade

41.1

Estabelecer e
programa
Sanitaria e Ambiental

Desenvolver
Integrado em Educacéo
mediante a
Coordenacdo do Conselho Municipal
de Meio Ambiente - CONSEMMA

um | Contratacdo de empresa ou profissional
especializado em Educagédo Ambiental, ao
preco de R$ 360,00 por hora, em um
periodo de 100 horas por ano (25 dias - 4

horas diarias)

41.2

Formar parceria com a SANEPAR
para execugdo dos programas de
educagdo ambiental e sanitaria da
concessionaria em Unido da Vitoria

A SANEPAR possui programas proprios
de educacdo ambiental e sanitaria, onde
segundo informacdes da  propria
concessiondria, dependem da solicitacdo
do Municipio para serem executadas

Fonte: Funpar, 2022.
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3. ACOES DE EMERGENCIA E CONTINGENCIA DO SISTEMA DE
ABASTECIMENTO DE AGUA

3.1. IDENTIFICACAO DAS ACOES PARA ANALISE DE CENARIOS

As situagbes emergenciais decorrem, em geral, de acidentes nos sistemas de previsibilidade
incerta, que exigem acgbes corretivas de rapido encaminhamento. J& as de contingéncia
significam eventualidades que podem ser minimizadas mediante um planejamento preventivo de
acOes, em particular as vinculadas a manutencao constante e a protecdo de equipamentos.

A seguir, sdo apresentados os quadros com a descricdo das medidas emergenciais e
contingenciais previstas da vertente de abastecimento de agua.

3.1.1. Ac¢oes de Contingéncia

O Quadro 49 apresenta as acdes para situacdes contingenciais para a vertente do sistema de
abastecimento de agua.

Quadro 49: Acdes para situacfes contingenciais - sistema de abastecimento de agua.

Medida .
contingencial Descricao

1 Elaboracéo de um Plano de Alerta de Riscos

2 Elaboracéo de Manuais de Equipamentos

3 Elaboracéo de Manuais de Operacéo

4 Elaboracéo de um cadastro do sistema existente

5 Elab_or_a(;éo de um Plano de Monitoramento da Qualidade da Agua ap6s ocorréncia
de sinistros

6 Aquisicdo de fontes alternativas de energia

7 Aquisicdo de equipamentos reserva

8 Realizar manutengéo preventiva em equipamentos

9 Realizar manutengé&o preventiva nas redes de distribuicdo e adutoras

10 Realizar manutencédo preventiva nos reservatérios

11 Promover cursos de capacitacdo para funcionarios

12 Promover cursos de capacitacdo/sensibilizacio para a comunidade

13 Promover a integracéo de funcionarios entre as areas do sistema

14 Investir em estudos para conhecimento e melhorias do sistema existente

15 Atualizacéo dos planos de agao ap0s cada ocorréncia

16 Fiscalizag&o de ligacdes irregulares

17 quqstramento de fornecedores de maquinérios, equipamentos e produtos
guimicos

18 Elaborar Mapa de Risco das areas de influéncia dos agentes poluidores

19 I_Exigi[ a substituicdo dgs fo;sqs negras por fossag sépticas e sqm.id,ouros ou
ligacdo do esgoto residencial & rede publica nas &reas onde existira esse sistema

Fonte: Funpar, 2022.
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3.1.2. Acoes de Emergéncia

No Quadro 50 a seguir, apresenta-se as agfes para situacdes emergenciais para a vertente do
sistema de abastecimento de agua.

Quadro 50: Acfes para situacfes emergenciais - sistema de abastecimento de agua.
Medida
Emergencial

Descricdo das Medidas Emergenciais

1 Sinalizacdo da area

2 Paralisacdo completa da operacéo

3 Paralisacdo parcial da operacao

4 Comunicacado ao responsavel técnico

5 Comunicacado a administracdo publica - secretaria ou 6érgao responsavel
6

7

8

9

Comunicacao a defesa civil e/ou corpo de bombeiros
Comunicacado ao 6rgao ambiental e/ou policia ambiental
Comunicacado a operadora de energia elétrica
Comunicacéo a populacdo

10 Substituicdo de equipamento

11 Substituicdo de pessoal

12 Manutencéo corretiva

13 Solicitacdo de apoio a municipios vizinhos

14 Manobra operacional

15 Isolamento de area e remocao de pessoas

16 Implementacéo de rodizio de abastecimento

17 Mobilizacdo da frota de caminhdes pipa tanto da companhia como de terceiros
18 Controle da 4gua disponivel em reservatoérios

19 Monitoramento da qualidade da agua de distribuicdo
20 Ampliagdo da comunicacéo cliente-operadora

Fonte: Funpar, 2022.

3.1.3. Orgdos responsaveis pelas acdes

Os principais 6rgéos publicos municipais, estaduais e federais que possuem a responsabilidade
em situacdes de emergéncia e contingéncia sao listados no Quadro 51 seguir.

Quadro 51: Orgéos publicos Municipais e Estaduais

Orgéo Area de atuacio
Resposta ao resgate e socorro em conjunto com
Corpo de bombeiros 0s outros 6rgdos em todas as vertentes;

Atuacdo direta nos cendrios de ocorréncias;
Manutencdo da ordem em ocorréncias;
Investigacdo de atos criminosos/vandalismo;
Atuar de forma rapida e eficiente, nos casos de
falta de energia elétrica

Policia Civil

Companhia Energética (COPEL)

Servico de Atendimento Movel de Urgéncia . . A
Resgate e atendimento as vitimas de emergéncias

(SAMU)
Universidades (Centro Universitério Vale do
Iguacu - UNIGUACU e Centro Universitario de Prestacao de assisténcia técnica

Unido da Vitéria - UNIUV)

Realizar a transmissao rapida de informacdes,

Assessoria de comunicagéo P o
guando da ocorréncia de eventos emergenciais

)]
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Orgéo Area de atuagio
Decretar situacao de emergéncia e/ou de estado
de calamidade publica, se necessario

Coordenadoria Municipal de Defesa Civil

Secretarias de Assisténcia Social e
Extraordinaria de Direitos Humanos e Relacdes
com a Comunidade

Manutencéo e organizacao de abrigos, cadastro
da populacao afetada, provisdo de mantimentos

Criar um programa de educacdo ambiental e
Secretaria de Educacédo sanitario para instruir a populagdo em como agir
em casos de emergéncias

SEDEST (Secretaria do Desenvolvimento
Sustentavel e do Turismo) / IAT (Instituo Autuacao dos entes responsaveis por sinistros
Estadual Agua e Terra)

Limpeza dos locais afetados, disponibilizacdo e
Secretaria de Obras operacao de maquinario pesado, substituicdo da
infraestrutura afetada
Provisdo e administracdo de medicamentos para a
populacao afetada
Disponibilizar ao municipio todos e quaisquer
Demais Secretarias recursos que se fizerem essenciais para minimizar

0s danos causados pelos sinistros

Secretaria de Saude

Fonte: Funpar, 2022.

3.2. IDENTIFICACAO DE CENARIOS E SUA ORIGEM

Os servigos de abastecimento de 4gua englobam as fases que vao desde a captacdo da agua
bruta, transporte, passando pelo tratamento, reservacgéo e distribuicdo até o consumidor. Dentre
0s segmentos que compdem o saneamento basico, certamente o abastecimento de agua para
consumo humano se destaca como a principal atividade em termos de essencialidade. A falta de
agua ou sua contaminacao gera severos impactos na sociedade, uma vez que a agua € um
elemento essencial para a qualidade de vida.

As possiveis origens para a interrup¢cdo do abastecimento e falta de 4gua total ou parcial, bem
como 0s possiveis cenarios atrelados a estas origens, sdo destacados nos Quadro 52 e Quadro
53, respectivamente.

Quadro 52: Descricdo das origens das situacdes emergenciais - SAA.
Origem Descrigao

Inundaces

Deslizamentos de terra

Periodos prolongados de seca - estiagem

Falta de energia elétrica

Vandalismo

Acidente ambiental - contaminagéo da agua

Falta de manutencéo dos equipamentos - falha mecénica

Falta de manutencéo da rede

Ol IN|OO|jO|b|W|DN

Auséncia de funcionario/equipes

[N
o

Incéndio
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Origem Descrigéo
11 Falta de conhecimento do sistema
12 Sistema ultrapassado ou ndo dimensionado corretamente

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 53: Cenarios emergenciais segundo suas origens - SAA

Cenarios Origem
1 | Interrupgdo nas unidades de captacdo de agua bruta 1,2,3,4,5,6,7,9,10, 11
2 | Interrupcéo nas unidades de tratamento de agua 1,2,4,5,6,7,9,6 10, 11
3 | Interrupcéo nas unidades de bombeamento de agua 1,2,4,5,7,9, 10,11, 12
4 | Esvaziamento dos reservatorios 4,5,7,9,11, 12
5 | Rompimento de adutoras 2,4,5,7,8,9,11,12
6 | Rompimento da rede de distribuicdo de agua 4,5,7,8,9,11, 12
R Al BRETCUC R

Fonte: Funpar, 2022.

3.3. PLANO DE EMERGENCIA E CONTINGENCIA

O Quadro 54 a seguir apresenta as acdes a serem tomadas em casos de emergéncias e
contingéncias na prestacao de abastecimento de agua. Elas sao resultado da inter-relacao dos
cenarios e agdes estudadas e apresentadas anteriormente.
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Quadro 54: Acdes de emergéncia e contingéncia - sistema de abastecimento de agua.

prolongados de
seca - estiagem

16-Implementacgé&o de rodizio de
abastecimento
17-Mobilizagdo da frota de caminhdes
pipa tanto da companhia como de
terceiros
18-Controle da agua disponivel em
reservatérios

Cenério Origem Acdes para emergéncia Acdes para Contingéncia
Interrup¢éo nas unidades de 1-Sinalizacéo da area =
captacao de agua bruta 2-Paralisacdo completa da operacéo 1-Elaboragao deI;i;ncoP;ano de Alerta de
o Interrupcao nas unidades de 3-Paralisagdo parcial da operacao 6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia
tratamento de agua 4-Comur)|cagao ao respon§§1vel técnico 7-Aquisicédo de equipamentos reserva
. Interrupcéo nas unidades de 6-Comunicacgao a defes_a civil e/ou corpo 11-Promover cursos de capacitacio para
bombeamento de agua 1-Inundacdes de bombeiros funcionarios
10-S_u_bst|t~uu;ao de ‘?q“'pam‘?rlt‘? 15-Atualizacado dos planos de acao apds cada
13-Solicitagéo de apoio a municipios ocorréncia
1 4—Man(;/tIJng]rc]>oZracional 17-Cadastramento de fornecedores de
opP = maquindrios, equipamentos e produtos
15-Isolamento de &rea e remocé&o de Limicos
pessoas q
1 '”te"“tp‘?ajo gas,un'd%def de 1-Sinalizagdo da area
captacao de agua bruta 3-Paralisacéo parcial da operacéo
o Interrupcéo nas unidades de 4-Comunicagdo ao responsavel técnico 12-Promover cursos de
tratamento de agua 2-Deslizamentos 9-Comunicacéo a populacdo capacitacio/sensibilizacio nara a
5 Interrupcéo nas unidades de de terra 10-Substituicdo de equipamento pacttag ; Gaop
4 . comunidade
bombeamento de agua 14-Manobra operacional
5 Rompimento de adutoras 20-Ampliacdo da comunicagéo cliente-
operadora
1 Interrupga}o nas,umdades de 3-Para_l|sag~ao parcial da operag&o 1-Elaboracéo de um Plano de Alerta de
captacdo de agua bruta 4-Comunicagao ao responsavel técnico RisCOS
9-(_:qmup|cac;ao a.populagaq . 10-Realizar manutenc¢éo preventiva nos
13-Solicitagdo de apoio a municipios reservatorios
3-Periodos vizinhos 12-Promover cursos de

capacitacdo/sensibiliza¢do para a
comunidade
14-Investir em estudos para conhecimento e
melhorias do sistema existente
15-Atualizacao dos planos de acao apds cada
ocorréncia
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12;

UNiAg , yiTORIA

ZZPEE

Cenério

Origem

Acdes para emergéncia

Acdes para Contingéncia

20-Ampliacdo da comunicacéo cliente-
operadora

Interrupcao nas unidades de
captacao de agua bruta
Interrupcao nas unidades de
tratamento de agua
Interrupcao nas unidades de
bombeamento de agua
Esvaziamento dos
reservatorios
Rompimento de adutoras

Rompimento da rede de
distribuicdo de agua

4-Falta de energia
elétrica

1-Sinalizacéo da area
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacgéo ao responsavel técnico
8-Comunicacgéo a operadora de energia
elétrica
10-Substituicdo de equipamento
12-Manutencao corretiva
14-Manobra operacional

2-Elaboragéo de Manuais de Equipamentos
6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia
7-Aguisicéo de equipamentos reserva
8-Realizar manutencéo preventiva em
equipamentos
11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionéarios
15-Atualizacado dos planos de acao apds cada
ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
maquinarios, equipamentos e produtos
guimicos

Interrup¢éo nas unidades de
captacao de agua bruta
Interrup¢éo nas unidades de
tratamento de agua
Interrupgéo nas unidades de
bombeamento de 4gua
Esvaziamento dos
reservatorios
Rompimento de adutoras

Rompimento da rede de
distribuicdo de agua

()
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5-Vandalismo

1-Sinalizacéo da area
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacgéo ao responsavel técnico
9-Comunicagéo a populacao
10-Substituicdo de equipamento
14-Manobra operacional
20-Ampliacdo da comunicacao cliente-
operadora

12-Promover cursos de
capacitacao/sensibilizacdo para a
comunidade
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reservatorios
5 Rompimento de adutoras

()
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Cenario Origem Acdes para emergéncia Acdes para Contingéncia
> Interrup¢éo nas unidades de 1-Elaboracdo de um Plano de Alerta de
tratamento de agua Riscos
1-Sinalizac¢éo da area 5-Elaborag&o de um Plano de Monitoramento
3-Paralisacéo parcial da operacéo da Qualidade da Agua apds ocorréncia de
4-Comunicac¢éo ao responsavel técnico sinistros
5-Comunicagédo a administracéo publica - 11-Promover cursos de capacitacdo para
secretaria ou 6rgao responsavel funcionarios
6-Acidente 7-Comunicacao ao 6rgao ambiental e/ou 12-Promover cursos de
ambiental - policia ambiental capacitacao/sensibilizacdo para a
contaminacéo da 9-Comunicagéo a populacao comunidade
agua 16-Implementacao de rodizio de 15-Atualizacdo dos planos de agéo apos cada
abastecimento ocorréncia
19-Monitoramento da qualidade da agua 17-Cadastramento de fornecedores de
de distribuicdo maquindrios, equipamentos e produtos
20-Ampliacdo da comunicagéo cliente- quimicos
operadora 18-Elaborar Mapa de Risco das areas de
influéncia dos agentes poluidores
1 Interrupgéo nas unidades de _ _
captacéo de agua bruta 2-Elaboracéo de Manuais de Equipamentos
Interrupcéo nas unidades de 7-Aquisicdo de equipamentos reserva
tratamento de agua 7-Falta de 3-Paralisacéo parcial da operacao 8-Realizar manutencao preventiva em
Interrupc&o nas unidades de manutenc¢do dos 4-Comunicacao ao responsavel técnico equipamentos
3 bombeamento de agua equipamentos - 10-Substituicdo de equipamento 11-Promover cursos de capacitacao para
BevEE Ea D Goe falha mecéanica 14-Manobra operacional funcionérios
4 15-Atualizacdo dos planos de agéo apos cada

ocorréncia
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Cenario Origem Acdes para emergéncia Acdes para Contingéncia
. 17-Cadastramento de fornecedores de
Rompimento da rede de o .
6 A X magquinarios, equipamentos e produtos
distribuicao de 4gua I
guimicos
5 Rompimento de adutoras
¢  Rompimento da rede de 1-Sinalizagdo da area
distribuicdo de agua 2-Paralisacdo completa da operacéo
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacgéo ao responsavel técnico 3-Elaboragéo de Manuais de Operacéo
9-Comunicag¢do a populagéo 4-Elaboracéo de um cadastro do sistema
12-Manutenc¢do corretiva existente
14-Manobra operacional 9-Realizar manutencao preventiva nas redes
16-Implementacgé&o de rodizio de de distribui¢c@o e adutoras
8-Falta de : L
~ abastecimento 11-Promover cursos de capacitagdo para
manutengdo na g N S
rede 17-Mobilizagdo da frota de caminhdes funcionérios

pipa tanto da companhia como de
terceiros
18-Controle da agua disponivel em
reservatérios
19-Monitoramento da qualidade da agua
de distribuicdo
20-Ampliacdo da comunicagéo cliente-
operadora

14-Investir em estudos para conhecimento e
melhorias do sistema existente
15-Atualizacado dos planos de acao apds cada
ocorréncia
16-Fiscalizacéo de ligac6es irregulares

Interrupgéo nas unidades de

1 captacéo de agua bruta

5 Interrupcé@o nas unidades de
tratamento de 4gua

3 Interrupgéo nas unidades de

bombeamento de agua
4 Esvaziamento dos
reservatorios
5 Rompimento de adutoras

()
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9-Auséncia de
funcionério/equipes

3-Paralisacédo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
11-Substituicdo de pessoal

11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionérios
13-Promover a integragdo de funcionarios
entre as areas do sistema
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Cenario Origem Acdes para emergéncia Acdes para Contingéncia
Rompimento da rede de
6 A .
distribuicdo de agua
Interrup¢éo nas unidades de 2-Elabora¢éo de Manuais de Equipamentos
captacao de agua bruta 6-Aquisicé@o de fontes alternativas de energia
2 Interrupgéo nas unidades de 7-Aquisicdo de equipamentos reserva
tratamento de agua 8-Realizar manutencédo preventiva em
3 Interrupgéo nas unidades de equipamentos _
bombeamento de agua 11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionéarios
o ] 15-Atualizac&o dos planos de acédo apos cada
1-Sinalizagéo da area ocorréncia
3-Paralisacdo parcial da operacéo 17-Cadastramento de fornecedores de
4-Comunicac&o ao responsavel técnico maquinarios, equipamentos e produtos
6-Comunicacéo a defesa civil e/ou corpo quimicos
de bombeiros
10-Incéndio 8-Comunicacéo a operadora de energia

elétrica
10-Substituicdo de equipamento
14-Manobra operacional
15-Isolamento de area e remocéo de
pessoas
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UNIAG ,, yyTORI

ZZPEE

Rompimento da rede de
distribuicdo de agua

Cenario Origem Acdes para emergéncia Acdes para Contingéncia
1 Interrupcao nas unidades de
captacéo de agua bruta 3-Paralisacéo parcial da operacéo 4-Elaboragéo de um cadastro do sistema
4-Comunicac¢éo ao responséavel técnico 11-p emstznte itacs
~ ; 11-Substitui¢c@o de pessoal romover cursos de capacitagao para
3 Interrupcao nas unidades de f_unC|onar~|os o
bombeamento de agua 13-Promover a integracdo de funcionérios
Esvaziamento dos entre as areas do sistema
4 reservatorios 11-Falta de
; conhecimento do
5 Rompimento de adutoras sistema

Fonte: Funpar, 2022.
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Quanto aos cendrios apresentados anteriormente, tem-se algumas observagbes mais
especificas da concepcéo atual e futura do sistema de agua.

