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1. Introducéao

Para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e seus paises membros,
“todas as pessoas, em quaisquer estagios de desenvolvimento e condi¢cdes
sécio-econbmicas tém o direito de ter acesso a um suprimento adequado de

agua potavel e segura”.

“Segura”, neste contexto, refere-se a uma oferta de agua que néo
representa um risco significativo a saude, que € de quantidade suficiente
para atender a todas as necessidades domésticas, que estdo disponiveis
continuamente e que tenham um custo acessivel. Estas condicbes podem
ser resumidas em cinco palavras-chave: qualidade, quantidade,

continuidade, cobertura e custo.

No foco da saude, segundo a Organizacdo Mundial da Saude - OMS, a
saude ndo é somente a auséncia de doencas, mas um conjunto de condi¢des
que propiciam o bem-estar fisico, mental e social, e que se traduz como
qualidade de vida. Tendo como baliza esta nocdo de saude, a medida que
novas tecnologias séo incorporadas no cotidiano, ocorrem modificagdes nas
relacdes sociais, nas rela¢cdes de consumo, no meio ambiente, na saude
publica, que fica mais vulneravel, onde a necessidade de controle publico e
social se amplia. A percepcdo dos cenarios e a identificacdo das
necessidades serdo maiores ou menores dependendo da informacéo, do
conhecimento e da cultura de uma populagdo. Assim, o conhecimento pode
proporcionar a populacdo a capacidade de estabelecer uma relagdo causal

entre o fato e o que o motivou.

A rapidez com que as transformacbes se dao atualmente nas
sociedades, se de um lado traz beneficios como, por exemplo, tecnologias
gue melhoram o diagndstico e o fazem precocemente possibilitando uma

expectativa de vida maior e com melhor qualidade, por outro lado,



tecnologias improprias trazem prejuizos para a sociedade, como a
destinacdo inadequada de despejos industriais e esgotos sanitarios no meio
ambiente. Este modelo de urbanizagao trouxe problemas preocupantes com
impactos para a saude e o meio ambiente, que as geracfes atuais estdo
procurando entender e minimizar. A sociedade por este aprendizado esta
pagando um preco elevado, com a diminuicdo da qualidade de vida e muitas

vezes com a proépria vida.

Neste sentido, a agua foi um dos elementos da natureza que mais
sofreu pelo descuido das geragdes, chegando a interferir no seu Ciclo
Hidrolégico “sucessao de fases percorridas pela agua na natureza, ao passar
da atmosfera a terra e vice-versa. Consiste de evaporacao da agua do solo,
do mar, dos rios, lagos e represa; condensacdo para formar nuvens;
precipitacfes; reacumulacdo no solo e diferentes massas de &gua;
escoamento direto ou retardado para o mar e reevaporagdo. O ciclo
hidrolégico pode ser perturbado pela entrada de gases e produtos quimicos,
originados por acdes antropicas, ocasionando chuvas acidas” (ACIESP,
1997).

Destacando a Conferéncia de Haia (margo/2000) onde foram
apresentadas as Visdes da Agua dos Continentes, relatando os principiais
problemas e desafios a serem enfrentados neste século, a América do Sul,
regido do continente que detém 12% das terras do planeta e 28% dos

recursos hidricos, destacou entre as metas propostas:

Prover acesso a agua segura para todos;

Reconhecer a agua como um pilar do desenvolvimento regional;

Integrar o manejo dos recursos, sob a base do uso sustentavel;

Incorporar os valores econdmico, social e ambiental da agua nas

decisdes visando a equidade, eficiéncia e sustentabilidade.



Como forma de destacar o enfoque agua no setor de abastecimento de
agua potavel, verifica-se ao longo desses anos, que tanto os sistemas de
abastecimento, quanto a autoridade de salde competente, realizam suas
acOes baseadas principalmente na pratica do monitoramento laboratorial
para verificar a qualidade da agua produzida e distribuida por um sistema de

abastecimento de agua.

Esse modelo de atuacdo ressalta apenas uma pratica de certificagdo

da qualidade da 4gua baseada em praticas laboratoriais.

Essa pratica freqlientemente lenta, custosa e ineficaz se traduz em uma
série de inconvenientes, que ndo garantem a qualidade da agua para
abastecimento publico consumida continuamente pela populagdo, retratando

em:

Custos altos de monitoramento da agua bruta, tratada e distribuida;

Dificuldades em correlacionar ma qualidade da agua com incidéncias

de doencas de trasmissdo hidricas na populagcdo consumidora;

Dificuldades em detectar outros organismos patogénicos como virus e

protozoérios patogénicos que causam doencgas na populagao;

Métodos ineficazes de monitoramento da qualidade da agua, pois
somente permite verificar se agua era propria ou impropria ao

consumo, apos ter sido ja consumida pela populagéo.

Dificuldade em realizar analises mais complexas para deteccdo de
alguns indicadores indesejaveis, constituintes microbiolégicos,

quimicos e radiolégicos.



e Quantidade insignificante das amostras coletadas para avaliar a
gualidade da agua, quando comparados com o volume de agua
produzido e distribuido.

e Freqiéncia de amostra ndo garantindo os aspectos temporal e
espacial.

e Dificuldade de criar métodos alternativos.

2. Consideracoes

Ao longo desses anos no Brasil o modelo de avaliar e certificar o
produto agua para consumo humano é fortemente baseado em analises
laboratoriais, ou seja, sdo as andlises que dao a confirmagédo da qualidade

da dgua. Minhas consideracdes ao longo desses anos vivenciadas foram:

No setor produtor de agua, ou seja, o sistema de a  bastecimento de

agua.

Deficiéncia de profissionais adequados e em quantidade insatisfatoria

em cidades de pequeno e médio porte;

Interferéncia politico partidaria e, portanto descontinuidade nas acoes;

Falta ou pouco planejamento de sincronismos nas areas de

planejamento, producao e controle de qualidade;

Pouco recurso para o setor saneamento e pifio para o controle de

qualidade;

Custos elevados quando se utilizam mananciais de superficies com

grau de degradacéao.



e Inexisténcia de métodos qualificados para escolha de pontos de

coletas, visando a representatividade da amostra;

e Inexisténcia de programa de controle de qualidade da agua com

simulacdo da qualidade da 4gua na rede de abastecimento;

e Conflito entre o 6rgédo operador e o setor saude com certa arrogancia

para aquele que se “acha” mais preparado;

e Auséncia de método de avaliacdo do sistema com vistas a assegurar
gue o sistema de abastecimento de agua, como um todo, fornece agua

com uma qualidade que cumpre com o0s objetivos estabelecidos.

No setor saude, ou seja, no setor responsavel pela vigilancia da

gualidade da agua para consumo humano.

¢ Deficiéncia de profissionais adequados para inspecionar os sistemas de

abastecimento de agua;

e Escolha de profissionais da area de humanas e bioldgicas para serem
responsaveis pelas acdes de vigilancia da qualidade da agua, sem
nenhum ou pouco conhecimento e preparo da area de saneamento

ambiental;

¢ Interferéncia politico-partidaria e, portanto descontinuidade nas agoes;

e Visdo fiscal e pontual da vigilancia sanitéria, dificultando uma

abordagem resolutiva e ampliada das questdes ambientais;



e Auséncia de método de avaliacdo do sistema com vistas a assegurar
gue o sistema de abastecimento de agua, como um todo, fornece agua

com uma qualidade que cumpre com os objetivos estabelecidos.

Falta ou pouco planejamento de sincronismos nas areas de

planejamento e fiscalizacéao;

Pouco recurso para o setor responsavel pela vigilancia;

Analisar a qualidade da &gua com poucos parametros e poucas
analises, sendo o0 modelo muito aquém dos sistemas de

abastecimento de agua,

Dificudade de propor politica preventivas no setor saneamento, devido

nao ser o orgao direto na questao;

Inexisténcia de métodos qualificados para escolha de pontos de

coletas, visando a representatividade da amostra;

Inexisténcia de programa de controle de qualidade da agua com

simulacdo da qualidade da 4gua na rede de abastecimento;

Certificacdo da qualidade da &agua dos sistemas apenas com

resultados de laudos laboratoriais;

Conflito entre o setor saude e o 6rgao operador e com certa arrogancia

para aquele que se “acha” mais preparado;

Com todas essas dificuldades, soma-se que ambos, tanto o sistema
como a vigilancia tém a questao laboratorial centrada como a principal, e
com uma certa confiabilidade para “ certificar” a qualidade da agua, quando
confronta com o padrao de potabilidade, com isso criou-se um certo

comodismo, onde € o laboratério que tem o papel de certificar ou aprovar a



qualidade da &agua, ficando as inspecdes, diagndésticos, planos e auditorias
guase inexpressiveis e sem metodologia cientificamente confiavel para

avaliar a qualidade da agua.

Este modelo utilizado tanto pelo controle quanto pela vigilancia tende a
ser um modelo corretivo, criando e aculturando modelo incompativeis com

uma avaliagcéo de risco com enfoque preventivo.

Ainda com relagdo ao modelo existente, verifica-se um conjunto de

limitagdes tais, como:

e As analises microbiolégicas buscam a deteccdo dos organismos
obrigatérios na legislacéo, ou seja os coliformes termotolerantes. Os
indicadores microbiolégicos ndo fazem correlagdo com virus e
protozoarios patogénicos, ficando extremamente complexa a
associacao de surtos de doengas de transmissao hidrica com possivel

agua contaminada com esses agentes.

e As andlises laboratoriais e seus resultados, bem como o caminho até
0 responsavel por uma tomada de decisdo, de um modo geral sao
lentos, insuficientes para uma acao preventiva, confirmando sempre

uma acgao corretiva.

e Os volumes amostrados, suas frequéncias, horarios e pontos de
coleta nédo sao suficientemente representativo, dificilmente garantindo

a certificacdo da agua distribuida.

e A informacdo da qualidade da &gua ao consumidor somente
considerando as andlises ndo garante de forma categoérica a sua

potabilidade.

e A guantidade pifia de laboratérios certificados com as metodologias

padronizadas para garantia da confiabilidade do laudo.