3.3.1. Cenario 1 — Interrup¢ao nas unidades de Captacao de agua bruta

Analisar frequentemente o estado da captacdo de &gua bruta no rio Iguacu, avaliar o nivel do rio,
o estado da tomada de &gua bruta e o barramento. Verificar e manter o gradeamento
desobstruido (galhos, folhas, sedimentos, corpos estranhos, residuos sélidos, entre outros).

Manter o plano de revisdo e manutencdo das bombas em dia, inclusive dos equipamentos
complementares e sistema elétrico. Verificagdo das condi¢cdes de funcionamento das adutoras
de agua bruta até a entrada na ETA.

3.3.2. Cenario 2 - Interrupc¢ao nas unidades de tratamento de agua

O sistema é controlado a distancia pelo Centro de Controle Operacional (CCO), que comanda a
alimentacdo de reservatorios e estacdes elevatérias, inclusive “boosters”, que por sua vez
alimentam as redes de distribuicdo. Toda eventual interrup¢cdo que ocorra nas unidades de
tratamento, ETA, o sistema de reservagdo, dimensionado para 1/3 do volume médio diario
distribuido permite equilibras as vazdes de distribuicdo da agua tratada aos consumidores.

Mesmo assim, a SANEPAR devera ter um cadastro préprio, os pontos principais quanto ao
abastecimento em caso de interrup¢do temporaria, como hospitais, postos de saude, escolas,
asilos, entre outros julgados importantes. O mapeamento desses pontos, dentre dos setores de
distribuicao constitui-se em elemento importante de apoio, permitindo que seja possivel prever
interrupgdo. A populacdo deverd ser notificada imediatamente tendo em vista iniciar programas
de racionamento.

O Cadastramento de empresas de caminhdes-pipa e locais de pog¢os subterraneos particulares,
podem eventualmente auxiliar no abastecimento emergencial, ou ainda caminhfes-pipas de
servi¢o de abastecimento de agua de municipios vizinhos.

3.3.3. Cenario 3 — Interrupgao nas unidades de bombeamento de agua

Recomenda-se a padronizacdo ao maximo das bombas e motores, tendo em vista ndo ser
necessario adquirir grande quantidade de equipamentos reservas para as unidades. Os
equipamentos considerados como reserva, ja devem estar instalados nas unidades sempre que
possivel.

3.3.4. Cenario 4 — Esvaziamento dos reservatorios

Tendo em vista a preservacdo operacional do CCO, com equipe treinada em manobras de
sistema de distribuicdo de agua (ligamento/desligamento de bombas e abertura/fechamento de
registros, o esvaziamento de reservatorios) quando necessario, ndo afetard significativamente a
distribuicdo de agua tratada aos consumidores.
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3.3.5. Cenario 5 - Rompimento de adutoras

As adutoras, tanto de agua bruta como de agua tratada devem ser vistoriadas com frequéncia
tendo em vista detectar/antever vazamentos.

3.3.6. Cenario 6 — Rompimento de rede de distribuicdo de agua

Necessario, a principal contingéncia é possuir armazenada uma quantidade de tubulacdes, de
véarios diametros e diferentes materiais, para atendimento imediato de um rompimento, assim
como pegas de montagem como luvas, tés, curvas e entre outras.

3.3.7. Cenario 7 — Distribuicao de agua fora dos padroes de qualidade exigidos
pela Portaria n°® 888/2021 (Ministério da Saude)

Manter o rigido controle e monitoramento da dgua distribuida dentro dos padrdes anteriormente
referidos com a realizacdo de amostragem periddicas.

3.4. PLANO DE RACIONAMENTO E ATENDIMENTO AS DEMANDAS
TEMPORARIAS

Normalmente situagfes advindas de acidentes nos sistemas, fatores climéaticos como periodos
de seca extensos ou ocupacdes sazonais, levam a tomada de medidas drasticas como
racionamento de agua. No caso de situa¢cdes em que haja ampliacdo do consumo de agua per
capita, as agbes sdo voltadas ao aumento da produgcdo e da reservacdo para suprir essa
necessidade, mesmo que ela seja temporaria.

O aumento das demandas de agua implica também no aumento das demandas dos servigos de
esgotamento sanitario e, algumas vezes, de coleta e destinacéo final de residuos sélidos, mesmo
que de maneira temporaria.

A ocorréncia de fatores que provoguem estados criticos a prestacédo de servicos publicos de
saneamento basico sdo situagdes relevantes e que podem comprometer seriamente a qualidade
de vida da populacédo. Assim sendo, em situacdes criticas deve-se estabelecer prioridades ao
atendimento das areas de maior concentracdo populacional, oferecendo condi¢bes basicas a
estas.

Devem ser priorizados nestes casos: unidades de saude, como hospitais, clinicas e postos de
saude; escolas, creches e universidades; centro de atendimento aos idosos e pessoas com
necessidades especiais, ou seja, deve-se sempre atender prioritariamente unidades de
atendimento coletivo e que fornecam servicos considerados essenciais.

3.4.1. Racionamento de agua

O fornecimento de agua devera ser racionado, quando 0s mananciais ou a estrutura de producao
forem insuficientes para o atendimento da demanda requerida, por queda brusca na qualidade
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de &gua bruta, ou por motivo de forca maior em casos acidentais, como exemplificado nos
cenarios descritos anteriormente.

A necessidade de racionamento de 4gua deverd ser identificada pelo Prestador de Servicos,
sendo que este deverd elaborar um Plano de Racionamento, considerando as diretrizes aqui
estabelecidas. Algumas agfes, ja listadas anteriormente, se fazem indispensaveis em situacées
de racionamento, sendo elas:

e Ampla divulgacdo a comunidade e setores atingidos;

e Busca de formas alternativas de abastecimento de 4gua potavel;
e Implementagéo de rodizio de abastecimento de agua;

e Controle de dgua disponiveis nos reservatoérios;

e Solicitagdo de apoio a municipios vizinhos;

e Auxilio de captacdo de agua de pogos privados.

A execucao do racionamento de agua devera ser aplicada a seguinte ordem de prioridade:

l. Consumo supérfluos ou excessivos;
Il.  Usos para fins industriais;

[ll.  Usos para fins comerciais;

IV. Usos para fins sanitarios.

O atendimento de demandas devera ser aplicado a seguinte ordem de prioridade:

1. Hospitais, clinicas, prontos atendimentos, ou seja, setor da saude;
2. Escolas, universidades, creches, asilos;

3. Setor residencial;

4. Setor comercial;

5. Inddlstrias.

Poderdao ser ainda estabelecidas tarifas diferenciadas, para coibir o consumo supérfluo ou
excessivo, e, caso haja descumprimento das normas estabelecidas no Plano de Racionamento,
o prestador de servigcos podera suspender o fornecimento de agua. Caso haja a necessidade
devera ser publicado um decreto de racionamento de agua na cidade.

3.4.2. Aumento de demanda temporaria

O aumento de demanda temporariamente pode ser caracterizado por eventos municipais, ou
épocas festivas tradicionais, ou até mesmo devido a elevacdo de temperaturas, ou seja,
atividades que desencadeiem uma demanda de agua maior que a média por um periodo curto
de tempo, porém que afete significativamente no abastecimento de agua. Nesta situacéo deve-
se atentar tanto para os servigos de abastecimento de agua, como de esgotamento sanitario,

residuos sélidos e em alguns casos drenagem pluvial.

O Plano de Atendimento a Demandas Temporarias devera ser discutido juntamente com o0s
organizadores dos eventos, prefeituras e os prestadores de servico. Deverdo ser estabelecidas
acdes que supram a demanda dos servigos essenciais, bem como os responsaveis por estas.
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As demandas temporarias também podem ser originadas por falhas no sistema, onde a falha de
um determinado local acarreta a sobrecarga de outro. Para tal devem ser previstas acoes para
atender as demandas, concomitante com as ac¢des de emergéncia.

Para o aumento das demandas temporarias pode-se considerar a ado¢do das mesmas ac¢des
emergenciais e contingenciais para o caso de racionamento. Sendo ainda possivel planejar de
forma mais previsivel este fornecimento, no caso de eventos programados, podendo-se adotar
as medidas necessérias, como contratacdo de caminhao pipa, comunicacdo a populacdo para
armazenamento domiciliar, controle por rodizio e do consumo per capita.

3.4.3. Estabelecimento de mecanismos tarifarias de emergéncia

A Lei Federal n.° 11.445 de 5 de janeiro de 2007, atualizada pela Lei Federal n.° 14.026/2020,
estabelece os objetivos da Regulacdo no Capitulo V, dentre eles, estdo:

Art. 21. Afuncéo de regulacéo, desempenhada por entidade de natureza
autarquica dotada de independéncia deciséria e autonomia administrativa,
or¢camentaria e financeira, atendera aos principios de transparéncia, tecnicidade,

celeridade e objetividade das decistes.

[]

Art. 23. A entidade reguladora, observadas as diretrizes determinadas
pela ANA, editard normas relativas as dimensdes técnica, econdmica e social de
prestacdo dos servicos publicos de saneamento bésico, que abrangeréo, pelo

menos, 0S seguintes aspectos:

XI - medidas de seguranca, de contingéncia e de emergéncia, inclusive
guanto a racionamento (BRASIL, 2020).

Ainda, a Lei Federal n.° 11.445 no Capitulo VII:

Art. 46. Em situag&o critica de escassez ou contaminagdo de recursos
hidricos que obrigue a adocdo de racionamento, declarada pela autoridade
gestora de recursos hidricos, o ente regulador poder4 adotar mecanismos
tarifarios de contingéncia, com objetivo de cobrir custos adicionais decorrentes,
garantindo o equilibrio financeiro da prestacdo do servico e a gestdo da
demanda. (BRASIL, 2007).

Neste contexto, salienta-se, que o art. 21, do Decreto n.° 7.217 de 21 de junho de 2010 prevé
qgue apenas “Paragrafo Unico: A tarifa de contingéncia, caso adotada, incidira, preferencialmente,
sobre os consumidores que ultrapassarem os limites definidos no racionamento” (BRASIL, 2010).
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Um exemplo foi o ocorrido na grande S&o Paulo onde, desde 2014 até 2016 com a crise hidrica
principalmente do sistema Cantareira, foram estabelecidas reducdo de tarifa para quem
economizasse e aumento de tarifa para quem continuasse com o consumo alto.

3.5. PLANO DE SEGURANCA DA AGUA

3.5.1. Consideracoes Preliminares

Segundo a Organizacdo Mundial de Satde (OMS), o Plano de Seguranca da Agua (PSA) é uma
metodologia de avaliacdo e gerenciamento de riscos a saude, associados aos sistemas e
solucdes de abastecimento de 4gua, que aborda desde a captagdo da agua, passando pela
estacdo de tratamento e sistema de distribuicdo até o ponto de consumo, visando estabelecer
medidas de controle para reduzir ou eliminar os riscos a saude, garantindo a seguranca da agua

para consumo humano.

O PSA é uma ferramenta eficaz para gerir a oferta de agua potavel de forma segura pelos
prestadores de servico e também uma ferramenta de vigilancia por parte das autoridades
publicas. De acordo com a WHO (2011) seus objetivos principais sdo controlar as fontes de
poluicdo pontuais e difusas dos mananciais de abastecimento, otimizar a remog¢&o ou inativagéo
de contaminantes durante o tratamento, e evitar a contaminagdo durante o armazenamento,
distribuicdo e consumo.

Seu enfoque esta relacionado principalmente em:

¢ Identificar oportunidades para melhorar o custo operacional e a gestao de boas praticas
para garantir a seguranca da agua, melhorando a eficiéncia e reduzindo as despesas;

¢ Melhorar o conhecimento das partes interessadas sobre toda a cadeia de abastecimento
de agua e sua vulnerabilidade;

¢ Melhorar a comunicacao e colaboragéo entre os principais grupos de interessados e 0s
responsaveis pela operacdo do sistema de abastecimento da agua, como o0s
consumidores, as autoridades nacionais que lidam com saneamento, salude e ambiente,
bem como do setor privado;

¢ Fundamentar e priorizar as necessidades de melhorias de infraestrutura fisica e recursos
necessarios.

A Portaria MS n.° 2.914 de 12 de dezembro de 2011 explicita a necessidade de o responsavel
pelo sistema ou pela solucdo alternativa de abastecimento de agua para consumo humano
manter uma avaliacao sistematica do sistema sob a perspectiva dos riscos a saude, com base
na qualidade da agua distribuida, conforme os principios dos PSA recomendados pela OMS ou
definidos em diretrizes vigentes no Pais (BRASIL, 2012).

A implantagdo de um PSA justifica-se pelo reconhecimento das limitagdes da abordagem
tradicional de controle da qualidade da &gua para consumo humano, focada em analises
laboratoriais, com métodos demorados e de baixa capacidade para o alerta rapido a populagéo,
em casos de contaminacdo da agua, ndo garantindo a efetiva seguranga da 4gua para consumo
humano (BRASIL, 2012).
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3.5.2. Principios para elaboracao do PSA

Para se ter sucesso na elaboracdo do PSA, sua abordagem deve basear-se nos principios e
conceitos ja adotados nos planos de gerenciamento de risco, em especial:

Principios de Mdltiplas Barreiras: constitui-se em prevenir, reduzir, eliminar ou minimizar a
contaminacdo em diversas etapas do sistema. A Portaria MS n.° 888/2021 recomenda este
principio por meio do art. 13:

IV - Manter avaliacdo sistemética do sistema ou solugdo alternativa
coletiva de abastecimento de 4gua, sob a perspectiva dos riscos a saude, com

base nos seguintes critérios:
a) ocupacao da bacia contribuinte ao manancial,
b) historico das caracteristicas das aguas;
¢) caracteristicas fisicas do sistema,;
d) praticas operacionais (Brasil, 2011);

Principios das Boas Préticas: sao procedimentos adotados nas fases de concepcgao, projeto,
construcdo, operacdo e manutencdo de um sistema ou solucao alternativa de abastecimento de
agua, que propiciam a minimizag¢&o dos riscos a saude humana advindos do uso daquela agua
(BASTOS et al., 2006);

Andlise de Perigo e Pontos Criticos de Controle (APPCC): APPCC é um enfoque sistematico
para identificar perigos e estimar os riscos que podem afetar a inocuidade da agua, a fim de
estabelecer as medidas para controla-los (WHO, 1998),

Analise de Risco: tem por objetivo hierarquizar e priorizar os riscos para auxiliar na avaliacao e
no gerenciamento. Inclui as etapas de Avaliagdo, Gestdo e Comunicagdo de Risco (AS/NZS,
2004 apud BRASIL, 2012).

3.5.3. Diretrizes para elaboragao do PSA

O PSA devera ser estruturado de forma sequencial, em modulos, e estes agrupados em 5 fases
fundamentais de desenvolvimento (Quadro 55).
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Quadro 55: Diretrizes para elaboracdo do PSA

| Fase | - Preparacéo | Médulo | - AcBes preliminares, incluindo a formacéo da equipe do PSA |
Mddulo Il - Descrigdo do sistema de abastecimento de agua
Médulo Il - Identificagédo de perigos e eventos perigosos e
Fase Il - Avaliacdo do caracterizacéo de riscos
Sistemag Médulo IV - Determinagao e validagédo de medidas de controle,
reavaliagcdo e classificacdo de riscos
Médulo V - Elaboragao, implementagéo e manutencédo de planos de
melhorias/atualizacdes
Fase Ill - Monitoramento Médulo VI - Definicdo do monitoramento das medidas de controle
Operacional Mddulo VII - Verificacdo da eficacia do PSA
Fase IV - Gestédo e Mddulo VIII - Elaboracéo de procedimentos de gestao
Comunicacao Médulo IX - Desenvolvimento de programas complementares
Fase V - Feedback e Médulo X - Planejamento e realizacdo de andlises peridédicas do PSA
Melhoramento Médulo XI - Revisdo do PSA apds um incidente

Fonte: Adaptado AS/NZS, 2004 apud Brasil, 2012.

3.5.3.1. Fase | — Preparagao

Nesta fase incluem-se diversas tarefas que podem conter uma informacao geral sobre a entidade
gestora, aspectos genéricos dos sistemas de abastecimento e a formacao da equipe responséavel
pelo desenvolvimento e implementacdo do PSA. Esta equipe deve ser multidisciplinar e deve
conter participantes com diversas fun¢des na empresa, sendo aconselhavel o envolvimento de
pessoas de todos os niveis hierarquicos.

3.5.3.2. Fase Il - Avaliagao do sistema

Nesta fase devem ser recolhidas informacgdes para conhecimento do sistema e possivel andlise
do mesmo. Deve ser realizado um levantamento de detalhes do sistema de abastecimento, para
a identificag@o clara do sistema. Este tem que conter no minimo: a localizagdo do sistema,
caracteristicas da bacia hidrografica e da origem da agua, descricbes da captagdo, do
tratamento, do sistema de aducéo, reserva e distribui¢do, tipologia e habitos das populacdes
abastecidas pelo sistema. A elaboracdo de um fluxograma do sistema € essencial para esta fase.

E nesta fase também que s&o identificados os perigos e eventos perigosos que possam estar
associados a cada um dos componentes do sistema. Uma vez identificados, deve-se analisa-los
em funcédo do seu grau de risco, caracterizando-os e priorizando-0s com o0 emprego das técnicas
Matriz de Priorizag&o de Risco e APPCC (WHO, 1998).

3.5.3.3. Matriz de Priorizagao de Risco

A caracterizacdo dos riscos pode ser realizada com varios graus de detalhamento e utilizando-
se de técnicas qualitativas, semiqualitativas, semiguantitativas e/ou quantitativas do risco ou pela
combinacéo delas (AS/NZS, 2004) apud (BRASIL, 2012). O documento Plano de seguranca da
adgua: garantindo a qualidade e promovendo a saude: um olhar do SUS (BRASIL, 2012),
elaborado pelo Ministério da Saude, recomenda a utilizacdo das técnicas qualitativas e
semiquantitativas a seguir:
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Técnica qualitativa: expressa a probabilidade de ocorréncia e a intensidade das consequéncias
de determinado risco, conforme o Quadro 56. E possivel construir a Matriz de Priorizagéo
Qualitativa de Risco cruzando-se os niveis de probabilidade de ocorréncia, facilitando, dessa
forma, a hierarquizacéo dos riscos.

Técnica semiquantitativa: atribui valores numéricos as probabilidades e consequéncias, de forma
gue de seu cruzamento resulte em um valor numérico. A priorizagédo de riscos € determinada
apos a classificacdo de cada perigo com base nas escalas (de 1 a 5). Essas pontuacdes sao
obtidas por meio do cruzamento da escala de probabilidade de ocorréncia (linhas) com a escala
de severidade das consequéncias (colunas), conforme o Quadro 56.

Quadro 56: Probabilidade de ocorréncia e de consequéncia de riscos.
Consequéncias Ocorréncia
Descricdo das

Descricdo das

Nivel Classificagéo N Nivel Classificacao .
consequéncias consequéncias
1 Insignificante Sem |mpacto 16 Quase certo Frequéncia diaria
detectavel ou semanal
Pequeno impacto
sobre a qualidade
estética ou
organoléptica da agua Frequéncia mensal
2 Baixa e/ou baixo risco a 8 Muito frequente

, ou mais espacada
saude, que pode ser pag

minimizado em etapa
seguinte do sistema
de abastecimento.
Elevado impacto
estético e/ou com
risco potencial a
3 Moderada saude, que pode ser 4 Frequente
minimizado em etapa
seguinte do sistema
de abastecimento.
Potencial impacto a
saude, que nao pode
4 Grave ser minimizqdo em 2 Pouco A cada 5-10 anos
etapa seguinte do frequente
sistema de
abastecimento.
Elevado risco
potencial a saude, que
nado pode ser
minimizado em etapa
seguinte do sistema
de abastecimento.
Fonte: Adaptado AS/NZS, 2004 apud Brasil, 2012.

Frequéncia anual
ou mais espagada

Apenas em
1 Raro circunstancias
excepcionais

5 Muito grave

A Figura 5 e Figura 6 ilustram a Matriz qualitativa de priorizagcdo de risco e a Matriz
semiquantitativa de priorizacéo de risco, respectivamente.
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N

Consequéncia

Ocorréncia

Insignificante Baixa Moderada Grave Muito grave

Quase certo Baixo Médio Muito alto | Muito alto

Muito frequente Medio - Muito alto | Muito alto
Pouco frequente Médio - Muito alto

Raro

Analise de risco

Muito Alto: risco extremo e nao toleravel; necessidade de acao imediata.

Alto: risco alto e nao tolerdvel; necessidade de especial atengéb.

Médio: risco moderado; necessidade de atencao.

Baixo: risco baixo e toleravel, controlavel por meio de procedimentos de rotina.

Figura 5: Matriz qualitativa de priorizacéo de risco.
Fonte: Adaptado AS/NZS, 2004 apud Brasil, 2012.

Consequéncias

Ocorréncia

Insignificante  Baixa Moderada Grave Muito grave
Peso 1 Peso 2 Peso 4 Peso 8 Peso 16

Peso 5
Muito
frequente
Peso 4

Frequente
Peso 3

Pouco
frequente

Peso 2

Raro
Peso 1

Analise do perigo

Muito Alto > 32: risco extremo € nao-toleravel; necessidade de adocao imediata de me-

didas de controle e/ou agoes de gestao ou de intervencao fisica, a médio e longo prazos,
sendo necessario, quando couber, o estabelecimento de limites criticos e monitoramento
dos perigos para cada ponto identificado.

Alto - 16 a 24: risco alto é nao-toleravel; necessidade de adogao de medidas de controle
e/ou agoes de gestao ou de intervencao fisica, a médio e longo prazos, sendo necessario,
quando couber, o estabelecimento de limites criticos e monitoramento dos perigos para
cada ponto identificado.

Meédio - 8 a 12: risco moderado; necessidade de adocao de medidas de controle e/ou acoes
de gestao ou de intervencao fisica, a médio e longo prazos, sendo necessario, quando
couber, o estabelecimento de limites criticos e monitoramento dos perigos para cada ponto
identificado.

Baixo < 8: risco baixo, toleravel, sendo controldvel por meio de procedimentos de rotina,
nao constituindo prioridade.

Figura 6: Matriz semiquantitativa de priorizagéo de risco.
Fonte: Adaptado AS/NZS, 2004 e BARTRAM et al., 2009 apud Brasil, 2012c.
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3.5.3.4. Analise de Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC)

Essa metodologia tem como fundamento a deteccédo de Pontos de Controle (PC) e/ou Pontos
Criticos de Controle (PCC) e/ou Pontos Criticos de Aten¢do (PCA) para o monitoramento dos
mesmos e para adocdo de acdes de intervencdo, quando forem detectadas alteracbes nos
parametros selecionados para avaliacdo do sistema de abastecimento de agua (MOSSEL;
Struijk, 2004) apud (BRASIL, 2012).

A Figura 7 traz um fluxograma basico do mecanismo de identificacdo dos pontos criticos de
controle no sistema.

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

Q1.1. Nesta etapa, € necessaria

uma mudanca para garantir a —>W Nao é PCC M Pare ]
seguranca da agua?

I Q1.2. E possivel uma mudanca? }—VW Nao é PCC H Pare J

| Q1.3. Amudanca é imediata? |—[SER§>{PA|

Q2. As medidas de

controle eliminam ou w Q2.1. E possivel monitorar? }—m—V

reduzem os perigos a %
um nivel aceitavel?

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

Y
PCC

Figura 7: Mecanismos de identificacdo de pontos criticos de controle.
Fonte: Adaptado WHO, 1998 apud Brasil, 2012.

Os Pontos Criticos de Controle (PCC) séo pontos, ao longo do sistema de abastecimento de
agua, onde ha um ou mais perigos que oferecam risco a saude. Podem ser monitorados de forma
sistemética e continua, com estabelecimento de limites criticos e respectivas medidas de
controle, mas ndo existem barreiras que previnam, eliminem ou reduzam o perigo a um risco de
nivel tolerdvel (AS/NZS, 2004) apud Brasil (2012).
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Os Pontos Criticos de Atengcédo (PCA) sdo pontos, ao longo do sistema de abastecimento de
agua, onde ha um ou mais perigos que oferegcam risco a saude, que ndo sdo passiveis de
monitoramento por meio de limites criticos, mas € possivel estabelecer intervengdes fisicas e
medidas de controle direcionadas a prevenir, reduzir ou eliminar o perigo a um nivel toleravel
(AS/NZS, 2004) apud Brasil (2012).

Os Pontos de Atencgdo (PA) sédo pontos, ao longo do sistema de abastecimento de agua, onde
h& um ou mais perigos que oferecam risco a salude, em que as medidas de controle ndo podem
ser realizadas de imediato ou sdo de dificil implementacdo como, por exemplo, a ampliacédo de
estacdes de tratamento de esgoto ou o controle de fontes difusas de contaminacdo (AS/NZS,
2004) apud Brasil (2012).

Se na etapa anterior é determinado que existem riscos significativos para a seguranca da agua
e ndo se tem medidas de controle ou estas ndo sao eficazes, devera ser realizado um plano de
melhoria ou modernizacdo. A avaliacdo deve ser suficiente para analisar, documentar e
formalizar préaticas que ndo funcionam e executar melhorias relevantes; em outros casos, pode
ser necessario aplicar novas medidas de controle ou melhorar as existentes. Planos de melhorias
ou programas de moderniza¢do podem incluir curto, médio ou longo prazo. A implementacao
dos planos de melhorias ou modernizagdo devem ser controlados para confirmar que as
melhorias foram feitas, que séo eficaz e tomaram a atualizagdo do PSA necessério. Nota-se que
a introducéo de novas medidas controle pode introduzir a novos riscos no sistema.

3.5.3.5. Fase lll - Monitoramento operacional

Na Fase lll, devem ser desenvolvidos procedimentos de gestdo para que as medidas de controle
estabelecidas sejam eficazes, sendo necessério para isso selecionar parametros que reflitam a
eficacia das medidas de controle de cada componente do sistema avaliado. Devem ser
estabelecidos limites criticos para cada perigo potencial, procedimentos de monitoramento, e
acoes corretivas para as situagbes em que os limites criticos sejam ultrapassados. O objetivo
principal desta fase é controlar os riscos e garantir que as metas de qualidade da agua sejam
atendidas.

3.5.3.6. Fase IV - Gestao e comunicagao

Gestdo e Comunicagdo, compreende aspectos determinantes para 0 acompanhamento e
verificacdo do PSA. Toda a informacao deve estar reunida num sé documento que descreva a
avaliacdo e monitoramento operacional do sistema de abastecimento, bem como procedimentos
para a gestao da qualidade da agua, tanto em situacdes excepcionais como em condi¢des de
rotina. Devem ser designados responsaveis para a gestao de rotina, que deverao ser seguidas
diariamente, registrando-se todas as medidas paramétricas dos Pontos Criticos de Controle,
alteracbes no sistema e ao PSA, incidentes, entre outros. Responsaveis também para
procedimentos em condigBes excepcionais, com consequéncias catastroficas. Estes irdo
trabalhar no sentido de minimizar os impactos e identificar suas fontes causadoras. E por ultimo,
deverdo ser designados responsaveis pela documentacdo e protocolos de comunicacéo,
essenciais para avaliar o sucesso do PSA, facilitando auditorias e manter transparéncia para a
comunidade.
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3.5.3.7. Fase V - Feedback e melhoramento

Incluem tarefas de validagéo e verificacdo do PSA apdés a sua iniciagéo e funcionamento. Estas
avaliacdes podem ser feitas através de mecanismos de autoavaliagdo e/ou através de auditorias
externas, tendo sempre como objetivo o aperfeicoamento do seu desempenho.

O PMSB busca apresentar diretrizes gerais para a elaboracéo do Plano de Seguranca da Agua,
porém sua elaboracdo ndo deve ater-se somente a este produto. Deve-se atentar para as
diretrizes estabelecidas pela Organizacdo Mundial de Saude, pelo Ministério da Saude, pela
legislacao vigente e pelos casos bem-sucedidos de outros municipios.

3.6. DIRETRIZES PARA A INTEGRACAO COM OS PLANOS LOCAIS DE
CONTINGENCIA

As acbOes de emergéncia e contingéncia previstas no presente Plano, foram elaboradas
considerando as seguintes diretrizes:

¢ Plano Diretor Municipal elaborado em 2008;

¢ Plano Municipal de Saneamento Basico elaborado em 2013;

¢ Plano de Contingéncia Municipal de Protecéo e Defesa Civil, tltima revisdo de 2017; e,
e Plano Diretor Municipal em reviséo (2021).

Tendo em vista os referidos documentos consultados, as integragdes aplicaveis ao Sistema de
Abastecimento de Agua foram realizadas.
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PROGNOSTICO DO SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Visando o atendimento da Lei n.° 14.026/2020, destacam-se 0s seguintes objetivos para a
vertente de esgotamento sanitario:

4.2.

Promover a expansdo do sistema de esgotamento sanitario em consonancia com o
programa de universalizacdo dos servigos;

Eliminar as ligacbes clandestinas de aguas pluviais em redes coletoras de esgotos
sanitarios;

Eliminar as ligac8es clandestinas de esgotos sanitarios nas redes de drenagem de aguas
pluviais;

Implantacdo de programa/servico de apoio a instalacdo e operagdo de sistemas
individuais de tratamento de esgoto, onde ndo houver sistema coletivo;

Qualidade de atendimento ao usuario, com respeito a prazos estabelecidos;

Qualidade dos produtos (atendimento aos padrdes de langamento - Resolugdo CONAMA
n.° 357/05 (DispOe sobre a classificacdo dos corpos de 4gua, bem como estabelece as
condicbes e padrdes de langcamento de efluentes) e Resolucdo CONAMA n.° 430/11
(complementa e altera a Resolugéo n.° 357 sobre as condi¢des e padrées de lancamento
de efluentes)); e,

Manter a continuidade e a regularidade do sistema.

DEFINICAO DE METAS

4.2.1. Metas do PLANSAB (2019)

O Plano Nacional de Saneamento Basico (PLANSAB) estabelece metas para o saneamento
basico para os anos 2023 e 2033 (também apresentado no item 1.2.1). Assim, o Quadro 57,
apresenta os indicadores selecionados para as metas de esgotamento sanitario.

Quadro 57: Indicadores selecionados para as metas do PLANSAB - Esgotamento

Sanitario
. Fonte da ..
Indicador Formulagio Descricéo

E1 Censo N}]m_ero de domicilios urbanos e rurais s_e,rv_idos por rede cole_tqr_a ou fossa
séptica para os excretas ou esgotos sanitarios / Total de domicilios

E2 Censo Numero de domicilios urbanos s_e(v_idos por rede cole_tqrg ou fossa séptica
para 0s excretas ou esgotos sanitarios / Total de domicilios urbanos

E3 Censo Numero de domicilios rurais se(v,id_os por rede coletpr,a_l ou fos_sa séptica
para 0s excretas ou esgotos sanitarios / Total de domicilios rurais

E4 SNIS Volume de esgoto coletado tratado / Volume de esgoto coletado
NUmero de domicilios urbanos e rurais com renda até trés salarios-minimos

E5 Censo mensais que possuem unidades hidrossanitarios de uso exclusivo / Total de
domicilios com renda até 3 salarios-minimos mensais

E6 SNIS Nimero de mu.ni,cipios cujos pre_stgdores cobram pelo servico de
esgotamento sanitario / Total de municipios

Fonte: PLANSAB, 2019.
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Para esses indicadores foram estabelecidas metas progressivas de expanséo e qualidade dos
servicos para a macrorregido Sul e para o Pais, conforme o Quadro 58.

Quadro 58: Esgotamento sanitario no Pais e macrorregido Sul: situacao atual, em 2010, e
metas para 2023 e 2033 (%).

Indicador Fonte Ano Brasil Sul
El. % de domicilios urbanos e rurais Censo 2010 67,0 20
servidos por rede coletora ou fossa Censo @ 2017 73,6 78,1
séptica para os excretas ou esgotos 2023 80,5 86,0
itari Metas do Plansab
sanitarios 2033 92.0 99.0
Censo 2010 74,9 77,6
E2. % de domicilios urbanos servidos por Censo @ 2017 799 817
rede coletora ou fossa séptica para 0s : :
excretas ou esgotos sanitarios Metas do Plansab 2023 84,8 87,1
2033 93,0 96,0
Censo 2010 17,1 8,1
E3. % de domicilios rurais servidos por Censo @ 2017 256 99
rede coletora ou fossa séptica para 0s ’ '
excretas ou esgotos sanitarios Metas do 2023 = 2
Plansab 2033 69,0 55,0
PNSB 2008 53,0 59,0
SNIS @ 2017 68,5 85,4
E4. % de tratamento de esgoto coletado
2023 78,8 88,4
Metas do Plansab
2033 93,0 94,0
E5. % de domicilios urbanos e rurais Censo 2010 89,6 96,6
com renda até trés salarios-minimos Censo @) 2017 93,2 99,2
mensais que possuem unidades 2023 96,0 99,0
i itari i Metas do Plansab
hidrossanitarias de uso exclusivo 2033 100,0 100,0
PNSB 2008 49,0 51,0
E6. % de municipios cujos prestadores SNIS 2017 59 4 415
cobram pelo servico de esgotamento 2023 69,4 61,2
sanitario Metas do Plansab : :
2033 90,0 95,0

(1) Metas E1, E2, E3 e E5: valores obtidos a partir dos dados do Censo 2010, combinados com as variages anuais
da PNAD; @ Meta E4: valores obtidos do SNIS, ajustados.
Fonte: PLANSAB, 2019.

Em relacdo as unidades da federag&o, o Quadro 4 apresenta as metas de acesso aos servicos
de esgotamento sanitario.

Quadro 59: Acesso aos servigcos de saneamento basico no Estado do Parana: situacao
atual, em 2010, e metas para 2023 e 2033 (%)

Indicadores

Regiéo UF E1*

2010 2017* 2023 2033

Sul Parana 65,3 72,5 81,2 100,0

*E1: % de domicilios urbanos e rurais servidos por rede coletora ou fossa séptica para os excretas ou esgotos
sanitarios; **Valores obtidos a partir dos dados do Censo 2010, combinados com as variagGes anuais da PNAD.
Fonte: PLANSAB, 2019.
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Por fim 0 Quadro 5, resume dentro das metas previstas para 2019, 2023 e 2033, os investimentos
necessarios pelo PLANSAB (2019).

Quadro 60: Necessidade de investimentos em esgotamento sanitario, segundo areas
urbanas e rurais da macrorregiao Sul e do Brasil (em milhdes de reais de dezembro/2017).

Macrorregido/ Urbano e Rural Esgotamento Sanitéario
Areas urbanas e rurais 2019 a 2023 2019 a 2033
Sul 8.715 30.640
Brasil 40.851 215.000
Areas Urbanas
Sul 8.192 29.222
Brasil 35.500 195.714
Areas Rurais
Sul 387 1.637
Brasil 5.349 19.286

* Estdo incluidos os investimentos em instala¢des hidrossanitarios.
Fonte: PLANSAB, 2013.

4.2.2. Metas do PMSB (2013)

O Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB) elaborado em 2013, pela equipe da Prefeitura
Municipal e apoio técnico da SANEPAR, definiu as metas progressivas de implantagdo do
sistema publico de coleta, tratamento e disposicéo final dos esgotos sanitarios, observada a
sustentabilidade econdmica e financeira do sistema, conforme indicado a seguir:

e Atingir em 30% o indice de atendimento da populacdo da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2015;

e Atingir em 40% o indice de atendimento da populacdo da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2017;

e Atingir em 60% o indice de atendimento da populacdo da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2019;

e Atingir em 70% o indice de atendimento da populacdo da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2027,

e Atingir em 80% o indice de atendimento da populacdo da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2037,

e Manter em 80% o indice de atendimento da populacao da Sede Urbana com rede coletora
de esgoto — até o ano 2043;

Cabe ressaltar que as metas definidas para os anos de 2015, 2017 e 2019, nao foram atendidas.