3. Plano de Seguranca da Agua

Este trabalho tem como objetivo abordar os principios e a metodologia
utilizada recentemente na Europa para a elaboragcdo do Plano de
Seguranca da Agua — PSA em sistema de abastecimento de agua para

consumo humano.

O foco principal do trabalho é mostrar que a seguranga da agua esta
vinculada no conhecimento da metodologia da analise do risco a saude

humana em sistema de abastecimento de agua.

4. Aspectos Legais e Institucionais

Com base na Lei 6.229 de 17/07/1975 que tem como objeto o0 Sistema
nacional de Saude, o governo brasileiro promulgou o Decreto Federal 79.367

de 09/03/1977 concedendo competéncia ao Ministério da Saude para

elaborar Normas e o Padrdo de Potabilidade de agua para consumo humano

a serem observados em todo o territério nacional.

Iniciaram-se entdo as legislacbes especificas sobre o padrdo de
potabilidade existentes no Brasil, com a Portaria 56 Bsb/77 seguindo-se a
Portaria 36 GM/90 ,

As legislacbes sobre a qualidade de &gua para consumo humano
sempre apontaram para uma visdo pontual, com uma analise individual por
parametro, nao criando instrumentos de avaliacdo de risco no que tange ao

consumo de agua versus padréo de qualidade.



Com a Portaria 518/04 que dispbe sobre o controle e vigilancia da

gualidade da agua para consumo humano e seu padrao de potabilidade da-
se um enfoque de risco a saude, com necessidade de obtencdo de uma série
de informacgdes para ser realizar uma avaliagao de risco. Destaque ao artigo
7° que extraindo alguns dos deveres e obrigacOes das secretarias municipais

de saude, tem-se:
Il. sistematizar e interpretar os dados gerados pelo responsavel pela

operagao do sistema ou solugdo alternativa de abastecimento de
agua, assim como, pelos 6rgdos ambientais e gestores de recursos
hidricos, em relagdo as caracteristicas da 4gua nos mananciais, sob a
perspectiva da vulnerabilidade do abastecimento de agua quanto aos

riscos a saude da populacéo;

IV. efetuar, sistematica e permanentemente, avaliacdo de risco a
saude humana de cada sistema de abastecimento ou solugédo

alternativa, por meio de informacgdes sobre:

a) a ocupacao da bacia contribuinte ao manancial e o histérico

das caracteristicas de suas aguas;

b) as caracteristicas fisicas dos sistemas, praticas operacionais

e de controle da qualidade da agua,;
c) o histérico da qualidade da agua produzida e distribuida; e

d) a associacdo entre agravos a saude e situacdes de

vulnerabilidade do sistema.

Como seré que a Secretaria Municipal de Saude pode cumprir o item IV

da Portaria?

7

O cumprimento s6 é possivel quando os orgdos afetos diretamente a

guestao buscam solugdes conjuntas, ou seja um modelo de gestéo.



Com relagdo a qualidade de aguas brutas, utilizadas para fins de
abastecimento publico, no Brasil a competéncia estd a cargo do 6rgao de
meio ambiente e a legislacdo especifica que classifica as aguas doces,

salobras e salinas do Territério Nacional é a Resolucdo CONAMA 357/05.

No que diz respeito ao setor de Saneamento basico, atualmente a
responsabilidade pela definicdo de politicas e recursos financeiros, esta a

cargo dos Ministérios das Cidades, do Meio Ambiente e da Saude.

No Estado de Sao Paulo, temos uma Secretaria especifica para a pasta
saneamento, uma especifica para a pasta Meio Ambiente e uma especifica

para Saude.

5. Os Riscos associados do sistema de abasteciment o de
agua - SAA ao consumo humano
No gerenciamento de um Sistema de Abastecimento de Agua - SAA deve
ser considerado os riscos associados ao consumo da agua, 0s quais podem

ser coletivos ou individuais, de curto, médio e de longo prazo.

¢ Riscos de curto prazo

Os riscos de curto prazo resultam da contaminacdo da agua causada
por elementos quimicos ou microbiolégicos com efeitos manifestado em
poucas horas ou em algumas semanas apés a ingestdo. A quantidade, o
periodo, a concentracdo e as caracteristicas do agente contaminante e a
vulnerabilidade do consumidor variara o nivel de gravidade. Criancgas,

gestantes, idosos e pessoas debilitadas sdo as mais expostas.

e Riscos de médio e de longo prazo

10



Os riscos de médio e longo prazo sao geralmente de origem quimica e
resultam de uma exposicdo ao longo de meses, anos ou até décadas.A
quantidade, o periodo, a concentracdo e as caracteristicas do agente
contaminante e a vulnerabilidade do consumidor variard o nivel de

gravidade.

Em determinar os diferentes niveis de risco ndo é bastante, uma vez que
€ necessario uma metodologia cientificamente aceita para incluir os diversos

riscos que estdo associados em um sistema de abastecimento de agua.

Os meios mais eficazes consistentemente de assegurar a qualidade
segura de um sistema de abastecimento de agua, € através de uma gestao
de avaliacéo de risco e de risco que abrange todas as etapas desde a fonte

de captacdo até a torneira do consumidor.

Considerando a obrigatoriedade legal, a Portaria 518/04 ndo aponta para
esta metodologia, mas deixa claro a responsabilidade do produtor em
manter avaliagdo sistematica do sistema de abastecimento de agua, sob a
perspectiva dos riscos a saude, com base na ocupacado da bacia contribuinte
ao manancial, no histérico das caracteristicas de suas aguas, nas
caracteristicas fisicas do sistema, nas praticas operacionais e na qualidade

da agua distribuida.

Diante desses fatores e de outros que nado foram mencionados, mas que
poderdo ser importantes é que novas metodologias sdo criadas no sentido
de buscar modelos de gestdo baseadas na producéo e distribuicdo de agua
para consumo humano que complementa o controlo de qualidade realizado
através da monitorizagdo de conformidade do produto final, reforcando a
seguranca na garantia da qualidade da agua e a protecdo da saude publica
(Fewtrell and Bartram, 2001).

11



A aplicacdo de principios de avaliacdo e de gestdo de riscos na producgéo
e distribuicdo de dgua para consumo humano, baseado em analise e
controle de riscos, em pontos criticos do sistema de abastecimento ,surge
como uma alternativa saudavel e viavel do ponto de vista técnico e

econdmico.

Quando se produz agua potavel, busca-se satisfazer a qualidade
adequada que nao representa risco para a saude. Inafortunadamente, talvez
todos, em alguma ocasido, fomos vitimas de agua nao potavel pelo menos

em algum parametro.

Esta situagdo, junto com incremento dos riscos ocasionados por
despejos doméstico e industrial, residuos sélidos, produto do
desenvolvimento tecnolégico da industria e agroindustria, tem levado muitos
sistemas de abastecimento a buscar novas metodologias para avaliar riscos

gue resultem em soluc¢des para minimizar tais riscos.

O conceito de risco esta relacionado com a probabilidade de algo ndo
desejavel acontecer em um dado instante. “Estar sob ameaca de algo

perigoso (ruim)”

Vem associado a 3 componentes:

« Acontecimento de algo ruim;
o Chance de que isso ocorra;

e Consequéncias se o fato ocorrer.

Os riscos a saude humana é a probabilidade da ocorréncia de efeitos
adversos a saude relacionada com a exposi¢cdo humana a agentes fisicos,

guimicos, bioldgicos ou radiolégicos.

12



O conceito do perigo esta relacionado para um agente bioldgico,

guimico ou fisico com potencial de causar um efeito adverso a saude

(danos).

Riscos Biologicos

E a probabilidade da exposicéo a agentes biolégicos (microrganismos:

bactérias, fungos, virus, prions, parasitas, toxinas e outros organismos).

As caracteristicas que devem ser consideradas:
e Presenca de agente bioldgico;
e Patogenicidade;
e Concentracao do agente;
e Viruléncia;
e Suscetibilidade do hospedeiro;
¢ Vias de transmissao e portas de entrada;
e Persisténcia do agente biolégico no ambiente;
e Magnitude e consequéncias ( individuo e ecossistema);

e Estudos epidemioldgicos.

Classificagdo dos agentes biolégicos:

e Classe de risco 1. baixo risco individual para o trabalhador e
coletividade, com baixa probabilidade de causar doenca ao ser
humano;

e Classe de risco 2: risco individual moderado para o trabalhador e
com baixa de disseminagao para a coletividade;

e Classe de risco 3: risco individual elevado para o trabalhador e
com probabilidade de disseminacéo para a coletividade;

e Classe de risco 4: risco individual elevado para o trabalhador e

com probabilidade elevada de disseminacgao para a coletividade.

13



Riscos Quimicos

Consideram-se agentes de risco quimicos as substancias, compostos
ou produtos que possam penetrar no organismo pela via respiratéria, nas
formas de poeiras, fumos ou vapores, ou que, pela natureza da atividade de
exposicdo, possam ter contato ou ser absorvido pelo organismo através de

pele ou por ingestéao.

Os agentes de risco quimico podem ter suas caracteristicas segundo 0s

seguintes critérios:

Periculosidade

Corrosividade; inflamabilidade;reatividade; toxicidade.