4.2.3. Metas do Contrato de Concessao N° 070/2013

O Contrato de Concesséao N° 070/2013, referente ao Contrato de Programa para a prestacao de
servigos publico de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario. O referido contrato tem a
vigéncia de 30 anos, com a possibilidade de prorrogacdo em entendimento entre as partes.
Destaca-se a metas previstas para o sistema de esgotamento sanitario sédo as mesmas do PMSB
(2013), descritas anteriormente (item 4.2.2).

)]
Funpar 89

Fundagao da Universidads Federal do Parand



Plano Municipal de Saneamento Bdsico

PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

Para atendimento do indice estdo previstos os seguintes investimentos (Quadro 61).

Quadro 61: Investimentos previstos para o SES

Descricao dos investimentos Ano Investimento
2022 R$9.200.000,00
Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e implantacdo das ETE C3, EEE | 2023 R$7.906.650,50
Final, Emissario, Instalacdes Elétricas. 2024 R$7.179.219,00
2025 R$11.000.000,00
Ampliagdo da ETE S&o Bernardo e implantagéo das ETE C3 e ETE | 2024 R$1.000.000,00
C4; Elevatorias A3 e B6 e linhas de recalque; rede coletora; ligagbes | 2025 R$20.650.000,00
prediais; coletores; interceptores. 2026 R$14.609.279.06
Ampliacéo do SES de Unido da Vitoria, para atingimento de IARCE | 2027 R$15.000.000,00
igual a 70%, contemplando a execugdo de 4.800 LPE e 96km de | 2028 R$15.000.000,00
redes coletoras de esgoto (compreendendo as bacias B6, C4, B4,
B5, B3 e B7), além de elevatérias e ampliacdo da ETE C3. 2029 R$7.200.000,00
Obra de desativagéo da ETE Jodo Paulo Il, com implanta¢éo de nova
elevatéria e linha de recalque direcionando para a EEE-C4. 2029 R$1.360.000,00
Projeto de engenharia (basico e complementares) para ampliagao do
SES de Unido da Vitoria, para atingimento de IARCE igual a 90%, 2027 R$915.000,00
contemplando a execucdo de 4.400 LPE, 88km de redes coletoras
de esgoto, elevatorias e ampliacdo da ETE. 2028 R$915.000,00
Ampliacdo do SES de Unido da Vitéria, para atingimento de IARCE | 2032 R$10.500.000,00
igual a 90%, contemplando a execucdo de 4.400 LPE e 88km de| 2033 R$13.175.000,00
redes coletoras de esgoto, elevatdrias e ampliagao da ETE. 2034 R$13.175.000,00
2027 R$1.445.121,32
2028 R$ 1.684.277,51
2029 R$ 1.813.109,36
2030 R$ 1.813.541,87
2031 R$ 1.971.475,03
2032 R$ 2.367.593,33
Melhorias operacionais nas unidades existentes e ampliacdo de | 2033 R$ 2.368.028,47
Rede e ligacdo para atendimento do crescimento vegetativo. 2034 R$ 2.368.464,27
2035 R$ 2.368.900,73
2036 R$ 2.369.337,86
2037 R$ 2.369.775,65
2038 R$ 2.370.214,11
2039 R$ 2.370.653,23
2040 R$ 2.371.093,02
2041 R$ 2.371.533,47
2042 R$ 2.371.974,60

Total:

R$183.580.242,39

Horizonte PMSB (2023-2048)

R$174.380.242,39

Fonte: SANEPAR, 2022.
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4.2.4. Metas do PMSB (2022)

As metas fixadas para a revisdo do PMSB (2022), atendem os elementos contratados entre
PMUV e SANEPAR, conforme Contrato de Concesséo N° 070/2013, detalhados no Quadro 61,
anteriormente apresentado. Ficam estabelecidas as metas de curto, médio e longo prazos
conforme seguem:

e Curto Prazo — 4 anos (2022/2025);
e Médio Prazo — 4 anos (2026/2029);
e Longo Prazo — 12 anos (2030/2041).

4.3. ALTERNATIVAS PARA A GESTAO INSTITUCIONAL DO SISTEMA DE
ESGOTAMENTO SANITARIO

Como parte dos elementos que comp0de as proposi¢des para os servicos de saneamento basico,
faz-se imprescindivel tratar dos modelos institucionais para a presta¢éo dos servigos, consoantes
ao que dispbe a Lei n.° 11.445/2007 e o Decreto n.° 7.217/2010 gque regulamenta a referida lei,
atualizados pela Lei n.° 14.026/2020, conforme a necessidade de adequacdes de forma a
garantir as bases para a execug¢éo do PMSB (BRASIL 2007; 2010; 2020).

Com base no art. 38 do Decreto n.° 7.217/2010, existem as seguintes alternativas de modelos
institucionais para a prestacao do servico de esgotamento sanitario de Unido da Vitéria:

e Servigos de administracéo direta;

e Servigos terceirizados no modelo de Contratagéo de Servigos;

e Servigos terceirizados no modelo de Concessao Publica;

e Servigos terceirizados no modelo de Parceria Publico Privada (PPP);
e Servigos por Contrato de Programa entre entes federados.

Apesar destas alternativas previstas em lei, 0 modelo institucional em Unido da Vitéria ja foi
adotado (servigco terceirizado no modelo de Concessdo Publica), existindo um Contrato de
Concessao vigente e com prazo superior ao periodo de estudo do PMSB, que é de 30 anos.
Portanto, o0 modelo institucional atual devera ser mantido enquanto o atual contrato estiver
vigente.

4.4. CENARIOS

Com base na metodologia apresentada, serdo considerados 3 cenarios futuros distintos para
elaborag&o dos prognosticos para o sistema de esgotamento sanitario do Municipio de Uni&o da
Vitdria.

4.4.1. Cenario Desejado

O Cenério desejado é aquele em que todos os habitantes sédo atendidos com o sistema publico
coletivo de esgotamento sanitario, que o tratamento seja eficiente a ponto de reduzir ao minimo
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o impacto do efluente nos rios e corregos, e que se cobre a tarifa mais adequada possivel pela
prestacdo dos servigos.

Admite-se que o total atendimento da populagédo devera ocorrer caso sejam adotadas medidas
articuladas de acédo, porém o esforco normativo, operacional, financeiro e de planejamento
exercido sobre todos os aspectos que ligam a coleta ao tratamento poder&do néo ser suficientes,
visto possivel isolamento de moradias, areas proximas as margens de rios dificultando a coleta,
custo excessivo de energia e rede coletora fazendo com que a tarifa seja elevada. Assim, o
cenario desejado de universalizacdo sera atendido principalmente se houver sustentabilidade
econbmico-financeira para ampliacdo do sistema, de tal modo que haja um equilibrio entre
oneracdo de tarifa e ampliacdo do atendimento, levando-se em conta as condicionantes do
Contrato de Concessao e legislacfes vigentes.

Ressalta-se que, se ndo houver viabilidade econémica ou técnica para o atendimento através de
sistema coletivo devera haver atendimento através de solugfes individuais.

Sabe-se também, que dificilmente o sistema publico na area urbana alcancard todos os
domicilios, seja pela falta de regularizagéo fundiéria, ou pela proximidade de corregos, soleiras
negativas, falta de serviddes, necessidade de uma elevatéria para atendimento de poucas casas,
negativa do morador para se conectar ao sistema, entre outros fatores. Com isso, o restante da
populacdo urbana devera possuir o tratamento individual por meio de fossa séptica seguida de
sumidouro.

4.4.2. Cenario Previsivel

O Cenario Previsivel busca projetar o futuro apoiado em determinados parametros como o
consumo meédio diério per capita, volume produzido, rede coletora, interceptores, ampliacdo do
tratamento, entre outros. Representa um cenario sem ajustes e interferéncias do poder
constituinte, a PMUV, e o Prestador de Servi¢os, a SANEPAR.

4.4.3. Cenario Normativo

Esse cenario considera a tendéncia da concluséo das obras em andamento no ano de 2020 até
2022 (idéntico ao cenario tendencial), e ainda a realizagdo de investimentos constantes na
ampliacdo de rede coletora, elevatdrias, interceptores e melhorias nas ETE’s, ampliando a
cobertura de atendimento aliada ao crescimento vegetativo e a regularizacdo de outras regides
urbanas. O avanco da ampliacdo do sistema € previsto de maneira gradual e lenta, de modo a
retratar uma situacao intermediaria entre os cenarios Previsivel e Desejavel.

Assim, o Cenario Normativo é o sugerido, apoiado nos seguintes elementos:

1. Estudo populacional apresentado no volume correspondente a Caracterizacdo Geral do

Municipio;

Contrato de Concesséo N° 070/2013, firmado entre PMUV e SANEPAR;

Analise detalhada do Diagndstico;

4. Sistema proposto pela SANEPAR para ampliacdo e melhorias do atual Sistema de
Esgotamento Sanitario;

5. Contrato com a AGEPAR para Regulagéo e Fiscalizagdo do sistema,;

wmn
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Levantamento das ameacas e oportunidades detectadas durante a elaboragdo do

Diagnastico do atual Sistema de Esgotamento Sanitario do Municipio de Unido da Vitoria;

€,

Aplicacdo da metodologia CDP.

Conforme apresentado no diagnostico, o atual indice de atendimento com rede coletora e
tratamento de esgoto € de 34,86% da populacao urbana (SNIS, 2020). Os niveis de atendimento
futuros, foram definidos conforme estabelecido no atual Contrato de Concessdo, obras em
execucao e preconiza a Lei Federal 14.026/2020, detalhados no Quadro 62, com sua populacao

correspondente.
Quadro 62: Niveis de atendimento previstos de esgotamento sanitario
. % ~ . Vazao de Vazao de ~

N | Ano | PREES | Atendimento | T8 Sa | Wiabatay - | jesgete, | nilasdo | 1ol
-1|2021| 55.870 36,00% 20.113 96,00 8.156,94 407,85 8.564,79
0 [2022| 56.383 40,00% 22.835 96,00 9.260,86 463,04 9.723,90
1 |2023| 56.896 45,00% 25.603 96,00 10.383,44 519,17 10.902,61
2 [2024| 57.410 50,00% 28.417 96,00 11.524,67 576,23 12.100,91
3 [2025| 57.923 55,00% 31.857 96,00 12.919,78 645,99 13.565,77
4 12026 | 58.437 60,00% 35.062 96,00 14.219,59 710,98 14.930,57
5 2027 | 58.950 70,00% 41.265 96,00 16.735,25 836,76 17.572,01
6 [2028| 59.464 73,00% 43.408 96,00 17.604,36 880,22 18.484,57
7 [2029| 59.977 76,00% 45,582 96,00 18.486,03 924,30 19.410,34
8 [2030| 60.491 79,00% 47.787 96,00 19.380,28 969,01 20.349,30
9 [2031| 61.004 83,00% 50.633 96,00 20.534,49 1.026,72 | 21.561,22
102032 | 61.517 86,00% 52.904 96,00 21.455,51 1.072,78 | 22.528,29
112033 | 62.031 90,00% 55.827 96,00 22.640,95 1.132,05 | 23.773,00
122034 | 62.544 99,00% 61.918 96,00 25.111,19 1.255,56 | 26.366,75
13(2035| 63.058 99,00% 62.427 96,00 25.317,62 1.265,88 | 26.583,50
142036 | 63.571 99,00% 62.935 96,00 25.523,64 1.276,18 | 26.799,82
15(2037 | 64.085 99,00% 63.444 96,00 25.730,07 1.286,50 | 27.016,57
16 (2038 | 64.598 99,00% 63.952 96,00 25.936,09 1.296,80 | 27.232,89
17 (2039 | 65.112 99,00% 64.460 96,00 26.142,11 1.307,11 | 27.449,22
182040 | 65.625 99,00% 64.968 96,00 26.348,13 1.317,41 | 27.665,54
19 (2041 | 66.139 99,00% 65.477 96,00 26.554,56 1.327,73 | 27.882,29
20|2042| 66.652 99,00% 65.985 96,00 26.760,58 1.338,03 | 28.098,61
21|2043| 67.165 99,00% 66.493 96,00 26.966,61 1.348,33 | 28.314,94
222044 | 67.679 99,00% 67.002 96,00 27.173,03 1.358,65 | 28.531,69
23|2045| 68.192 99,00% 67.510 96,00 27.379,06 1.368,95 | 28.748,01
242046 | 68.706 99,00% 68.018 96,00 27.585,08 1.379,25 | 28.964,33
25|2047 | 69.219 99,00% 68.526 96,00 27.791,10 1.389,56 | 29.180,66
26 2048| 69.733 99,00% 69.035 96,00 27.997,53 1.399,88 | 29.397,40

Obs.: 2023-2042 Horizonte do PMSB; 2043-2048 possibilidade da extensdo do contrato de concessdo PMUV-
SANEPAR;
(*) — Per capita de esgotamento adotado = 121 (I/hab. x dia) x 80% = 96,80 (I/hab.x dia). Popula¢é@o urbana residente
calculada no Estudo Populacional;
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- Conforme preconiza a Lei Federal n® 14.026/2020 deve-se alcangar 90% de atendimento até 2033. O PLANSAB
(2019), determina como meta para regiao sul do Brasil, que a partir de 2033, 99% dos domicilios urbanos e rurais
deverao ser servidos por rede coletora ou fossa séptica para 0s excretas ou esgotos sanitarios.

- O percentual inicial utilizado é referente ao SNIS (2020), e o crescimento de atendimento esta relacionado as obras
e metas previstas no estudo de viabilidade econémico-financeira.

Fonte: Funpar, 2022.

4.5. APLICACAO DA METODOLOGIA

4.5.1. Ameacas e Oportunidades

O sistema urbano de esgotamento sanitario de Unido da Vitéria, operado pela SANEPAR,
encontra-se em reestruturacéo, devido ao baixo indice de coleta de esgotamento sanitario. Para
atendimento das demandas atuais e futuras, estdo previstas diversas obras para o sistema de
esgotamento sanitario.

O sistema urbano é gerenciado pela SANEPAR e executado por empresas terceirizadas. A meta
€ atender 90% da populagdo urbana da cidade até o ano de 2033, conforme preconiza a Lei
Federal 14.026/2020.

Na zona rural, a Secretaria Municipal de Agricultura atua na implantacdo de solucdes individuais
de esgotamento sanitario (fossas sépticas). No Municipio em geral, o sistema utilizado séo
solucdes individuais como fossas sépticas, valas ou pogos de infiltragdo, ou ainda valetas para
descarga em corregos. Nao se tem cadastro ou registro das solugdes individuais de esgotamento
sanitario instaladas no Municipio, de modo que nao se tem também uma estimativa ou demanda
para atendimento da populag¢édo que nao possui esgotamento sanitario em sua residéncia.

A partir da elaboragéo do diagnostico, com a indicacdo das principais ameacas e oportunidades
do sistema, apresentadas na sequéncia, € possivel construir cendrios futuros para o sistema de
esgotamento sanitario.

Ameacas:

e indice de atendimento de esgotamento sanitario insatisfatorio (34,86% - SNIS, 2020);

¢ Necessidade de ampliagédo do sistema de tratamento de esgoto;

¢ Nao existe fiscalizagdo quanto a instalacdo de caixas de gordura nas residéncias, bem
como limpeza das mesmas;

e Nao existe fiscalizacdo da ligacdo de esgoto das residéncias na rede pela SANEPAR,;

o Falta de cadastro das fossas sépticas ou outras formas de tratamento individual de
esgoto;

e Auséncia de fiscalizagdo na manutencéo e limpeza das solu¢des individuais de esgoto;

e Lancamentos clandestinos de esgoto na rede de galeria pluvial.

e 39,6% da populacdo ndo tem coleta de esgotamento sanitario da rede publica
(SANEPAR) disponivel na rua de sua residéncia (Google Forms);

e 419% da populagdo que possui fossa séptica em sua residéncia, ndo realiza a
manutencédo ou limpeza (Google Forms); e,

e 64,8% da populacdo nunca participou de campanha / projeto de educacdo ambiental
relacionado a esgotamento sanitério.

Oportunidades:
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e Obras de ampliacdo da rede e estacbes em andamento de acordo com projetos
existentes;

e Prestacdo dos servicos e cobranca em conjunto com o0 SAA;

e Tratamento do esgotamento sanitario em acordo com a legislacédo referente a padrbes
de tratamento de efluente (Resolucdo CONAMA n.° 357/05 e n.° 430/11)

e PMUV auxilia moradores da area rural com implantacdo de fossas sépticas e posterior
manutencao;

e 89,6% da populacéo afirmou ter caixa de gordura instalada em sua residéncia (Google
Forms);

e 62,5% da populacao destina o esgotamento sanitario da sua residéncia na rede publica
(SANEPAR) (Google Forms);

e 60,4% da populacdo tem coleta de esgotamento sanitério da rede publica (SANEPAR)
disponivel na rua de sua residéncia (Google Forms);

e 65,5% da populacdo nunca teve problema com a destinacdo de esgotamento sanitario
pela rede publica (SANEPAR) (Google Forms); e,

e 70,3% da populacdo paga tarifa de esgotamento sanitario, quando ocorre pela rede
publica (SANEPAR) (Google Forms).

Conforme detalhado no item que se refere a Metodologia, a fase inicial € o levantamento dos
Condicionantes, Deficiéncias (ameacas) e Potencialidades (oportunidades), as quais foram
definidas no diagnostico do sistema, nas consultas publicas, visitas técnicas e reuniao com
técnicos da SANEPAR e PMUV.

Quadro 63: Condicionantes, Deficiéncias e Potencialidades

Fator
Existéncia de Contrato de Concesséo entre PMUV e SANEPAR com vigéncia de
contrato de 30 anos (2013-2043)
Prestacdo dos servicos e cobranca da tarifa em conjunto com os servigos de
abastecimento de 4gua
Existéncia de Contrato com Agéncia Reguladora (AGEPAR), com ac¢des restritas ao
controle das tarifas
Legislacéo referente a padrdes de tratamento de efluente (Resolugdo CONAMA n.°
357/05 e n.° 430/11)

Area rural no Municipio com baixa densidade populacional

Baixo indice de atendimento de esgotamento sanitario (34,86% - SNIS, 2020)

Necessidade de ampliag&o do sistema de tratamento de esgoto

N&o existe fiscalizacé@o da ligacéo de esgoto das residéncias na rede pela SANEPAR
N&o existe fiscalizagdo quanto a instalacdo de caixas de gordura nas residéncias,
bem como limpeza das mesmas

Falta de cadastro das fossas sépticas ou outras formas de tratamento individual de
esgoto

Auséncia de fiscalizacdo na manutencdo e limpeza das solu¢des individuais de
esgoto

Lancamentos clandestinos de esgoto na rede de galeria pluvial

39,6% da populacdo ndo tem coleta de esgotamento sanitario da rede publica
(SANEPAR) disponivel na rua de sua residéncia (Google Forms)

41,9% da populacdo que possui fossa séptica em sua residéncia, ndo realiza a
manutencdo ou limpeza (Google Forms)

64,8% da populacao nunca participou de campanha / projeto de educac¢do ambiental
relacionado a esgotamento sanitario
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Fator

Obras de ampliacdo da rede e estacdes em andamento de acordo com projetos
existentes

PMUV auxilia moradores da area rural com implantacéo de fossas sépticas e posterior
manutencao

89,6% da populacéo afirmou ter caixa de gordura instalada em sua residéncia (Google
Forms)

62,5% da populacdo destina o esgotamento sanitario da sua residéncia na rede
publica (SANEPAR) (Google Forms)

60,4% da populacéo tem coleta de esgotamento sanitario da rede publica (SANEPAR)
disponivel na rua de sua residéncia (Google Forms)

65,5% da populacao nunca teve problema com a destinagdo de esgotamento sanitario
pela rede publica (SANEPAR) (Google Forms)

70,3% da populagdo paga tarifa de esgotamento sanitario, quando ocorre pela rede
publica (SANEPAR) (Google Forms).

Fonte: Funpar, 2022.

Quanto as notas atribuidas, essas séo subjetivas, de acordo com a percepg¢ao da equipe técnica.
No entanto, de forma geral, a atribuicdo das notas visa permitir uma hierarquiza¢éo destacando
0S mais relevantes e de maior incerteza.

As maiores notas quanto ao aspecto relevancia se referem aquelas intervencdes que podem ter
um grande poder de influéncia.

Quanto ao aspecto de incerteza, as maiores notas se referem aos itens que possuem maiores
incertezas quanto ao futuro, e as menores notas sdo resultado de uma certa seguranca em
relacdo ao comportamento futuro (fatos constantes ou mudancas predeterminadas).

Portanto, as intervengdes com maiores notas (prioritarias) sdo aguelas com maior relevancia e
que possuem maior incerteza quanto ao seu comportamento futuro (por exemplo, falta de
projetos, falta de definicdo sobre a execucdo, falta de recursos, local definido, etc). O que
determina o desenho do futuro serd o comportamento combinado e diferenciado das incertezas
criticas - de alta relevancia e de alta incerteza. No Quadro 64 consta o modelo numérico para
ponderacdo de ameacas.

Quadro 64: Modelo Numérico para Ponderacdo das Ameacas.

item Ameacas Relevancia | Incerteza | Prioridades
1) 1) 2

1 Baixo indice de atendimento de esgotamento sanitario 5 5 25
Necessidade de ampliacdo do sistema de tratamento

2 5 5 25
de esgoto (ETE)

3 Necessidade da troca da rede coletora de esgoto em 5 3 15
manilhas cerdmicas

4 N&o existe fiscalizacdo da ligacdo de esgoto das 5 3 15
residéncias na rede pela SANEPAR
N&o existe fiscalizacdo quanto a instalacao de caixas

5 de gordura nas residéncias, bem como limpeza das 5 5 25
mesmas
Agéncia Reguladora e de Fiscalizacdo somente realiza

6 . . 5 3 15
0 estabelecimento de tarifas
Falta de cadastro das fossas sépticas ou outras formas

7 St 5 3 15
de tratamento individual de esgoto
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ltem Ameacas Relevéancia | Incerteza | Prioridades
1) 1) 2
Auséncia de fiscalizagdo na manutencéo e limpeza
8 . T 5 3 15
das solucdes individuais de esgoto
Lancamentos clandestinos de esgoto na rede de
9 ; ; P 5 5 25
galeria pluvial ou corpos hidricos
Areas rurais ndo contam com sistemas coletivos e/ou
10 | 0P s 5 5 25
individuais para esgotamento sanitario adequado
39,6% da populacdo ndo tem coleta de esgotamento
11 | sanitario da rede publica (SANEPAR) disponivel na 5 3 15
rua de sua residéncia (Google Forms)
41,9% da populacdo que possui fossa séptica em sua
12 | residéncia, ndo realiza a manutencdo ou limpeza 5 3 15
(Google Forms)
64,8% da populagéo nunca participou de campanha /
13 | projeto de educacdo ambiental relacionado a 5 5 25
esgotamento sanitario

(1) Prioridade = Relevancia x Incerteza;
(2) Alta = 5, Média = 3 e Baixa = 1.
Fonte: Funpar, 2022.

4.5.2. Convergéncia das Ameacas Criticas

ApOs a definicdo dos valores de prioridades, as ameacas foram agrupadas em quatro itens:
Coleta, Tratamento e Disposi¢éo Final, Gestdo e Educagéo Sanitaria e Ambiental. A seguir estdo
apresentadas ameacgas agrupadas (Quadro 65 ao Quadro 68), e ordenadas de acordo com as
gue receberam maior pontuacgdo, consideradas de maior prioridade para busca de acdes.

Quadro 65: Programa de Coleta

Item Ameacas Prioridades
1 Baixo indice de atendimento de esgotamento sanitario 25
3 Necessidade da troca da rede coletora de esgoto em manilhas cerdmicas 15
4 N&o existe fiscalizacdo da ligacdo de esgoto das residéncias na rede pela 15
SANEPAR
5 Nao existe fiscalizacdo quanto a instalacdo de caixas de gordura nas o5
residéncias, bem como limpeza das mesmas
9 Lancamentos clandestinos de esgoto na rede de galeria pluvial ou corpos o5
hidricos
11 39,6% da populagdo néo tem coleta de esgotamento sanitério da rede publica 15
(SANEPAR) disponivel na rua de sua residéncia (Google Forms)
120
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 66: Programa de Tratamento e Disposicéo Final
Item Ameacas Prioridades
2 Necessidade de ampliacdo do sistema de tratamento de esgoto (ETE) 25
10 Areas rurais ndo contam com sistemas coletivos e/ou individuais para o5
esgotamento sanitario adequado
50
Fonte: Funpar, 2022.
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Quadro 67: Programa de Gestao

Item Ameacas Prioridades
6 Ag?ncia Reguladora e de Fiscalizacdo somente realiza o estabelecimento de 15
tarifas
7 Falta de cadastro das fossas sépticas ou outras formas de tratamento individual 15
de esgoto
8 Auséncia de fiscalizac@o na manutencéo e limpeza das solug@es individuais de 15
esgoto
12 41,9% da populacado que possui fossa séptica em sua residéncia, ndo realiza a 15
manutencdo ou limpeza (Google Forms)
60
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 68: Programa de Educacdo Sanitaria e Ambiental
Item Ameacas Prioridades
13 64,8% da populacdo nunca participou de campanha / projeto de educacao o5
ambiental relacionado a esgotamento sanitario
25

Fonte: Funpar, 2022.

Combinando-se entre si as convergéncias pontuadas nos quatro programas selecionados, é
possivel estabelecer alternativas para a hierarquizacdo do cenario futuro. Quando se analisa o
Quadro 69, os numeros sugerem a montagem do cenario a partir da “Coleta” e “Tratamento e

Disposicao Final”, “Gestao” e “Educag¢ao Sanitaria e Ambiental”.

Quadro 69: Quadro Sintese

Fonte: Funpar, 2022.

Ameacas Criticas Pontuacéo Somatério
Coleta 120 170
Tratamento e Disposic¢ao Final 50
Gestéo 60 85
Educacgédo Sanitria e Ambiental 25
255

A Figura 8 a seguir, apresenta graficamente a convergéncia das ameacas criticas.
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Sanitaria e

Ambiental
25

Figura 8: Integracdo dos Programas de Esgotamento Sanitario
Fonte: Funpar, 2022.

4.5.3. Hierarquizacao das demandas por servigos

A priorizagdo das acgles de intervencdo para melhoria do sistema de esgotamento sanitario
existente no municipio de Unido da Vitéria, devera seguir os programas de maior relevancia.
Para hierarquizacdo das ameacas (Quadro 69), é possivel observar que a “Coleta” e “Tratamento
e Disposi¢ao Final” apresentam o maior valor, em seguida da “Gestao” e “Educacao Sanitaria e
Ambiental”.

As acoes definidas como prioritarias deverdo ser:

e Ampliar o indice de coleta de esgotamento sanitario (populacdo atendida);

e Erradicar os lancamentos clandestinos de esgoto na rede de galeria pluvial ou corpos
hidricos;

e Executar fiscalizacdo quanto a instalacdo de caixas de gordura nas residéncias, bem
como limpeza das mesmas;

e Implantar nas areas rurais sistemas coletivos e/ou individuais para esgotamento sanitario
adequado; e,

¢ Ampliar o sistema de tratamento de esgoto (ETE).

4.5.4. Hierarquizacao das areas de intervengao prioritaria

A area urbana de Unido da Vit6ria, possui baixo indice de atendimento de coleta de esgotamento
sanitario (34,86% - SNIS, 2020). Em consulta @& SANEPAR, a mesma disponibilizou os
investimentos previstos para os proximos anos no Municipio (Quadro 61) e as areas a serem
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implantadas com rede de coletora de esgoto (26,74 Km de extensdo) e substituicdo de
tubulagbes em ceramica (10,98 Km de extenséo) ilustradas na Figura 9 a seguir.
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Figura 9: Areas de Intervencao prioritaria para esgotamento sanitario
Fonte: Adaptado de SANEPAR, 2021.

A SANEPAR também disponibilizou as areas em estudo de concepcao para implantacdo do
sistema de esgotamento sanitario (Figura 10).
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Figura 10: Areas em estudo de concepcéo
Fonte: Adaptado de SANEPAR, 2021.

De acordo com o Plano de Investimentos (Quadro 61), estd previsto pela SANEPAR o
atendimento de 90% da populacdo urbana até o ano de 2033.

Na é&rea rural, o Municipio de Unido da Vitéria ndo possui informagdes dos sistemas comunitarios
e individuais de esgotamento sanitario, tendo registro de intervenc¢des pontuais em comunidades
ondem foram instaladas solu¢@es individuais de esgoto (fossas sépticas). Deste modo, ndo se
tem como mapear as localidades / residéncias sem atendimento na area rural, necessitando do
cadastro e integracdo dessas informacdes, para posterior identificacéo e quantificacdo das areas
de demanda.

4.5.5. Projecao das demandas por servigos

As contribuicdes de esgoto geradas pela populagédo estéo relacionadas ao consumo e demais
usos dos recursos hidricos. Notoriamente, que o aumento das demandas esta diretamente ligado
ao crescimento populacional.

Desta forma, cabe a concessionaria cumprir os termos firmados em contrato elencados no item
4.2.4 Ressalta-se também a participacdo da PMUV, que em parceria com a SANEPAR, devera
encontrar alternativas de solug¢des individuais que atendam as demandas das areas urbanas e
rurais.
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VIABILIDADE ECONOMICO-FINANCEIRA

1. Capacidade Econdémico-financeira do Municipio

Como mencionado no item 4.3, o0 modelo de Gestédo Institucional do Sistema de Esgotamento
Sanitario escolhido e firmado em contrato, € concessionado resultando na auséncia de custos
para o Municipio e receita prevista de acordo com os termos do Contrato N° 070/2013, destacam-
se 0s seguintes elementos:

O

Funpar

Fundagio da

Universidade Faderal do Parand

CLAUSULA VINTE E SETE: Conforme ficou estabelecido na
cooperacao federativa para prestacdo de servico de interesse comum prevista
no Convénio de Cooperacao firmado entre o Estado do Parana e o Municipio de
Unido da Vitéria, a Companhia de Saneamento do Parand — SANEPAR
repassara nos primeiros 60 (sessenta) meses de vigéncia do contrato, ao Fundo
Municipal de Saneamento Basico e Ambiental, depois de ja deduzidas todas as
perdas na realizagdo de crédito e os impostos incidentes sobre o faturamento,
trés virgula por cento (3,0%) da Receita Operacional/Faturamento total da
SANEPAR no MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA, e apds este periodo, o
repasse sera de um por cento (1%), até o término da vigéncia do contrato.

§1°. Para ter acesso ao repasse previsto no “caput’ desta Clausula, o

MUNICIPIO devera instituir o referido Fundo Municipal por lei.

§2°. Os recursos deverdo ser aplicados em projetos e a¢des que tenham
reflexo no saneamento basico, na protecdo e recuperagdo do meio ambiente,
consoante prevé o Convénio de Cooperagéo firmado entre o Estado do Parana

e o Municipio.

83°. A responsabilidade pela aplicagdo e destinacdo dos recursos
previstos nesta Clausula é unica e exclusiva do MUNICIPIO, que devera prestar
contas para os oOrgdos fiscalizadores competentes e a ENTIDADE
REGULADORA quando instado a fazé-lo.

§4°. O repasse previsto no “caput” sera realizado no ultimo dia util do
més subsequente ao do faturamento, condicionado a inexisténcia de débitos do

Municipio para com a SANEPAR.

§5°. No caso da existéncia de débitos de qualquer espécie do
MUNICIPIO junto a SANEPAR, referentes a trés (3) meses ou mais,
consecutivos ou ndo, o repasse do recurso previsto no “caput” desta Clausula

serd suspenso e os valores a serem repassados acumulados, sendo liberados
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somente depois da quitacéo da divida pelo MUNICIPIO (UNIAO DA VITORIA,
2013).

A Lei Municipal N° 4.243/2013, institui o Fundo Municipal de Saneamento Bésico e Ambiental,
sob responsabilidade da Secretaria Municipal de Administracdo, e uma coordenacéo definida
pelo Prefeito Municipal.

No Plano Plurianual do Municipio de Unido da Vitéria para o quadriénio (2018 — 2021) e a Lei de
Diretrizes Orcamentarias (instituida pela Lei Municipal N° 4.817/2019), dentre as principais
Metas, cabe destacar: “previstas 10.000 acbes referentes a implementacdo das acbes de
programa de potabilidade da agua, salde do trabalhador saneamento basico e ambiental,
higiene e controle de alimentos, medicamentos, cosméticos, domissanitarios, medicamentos de
estabelecimentos de satde” (UNIAO DA VITORIA, 2019).

Entretanto, ndo se tem investimentos previstos para essas acoes.

4.6.2. Capacidade Economico-financeira do Prestador de Servico

A apresentagdo dos resultados do estudo de viabilidade técnica e econdmica sdo necessarias
em atendimento ao disposto no inciso Il, artigo 11 da Lei Federal n.° 11.445/2007, visando
comprovar a viabilidade técnica e econdmico-financeira da prestacao dos servigos publicos de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario de Unido da Vitéria (BRASIL, 2007).

Os elementos detalhados da capacidade econémico-financeira da prestacdo dos servigos de
esgotamento sanitario, foram detalhados no Produto 3.2 — Item 1.6.2.

O detalhamento resumidamente se apresenta como: dados do sistema, custos operacionais dos
sistemas de abastecimento de agua e esgotamento sanitario (recursos humanos, energia
elétrica, produtos quimicos, servicos de terceiros e outras despesas), receitas e fluxo de caixa
do projeto.

4.6.3. Condicoes Socioeconémicas da Populagao

As condicdes socioecondmicas da populacédo de Unido da Vitéria encontram-se detalhadas no
item 1.6.3.

Cabe ressaltar, que assim como a prestacdo dos servicos, a tarifa de esgotamento sanitario é
cobrada em conjunto com a de abastecimento de agua. Segundo o Contrato de Concesséo, a
tarifa de esgotamento sanitario esta fixa no percentual de oitenta (80) por cento da tarifa de agua.

()
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5. PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

5.1. PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES DO SISTEMA DE ESGOTAMENTO

SANITARIO

Os programas gerais propostos para o sistema de esgotamento sanitario do municipio foram
divididos em 4 principais grupos: Coleta, Tratamento e Disposi¢éo Final, Gestdo e Educacao
Sanitaria e Ambiental. Esses grupos geraram 4 programas, resumidos a seguir e descritos na

sequéncia através das fichas técnicas.

e Programa 1 — Coleta;

e Programa 2 — Tratamento e Disposi¢do Final,
e Programa 3 — Gestéao;

e Programa 4 — Educac¢do Sanitaria e Ambiental.

Nas fichas técnicas as ac¢bes dos programas foram hierarquizadas e apresentadas em curto (1
a 4 anos), médio (5 a 8 anos) e longo prazo (9 a 20 anos), diferenciadas por cores como

demonstrado no Quadro 32.

e Curto Prazo — 4 anos (2022/2025);
e Médio Prazo — 4 anos (2026/2029); e,
e Longo Prazo — 12 anos (2030/2041).

Quadro 70: Modelo Ficha Técnica dos programas.

PROGRAMA

OBJETIVO

FUNDAMENTACAO

METODO DE
MONITORAMENTO
(INDICADOR)

METAS

CURTOPRAZO- 1A 4ANOS MEDIO PRAZO - 5A 8 ANOS

LONGO PRAZO -9 A 20ANOS

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

- = PRAZOS
CoDIGO DESCRICAO

CURTO MEDIO

POSSIVEIS FONTES DE
LONGO RECURSOS / RESPONSAVEL

Fonte: Funpar, 2022.

)]
Funpar

Fundagao da Universidads Federal do Parand

104



Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

O Quadro 70 exemplifica um modelo de ficha técnica dos programas. Cada programa possui um
ou mais objetivos assim como ac¢des necessarias para o alcance desse objetivo. Os indicadores
utilizados nas fichas técnicas servirdo para o monitoramento do objetivo, sendo que os
investimentos realizados ao longo do plano devem significar a melhoria do indicador.

Foi utilizado como base para os investimentos das fichas técnicas os valores descritos no
Contrato de Concesséo.

5.1.1. Programa 1 — Coleta

A ficha desse programa refere-se a execucdo das obras das ligacdes prediais, rede coletora,
interceptores e estacdes elevatérias necesséarios devido ao crescimento vegetativo ao longo dos
anos. Além disso, outros investimentos como a manutencdo e substituicAo dos materiais e
equipamentos estdo inclusos neste programa (Quadro 71).

Quadro 71: Ficha 1.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

PROGRAMA 1 Coleta de esgoto

OBJETIVO 11 Execucéo de rede coletora e ligagGes domiciliares

FUNDAMENTACAO

Conforme prognoéstico apresentado, o Sistema de Esgotamento Sanitario (SES) de Unido da Vitéria atende
34,86 % de cobertura da populacdo urbana com coleta de esgotamento sanitario (SNIS, 2020). Diante da
proposicao de atingir a universalizag&o dos servigos de esgotamento sanitario para atendimento da populagéo
urbana (90%), previsto para o ano de 2033 e que devera ser mantido até 2042. Deste modo, faz-se necessaria
a execugdo de novos trechos de rede coletora e ligagdes prediais. Em paralelo existirdo investimentos para
ampliacdo/substituicdo de redes com materiais defasados.