Concentracao da substancia

Tempo de exposi¢cédo ao agente: aguda e cronica

Rotas de exposic¢oes:
« direta ( ingestao, contacto)

¢ indireta

Riscos Radioldgicos

Consideram-se agentes de risco radioldégicos ,as substancias que
produzam radiag&o ionizante que, pela natureza da atividade de exposicéo,
possam ter contato ou ser absorvido pelo organismo. No caso da agua, a

exposicao principal da pela ingestéo.
Existem circunstancias sob as quais podem ser encontradas

concentragcbes de radon na &gua potavel significativas em termos

radiolégicos na medida em que expbem a populacdo a doses acrescidas e

14



nao devem ser omitidas do ponto de vista da protecao contra a radiagcéo. As
concentragfes elevadas sao frequentemente relacionadas com pocos
perfurados individuais mas, por vezes, também com as redes de agua que

utilizam aquiferos de rocha ou de solo.

A presenca de raddon na rede de abastecimento doméstico de agua
provoca a exposicdo humana através da ingestdo e da inalacdo. O radon
pode ser ingerido por consumo direto de agua de distribuicdo ou de agua
doce engarrafada. O radon € libertado da 4gua de distribuicdo para o ar do

recinto o que provoca a exposi¢cao ao radon por inalacao.

5.1.Agua na transmiss&o de doencas

A 4gua é um elemento fundamental na promocao da saude e do bem
estar das populacdes. Desta forma a agua deve estar em qualidade
adequada e quantidade satisfatoria para a demanda das necessidades

humanas.

A Organizacdo Mundial da Saude — OMS aponta que cerca de 80% das
doencas e mais 30% das mortes em paises em desenvolvimento, sdo

causadas pelo consumo de agua contaminada.

A agua também tem um papel fundamental no equilibrio climético, ou
seja, as alteracdes climaticas e ambientais, como exemplo o aumento da
desertificacdo que traz uma série de prejuizos como a seca, pobreza e
comprometimento da saude individual com deficiéncia de energia protéica
intra-uterina causando retardo e auséncia de varios nutrientes, como o ferro

e vitamina A.

A exposicdo aos contaminantes quimicos pode prejudicar a saude
individual principalmente o desenvolvimento do organismo das criangas. De

acordo com a OMS uma criangca morre a cada 8 segundos de doencas de
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transmissao hidrica. A cada ano mais de 5 milhdes de pessoas adoecem

devido a ingestdo de dgua contaminada e de polui¢do do ar.

A 4gua é normalmente habitada por varios tipos de microrganismos de
vida livre e ndo parasitaria, que dela extraem os elementos indispensaveis a
sua subsisténcia. Ocasionalmente sdo ai introduzidos organismos
parasitarios e/ou patogénicos, que utilizam a agua como veiculo e que

podem causar doencas, constituindo, portanto, risco a saude.

Entre os principais tipos de doencas e organismos patogénicos que
podem encontrar-se na 4gua estdo a febre tiféide (Salmonella typhi), a febre
paratiféide (Salmonella paratyphi), a colera (Vibrio cholerae) e as disenterias
bacilares, Escherichia coli enterotoxigenica, Shigella sonnei, Campylobacter

jejuni, Yersinia enterocolitica, Legionella pneumophila.

Inimeras sdo as substancias quimicas que podem poluir as aguas
subterrdneas ou superficiais e comprometer a saide do homem. Dentre elas
podemos citar os pesticidas (herbicidas, inseticidas, raticidas, etc) usados
em agricultura, os despejos industriais (cromo, mercurio, chumbo, etc) e o
despejo doméstico. Os efeitos que estas substancias quimicas podem ter
sobre o organismo humano dependem da sua concentragéo, persisténcia no
meio ambiente, tempo de exposi¢do, toxicidade e da suscetibilidade

individual, que é variavel de pessoa a pessoa.

Os agentes patoldgicos podem ter origem biolégica ou quimica, podem
penetrar no organismo por via oral ou cutanea, na forma de microorganismos
patogénicos ou substancias toxicas.As doencas relacionadas com a agua

estao descritas na tabela 1.

Tabela 1 — Agentes patogénicos presentes na agua qu e se transmitem
por via oral e sua importancia para o abastecimento de agua para
consumo humano.

AGENTE IMPORTANCIA PERSISTENCIA RESISTENCIA DOSE RESERVATORIO
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PATOGENICO PARA A SAUDE NA AGUA" AO CLORO®  INFECCIOS ANIMAL
A IMPORTANTE
RELATIVA®©
Bactérias:
Campylobacter jejuni, Consideravel Moderada Baixa Moderada Sim
C. coli
Escherichia coli Consideravel Moderada Baixa Alta Sim
patégeno
Salmonella typhii Consideravel Moderada Baixa Alta® N&o
Outras salmonelas Consideravel Prolongada Baixa Alta Sim
Shigella spp. Consideravel Breve Baixa Moderada Nao
Vibrio cholerae Consideréavel Breve Baixa Alta Nao
Yersinia enterocolitica  Consideravel Prolongada Baixa Alta (?) Sim
Pseudomonas Moderada Podem Moderada Alta (?) N&o
aeruginosa® multiplicar-se
Aeromonas spp. Moderada Podem Baixa Alta (?) N&o
multiplicar-se
Virus:
Adenovirus Consideréavel ? Moderada Baixa Nao
Enterovirus Consideravel Prolongada Moderada Baixa N&o
Hepatite A Consideravel ? Moderada Baixa Nao
Hepatite transmitida Consideravel ? ? Baixa N&o
por via entérica, virus
da hepatite A, B,
hepatite E
Virus de Norwalk Consideravel Baixa Nao
Rotavirus Consideravel Moderada Nao (?)
Virus pequenos e Moderada Baixa (?) N&o
redondos
Protozoarios:
Entamoeba hystolitica  Consideravel Moderada Alta Baixa N&o
Giardia intestinalis Consideravel Moderada Alta Baixa Sim
Cryptosporidium Consideravel Prolongada Alta Baixa Sim
parvum
? Né&o conhecido ou n&o confirmado.

»

prolongada, mais de 1 més.

Periodo de detecgéo da fase infecciosa na agua a 20°C: breve, até 1 semana; moderada, de 1 semana a 1 més;

Quando a fase infecciosa encontra-se em estado livre na agua tratada com doses e tempos de contato

tradicionais. Resisténcia moderada, o agente pode ndo acabar completamente destruido; resisténcia baixa, o
agente acaba completamente destruido.

bastar uma unidade infecciosa.

Fonte: OMS (1995).

Segundo os resultados de experimentos com seres humanos voluntérios.
A principal via de infec¢&@o € o contato cutaneo, porém doentes de cancer ou com imunodepresséo podem ser
infectados por via oral.

A dose necessaria para causar infeccao em 50% dos voluntérios adultos sdos; no caso de alguns virus, pode

Como visto o Homem pode adquirir doengas tanto por contato direto

como indireto com o elemento agua. Pode também adquirir doengas ligadas
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a deficiéncia ou auséncia do produto, tanto pela impossibilidade de higiene

corporal como pela qualidade da higiene ambiental.

Diretamente a contaminacdo pode ocorrer por ingestdo de agua
imprépria, por atividades ligadas a higiene pessoal, por contato com aguas
de recreacgdo e por atividades laborais que exp6em os individuos a fatores
de risco. Indiretamente, através dos alimentos que passaram por processo
de lavagem com agua contaminada por microorganismos patogénicos, ou
através de alimentos contaminados por depésito cumulativo de substancias

guimicas altamente prejudiciais.

As substancias quimicas também podem ser observadas na agua,

alguns exemplos estdo apontados nas tabelas 2, 3 e 4.
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Tabela 2 - Substancias quimicas téxicas que podem

ser encontradas na agua

SUBSTANCIAS EFEITOS POTENCIAIS DECORRENTES DA ~
QUIMICAS INGESTAO DE AGUA GRUPO FONTES DE CONTAMINACAO
INORGANICAS CANCERIGENO*
IARC USEPA
L Aumento de colesterol e reducéo de glicose no sangue. Efluentes de refinaria de petrdleo, vidararia, cerdmicas e industrias
Antimonio 2B D . PR NP
de eletronicos; substancias de combate & incéndios
Danos de pele; problemas no sistema circulatério; aumento de Efluentes de refinaria de petréleo e indlstrias de semicondutores;
Arsénico risco de cancer de pele e pulmao. 1 A preservantes de madeira; herbicidas; aditivos de alimentagdo
animal; erosdo de depdsitos naturais
Bario Estimula os sistemas neuromuscular e cardio-vascular, ) D Efluentes de mineracao; efluentes de refinaria de metais; erosdo
contribuindo para a hipertenséo de depdsitos naturais
Lesdes no figado e disfungbes renais Corrosao de tubulagBes galvanizadas; efluentes de refinaria de
Cédmio 2B D metais; induUstria siderurgica e de plasticos, descarte de pilhas e
tintas
Cianeto Afeta o sistema nervoso, problemas de tiredide - D Efluentes de industrias de aco, metais, plasticos e fertilizantes
Retardo no desenvolvimento fisico e mental de criangas; ~ . ~ S L ~ -
; = ~ . Corrosao de instalagfes hidraulicas prediais; eroséo de depdésitos
Chumbo problemas de rins e elevagdo de pressdo em adultos,interfere 2B B2 .
. o naturais
no metabolismo da vitamina D
EXpOS!Qéo de curto prazo:.desarranjos,gastromtgstl.nals; Corroséo de instalacdes hidraulicas prediais; erosdo de depésitos
Cobre Exposicéo de longo prazo: danos no figado ou rins; - D L )
. = . . naturais; preservantes de madeira
Especial atencdo para os portadores de Sindrome de Wilson
Possibilidade, de longo prazo, de desenvolvimento de | Cromo (VI)
dermatlte; aIerglca; . . - -1 Cromo (VI) — | Efluentes de industrias de aco e celulose; erosdo de depdsitos
Cromo Cromo trivalente é essencial do ponto de vista nutricional, D naturais
ndo-toxico e pobremente absorvido no organismo; cromo | Cromo (Ill)
hexavalente afeta os rins e o sistema respiratério -3
Fluorose em criancas e osteosporose Erosédo de depdsitos naturais; introducdo na é&gua de
Fluoreto 3 - . . S A .
abastecimento; efluentes de industrias de fertilizantes e aluminio.
P A Lesdes no figado, disfunc¢des renais, afeta o sistema nervoso Erosdo de depdsitos naturais; efluentes industriais chorume de
Mercurio inorganico D PN - . .
central. aterro sanitério; escoamento superficial de areas agricolas.
. Metemoglobinemia (sindrome dos bebés azuis) Escoamento superficial de areas agricolas; erosdo de depdsitos
Nitrato (como N) D . L
naturais; esgotos sanitarios.
. Metemoglobinemia (sindrome dos bebés azuis) Escoamento superficial de areas agricolas; erosdo de depdsitos
Nitrito (como N) D . L
naturais; esgotos sanitarios
A Queda de cabelos e unhas;; problemas circulatérios, Efluentes de refinaria de petrdleo; eros@o de depdsitos naturais;
Selénio . . . 2A D . ) =
problemas no figado, pode causar danos ao figado e rins residuos de mineracéo.