METODO DE MONITORAMENTO Porcentagem de atendimento com o sistema de esgotamento = (Populagéo atendida /

(INDICADOR) populacao da sede urbana) / 100
METAS
CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO -9 A 20 ANOS
Operacao, manutencgdo e execugao Operacdo, manutencdo e execucao Operacao e manutengao

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

) : PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO - DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL

Ampliagdo do SES de Unido da Vitéria,
para atingimento de IARCE igual a 70%,
contemplando a execucéo de 4.800 LPE
1.1.1 |e 96km de redes coletoras de esgoto - R$ 37.200.000,00 - SANEPAR
(compreendendo as bacias B6, C4, B4,
B5, B3 e B7), além de elevatorias e
ampliacéo da ETE C3

O
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1.1.2

Projeto de engenharia (basico e
complementares) para ampliacdo do
SES de Unido da Vitoria, para
atingimento de IARCE igual a 90%,
contemplando a execucao de 4.400 LPE,
88km de redes coletoras de esgoto,
elevatérias e ampliacdo da ETE.

R$ 1.830.000,00

SANEPAR

1.1.3

Ampliagdo do SES de Unido da Vitéria,
para atingimento de IARCE igual a 90%,
contemplando a execucéo de 4.400 LPE
e 88km de redes coletoras de esgoto,
elevatorias e ampliacdo da ETE.

R$ 36.850.000,00

SANEPAR

114

Melhorias operacionais nas unidades
existentes e ampliacdo de Rede e
ligacéo para atendimento do crescimento
vegetativo

R$ 6.756.050,07

R$ 28.039.043,76

SANEPAR

115

Substituir a rede coletora em manilhas
existentes para tubulacdo adequada

R$

R$

R$

SANEPAR

116

Fiscalizar a existéncia e eficiéncia das
caixas de gordura nas edificacoes.

R$

R$

R$

SANEPAR

1.1.7

Fiscalizar as ligagbes existentes,
erradicando as ligagdes clandestinas em
aguas pluviais e vice-versa

R$

R$

R$

SANEPAR

1.1.8

Erradicar a existéncia de esgotamento a
céu aberto e o langamento direto em
cérregos e rios nas regifes periféricas
(bairros Séo Sebastiéo e Séo Cristévao)

R$

R$

SANEPAR

Obs.: Os custos das acgdes 1.1.5, 1.1.6, 1.1.7 e 1.1.8 ndo foram estimados, pois elas sdo de responsabilidade da
SANEPAR, e encontram-se em execuc¢do tendo em vista as obriga¢des firmadas em contrato com a PMUV e sob a
supervisdo da AGEPAR.
Fonte: Funpar, 2022.

5.1.2. Programa 2 — Tratamento e Disposi¢ao Final

A ficha desse programa (Quadro 72) refere-se a ampliacdo/execucdo das estacbes de
tratamento de esgoto. Outra questdo € continuar mantendo os padrdes de lancamentos de
efluentes de todas as ETE’s, em conformidade com o CONAMA 357/05 e CONAMA 430/11
(BRASIL 2005; 2011).
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s

Quadro 72: Ficha 2.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

PROGRAMA 2 Tratamento e Disposicéo Final

OBJETIVO 2.1 | Ampliacéo das Estacdes de Tratamento de Esgoto e monitoramento do esgoto tratado e corpo receptor
) . . I . L . o
15 Com o crescimento populacional e a ampliagdo da rede coletora, € necessaria a execucdo ou ampliacdo das
< unidades de tratamento existentes para o correto tratamento do esgoto, até o final de
E plano (2041). Além do tratamento adequado séo necessarias mediagdes na disposigao final do efluente tratado
% e dos residuos gerados no processo. Deve-se garantir que o atendimento dos padrdes de langamentos de
< efluentes estejam em conformidade com o CONAMA 357/05 e CONAMA 430/11. Também deve ser realizada
% a implantacéo do programa de monitoramento dos pontos (montante e jusante) onde serdo medidos o IQA dos
) corpos receptores.
T

METODO DE MONITORAMENTO Vazéo de tratamento; Qualidade do efluente; Indicador SNIS (indice de Tratamento de

(INDICADOR) Esgoto - INO16)
METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
Operacao, manutengéo e = = =
execucio Operacao e manutencéo Execucgéo
PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES
5 . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL

Ampliagdo da ETE S&o Bernardo e

2.1.1 implantacdo das ETE C3, EEE Final, | R$ 26.085.869,50 - - SANEPAR
Emissario, Instalagdes Elétricas.
Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e
implantacdo das ETE C3 e ETE C4;

2.1.2 | Elevatérias A3 e B6 e linhas de recalque; | R$ 36.259.279,06 - - SANEPAR
rede coletora; ligagbes prediais; coletores;
interceptores.
Obra de desativagéo da ETE Jodo Paulo Il,

2.1.3 | comimplantacdo de nova elevatéria e linha - R$ 1.360.000,00 - SANEPAR
de recalque direcionando para a EEE-C4.

214 ﬁg%utar um programa de Monitoramento R$ R$ R$ SANEPAR
Monitorar os pontos de lancamento dos

2.1.5 | efluentes tratados no Iguagu (montante e R$ R$ R$ SANEPAR
jusante)

Obs.: Os custos das agbes 2.1.4 e 2.1.5 ndo foram estimados, pois elas sdo de responsabilidade da SANEPAR, e
encontram-se em execucgado tendo em vista as obrigagdes firmadas em contrato com a PMUV e sob a superviséo da
AGEPAR.

Fonte: Funpar, 2022.

A Ficha 2.2 (Quadro 73) refere-se as solugfes individuais de esgotamento sanitério, presentes
nas areas nao atendidas pelo sistema publico (SANEPAR).
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Quadro 73: Ficha 2.2

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

PROGRAMA 2 Tratamento e Disposicéo Final
OBJETIVO 2.2 Solugdes Individuais de Esgotamento Sanitario

o

<L

2" As solugdes individuais de esgotamento sanitario deverdo ser executadas apenas na auséncia da rede coletora
E de esgoto por condi¢des de inviabilidade nas areas urbanas. Ja na area rural, o Municipio executa de forma
L pontual, em parceria com a EMBRAPA, a execucdo de fossas sépticas para algumas comunidades rurais.
<§( Entretanto, ndo se tem cadastro das solu¢des individuais de esgotamento sanitario, ndo sendo possivel
% quantificar a demanda.

=)

T

METODO DE MONITORAMENTO
(INDICADOR)

Porcentagem de atendimento com o sistema de esgotamento = (Populacéo atendida /
populacéo Total) / 100

METAS
MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS

CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS LONGO PRAZO -9 A 20 ANOS

Execucéo Execucéo Execucao
PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES
5 . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Incentivar a implantacdo de solucdes
individuais de esgotamento sanitario onde Secretaria  Municipal
2.2.1 | ndo for possivel a coleta coletiva na area | R$ 5.000,00 R$ 5.000,00 - de Meio Ambiente P
urbana por meio da disponibilidade de
manuais e materiais técnicos
Ampliar as ag6es em parceria existente com Secretaria Municipal
a EMBRAPA elou FUNASA para & '\ ricultu'?a
2.2.2 |implantagdo de sistemas comunitarios ou | R$ 400.000,00 | R$ 400.000,00 | R$ 800.000,00 EMBRAPA 9 e/omj
individuais de esgotamento sanitario na
. FUNASA
area rural

Fonte: Funpar, 2022.

5.1.3. Programa 3 — Gestao

As fichas desse programa (Quadro 74 e Quadro 75) referem-se a servigos de gestédo do sistema
de esgotamento sanitério, importantes para efetividade das metas propostas, como acdes de
regulacéo das solucdes individuais de esgotamento sanitario (fossas sépticas), sustentabilidade
econbmico-financeira e a viabilidade técnica para novos loteamentos.
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Quadro 74: Ficha 3.1
MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO
PROGRAMA 3 Gestédo
OBJETIVO 3.1 Programas de Acompanhamento e Fiscalizagdo do Sistema Publico de Esgotamento Sanitario

o
<
<
E Devido a demanda de ampliagdo da rede coletora de esgotamento sanitario, a gestdo das atividades se torna
i} essenciais para alcance das metas previstas, de forma que as atividades executadas pelos mesmos
3 contribuiram para sanar os danos causados pela auséncia do saneamento.
a
=z
>
o

METODO DE MONITORAMENTO

(INDICADOR)

populacado da sede urbana) / 100

Porcentagem de atendimento com o sistema de esgotamento = (Populacéo atendida /

METAS

CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS

MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS

LONGO PRAZO -9 A 20 ANOS

Criacéo dos programas e Execugédo

Execucao

Execucao

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

sem destinagdo adequada.

5 . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Ampliar o Controle e Fiscalizagdo por
parte da AGEPAR e PMUYV das atividades
executas  pela  SANEPAR, para ) ) )
311 acompanhamento dos valores das tarifas, AGEPAR E PMUV
bem como a execugdo das obras de
ampliacdo
Instaurar junto a PMUV, penalidades e
3.1.2 |sangdes para esgotamentos sanitarios | R$ 5.000,00 - - PMUV

Fonte: Funpar, 2022.

)]
Funpar

Fundagao da Universidads Federal do Parand

109




Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

Quadro 75: Ficha 3.2

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

PROGRAMA 3 Gestédo
OBJETIVO 3.2 Programas de Acompanhamento e Fiscalizag@o das solugdes individuais

O

<L

o

,i: Na area rural do Municipio, muitas residéncias realizam a destinacdo dos seus esgotos de forma inadequada,
E sendo necessdaria a intervengdo da implantacdo de sistemas comunitarios ou solucdes individuais de
S esgotamento sanitario para destinacéo correta. Devido a auséncia do cadastro, ndo se tém quantitativas das
= demandas.

=z

>

o

Wi/S101R10) b12 LWOINTIOIAAIZNIS) (Populacéo Rural com Esgotamento Sanitario x Populacao rural) x 100

(INDICADOR)
METAS
CURTO PRAZO - 1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
Criacéo dos programas e Execugao Execucéo Execucao
PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES
5 . PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL

Cadastrar todas as soluc¢des individuais
de esgotamento sanitario para
monitoramento e identificacdo de
demandas

Secretaria Municipal da
R$ 50.000,00 - - Salude e Secretaria
Municipal de Agricultura

3.21

Secretaria Municipal de
Meio  Ambiente e
Secretaria Municipal de

Elaborar um programa de monitoramento
3.2.2 | efiscalizag¢éo das solu¢bes individuais de R$ R$ -
esgotamento sanitario (fossas sépticas)

Agricultura
. Secretaria Municipal de
Elaborar um programa de limpeza das : .
o o Meio Ambiente,
3.2.3 | fossas sépticas, transporte e destinacéo R$ R$ = - L
) Secretaria Municipal de
final .
Agricultura

Contratar Analista / Técnico Ambiental,
Meio Ambiente ou Sanitarista, para
auxiliar na fiscalizagdo e execugdo das
3.2.4 | atividades propostas para as solucdes | R$ 264.000,00 | R$ 264.000,00 | R$ 792.000,00
individuais de esgotamento sanitario e
fiscalizar as atividades desenvolvidas
pela SANEPAR na area urbana

Fonte: Funpar, 2022.

Secretaria Municipal de
Meio Ambiente

5.1.4. Programa 4 — Educacgao Sanitaria e Ambiental

O Quadro 76 apresenta a Ficha 4.1, a qual tem o intuito de uma maior integracdo dos programas
existentes.
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Quadro 76: Ficha 4.1

MUNICIPIO DE UNIAO DA VITORIA (PR) - PLANO MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO
SISTEMA DE ESGOTAMENTO SANITARIO

PROGRAMA 4 Educacgéo Sanitaria e Ambiental

OBJETIVO 4.1 Programas de Acompanhamento e Fiscalizagéo
2
I 2, . .
[} A Prefeitura Municipal de Unido da Vitoria, através das Secretarias e Orgdos Executivos realizam de forma
,i: dispersa atividades de educacgao sanitaria e ambiental, buscando transferir conhecimentos e préticas de
5 educacédo sanitaria e ambiental para a comunidade. Muitas atividades e programas sdo promovidos pelos
s orgdos anteriormente referenciados sem que ocorra uma integracédo especifica, sendo possivel envolver
<D‘: Universidades, Centros de Ensino e Educacdo Formal e Informal, mediante a coordenacéo do Conselho
:Z) Municipal de Meio Ambiente (CONSEMMA).
T

METODO DE MONITORAMENTO
(INDICADOR)

Atender os elementos detalhados na Lei Municipal N° 4470/2014 que institui o

Conselho Municipal de Meio Ambiente - CONSEMMA

METAS
CURTO PRAZO -1 A 4 ANOS MEDIO PRAZO - 5 A 8 ANOS LONGO PRAZO - 9 A 20 ANOS
Criar e implantar sistemas
municipais para Educacao Execucéo dos Programas Execucéo dos Programas
Sanitaria e Ambiental

PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

5 _ PRAZOS POSSIVEIS FONTES
CODIGO DESCRICAO = DE RECURSOS /
CURTO MEDIO LONGO RESPONSAVEL
Estabelecer e Desenvolver um programa CONSEMMA,
Integrado em Educagdo Sanitaria e Secretaria  Municipal
4.1.1 | Ambiental mediante a Coordenagédo do | R$ 144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00 | de Meio Ambiente,
Conselho Municipal de Meio Ambiente - Secretaria Municipal
CONSEMMA de Educacao
Formar parceria com a SANEPAR para ! -
execugdo dos programas de educagdo Secret_arla Mgnlupal
412 ambiental e sanitaria da concessionaria em R R R de Meio Ambiente e
e S SANEPAR
Unido da Vitéria

Fonte: Funpar, 2022.

5.1.5. Resumo dos Programas Propostos

Apresenta-se no Quadro 77, os programas, subprogramas, projetos e acdes vinculados a
vertente de Esgotamento Sanitario detalhados anteriormente.

Quadro 77: Programas, Subprogramas, Projetos e Acdes do SES

Projetos e Acdes

Ampliacéo do SES de Uni&o da Vitéria, para atingimento de IARCE igual
a 70%, contemplando a execugdo de 4.800 LPE e 96km de redes
coletoras de esgoto (compreendendo as bacias B6, C4, B4, B5, B3 e
B7), além de elevatérias e ampliagdo da ETE C3

Programa Subprograma
1.1.1
1. Coletade |11 Execucéo de rede
coletora e ligacdes
esgoto ole
domiciliares
1.1.2

Projeto de engenharia (basico e complementares) para ampliagdo do
SES de Unido da Vitdria, para atingimento de IARCE igual a 90%,
contemplando a execu¢éo de 4.400 LPE, 88km de redes coletoras de
esgoto, elevatérias e ampliacdo da ETE.
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Programa

Subprograma

Projetos e Acdes

113

Ampliacdo do SES de Unido da Vitoria, para atingimento de IARCE igual
a 90%, contemplando a execucdo de 4.400 LPE e 88km de redes
coletoras de esgoto, elevatérias e ampliacdo da ETE.

114

Melhorias operacionais nas unidades existentes e ampliacéo de Rede e
ligacdo para atendimento do crescimento vegetativo

115

Substituir a rede coletora em manilhas existentes para tubulagdo
adequada

1.1.6

Fiscalizar a existéncia e eficiéncia das caixas de gordura nas
edificacdes.

117

Fiscalizar as ligagGes existentes, erradicando as liga¢des clandestinas
em aguas pluviais e vice-versa

118

Erradicar a existéncia de esgotamento a céu aberto e o langcamento
direto em corregos e rios nas regides periféricas (bairros Séo Sebastiéo
e Sao Cristévao)

2. Tratamento

2.1 Ampliacdo das
Estacdes de
Tratamento de Esgoto
e monitoramento do
esgoto tratado e corpo

211

Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e implantacédo das ETE C3, EEE Final,
Emissario, Instalacdes Elétricas.

212

Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e implantagdo das ETE C3 e ETE C4;
Elevatorias A3 e B6 e linhas de recalque; rede coletora; ligacdes
prediais; coletores; interceptores.

213

Obra de desativa¢do da ETE Jo&o Paulo Il, com implantagdo de nova
elevatéria e linha de recalque direcionando para a EEE-C4.

. .~ | receptor 2.1.4 | Executar um programa de Monitoramento (IQA)
e Disposicao -
Final 215 Monitorar os pontos de langamento dos efluentes tratados no Iguagu
(montante e jusante)
Incentivar a implantacdo de solugfes individuais de esgotamento
29 Solucdes 221 sanit_ério o_n_d_e nao for possivm_al a coleta_cpletiva na area urbana por meio
Iridividuais de da disponibilidade de manuais e materiais técnicos
E s Ampliar as agdes em parceria existente com a EMBRAPA e/ou FUNASA
sgotamento Sanitario - ~ : s S
2.2.2 |para implantacdo de sistemas comunitarios ou individuais de
esgotamento sanitario na area rural
3.1 Programas de Ampliar o Controle e Fiscalizacdo por parte da AGEPAR e PMUV das
Acompanhamento e 3.1.1 | atividades executas pela SANEPAR, para acompanhamento dos
Fiscalizacdo do valores das tarifas, bem como a execucéo das obras de ampliacdo
Sistema Puablico de 312 Instaurar junto a PMUV, penalidades e san¢des para esgotamentos
Esgotamento Sanitario | =" | sanitarios sem destinacdo adequada
3921 Cadastrar todas as solugdes individuais de esgotamento sanitario para
. "~ | monitoramento e identificagdo de demandas
3. Gestao 3.9 o | Elaborar um programa de monitoramento e fiscalizagdo das solugdes
3.2 Programas de| """ |individuais de esgotamento sanitario (fossas sépticas)
Acompanhamento e 323 Elaborar um programa de limpeza das fossas sépticas, transporte e
Fiscalizacéo das | 7*7"" | destinacéo final
solugdes individuais Contratar Analista / Técnico Ambiental, Meio Ambiente ou Sanitarista,
3.0.4|P2T@ auxiliar na fiscalizacao e execucéo das atividades propostas para
""" |as solugbes individuais de esgotamento sanitario e fiscalizar as
atividades desenvolvidas pela SANEPAR na &rea urbana
Estabelecer e Desenvolver um programa Integrado em Educagéo
4. Educacéo 4.1 Educagdo Sanitaria 41.1 Sanité_ria e Ar_nbiental mediante a Coordenagéo do Conselho Municipal
Sanitaria e e'AmbientaI de Meio Ambiente - CONSEMMA
Ambiental Formar parceria com a SANEPAR para execuc¢do dos programas de

41.2

educacgdo ambiental e sanitaria da concessionaria em Unido da Vitoria

Fonte: Funpar, 2022.