A Agéncia Internacional de Pesquisas sobre o cancer (IARC) avalia a carcinogenicidade potencial das substancias quimicas, baseado em estudos a longo prazo realizados com animais e por vezes, em informagdes sobre
carcinigenicidade para os seres humanos, procedentes de estudos epidemioldgicos sobre exposicao ocupacional. A partir dos dados disponiveis, as substancias quimicas séo classificadas em cinco categorias de acordo
com o risco potencial (i)grupo 1: o agente é considerado carcinogénico para os seres humanos; (ii) grupo 2A: o agente é provavelmente carcinogénico para os seres humanos; (iii) grupo 2B: o agente € possivelmente
carcinogénico para os seres humanos; (iv) grupo 3: o agente néo é classificavel com base na sua carcinogenicidade para os seres humanos; grupo 4: o agente provavelmente néo é carcinogénico.

A USEPA (United States Environmental Protection Agency), classifica as substancias de acordo com o seguinte critério: (i) grupo A: carcinogénico para os seres humanos, por ingestao e inalagéo; (ii)grupo B2: evidéncia de
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Fonte: Manual de Procedimentos para a Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, Ministério da Satde, SVS, CGVAM, 2004.

Tabela 3 - Agrotoxicos quanto a agao e grupos quimicos.

SUBSTANCIA EFEITOS POTENCIAIS DECORRENTES _
DA INGESTAO DE AGUA GRUPO FONTES DE CONTAMINACAO
CANCERIGENO
IARC USEPA
Alaclor Problemas nos olhos, figado, rins, anemia. 3 B2 | Herbicida (milho e feijéo)
Efeitos no sistema nervoso central e figado. 3 B2 | Pesticidas de solo, protecdo de madeira e combate a insetos de importancia de
Aldrin e dieldrin saude publica (dieldrin), uso gradativamente proibido.
. Problemas cardiovasculares e no sistema 2B C Herbicidas (milho e feijao), relativamente estavel no solo e na dgua.
Atrazina reproduti
produtivo.
Efeitos no sangue - E Herbicida de amplo espectro, persisténcia moderada no meio ambiente, elevada
Bentazona mobilidade no solo.
Clordano Problemas no figado e no sistema nervoso 2B B2 Residuos de formicidas, elevada mobilidade no solo, uso gradativamente proibido.
24D Toxicidade aguda moderada, problemas de figado e 2B D Herbicida utilizado no controle de macrdfitas em agua, biodegradavel na agua em
’ rins uma ou mais semanas.
DDT Acumulacdo no tecido adiposo e no leite. 2B Inseticida persistente e estavel ,uso gradativamente proibido
Endrin Efeitos no sistema nervoso D Residuos de inseticidas e raticidas ,praticamente insolivel em &agua, uso
gradativamente proibido
Glifosato Toxicidade reduzida, problemas no figado e no - D Herbicida de amplo espectro, utilizado na agricultura, estavel na agua e baixa
sistema reprodutivo mobilidade no solo.
Heptacloro e Hepatcloro- | Danos no figado; les6es hepaticas. 3 B2 Inseticida de amplo espectro, ampla utilizagdo como formicida, persistente e
epoxido resistente no meio ambiente, uso gradativamente proibido
Problemas no figado, rins e no sistema 2B B2 Fungicida, efluentes de refinarias de metais e industria agroquimica.
Hexaclorobenzeno .
reprodutivo.
. Problemas no figado e rins 3 C Utilizacdo de inseticidas em rebanho bovino, jardins, conservante de madeira, baixa
Lindano - . . . "
afinidade com a agua, persistente. E reduzida mobilidade no solo
Metolacloro Evidéncia reduzida de carcinogenicidade. C Herbicida, elevada mobilidade no solo,
. Possiveis efeitos carcinogénicos no figado e 3 B2 Utilizac&o de inseticidas em frutas hortali¢as e criagé@o de aves..
Metoxicloro . .
problemas no sistema reprodutivo
Molinato Evidéncia reduzida de toxicidade e - - Herbicida (arroz), pouco persistente na agua e no solo
carcinogenicidade
. . Evidéncia reduzida de toxicidade e - - Herbicida, baixa mobilidade elevada persisténcia no solo e
Pendimetalina . -
carcinogenicidade
Problemas no figado e rins; fetotoxicidade efeitos 3 D Efluentes de indUstrias de conservantes de madeira, herbicida.
Pentaclorofenol .
no sistema nervoso central.
Propanil Evidéncia reduzida de toxicidade e - - Herbicida (arroz), elevada mobilidade no solo persistente reduzida na dgua
P carcinogenicidade

Fonte: Manual de Procedimentos para a VigiLancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, Ministério da Sauide, SVS, CGVAM, 2005
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Tabela 4 - Substancias quimicas organicas que repre

sentam risco a saude

Tricloroeteno

SUBSTANCIAS EFEITOS POTENCIAIS DECORRENTES DA INGESTAO DE i _
QUIMICAS AGUA GRUPO CANCERIGENO FONTES DE CONTAMINACAO
ORGANICAS IARC USEPA
Efeitos neurotédxicos, deterioragdo da fungéo reprodutiva. 2B B2 Adicionado em  processos de
I tratamento de &gua e A&guas
Acrilamida S S
residuéarias(coagulante), fabricacdo de
papel, corantes, adesivos.
Anemia; reducdo de plaquetas; aumento de risco de céancer 1 A Solvente comercial, utilizado na
(tumores e leucemia ) , afeta o sistema nervoso central e fabricagdo de detergentes, pesticidas,
Benzeno imunolégico borracha sintética, corantes, na
industria farmacéutica, gasolina
Exposicéo crbnica - lesbes de pele, ossos, figado e pulmé&o. 1 A Tubulagbes de PVC, efluentes de
Cloreto de vinila indUstrias de plasticos, usado em
aerosois.
. Aumento de risco de cancer, causa irritagdes nos olhos, nariz, 2B B2 Efluentes de indlstria  quimica
1,2 Dicloroetano ] . " - -
além de problemas renais e hepéticos (inseticidas, detergentes, etc)
Depressor do sistema nervoso central, problemas no figado e 3 D Efluentes de indastria  quimica,
. rins. contaminante ocasional da &gua, em
1-1 Dicloroeteno
geral acompanhado de  outros
hidrocarbonetos clorados.
Toxicidade aguda reduzida, Problemas no figado 2B B2 Efluentes de indlstrias quimica e
. farmacéutica, presente em removedores de
Diclorometano . ) o .
tintas, inseticidas, solventes, substancias de
extintores de incéndio
Estireno Toxicidade aguda baixa, irritagcdo de mucosas, depressor do sistema 2B C Efluentes da indastria de borracha e
nervoso central, possivel hepatotoxicidade. plastico; chorume de aterros
Problemas no figado, insuficiéncia renal, exposi¢do cronica pode 2B B2 Efluentes de industria quimica, fabricagcdo
Tetracloreto de carbono | levar a problemas gastrointestinais e sintomas de fadiga (sistema de clorofluorrmetanos, extintores  de
nervoso) incéndio, solventes e produtos de limpeza.
Problemas no figado e rins 2B B2 Efluentes industriais e de equipamentos de
Tetracloroeteno
lavagem a seco.
. Toxicidade aguda moderada, efeitos no figado. - D Efluentes da industria téxtil, usado como
Triclorobenzenos L ;
solvente, tingimento de poliester
Potenciais problemas de tumores pulmonares e hepaticos 3 B2 Produtos de limpeza a seco e removedor

para limpeza de metais.

Fonte: Manual de Procedimentos para a Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano, Ministério da Satde, SVS, CGVAM, 2004.
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6. Plano de Seguranca da Agua - PSA

6.1.Definicdo

Um Plano de Seguranca da Agua para Consumo Humano, tal como
preconizado pelas Guidelines for Drinking-Water Quality - GDWQ da
Organizagdo Mundial da Saude - OMS, pode ser definido como um
documento que identifica e prioriza riscos potenciais que podem ser
verificados em um sistema de abastecimento, incluindo todas as etapas
desde o manancial até a torneira do consumidor, estabelecendo medidas de
controle para os reduzir ou eliminar e estabelecer processos para verificar a
eficiéncia da gestdo dos sistemas de controle e a qualidade da agua
produzida. O seu principal objetivo é o de garantir a qualidade da agua para
consumo humano através da utilizacdo de boas praticas no sistema de
abastecimento de &gua, tais como: minimizacdo da contaminagdo nas
origens da agua, remo¢do da contaminagdo durante 0 processo de
tratamento e a prevencdo de pos-contaminacdo durante o armazenamento e

a distribuicdo da agua na distribuicao.