5.2.

CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO

A partir das fichas dos programas apresentados anteriormente, é possivel obter o total de
investimentos previstos para o sistema de esgotamento sanitario do municipio de Unido da

O
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Vitoria nos proximos 20 anos (2042). Cabe ressaltar, que em relacdo aos investimentos previstos
pela SANEPAR, concessionaria do sistema publico da area urbana do Municipio, ndo foram
disponibilizados os valores.

Deste modo, apresenta-se no Quadro 78 ao Quadro 81, os investimentos previstos para os
programas de Esgotamento Sanitario de Unido da Vitoria.

Quadro 78: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 1

CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO
PROGRAMA OBJETIVO coD. " RRAZOS
CURTO MEDIO LONGO
1.1.1 - R$ 37.200.000,00 -
1.1.2 - R$ 1.830.000,00 -
1.1.3 - - R$ 36.850.000,00
1.1 Execugéo de rede 1.1.4 - R$ 6.756.050,07 R$ 28.039.043,76
coletora e ligagBes
1. Coleta de domiciliares 1.1.5 R$ R$ R$
esgoto 1.1.6 R$ R$ R$
1.1.7 R$ R$ R$
1.1.8 R$ R$ -
Total de Investimentos Soma | R$0,00 | R$45.786.050,07 | R$ 64.889.043,76
Necessario Total R$ 110.675.093,83

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 79: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 2

CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO
PROGRAMA SUBPROGRAMA CcOD. PRAZ,OS
CURTO MEDIO LONGO
21.1 R$ 26.085.869,50 - =
5 1 Amoliacio d 2.1.2 R$ 36.259.279,06 - -
Estalt;ﬁe;n gela}l(';raact)an?gnto 213 - R% 1.360.000,00 -
de Esgoto e 2.1.4 R$ R$ R$
monitoramento do esgoto 215 RS R$ R$
tratado e corpo receptor
2 Tratamento e Soma R$ 62.345.148,56 | R$ 1.360.000,00 R$
Disposicéo Total R$ 63.705.148,56
Final 221 R$ 5.000,00 R$ 5.000,00 -
2.2 Solugdes Individuais de | 222 R$ 400.000,00 R$ 400.000,00 | R$800.000,00
Esgotamento Sanitario Soma R$ 405.000,00 R$ 405.000,00 | R$ 800.000,00
Total R$ 1.610.000,00
Total de Investimentos Soma | R$62.750.148,56 R$ 405.000,00 | R$ 800.000,00
Necessario Total R$ 65.315.148,56
Fonte: Funpar, 2022.
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Quadro 80: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 3

CRONOGRAMA FISICO-FINANCEIRO

PROGRAMA SUBPROGRAMA CcOD. PR"A‘ZOS
CURTO MEDIO LONGO
3.1 Programas de 3.11 i i i
Acompanhamento e 3.1.2 R$ 5.000,00 - .
Fiscaliza¢do do Sistema
Publico de Esgotamento Soma R$ 5.000,00 - -
Sanitario Total R$ 5.000,00
3.2.1 R$ 50.000,00 - -
3.2.2 R$ R$ =
3. Gestao 3.2 Programas de
Acompanhamento e 323 R$ R$ -
FlscalIzacgolgas.solucﬁes 324 | R$264.000,00 | R$264.000,00 | R$ 792.000,00
inaiviauals
Soma R$ 314.000,00 R$ 264.000,00 R$ 792.000,00
Total R$ 1.370.000,00
Total de Investimentos Soma | R$319.000,00 | R$264.000,00 | R$ 792.000,00
Necessario Total R$ 1.375.000,00
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 81: Cronograma Fisico Financeiro do Programa 4
CRONOGRAMA FiSICO-FINANCEIRO
PROGRAMA SUBPROGRAMA CcOD. PR’,A‘ZOS
CURTO MEDIO LONGO
411 R$ 144.000,00 R$ 144.000,00 R$ 432.000,00
4.1 Educagcao Sanitaria e 4.1.2 R$ R$ R$
4. Educacao Ambiental Soma | R$144.000,00 | R$ 144.000,00 | R$ 432.000,00
Sanitaria e
Ambiental Total R$ 720.000,00
Total e Investimentos Soma R$ 144000,00 R$ 144000,00 R$ 432000,00
Necessario Total R$ 720.000,00

Fonte: Funpar, 2022.

Tendo em vista o total de recursos propostos para o Sistema de Esgotamento Sanitario, obtém-
se R$ 178.085.242,39 de investimentos para os proximos 20 anos, distribuidos em curto, médio
e longo prazo (Quadro 82).

Quadro 82: Resumo do Cronograma Fisico-Financeiro do SES

Quadro-Resumo do Cronograma Fisico-Financeiro

Prazos
Programas —
Curto Médio Longo
1. Coleta de esgoto R$ 0,00 R$ 45.786.050,07 R$ 64.889.043,76
2. Tratamento e Disposicéo Final R$ 62.750.148,56 R$ 1.765.000,00 R$ 800.000,00
3. Gestéo R$ 319.000,00 R$ 264.000,00 R$ 792.000,00
4. Educacéo Sanitaria e Ambiental R$ 144.000,00 R$ 144.000,00 R$ 432.000,00

Soma

R$ 63.213.148,56

R$ 47.959.050,07

R$ 66.913.043,76

TOTAL

R$ 178.085.242,39

Fonte: Funpar, 2022.
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No Quadro 83 ao Quadro 86, apresentam-se 0 memorial para estimativa de recursos para
execucgao dos programas.

Quadro 83: Memorial do Programa 1 — Coleta de esgoto

Programa 1 - Coleta de esgoto
Subprograma Projetos e Agdes Memorial Detalhado
Ampliacdo do SES de Unido da Vitoria, para atingimento de
IARCE igual a 70%, contemplando a execugdo de 4.800 LPE e | Investimentos de
1.1.1 | 96km de redes coletoras de esgoto (compreendendo as bacias | responsabilidade da
B6, C4, B4, B5, B3 e B7), além de elevatdrias e ampliacdo da | SANEPAR
ETE C3
Projeto de engenharia (basico e complementares) para
ampliagdo do SES de Unido da Vitdria, para atingimento de | Investimentos de
1.1.2 | IARCE igual a 90%, contemplando a execugéo de 4.400 LPE, | responsabilidade da
88km de redes coletoras de esgoto, elevatdrias e ampliagdo da | SANEPAR
ETE.
Ampliacdo do SES de Unido da Vitoria, para atingimento de Investimentos de
113 IARCE igual a 90%, contemplando a execucgéo de 4.400 LPE e responsabilidade da
"=~ | 88km de redes coletoras de esgoto, elevatérias e ampliagéo da SAIEIEPAR
1.1 Execucéo de ETE.
rede colgtora € . N . . o Investimentos de
ligacbes Melhorias operacionais nas unidades existentes e ampliagcdo de -
domiciliares 114 Rede e liga¢éo para atendimento do crescimento vegetativo responsabilidade - da
SANEPAR
o . . | Investimentos de
115 asclijgsﬂglc;;a rede coletora em manilhas existentes para tubulagéo responsabilidade da
q SANEPAR
Fiscalizar a existéncia e eficiéncia das caixas de gordura nas Investimentos de
1.1.6 edificactes responsabilidade da
Goes. SANEPAR
Fiscalizar as ligacBes existentes, erradicando as ligagBes Investimen.t.os de
Li7 clandestinas em aguas pluviais e viée-versa responsabilidade - da
guasp SANEPAR
Erradicar a existéncia de esgotamento a céu aberto e o |Investimentos de
1.1.8 | lancamento direto em cOrregos e rios nas regides periféricas | responsabilidade da
(bairros S&o Sebastido e Sao Cristovao) SANEPAR
Fonte: Funpar, 2022.
Quadro 84: Memorial do Programa 2 - Sistema de Distribuicdo até o consumidor
Programa 2 - Sistema de Distribuicdo até o consumidor
Subprograma Projetos e Acbes Memorial Detalhado
Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e implantagéo das | Investimentos de

2.1 Ampliacéo das
Estacdes de
Tratamento de
Esgoto e
monitoramento do
esgoto tratado e
corpo receptor

211

ETE C3, EEE Final, Emissario, Instalacfes Elétricas.

responsabilidade da SANEPAR

212

Ampliacdo da ETE S&o Bernardo e implantacdo das
ETE C3 e ETE C4; Elevatérias A3 e B6 e linhas de
recalque; rede coletora; ligacdes prediais; coletores;
interceptores.

Investimentos
responsabilidade da SANEPAR

de

2.13

Obra de desativacdo da ETE Jodo Paulo I, com
implantacdo de nova elevatéria e linha de recalque
direcionando para a EEE-C4.

Investimentos
responsabilidade da SANEPAR

de

Investimentos

de

2.1.4 | Executar um programa de Monitoramento (IQA) responsabilidade da SANEPAR

215 Monitorar os pontos de lancamento dos efluentes | Investimentos de

""" | tratados no Iguacu (montante e jusante) responsabilidade da SANEPAR

Contratar empresa

2.2 Solugdes Incentivar a implantacdo de solugdes individuais de | especializada para elaboracéo e
Individuais de 291 esgotamento sanitario onde ndo for possivel a coleta | impressdo de materiais técnicos
Esgotamento ="~ | coletiva na area urbana por meio da disponibilidade | que auxiliem a populacdo na
Sanitario de manuais e materiais técnicos implantacéo de solugdes
individuais de esgotamento

Q)
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222

sanitario (estimados R$
5.000,00 para cada 4 anos,)
Foram estimados R$
100.000,00 ao ano, para
implantacdo de solucdes de
esgotamento sanitario
comunitarios ou individuais para
populacéo rural, sendo
Ampliar as acdes em parceria existente com a |necessario primeiramente a

EMBRAPA e/ou FUNASA para implantagdo de
sistemas comunitarios ou individuais de esgotamento

sanitario na area rural

execucdo da acdo 3.2.1, para

identificar as
comunidades/residéncias sem
esgotamento  sanitario. Na
sequéncia, analise de

viabilidade para implantagéo de

sistemas comunitarios ou
individuais de esgotamento
sanitario

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 85: Memorial do Programa 3 — Gestéo

Programa 3 - Gestao

Subprograma

Projetos e Acdes

Memorial Detalhado

3.1 Programas de
Acompanhamento
e Fiscalizacdo do
Sistema Publico de
Esgotamento
Sanitario

3.11

Ampliar o Controle e Fiscalizacdo por
parte da AGEPAR e PMUV das
atividades executas pela SANEPAR,
para acompanhamento dos valores
das tarifas, bem como a execug¢édo das
obras de ampliacao

O controle e fiscalizagdo esta previsto pela
AGEPAR de acordo com a Lei Federal
14.026/2020. Em relagdo ao Municipio, tém-se
o Contrato de Concessao entre PMUV e
SANEPAR. Essa atividade deve ser realizada
por funcionario da Secretaria Municipal de
Meio Ambiente (ou funcionério previsto na
acdo 3.2.4)

3.1.2

Instaurar junto a PMUV, penalidades e
sang¢fes para esgotamentos sanitarios
sem destinacao adequada

Elaborar projeto de Lei a ser aprovado (R$
5.000,00 para elaboracdo por empresa
especializada), que estabeleca penalidades e
sancdes para residéncias sem destinacdo
adequada de esgotamento sanitario. Os
valores arrecadados com as penalidades
deveram ser destinados os Fundo Municipal
de Meio Ambiente.

3.2 Programas de

Acompanhamento

e Fiscalizacado das
solu¢des individuais

3.21

Cadastrar todas as  solugBes
individuais de esgotamento sanitario
para monitoramento e identificacéo de
demandas

Contratar empresa  especializada em
geoprocessamento para realizar o cadastro
das solugBes individuais de esgotamento

sanitario, para identificagéo das
comunidades/residéncias sem esgotamento
sanitario adequado. Atividade a ser

supervisionada pelo funcionéario da Secretaria
Municipal da Saude (Vigilancia Sanitaria) e
Secretaria  Municipal da Agricultura (ou
funciondrio previsto na acédo 3.2.5)

3.2.2

Elaborar um programa de
monitoramento e fiscalizagdo das
solugbes individuais de esgotamento
sanitario (fossas sépticas)

O acompanhamento e fiscalizacdo devera
ocorrer pela Secretaria Municipal de Meio
Ambiente e/ou Secretaria Municipal de
Agricultura, ou ainda, pela Vigilancia Sanitaria
Municipal (Secretaria Municipal da Saude).
Atividade a ser realizada por funcionario das
Secretarias supracitadas (ou funcionario
previsto na acdo 3.2.4)

3.2.3

Elaborar um programa de limpeza das
fossas  sépticas, transporte e
destinacéo final

O acompanhamento e fiscalizacé@o da limpeza
das fossas sépticas devera ocorrer pela
Secretaria Municipal de Meio Ambiente e/ou
Secretaria Municipal de Agricultura, ou ainda,
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Programa 3 - Gestdo

Subprograma

Projetos e Acdes

Memorial Detalhado

pela Vigilancia Sanitaria Municipal (Secretaria
Municipal da Salde). Atividade a ser realizada
por funcionario das Secretarias supracitadas
(ou funcionario previsto na acéo 3.2.4)

324

Contratar Analista / Técnico Ambiental,
Meio Ambiente ou Sanitarista, para
auxiliar na fiscalizacdo e execucéo das
atividades propostas para as solugdes
individuais de esgotamento sanitario e
fiscalizar as atividades desenvolvidas
pela SANEPAR na area urbana

Estimados R$ 5.500,00 mensais para
contratagdo de profissional graduado, para
atuar como analista/técnico ambiental no
desenvolvimento das atividades propostas

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 86: Memorial do Programa 4 - Sistema de Distribuicdo até o consumidor

Programa 4 - Educacdo Sanitaria

e Ambiental

Subprograma

Projetos e Acdes

Memorial Detalhado

4.1 Educacao
Sanitéria e
Ambiental

41.1

Estabelecer e Desenvolver um
programa Integrado em Educagao
Sanitaria e Ambiental mediante a
Coordenacgdo do Conselho Municipal
de Meio Ambiente - CONSEMMA

Contratagdo de empresa ou profissional
especializado em Educagdo Ambiental, ao
preco de R$ 360,00 por hora, em um periodo
de 100 horas por ano (25 dias - 4 horas diarias)

41.2

Formar parceria com a SANEPAR para
execucgdo dos programas de educacgao
ambiental e sanitaria da
concessionaria em Unido da Vitéria

A SANEPAR possui programas proprios de
educagdo ambiental e sanitaria, onde segundo
informagcbes da propria concessionaria,
dependem da solicitagdo do Municipio para
serem executadas

Fonte: Funpar, 2022.
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6. ACOES DE EMERGENCIA E CONTINGENCIA

6.1. IDENTIFICACAO DAS ACOES PARA ANALISE DE CENARIOS

As situacBes emergenciais decorrem, em geral, de acidentes nos sistemas de previsibilidade
incerta, que exigem acodes corretivas de rapido encaminhamento. Ja as de contingéncia
significam eventualidades que podem ser minimizadas mediante um planejamento preventivo de
acdes, em particular as vinculadas a manutencao constante e a protecéo de equipamentos.

A seguir, sdo apresentados 0s quadros com a descricdo das medidas emergenciais e
contingenciais previstas da vertente de esgotamento sanitario.

6.1.1. Agoes de Contingéncia

O Quadro 87 apresenta as agfes para situagfes contingenciais para a vertente do sistema de
esgotamento sanitario.

Quadro 87: Acbes para situacdes contingenciais - sistema de esgotamento sanitario.

Medida -
contingencial Descricdo
1 Elaboragcédo de um Plano de Alerta de Riscos
2 Elaboragcdo de Manuais de Equipamentos
3 Elaborag&o de Manuais de Operacao
4 Elaboragéo de um cadastro do sistema existente
5 Elabora¢do de um Plano de Monitorame'nt_o da Qualidade da Agua apdés ocorréncia
de sinistros
6 Aquisicéo de fontes alternativas de energia
7 Aquisicdo de equipamentos reserva
8 Realizar manutencéo preventiva em equipamentos
9 Realizar manutencéo preventiva nas redes coletoras e interceptores
10 Realizar manutengéao preventiva nas EEE’s e ETE’s
11 Promover cursos de capacita¢do para funcionéarios
12 Promover cursos de capacitagdo/sensibiliza¢do para a comunidade
13 Promover a integracdo de funcionarios entre as areas do sistema
14 Investir em estudos para conhecimento e melhorias do sistema existente
15 Atualizagdo dos planos de agéo apds cada ocorréncia
16 Fiscalizacdo de liga¢@es irregulares
17 Cadastramento de fornecedores de’m_aquinérios, equipamentos e produtos
guimicos
18 Elaborar Mapa de Risco das areas de influéncia dos agentes poluidores
19 _ Ex~igir a substitui(;é_o das_ fo§sas negras por fos’sas sépticas e s_urpidouros_ ou
ligacdo do esgoto residencial & rede publica nas &reas onde existird esse sistema

Fonte: Funpar, 2022.
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6.1.2. Acoes de Emergéncia

No Quadro 88 a seguir, apresenta-se as agfes para situacdes emergenciais para a vertente do
sistema de esgotamento sanitario.

Quadro 88: Acles para situacfes emergenciais - sistema de esgotamento sanitério

Medlda_ Descricdo das Medidas Emergenciais
Emergencial
1 Sinalizacdo da area
2 Paralisacdo completa da operacdo
3 Paralisacdo parcial da operacao
4 Comunicacdo ao responsavel técnico
5 Comunicacao a administracdo publica - secretaria ou 6rgdo responsavel
6 Comunicacao a defesa civil e/ou corpo de bombeiros
7 Comunicacdo ao 6rgdo ambiental e/ou policia ambiental
8 Comunicacao a operadora de energia elétrica
9 Comunicacao a populacdo
10 Substituicdo de equipamento
11 Substituicdo de pessoal
12 Manutencao corretiva
13 Solicitacéo de apoio a municipios vizinhos
14 Manobra operacional
15 Isolamento de area e remocao de pessoas
16 Implementacédo de rodizio de abastecimento
17 Mobilizacdo da frota de caminhdes pipa tanto da companhia como de terceiros
18 Controle da &gua disponivel em reservatoérios
19 Monitoramento da qualidade da agua de distribuicdo
20 Ampliagdo da comunicacéo cliente-operadora

Fonte: Funpar, 2022.