Um PSA deve ser elaborado e implementado por todo produtor de agua
para consumo humano e € um documento que descreve o método e as
acOes para a gestdo do abastecimento de agua para consumo humano no
ambito dos sistemas de abastecimento de &gua. Contempla aspectos
referentes a captagdo, aducdo, tratamento, reservacao e distribuicdo, além
de indicar acdes preventivas e corretivas de protecdo a saude coletiva ao

meio ambiente.
O PSA deve obedecer a critérios técnicos, legislagbes de saude, meio
ambiente, de recursos hidricos, além das normas especialmente as relativas

aos sistemas de abastecimento de agua.

Segundo Vieira, 2005 % as cinco etapas fundamentais sdo (Figura 1):
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Estabelecimento de objetivos para a qualidade da agua destinada ao

consumo humano, com base em consideracdes de saude;

Avaliacdo do sistema "com vista a assegurar que O sistema de
abastecimento de agua, como um todo (da fonte até a torneira do
consumidor, passando pelo tratamento), fornece agua com uma
gualidade que cumpre com o0s objetivos estabelecidos”. Também inclui
a avaliacdo de critérios de projeto para novos sistemas"”. Esta
avaliagdo constitui uma primeira "fotografia” para determinar se o
sistema demonstra capacidade para atingir os objetivos de protecao

de saude propostos;

Identificacdo de medidas de controle "que garantam, de forma global,
0 controle dos riscos detectados e que assegurem que sejam
alcancados os objetivos de qualidade da &agua, na perspectiva de
saude publica". Esta componente inclui a metodologia de avaliagédo e
gestao de riscos e assegura a percepcao das capacidades e limites
das barreiras multiplas que compdem o sistema. Envolve os aspectos

de monitorizac&o operacional,

Preparacéo de planos de gestédo "que descrevem as acgdes a tomar em
casos de operacéao de rotina ou em caso de condi¢gbes excepcionais e
documentam a avaliagdo e monitorizagdo do sistema”. Esta
componente inclui a elaboragcdo dos planos de monitorizacdo e

comunicacdo, bem como os respectivos programas de suporte.

Funcionamento de um sistema de vigilancia independente.
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Objetivos baseados na |, Contexto de Saude
protecdo da Saude Publica h Publica

l ‘.

\ 4

Avaliagdo do Monitoramento Plano de
sistema operacional gestao

Figura 1 - Quadro de referencia para o estabelecime nto de seguranca da
qualidade da agua (como proposto em WHO, 2004)

Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

6.2.Competéncias

Dentre as competéncias poderia estabelecer:

Para a autoridade de saude :

e O processo de estabelecimento dos padrées de qualidade da agua e a

verificacdo do atendimento ao padréo.
e Avaliacdo de estado da saude publica e uma avaliagédo de riscos,

tendo como base aspectos de exposicdo ambiental e de “riscos

aceitaveis”. Nesta avaliacdo poderdo ser usados procedimentos
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epidemioldgicos ou de avaliagdo quantitativa de riscos, tanto para

substancias quimicas como para microrganismos.

Para a entidade reguladora

¢ O monitoramento do desempenho de entidades gestoras.

7. Estrutura de um PSA

Na Figura 2 sdo apresentados alguns aspectos essenciais na gestao

de riscos em um sistema de abastecimento de agua.

Reservatorio Rede de distribuicdo

Reservacédo de Tratamento
Acuia brita

~ I - Monitoramento operacional . - - -
Gestdo de bacia hidrogréafica Manitarizarin da analidada da dana Monitoramento operacional Controle de Monitoramento operacional

ManitarizaciAn de aualidade da Anna MonitarizacAn de mnalidade da niveis de Monitorizag&do de qualidade da agua

armazenamento Presséo

Figura 2 Aspectos a considerar na gestao de riscos em sistemas de

abastecimento de agua
Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

As outras trés componentes constituem um plano de gestao de riscos
a que se da o nome de Plano de Seguranca da Agua para Consumo Humano
(PSA) (Nokes and Taylor, 2003; Davison et al., 2004; Vieira, 2004; WHO,
2004). Os principios e métodos utilizados na elaborac¢éo dos PSA podem
basear-se em procedimentos légicos aplicados na identificacdo e avaliacdo
de riscos, como € o caso do HACCP (Hazard Analysis and Critical Control
Point), extensivamente utilizado na industria alimentar (Havelaar, 1994;
Dewettinck et al., 2001; Bosshart et al., 2003).

Em um PSA podem ser identificadas trés etapas fundamentais:
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e Avaliacdo do sistema — processo de analise e avaliagdo de riscos,

compreendendo todo o sistema de abastecimento, desde o manancial

até a torneira do consumidor;

e Monitoramento operacional — identificacdo e monitoramento dos

pontos de controle criticos, de modo a reduzir os riscos identificados;

¢ Planos de gestdo — desenvolvimento de esquemas efetivos para a

gestao do controle dos sistemas, assim como de planos operacionais

para atenderem a condi¢cdes de operacao de rotina e excepcionais.

A Tabela 4 apresenta o esquema conceitual para a estruturagéo da

informacédo necessaria a elaboracdo de um PSA.

Tabela 4 - Esquema conceitual a ser adotado no des

do PSA.

envolvimento

ETAPA

OBJETIVO

INFORMACAO

Avaliacao do sistema

Assegurar que o sistema de
abastecimento de 4gua, como um
todo, forneca 4gua com uma
qualidade que garante os objetivos
de saude estabelecidos

- Identificagdo de perigos.

- Caracterizacdo de riscos

- Identificagdo e avaliacédo de
medidas de controle

Monitoramento
operacional

Garantir o controle dos riscos
detectados e assegurar que sejam
alcangados os objetivos de
qualidade da agua

- Estabelecimento de limites.

- Estabelecimento de
procedimentos de monitoramento
- Estabelecimento de a¢des
corretivas

Plano de Gestédo

Assegurar que descrevem as acoes
a realizar e documentam a
avaliagdo e monitoramento do
sistema

- Estabelecimento de
procedimentos para a gestéo de
rotina.

-Estabelecimento de procedimentos
para a gestdo em condi¢bes
excepcionais.

- Estabelecimento de
documentacao e de protocolos de
comunicacao.

Fonte: Adaptado do Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua
para Consumo Humano, 2005
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O PSA deve incluir todas as etapas relacionadas aos aspectos

constituintes de um sistema de abastecimento de agua

O PSA é um sistema desenvolvido recentemente, sendo seu objetivo
principal, como ja mencionado, o de garantir a seguranca do produto, que no

caso € a agua para consumo humanao.

Segundo Vieira @ o0 PSA esta estruturado em etapas, as quais sao

mencionadas a seguir:

7.1.Etapas preliminares do PSA

7.1.1 Definigdo da equipe técnica

E fundamental a criacdo de uma equipe técnica cuja finalidade é

elaboracéo, aplicacdo e avaliacdo do PSA. Os requisitos séo:

» Ter um responsavel técnico responsavel pela equipe;

= Ter técnicos das diversas areas do SAA com conhecimento do sistema

para a gestao do SAA,

= Consultores e/ou colaboradores.

A escolha da equipe é funcdo da complexidade dos processos
encontrados no SAA. O sucesso depende e muito da maneira como sao
escolhidos os membros de uma equipe e de como estes utilizam os recursos,
como dividem o trabalho e normatizam sua relagdo interna (para a
comunicacdo, a gestdo de conflitos e outros processos). A escolha dos

membros da equipe deve estar respaldada em:

* Formacao técnica para as tarefas;
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» Responsabilidades com qualificagdes para as atribui¢cdes e fungdes;

* Avaliagao das competéncias de cada um e sua melhor utilizagao.

A equipe de trabalho deve ser constantemente treinada para as tarefas
e participar de todas as etapas do PSA e ter autoridade para implementar
quaisquer alteragcbes necessérias para garantir a qualidade da agua

produzida.

Convém que fique claro o compromisso da Alta Diregdo com o PSA,
nao so6 diretamente como indiretamente, demonstrando o atendimento das

necessidades do PSA, bem como acompanhamento dos resultados obtidos.

Também é recomendado que a Alta Direcdo garanta que 0s perigos sao
adequadamente identificados e que situacdes nao conformes devem ser
analisadas e solucionadas de modo que ndo seja distribuida agua que

ofereca perigo.

A Alta Direcéo deve assegurar que:

* N&o seja distribuida agua que ofereca perigo ao consumidor;
» Haja disponibilidade de recursos materiais e humanos adequados e

necessarios aos controles dos perigos e riscos.
7.1.2 Inventario do SAA

Abrange a caracterizacdo e descricao fiel do estado atual em que se
encontra o SAA. E considerado o inventario do SAA. Devem ser
consideradas todas as etapas constituintes de um SAA e inclui as
informagdes essenciais para o conhecimento do SAA com a planta geral do
sistema, desde a captacdo, aducdo, tratamento, reservatorios, rede de

distribuicdo, acessorios, etc.
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A tabela 5 descreve exemplos de elementos a considerar na

caracterizagdo do sistema de abastecimento de agua.
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Tabela 5 - Exemplo de informagao a considerar para  a caracterizacao

de um sistema de abastecimento de agua ( adaptadod e WHO, 2004)

COMPONENTES INFORMACAO A CONSIDERAR
DO SISTEMA
Bacia hidrogréfica -Geologia e hidrologia

-Meteorologia e condi¢gbes do tempo

-Estado de salde da bacia hidrografica e do rio

-Vida selvagem

-Usos da agua

-Usos do solo

-Outras atividades desenvolvidas na bacia hidrolégica com potencial
de contaminagéo da fonte de agua

-Atividades futuras programadas

Aguas superficiais -Descrigdo do tipo de massa hidrica ( rio, lago, etc.)
-Caracteristicas fisicas ( ex: dimens6es, profundidade, altitude,
estratificacdo térmica )

-Tempo de retencao

-Constituintes da agua ( fisicos, quimicos e microbiol6gicos)
-Protecdes ( ex: acessos, vedacoes)

-Atividades recreativas e outras atividades humanas
-Transporte de agua.