6.1.3. Orgdos responsaveis pelas acoes

Os principais 6rgéos publicos municipais, estaduais e federais que possuem a responsabilidade
em situacdes de emergéncia e contingéncia sao listados no Quadro 89 seguir.

Quadro 89: Orgéos publicos Municipais e Estaduais

Orgéo Area de atuacio

Resposta ao resgate e socorro em conjunto com

Corpo de bombeiros 0s outros 6rgaos em todas as vertentes;

Atuacdo direta nos cendrios de ocorréncias;

Policia Civil

Manutencdo da ordem em ocorréncias;
Investigacdo de atos criminosos/vandalismo;

Companhia Energética (COPEL)

Atuar de forma rapida e eficiente, nos casos de
falta de energia elétrica

Servico de Atendimento Movel de Urgéncia

Resgate e atendimento as vitimas de emergéncias

Unido da Vitéria - UNIUV)

(SAMU)
Universidades (Centro Universitério Vale do
Iguacu - UNIGUACU e Centro Universitario de Prestacao de assisténcia técnica

Assessoria de comunicacao

Realizar a transmissao rapida de informacdes,
guando da ocorréncia de eventos emergenciais
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Orgéo Area de atuagio
Decretar situacao de emergéncia e/ou de estado
de calamidade publica, se necessario

Coordenadoria Municipal de Defesa Civil

Secretarias de Assisténcia Social e
Extraordinaria de Direitos Humanos e Relacdes
com a Comunidade

Manutencéo e organizacao de abrigos, cadastro
da populacao afetada, provisdo de mantimentos

Criar um programa de educacdo ambiental e
Secretaria de Educacédo sanitario para instruir a populagdo em como agir
em casos de emergéncias

SEDEST (Secretaria do Desenvolvimento
Sustentavel e do Turismo) / IAT (Instituo Autuagao dos entes responsaveis por sinistros
Estadual Agua e Terra)

Limpeza dos locais afetados, disponibilizacdo e
Secretaria de Obras operacao de maquinario pesado, substituicdo da
infraestrutura afetada
Provisdo e administracdo de medicamentos para a
populacao afetada
Disponibilizar ao municipio todos e quaisquer
Demais Secretarias recursos que se fizerem essenciais para minimizar

0s danos causados pelos sinistros

Secretaria de Saude

Fonte: Funpar, 2022.

6.2. IDENTIFICACAO DE CENARIOS E SUA ORIGEM

O sistema de esgotamento sanitario se inicia com a coleta do esgoto por meio das redes
coletoras, passando por elevatorias (bombeamentos) e interceptores (tubulagbes) que o
conduzem até as estacdes de tratamento. Os impactos causados por falhas neste sistema
refletem-se mais significativamente sobre as condi¢cdes gerais do ambiente, seja através da
contaminacdo do solo, das aguas superficiais e subterraneas, entretanto, estas condicbes
conferem a populacdo impactos sobre a qualidade das aguas captadas, além de trazer
inconvenientes como odores desagradaveis e focos de doencgas.

As possiveis origens para as falhas no sistema de coleta e tratamento de esgoto, bem como os
possiveis cenario atrelados a estas origens, sdo destacados nos Quadro 90 e Quadro 91,
respectivamente.

Quadro 90: Descricéo das origens das situagcfes emergenciais - sistema de esgotamento
sanitario.
Origem Descricao

1 Inundagbes

Deslizamentos de terra

Periodos prolongados de chuva

Falta de energia elétrica

Vandalismo

Falta de manutencéo dos equipamentos - falha mecanica

Falta de manutencéo da rede

Auséncia de funcionario/equipes

Olo|IN|O|O|~|W|N

Incéndio

D
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Origem Descricéo
10 Falta de conhecimento do sistema
11 Sistema ultrapassado ou ndo dimensionado corretamente

Fonte: Funpar, 2022.

Quadro 91: Cenérios emergenciais segundo suas origens - sistema de esgotamento

sanitario.
Cenarios Origem
Retorno de esgoto as residéncias e estabelecimentos 1,3,4,7,11
Vazamento de esgoto da rede coletora 1,4,5,7,10, 11

Extravasamento de esgoto das estacoes elevatérias

1,3,4,6,9 10,11

Rompimento de linhas de recalques

2,4,5,6,7,9,10,11

Interrupgéo nas unidades de tratamento de esgoto

1,2,3,4,5,6,8,9,10,11

Lancamento de efluente tratado fora dos padrbes de qualidade
exigidos na Resolugdo n° 430, de 13 de maio de 2011, do
CONAMA

1,2,3,4,6,8,9,10,11

Fonte: Funpar, 2022.

6.3. PLANO DE EMERGENCIA E CONTINGENCIA

O Quadro 92, a seguir apresenta as acdes a serem tomadas em casos de emergéncias e
contingéncias na prestacéo dos servigos de esgotamento sanitario. Elas sdo resultado da inter-
relacdo dos cenarios e ac6es estudas e apresentadas anteriormente.
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Quadro 92: Acdes de emergéncia e contingéncia - sistema de esgotamento sanitario.

Cenario

Origem

Acdes para emergéncia

Acdes para Contingéncia

1 Retorno de esgoto as residéncias e
estabelecimentos

5 Vazamento de esgoto da rede
coletora

3 Extravasamento de esgoto das
estacoes elevatoérias

5 Interrupcao nas unidades de
tratamento de esgoto

Lancamento de efluente tratado fora
dos padrbes de qualidade exigidos
na Resolucéo n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

1-Inundacdes.

1-Sinlizacao da area
2-Paralisacdo completa da operacao
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacgéo ao responsavel técnico
6-Comunicacdo a defesa civil e/ou corpo
de bombeiros
9-Comunicagéo a populacao
13-Uso de equipamento reserva
14-Solicitagédo de apoio a municipios
vizinhos
15-Manobra operacional
16-Promover o isolamento da area e
contencédo do residuo com o objetivo de
reduzir a contaminagéo
19-Emissao de alerta para conten¢do do
consumo de agua, caso nao seja
suficiente, implantar o racionamento
20-Ampliacdo da comunicacéo cliente-
operadora

1-Elaboracdo de um Plano de Alerta de
Riscos
6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia
7-Aquisicdo de equipamentos reserva
11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios
15-Atualizacdo dos planos de agéo apos
cada ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
maquindrios, equipamentos e produtos
quimicos

5 Vazamento de esgoto da rede
coletora
4 Rompimento de linhas de recalques

5 Interrupgéo nas unidades de
tratamento de esgoto

2-Deslizamentos
de terra.

1-Sinalizac¢éo da area

3-Paralisacdo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
5-Comunicagdo a administragcdo publica

- secretaria ou 6rgado responsavel
6-Comunicacao a defesa civil e/ou corpo

de bombeiros
7-Comunicacgao ao 6rgao ambiental e/ou
policia ambiental
9-Comunicagédo a populacao

1-Elaboracdo de um Plano de Alerta de
Riscos
6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia

7-Aquisicdo de equipamentos reserva

11-Promover cursos de capacitacdo para

funcionarios
15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia
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Langcamento de efluente tratado fora
dos padrées de qualidade exigidos
na Resolucao n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

14-Solicitagdo de apoio a municipios
vizinhos
15-Manobra operacional
16-Promover o isolamento da area e
contencéo do residuo com o objetivo de
reduzir a contaminacgao
17-Conter vazamento e promover a
limpeza da area com caminhao limpa-
fossa, encaminhando o residuo para a
estagdo de tratamento de esgoto
19-Emisséo de alerta para contencéo do
consumo de agua, caso nao seja
suficiente, implantar o racionamento

17-Cadastramento de fornecedores de
maquinarios, equipamentos e produtos
quimicos

Retorno de esgoto as residéncias e

1 estabelecimentos

3 Extravasamento de esgoto das
estacles elevatorias

5 Interrupgéo nas unidades de

tratamento de esgoto

Langcamento de efluente tratado fora
dos padrbes de qualidade exigidos
na Resolugao n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

3-Periodos
prolongados de
chuva.

2-Paralisacdo completa da operacéo
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
7-Comunicagdo ao 6rgao ambiental e/ou
policia ambiental
17-Conter vazamento e promover a
limpeza da area com caminhdo limpa-
fossa, encaminhando o residuo para a
estacdo de tratamento de esgoto
20-Ampliacdo da comunicacéo cliente-
operadora

1-Elaboracdo de um Plano de Alerta de
Riscos

10-Realizar manutencao preventiva nos

reservatorios
12-Promover cursos de
capacitacéo/sensibilizagéo para a
comunidade
14-Investir em estudos para conhecimento e
melhorias do sistema existente
15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia

Retorno de esgoto as residéncias e

1 estabelecimentos

Vazamento de esgoto da rede
coletora

Extravasamento de esgoto das
estacoes elevatoérias

2

3

4-Falta de

energia elétrica.

1-Sinalizagéo da area
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
8-Comunicacao a operadora de energia
elétrica
10-Substituicdo de equipamento
12-Manutencéo corretiva

2-Elaboracdo de Manuais de Equipamentos
6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia
7-Aquisicdo de equipamentos reserva
8-Realizar manutencao preventiva em
equipamentos
11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios

123




Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

4 Rompimento de linhas de recalques

Interrupcao nas unidades de

2 tratamento de esgoto

Lancamento de efluente tratado fora
dos padrées de qualidade exigidos
na Resolucao n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

13-Uso de equipamento reserva
15-Manobra operacional

15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
maquinarios, equipamentos e produtos
quimicos

Vazamento de esgoto da rede

2
coletora

4 Rompimento de linhas de recalques

Interrupgéo nas unidades de

2 tratamento de esgoto

5-Vandalismo.

1-Sinalizacéo da area
3-Paralisacdo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
9-Comunicag¢do a populagéo
10-Substituicdo de equipamento
15-Manobra operacional
20-Ampliacdo da comunicacéo cliente-
operadora

12-Promover cursos de
capacitacao/sensibilizacdo para a
comunidade

Extravasamento de esgoto das

3 ~ s
estacles elevatorias

4 Rompimento de linhas de recalques

Interrupgéo nas unidades de
tratamento de esgoto

Lancamento de efluente tratado fora
dos padrbes de qualidade exigidos
na Resoluc¢éo n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

6-Falta de
manutenc¢do dos
equipamentos -
falha mecénica.

3-Paralisacédo parcial da operacéo
4-Comunicacao ao responsavel técnico
10-Substituicdo de equipamento
13-Uso de equipamento reserva
15-Manobra operacional

1-Elaboracdo de um Plano de Alerta de
Riscos
5-Elaboracéo de um Plano de
Monitoramento da Qualidade da Agua apds
ocorréncia de sinistros
11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios
12-Promover cursos de
capacitacéo/sensibilizagéo para a
comunidade
15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
magquinarios, equipamentos e produtos
quimicos

)
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18-Elaborar Mapa de Risco das areas de
influéncia dos agentes poluidores

Retorno de esgoto as residéncias e

1 estabelecimentos

Vazamento de esgoto da rede

2
coletora

4 Rompimento de linhas de recalques

Lancamento de efluente tratado fora
dos padrées de qualidade exigidos
na Resolucdo n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

7-Falta de
manutenc¢do da
rede.

1-Sinalizagéo da area
2-Paralisacdo completa da operacdo
3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicac¢éo ao responsavel técnico
9-Comunicagéo a populacao
12-Manutencéo corretiva
15-Manobra operacional
17-Conter vazamento e promover a
limpeza da area com caminhdo limpa-
fossa, encaminhando o residuo para a
estagdo de tratamento de esgoto
18-Execucao dos trabalhos de
desobstrucao e limpeza
20-Ampliacdo da comunicacéo cliente-
operadora

2-Elaboracdo de Manuais de Equipamentos
7-Aguisicdo de equipamentos reserva
8-Realizar manutencéo preventiva em
equipamentos
11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios
15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
maquindrios, equipamentos e produtos
quimicos
19-Exigir a substituicdo das fossas negras
por fossas sépticas e sumidouros ou ligacéo
do esgoto residencial a rede publica nas
areas onde existira esse sistema

Interrupgéo nas unidades de
tratamento de esgoto

Langcamento de efluente tratado fora

8-Auséncia de
funcionario/equi

3-Paralisacéo parcial da operacéo
4-Comunicacgéo ao responsavel técnico

11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios
13-Promover a integracao de funcionéarios

dos padrbes de qualidade exigidos pes 11-Substituicdo de pessoal . .
na Resolugao n° 430, de 13 de maio entre as areas do sistema
de 2011, do CONAMA
Extravasamento de esgoto das 1_—Sin9|iza(;é(_) da area ) 2—Ela_bc_)r§géo de Manuais de _Equipamento_s
3 estacdes elevatorias 3-Paralisacéo parcial da operacéo 6-Aquisicdo de fontes alternativas de energia
9-Incéndio. 4-Comunicacao ao responsavel técnico 7-Aquisicdo de equipamentos reserva

4 Rompimento de linhas de recalques

)
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8-Realizar manutencao preventiva em
equipamentos
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Interrupcao nas unidades de
tratamento de esgoto

Langcamento de efluente tratado fora
dos padrbes de qualidade exigidos
na Resolucdo n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA

8-Comunicacédo a operadora de energia
elétrica
10-Substituicdo de equipamento
13-Uso de equipamento reserva

15-Manobra operacional

11-Promover cursos de capacitacdo para
funcionarios
15-Atualizacao dos planos de acao apds
cada ocorréncia
17-Cadastramento de fornecedores de
maquinarios, equipamentos e produtos
guimicos

Extravasamento de esgoto das

3 ~ s
estacles elevatorias

4 Rompimento de linhas de recalques

3-Paralisacdo parcial da operacéo

4-Elaboragéo de um cadastro do sistema
existente

limpeza da area com caminhao limpa-
fossa, encaminhando o residuo para a
estacdo de tratamento de esgoto

5 Interrupgdo nas unidades de 10r-]Fa!ta dEf[ 4-Comunicacdo ao responsavel técnico L1-Promover cfursqs de capacitacdo para
tratamento de esgoto connecimento 11-Substituic&o de pessoal Lnelonarios o
do sistema. 13-Promover a integragéo de funcionarios
Lancamento de efluente tratado fora entre as areas do sistema
dos padrées de qualidade exigidos 16-Fiscalizagéo de ligacdes irregulares
na Resolucao n° 430, de 13 de maio
de 2011, do CONAMA
1-Sinalizagéo da area 4-Elaboragéo de um cadastro do sistema
3-Paralisacédo parcial da operacéo existente
4-Comunicacao ao responsavel técnico | 9-Realizar manutencédo preventiva nas redes
11-Sistema 12-Manutengéo corretiva de distribuig&o e adutoras
Retorno de esgoto as residéncias e ultrapassado ou 16-Promover o isolamento da_ér_ea e 14-Investir em estudo_s para co_nhecimento e
1 . nao contencgdo do residuo com o objetivo de melhorias do sistema existente
estabelecimentos . . . e . o T
dimensionado reduzir a contaminagéo 16-Fiscalizacéo de ligacdes irregulares
corretamente 17-Conter vazamento e promover a 19-Exigir a substituicdo das fossas negras

por fossas sépticas e sumidouros ou ligagao
do esgoto residencial a rede publica nas
areas onde existira esse sistema

Fonte: Funpar, 2022.

126




Plano Municipal de Saneamento Bdsico
PROGNOSTICO DOS SISTEMAS DE ABASTECIMENTO
DE AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

Quanto aos cendrios apresentados anteriormente, tem-se algumas observagfes mais
especificas da concepcéao atual e futura do sistema de esgotamento sanitario.

6.3.1. Cenario 1 — Rompimento da rede coletora de esgotos sanitarios

Realizar periodicamente o monitoramento da situacdo da rede coletora de esgoto para
identificacdo de possiveis rompimentos ou entupimentos, por meio da introducdo de fumacga,
drones ou outros procedimentos a serem adotados pela SANEPAR. A concessionaria devera ter
em estoque tubulagBes compativeis para reparos e solugcbes imediatas.

6.3.2. Cenario 2 - Rompimento de Interceptores

O monitoramento dos interceptores devera ser realizado com maior periodicidade que a rede
coletora, uma vez que os mesmos tém vazdes e funcdo de maior relevancia. Deste modo, a
concessionaria também deverd ter os materiais para manutencgéo e reparos em estoque.

6.3.3. Cenario 3 — Interrupcao nas Unidades de Bombeamento de Esgoto

Recomenda-se a padronizagao das bombas utilizadas nas EEE’s afim de facilitar a manutencao,
reparos e 0 armazenamento de pecas em estoque para substituicdo. Os equipamentos
considerados como reserva, quando possivel devem estar instalados nas presentes unidades.

6.3.4. Cenario 4 - Interrupgoes nas Unidades de Tratamento de Esgoto

Em caso de paralizacdo do tratamento das unidades, por motivos eventuais ou planejados, a
concessionaria devera dispor em suas unidades de &reas ou locais com capacidade de
armazenamento ou contencao do efluente ndo tratado momentaneamente.

6.3.5. Cenario 5 — Rompimento dos Emissarios

Em caso de danificacdo ou rompimento dos emissarios, a vazdo de emissédo devera ser reduzida
até a execucgdo dos devidos reparos, com o objetivo de preservar a capacidade de diluicdo do
corpo receptor.

6.3.6. Cenario 6 — Lancamento de efluente tratado fora dos parametros

A concessionaria ficara passivel de sansfes e penalidades a serem impostas pelo 6rgéo
ambiental (IAT), em caso de lancamento de efluente no corpo receptor com padrbes
incompativeis aos determinados pelas legislacdes vigentes.
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6.4. DIRETRIZES PARA A INTEGRACAO COM OS PLANOS LOCAIS DE
CONTINGENCIA

As acbes de emergéncia e contingéncia previstas no presente Plano, foram elaboradas
considerando as seguintes diretrizes:

* Plano Diretor Municipal elaborado em 2008;

* Plano Municipal de Saneamento Basico elaborado em 2013;

* Plano de Contingéncia Municipal de Protecdo e Defesa Civil, Gltima revisdo de 2017; e,
* Plano Diretor Municipal em revisdo (2021).

Tendo em vista os referidos documentos consultados, as integracfes aplicaveis ao Sistema de
Esgotamento Sanitério foram realizadas.
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