Aguas subterraneas -Aquifero confinado ou ndo confinado
-Hidrogeologia do aqifero

-Vazéo e dire¢do do escoamento
-Caracteristica de diluicao

-Area de recarga

-Protecao do pocgo

-Profundidade do poco

-Transporte de agua

Tratamento -Processos de tratamento ( incluindo processos opcionais)
-Caracteristicas de projetos do equipamento

-Automacao e equipamentos de monitorizagédo

-Produtos quimicos utilizados no processo de tratamento
-Eficiéncias do tratamento

-Taxa de remocdao de patbgenos

-Residual do desinfetante versus tempo de contacto

Reservatorios de -Caracteristicas de projetos dos reservatorios
Servigos -Tempo de retencao

-Variagfes sazonais

-Caracteristicas do projetos do sistema de distribuicao
-Protecao de retorno de agua domiciliar

-Residual de desinfetante

-Subprodutos da desinfeccao

Fonte: Adaptado de Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua
para Consumo Humano, 2005
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7.1.3 Construcao e Validag&o do Fluxo do SAA

O diagrama de fluxo tem como objetivo fornecer uma visao geral das
etapas fisicas envolvidas no SAA. E importante ser possivel identificar todos
0s pontos de perigos e de controle no processo e sub-processos. Um

exemplo de fluxo encontra-se na figura 3.

cloro cal
sulfato de cal
aluminio ¢
Agua bruta
Mistura ‘ ‘
Répida/coagulacéo decantacio filtrag&o esinfeccéo
floculacéo
S

reservatorio

rede de distribuicdo

i
MQH

]

Figura 3 Exemplo de diagrama de fluxo de um sistema de
abastecimento de agua

7.2.Avaliacao do SAA

7.2.1 ldentificac&do dos perigos

A partir do fluxo e do inventario do SAA inicia-se 0 estudo para a
identificacdo dos perigos relacionados com a qualidade da agua. Todos o0s
riscos biolégicos, fisicos, quimicos e radioldgicos devem ser levantados para

serem considerados em um sistema de abastecimento de agua.

Na construcdo dos perigos, podem ser adotados 0s seguintes passos:
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a.

Identificar e analisar os perigos que tenham alguma

probabilidade de ocorrer;

Estabelecer medidas de controle para cada perigo, de forma a
prevenir, eliminar ou reduzir a um nivel aceitavel cada perigo
identificado. O nivel aceitavel pode estar estabelecido na
legislagdo ou em normas ou, na sua auséncia, por estudos
cientificos. Os perigos podem ser analisados em funcdo do
grau de severidade, considerando a gravidade dos danos que
possam provocar. No caso de perigos significativos €
necessario estabelecer medidas de controle, enquanto para 0s
nao significativos estas podem ser dispensadas, a critério da
organizacao. Alguns exemplos de perigos existentes em um

SAA podem ser visto na tabela 6.

Os perigos devem ser analisados no minimo aqueles
relacionados a salde e podem estar associados com 0sS
diferentes tipos de riscos: biolégicos, fisicos, quimicos ou

radioldgicos.
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Tabela 6: Identificacdo de perigo em um sistema de abastecimento de
agua

COMPONENTE DO EVENTO DE PERIGO
SISTEMA
Manancial Superficial -Inexisténcia de restricdo ao uso ndo nobre, juntamente

com suas terras marginais, na area de captacao
-Existéncia de focos de poluicdo, tais como moradores,
cagca, corte de madeira, atividades agropecuéarias,
lancamento de esgoto, lixao, na area de captacao.
-Acidentes com carga perigosa.

Poluicdo excessiva da agua em relacdo ao grau de
tratamento realizado

Manancial Subterrdneo [-Vazamento no revestimento do poco

-Poco sujeito a contaminacao pelo refluxo de agua poluida
-Residuos industriais descarregados na area da bacia ou
em camadas subterréneas

-Poco sujeito a inundacao

Area de captacéo -Acesso de pessoas/animais

-Curtos circuitos hidraulicos

-Floracao de algas

-Falhas mecénicas, elétricas ou estruturais
Tubulagdo com vazamento

Tomada exposta e sujeita a violagdes

Estacéo de tratamento -Variacéo da vazéo

-Processos unitérios de tratamento inadequados
-Equipamentos obsoletos ou ineficientes

-Deficiéncia nas dosagens dos produtos quimicos
-Formacgéo de subprodutos

-Utilizacdo de produtos e materiais néo certificados
-Localizagdo impropria ou protecdo impropria contra
aguas de inundacdes

Distribuicao -Reservatoérios ndo cobertos

-Acesso de pessoas e animais

-Curto circuito hidraulico

-Crescimento de microrganismo em biofilmes
-Desinfecc¢éao deficientes

-Ligacgbes clandestinas

-Falhas no sistema de alarme

-Existéncia de interconexdes perigosa

-Retorno a rede de abastecimento, de qualquer agua
usada em refrigeracao, operag®es hidraulicas

-Servigo intermitente acarretando diminuicdo de pressao
ou subpressao

-Didmetros das canalizagdes mestras ou secundarias
insuficientes para prevenir pressdes negativas

Reservatérios na rede |[-Material impréprio, mau estado de conservagéo, fendas,
de distribuicéo falta de cobertura apropriada; respiradouros e ladrées que
nao evitam passaros, poeiras, chuvas, insetos, etc.
-Drenos do reservatério descarregando nos esgotos
qguando o refluxo pode atingir o reservatorio

-Parte superior do reservatério ndo acima do nivel das
aguas de inundacao.

Fonte: Adaptado de Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de
Agua para Consumo Humano, 2005
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7.2.2 Caracterizacdo dos riscos

A definicdo de medidas de controle deve estar baseada na priorizacdo
de riscos associados a um perigo ou a um evento perigoso. Dentre as
diversas definicbes de risco a mais comum considera risco como a
probabilidade de ocorréncia de um perigo. O perigo para um PSA pode ser
definido como um agente de natureza bioldgica, fisica, quimica, ou condicao

da agua com potencial de causar um efeito de saude adverso.

Os eventos perigosos com maior severidade de conseqiéncias e maior
probabilidade de ocorréncia devem merecer maior consideracao e prioridade

daquelas que sdo impactos insignificantes ou de menor probabilidade.

Assim, para priorizar 0s riscos € necessario definir uma matriz de

correlacdo com os perigos identificados.

Segundo Vieira(l) para avaliar os riscos associados a cada perigo,
deve se estabelecer uma escala de probabilidade de ocorréncia, e as
consequéncias para a saude da populacdo abastecida, através de uma
escala de severidade das consequéncias. Na aplicacdo da metodologia &
definida a probabilidade de ocorréncia do evento baseado na estimativa de

frequéncia do evento e a severidade do evento.

A probabilidade do evento € classificada em cinco classes: quase certa,
muito provavel, provavel, pouco provavel e raro. Cada uma com peso

apropriado que variade 1 a 5.

A severidade do evento pode ser classificada em trés classes de
eventos:
e Letal, quando a mortalidade é significativa para uma determinada
populagcéo consumidora;
¢ Nociva, quando a morbidade afeta uma determinada populacao;

¢ Negligenciavel ou nulo, quando o impacto € insignificante.
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Cada uma com peso apropriado que variade 1 a 5.

Para a utilizacdo da metodologia devem ser utilizadas pontuacdes e

escala de pesos. As tabelas 7, 8 , 9 e 10 apresentam essa abordagem.

Tabela 7 Exemplo de escala de probabilidade de ocor réncia (adaptado
de WHO, 2004)

Probabilidade de |Descrigédo Peso
ocorréncia

Quase certa Espera-se que ocorra 1 vez por dia 5
Muito provavel Vai acontecer provalvemente 1 vez por semana 4
Provavel Vai ocorrer provalvelmente 1 vez por més 3
Pouco provavel Pode ocorrer 1 vez por ano 2
Raro Pode ocorrer 1 vez em 10 anos 1

Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

Tabela 8 Exemplo de escala de severidade de consequ  éncia ( adaptado
de WHO, 2004)

SEVERIDADE DESCRICAO PESO
DAS

CONSEQUENCIAS

Catastrofica Letal para uma parte significativa da populagao ( = 10%) 5
Grande Letal para uma pequena parte da populacao (< 10%) 4
Moderada Nocivo para uma parte significativa da populagdo( = 10%) |3
Pequena Nocivo para uma pequena parte da populacéo ( < 10%) 2
Insignificante Sem qualquer impacto detectavel 1

Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

Com base no cruzamento das matrizes de escala de probabilidade de
ocorréncia e de severidade das consequéncias € gerada a matriz de

correlagéo resultando na matriz de classificacao de riscos quantitativo.
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Tabela 9 - Exemplo de matriz de classificacdo der isco

Probabilidade Severidade das consequencias

de ocorréncia Insignificante  Pequena Moderada Grande Catastrofica
Quase certa 5 10 15 20 25
Muito provavel 4 8 12 18 20
Provéavel 3 6 9 12 15
Pouco provavel 2 4 | 6 8 10
Raro 1 2 3 4 5

Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

Adaptando a matriz de classificacdo de risco quantitativo € gerado uma

matriz de priorizacao qualitativa de riscos

Tabela 10 Exemplo de matriz de prioridade qualitati  va de riscos

Probabilidade Severidade das consequencias

de ocorréncia Insignificante  Pequena Moderada Grande Catastrofica
Quase certa Baixo Moderado  Elevado Extremo Extremo
Muito provavel Baixo Moderado  Elevado Extremo Extremo
Provavel Baixo Moderado Moderado  Elevado Elevado
Pouco provavel Baixo Baixo | Moderado Moderado  Moderado
Raro Baixo Baixo Baixo Baixo Baixo

Fonte: Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua para
Consumo Humano, 2005

Considerando que a pontuacdo vai de 1 a 25 pontos, para ser
considerado um PC (ponto critico), a pontuagcdo de risco deve ter um valor
igual ou superior a 6, que se enquadra em risco moderado, elevado e

extremo.
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7.2.2.1. Defini¢édo de pontos criticos de controle - PCC

O PCC foi originalmente criado dentro do Sistema de Analise de
Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC) que deve origem na industria
guimica dos anos 50, particularmente na Gra-Bretanha. Nos E.U.A., nos
anos 60, com a iniciativa da Nasa em enviar astronautas para as primeiras
viagens espaciais, era necessario que os alimentos estivessem seguros sob
0 aspecto sanitario evitando surpresas com a ocorréncia de toxinfec¢des. A
partir dessa experiéncia bem sucedida, o sistema APPCC disseminou-se
como um sistema racional e pratico para identificagdo e controle de perigos
potenciais a saude publica, veiculados pelos alimentos. Um APPCC esta
fundamentalmente dirigido a prevencdo dos riscos sanitarios veiculados

pelos alimentos.

Sua concepcao reside em identificar e controlar pontos criticos de
controle, que representem riscos de veiculagdo de doencas através de cada

etapa de preparo do alimento.

No Brasil a Norma da ABNT NBR 14900 descreve os elementos de um
sistema de gestdo da seguranca de alimentos, baseados nos principios de

Andlise de Perigos e Pontos Criticos de Controle ( APPCC).

Adaptando-se a definicdo de PCC da ABNT 14900/02 para a agua
potavel,pode-se definir um PCC com a etapa do processo onde um controle
deve ser aplicado, essencial para prevenir, eliminar ou reduzir a um nivel

aceitavel um perigo a seguranca da agua potavel.

Os PCC devem ser representados nos fluxogramas dos processos e
subprocessos. Para facilitar a identificagdo de um PCC, usualmente se
utilizam as arvores decisorias, que auxiliam na determinacdo de um
PCC. A figura 05 apresenta um exemplo de diagrama decisorio constante na
ABNT 14900/02.
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A identificacdo dos PCC é facilitada pela utilizacéo da arvore decisoria,

mas que deve ser verificada sua aplicabilidade a uma determinada situacao.

7

Inicialmente, verifica-se se o perigo é controlado pelos programas

existentes, respondendo as seguintes perguntas:

O perigo é controlado pelos programas existentes?

Se a resposta for SIM, verifica-se se o controle é efetivo. Se SIM é

considerado um PC.

Se a resposta for NAO, por ndo existir programa ou 0 mesmo nao ser

efetivo, seguir para a questéo 01 .

Questdo 01: Existe no processo (somatorio de todas as etapas) medida

preventiva para o perigo identificado?
Se a resposta for SIM, seguir para a questao 02 .
Se a resposta for NAO, complementar a questdo 01 com a pergunta:

O controle desta etapa € necessario para a seguran¢g  a do produto?
Se a resposta for SIM, verifica-se que se trata de uma situagcdo em que
foi identificado um perigo significativo que ndo esta sendo
controlado .Neste caso, convém que esta etapa ou O processo seja

revisto para inclusdo de uma medida preventiva ou que o produto seja

modificado..
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Se a resposta for NAO, a etapa ndo é um PCC. Neste caso, convém
abandonar o diagrama decisorio para o perigo em questéo, retomando-

o0 em funcao de outro perigo ou do primeiro perigo da outra etapa.

Questdo 02: Esta etapa elimina ou reduz o perigo a  niveis aceitaveis?
Verificar se a etapa em avaliacdo é a melhor e a mais adequada para o
controle do perigo identificado. A questdo pode ser entendida como é
nesta etapa que se aplica a medida preventiva de controle?

Se a resposta for SIM, esta etapa necessita de um controle critico e a
etapa é um PCC.Prosseguir com o diagrama decisério para 0s outros
perigos identificados.

Se a resposta for NAO, seguir para a quest&o 03 .

Questédo 03: O perigo pode ocorrer ou aumentar a niv. eis inaceitaveis?
Verificar se a contaminag&o presente na etapa ocorre em excesso, além
dos niveis aceitaveis, ou se pode aumentar (multiplicar) até niveis
inaceitaveis.

Se a resposta for SIM, seguir para a questao 04 .
Se a resposta for NAO, a etapa NAO é um PCC para o perigo em foco.

Neste caso, convém abandonar o diagrama decisorio para o perigo em

guestao, retomando-o em fung¢ao de outro perigo ou de outra etapa.

Questdo 04: Uma etapa subsequente eliminara ou redu zirA o perigo a

niveis aceitaveis?
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Deve-se ter o fluxograma do processo e da descricdo das etapas para

uma analise geral.

Se a resposta for SIM, esta etapa NAO é um PCC para o perigo em

foco.
Se a resposta for NAO, a etapa é um PCC.
Convém que toda etapa identificada como PCC seja a mais adequada para a

aplicagdo da medida de controle que assegure o controle do perigo

significativo.

A figura 4 apresenta um diagrama decisorio para identificagdo de PCC.

Existe medida de controle para o perigo identificado?

A

Nao
A4
Sim E necessaria uma mudanga desta fase para a seguranga da agua?
Nao Sim
A4 v
Néo é PCC Modificar a fase ou
v etapa do processo

Esta fase consegue eliminar ou reduzir a probabilidade de
aparecimento do perigo até um nivel aceitavel?

|
Nao

¢ \4

Sim

Pode ocorrer alguma contaminagéo ou pode o perigo aumentar até
niveis inaceitaveis?

Nao é um PCC

v

|
Sim

!

Alguma fase posterior do processo eliminara o perigo ou reduzira a
probabilidade do seu aparecimento para niveis inaceitaveis?

l ~:
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Sim

A 4

Nao é PCC PCC

Figura 4 Exemplo de arvore de deciséo para a defini  ¢do de PCC
Fonte: ABNT NBR 14994, ano 2004

7.2.3 ldentificac&o e avaliacdo de medidas de contr  ole

A identificacdo dos perigos, sua avaliagdo e o planejamento das
medidas de controle devem ser proporcionais aos resultados obtidos na

priorizagao dos riscos. Esta etapa pode envolver:

e A identificagcdo das medidas de controle existente para cada perigo,
desde a captacao até a torneira do consumidor;
¢ A avaliacdo da eficacia das medidas de controle, quando consideradas

em conjunto, garantindo o controle dos riscos em niveis aceitaveis.
As medidas de controle para estabelecer, devem ter em conta a

caracteristica dos riscos em cada etapa do processo. As tabelas 11 e 12

constam alguns exemplos de medidas de controle.
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Tabela 11 Exemplo de medidas de controle associadas as etapas do

sistema de agua

COMPONENTE DO
SISTEMA

MEDIDAS DE CONTROLE

Bacia hidrografica

- Proibicdes e limitagbes aos usos do solo

- Registro de produtos quimicos utilizados na
bacia hidrografica

- Especificacdes de protecao especial para a
industria quimica ou estagdes de servigo

- Mistura/desestratificagdo para

reduzir o crescimento de cianobactérias ou
para reduzir a zona andxica do hipolimnio e a
solubilizacéo de ferro e manganés dos
sedimentos

- Controle das atividades humanas dentro
das fronteiras da bacia hidrografica

- Controle das descargas de aguas residuais
- Aplicacdo de normas regulamentares
ambientais para o licenciamento de
atividades poluentes

- Fiscalizacao regular na bacia hidrogréfica

- Protecao de linhas de agua

- Intercepgéo de escoamentos superficiais

- Prevencgéo de atividades poluidoras
clandestinas

Reservatdrios de agua
bruta e area de captacéo

- Garantia de capacidade de armazenamento
de &gua disponivel durante periodos de seca
e de cheia

- Localizagéo e protecédo adequadas da
captacao

- Escolha apropriada da profundidade de
captacao

- Construcao apropriada de pogos e
estabelecimento de mecanismos de
seguranca

- Localizagdo adequada de pogos

- Sistemas de seguranc¢a contra intrusao

- Sistemas de seguranc¢a para prevenir
atividades clandestinas

- Minimizacao de tempos de retencéo para
prevenir crescimento anormal de algas

- Garantia de impermeabilizacdo adequada
dos reservatérios de agua bruta

- Estabelecimento de programas de limpeza
para remocao de matéria organica

Fonte: Adaptado de Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua

para Consumo Humano, 2005
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Tabela 12 Exemplo de medidas de controle associadas as etapas do
sistema de agua

COMPONENTE DO MEDIDAS DE CONTROLE
SISTEMA
Sistema de tratamento - Formagcéo de recursos humanos com

regularidade adequada

- Tratamento alternativo para dar resposta a
situacbes que ocorram sazonalmente

- Controle de produtos quimicos usados no
tratamento

- Controle do funcionamento de
equipamentos

- Registro dos calculos das dosagens
adotados

- Disponibilidade de sistemas de reserva

- Otimizacao dos processos de tratamento,
incluindo:

(i) dose de produtos quimicos; (ii) lavagem
de filtros; (iii) caudais; (iv) pequenas
adaptacdes

- Esquemas de seguranca para prevenir
sabotagem e atividades ilegais néo
autorizadas

- Gestédo adequada de estoques de produtos
quimicos

Sistema de distribuicao - Manutencéo programada do sistema de
distribuicéo

- Disponibilidade de sistemas de reserva
(energia elétrica)

- Manutengéo de desinfetante residual em
concentragdes adequadas

- Protecao rigorosa de condutas e
reservatorios

- Boas praticas para trabalhos de reparagao
de condutas e posteriores trabalhos de
desinfeccgdo

- Garantia de pressfes adequadas na rede
- Disponibilidade de sistemas de prevencao
de atos de sabotagem e de atividades
clandestinas.

Fonte: Adaptado de Planos de Seguranca em Sistemas Publicos de Abastecimento de Agua
para Consumo Humano, 2005

7.3.Monitoramento Operacional do SAA

A monitoracao e avaliacdo do progresso de qualquer gestao de um PSA
de um SAA devem ser baseadas em instrumentos de afericdo, denominados

indicadores, que servem para saber a qualquer momento qual é a situacao
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em relacdo ao que foi planejado. Os indicadores sé&o descrigcbes operacionais
dos objetivos e resultados do PSA e que podem ser medidos de maneira

confiavel.

Os indicadores, portanto, devem servir para avaliar resultados e a
efichcia de cada medida de controle, proporcionando uma indicacdo de
medicdo. Eles podem medir: o desempenho do PSA (estagio de andamento
do projeto ou de uma atividade, durante a fase de execucao) ou o impacto do

PSA (efeitos que o PSA gerou na gestédo do sistema).

Um conjunto de indicadores pode substituir uma infinidade de dados e
de estatisticas acumuladas nos projetos e seu desenvolvimento e, a0 mesmo
tempo, aumentar a qualidade do acompanhamento. Muitas vezes, os bons
indicadores s0 sdo “descobertos” durante a acdo. Assim, ndo se deve hesitar
em rever os indicadores durante as revisdes periddicas do PSA. Em certos

casos, nao € necessario inventar indicadores, estes ja existem.

7.3.1 Estabelecimento de limites maximos permissive s

A escolha dos limites maximos permissiveis deve estar baseadas nas
legislacbes de agua bruta e potavel, que atualmente no Brasil sdo a
Resolugcdo CONAMA 357/05 e a Portaria 518/05.

E importante o estabelecimento de valores maximos permissiveis

abaixo dos limites das legislacdes, garantindo uma margens de seguranca.

7.3.2 Estabelecimento de procedimentos de monitora¢ ~ &o

Para dar cumprimento ao plano de monitoramento os parametros a
serem monitorados pelo Controle de Qualidade devem ser aqueles
existentes na legislagdo ambiental de classificacdo de corpos d’dgua e de
potabilidade a Portaria 518/05.
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O objetivo do controle de qualidade consiste em avaliar a qualidade da
agua para fins de verificar pontos criticos do sistema visando fornecer
subsidios para a area operacional, corrigindo de imediato as possiveis

anomalias detectadas.

A definicdo de um plano de amostragem com enfoque na avaliacéo de
risco a saude deve estar subsidiada no padrédo do sistema, de ocorréncia de

surtos de transmissao hidrica na populacéo e de definicdo dos PCC.

7.3.3 Estabelecimento de ag¢bes corretivas.

Sempre que se detectar seja através do monitoramento, dos PCC e dos
indicadores eleitos que valores limites foram ultrapassados, medidas de
acOes corretivas de vem ser necessarias, de modo a garantir um padréo de

gualidade adequado.

Os PCC devem ser alvo de melhoria continua, a fim de eliminar, reduzir

ou minimizar seus impactos negativos.

7.4.Planos de Gestao do SAA

Deve fazer parte do PSA um plano de gestdo que descreve o
gerenciamento das etapas do plano. Dentre as atividades descritas devem

contemplar:

A avaliagéo do sistema de abastecimento de agua;

Monitoramento existente;

Documentacgao pertinente para o entendimento do PSA;

Procedimentos padréo;

Programas de melhoria continua;

Plano e situacao de emergéncia.
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Estabelecimento das acdes, procedimentos e rotinas concebidas no

PSA, as prioritérias, indispensaveis ao inicio da operacao.

Estabelecimento de um plano de contingéncia até que todas as acdes

necessarias para implantar o PSA estejam prontas.

Definicdo e obtencdo de recursos necessarios para implantar as acoes,

como troca de equipamento, compra de produtos quimicos, etc.

Elaboracdo de projetos para as obras civis necessérias;

Execucéo das obras planejadas.

» Acompanhamento estratégico e operacional das acdes

7.4.1 Estabelecimento de procedimentos para a gestd o de rotina

Apds a elaboracdo do PSA torna-se necesséario garantir as etapas
elencadas de acfes rotineiras para a garantia da qualidade da agua. Os
procedimentos, as acbes preventivas e corretivas devem estar claramente
definidas as regras que serdo obtidas as informacdes necessarias a fim de

avaliar e controlar os PCC.

As informacdes necessarias para as acfes rotineiras pressupde a
elaboracdo e execucdo dos procedimentos operacionais padrdo, O0s

chamados POPs.

Alguns elementos de um PSA devem ter sua frequéncia rotineira como
a parte de uma préatica. Isto pode incluir os sistemas de garantia de
qualidade (por exemplo, 1ISO 9001, 14001). As praticas de geréncias boas
existentes fornecem uma plataforma apropriada integrando principios de
PSA. Em muitos casos, serdo completamente simples, focalizando nos
perigos chaves identificados para o sistema especifico. A aplicagdo dos

procedimentos empregados no PSA na gestdo de rotina é uma ferramenta
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poderosa para o fornecedor de 4gua potavel e para controlar com seguranca

a fonte.

7.4.2 Estabelecimento de procedimentos para agestd oem

situacdo de emergéncia

As Situagdes de emergéncia como enchentes, seca, furagao,
eutrofizagdo, rompimento de adutoras, corte no fornecimento de eletricidade,
acidentes com produtos perigosos, greve, etc, podem estar presentes em um
sistema de abastecimento de agua. Desta forma pode-se afirmar que todo
sistema de abastecimento de agua potavel pode estar exposto em maior ou
menor grau a emergéncias e desastres, mesmo aqueles que estdo situados

em areas geograficas com escasso risco.

Um sistema de abastecimento de agua deve contar com plano de
emergéncia a fim de diminuir os riscos de acidentes. Esse plano deve
considerar como parte operacional os principais tipos de emergéncia
priorizados a partir da andlise de risco, que deverd ser descritivo e com
diagrama de fluxo operacional com indicacédo de todos os envolvidos e suas

responsabilidades nas acbes a serem desenvolvidas.

7.4.3 Estabelecimento de documentacéo e protocolos de

comunicacgao

Toda informacdo descrita como parte integrante do PSA deve ser

registrada. Os tipos de registros sao:

Documentos de suporte para o desenvolvimento do PSA;

Documento com registros dos resultados obtidos na aplicacdo do PSA,

Relatorios pontuais de um evento adverso;

Documentos dos métodos e procedimentos operacionais padrao;
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e Documentos dos treinamentos dos técnicos;

De posse dos documentos a Alta Direcdo pode avaliar e tomar as
medidas necessarias para a melhoria continua do sistema de abastecimento

de agua.

O protocolo de comunicacdo pode ser dividido em interno e externo. Os
protocolos internos sao para os colaboradores, ou seja, o cliente interno e 0
externo; servem para informar ao consumidor, ou seja, o cliente externo e a

autoridade publica.

As formas de comunicagao podem incluir:

Folhetos;

Internet;

Relatérios periodicos;

Notificagdo as autoridades.

7.5.Validagao e Verificagcdo

Para validacdo do PSA torna-se necessario regularmente a verificagéo
de todos os elementos constantes no PSA, sua eficacia e conformidade com

0s objetivos de seguranca da agua.

A avaliacao deve ser periddica, e sugere-se que seja anual, através de

auditoria interna e/ ou externa.
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8. Glossario de definicdes utilizadas no trabalho

Agao corretiva: agédo para eliminar a causa de uma ndo conformidade

identificada ou outra situacdo indesejavel.

Alta Direcdo: pessoa ou grupo de pessoas que dirige e controla uma

organizacao no mais alto nivel

Analise de perigo: processo de coletar e avaliar informac6es sobre perigos
e condi¢cdes que conduzam a sua ocorréncia, severidade ou risco que estes

perigos oferecam a saude do consumidor.
Arvore deciséria:  sequiéncia l6gica de perguntas e respostas que podem ser
usadas pelo usuario para determinar se uma determinada etapa do

processo, ou insumo, € ou ndo um ponto critico de controle.

Fluxograma: representacdo esquematica de sucessdo de passos ou

operagOes em um determinado processo produtivo.

HACCP: Hazard Analysis and Critical Control Point

Limite critico: valor ou critério que separa a aceitabilidade da néo

aceitabilidade.
Medidas de controle: qualquer acao ou atividade que pode ser usada para
prevenir, eliminar ou reduzir um perigo a seguranca do alimento a um nivel

de controle.

Perigo: agente de natureza biologica, fisica, quimica, ou condi¢cdo do

alimento com potencial de causar um efeito de satude adverso.
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PCC (Ponto critico de controle): Etapa no processo onde um controle deve
ser aplicado, essencial para prevenir, eliminar ou reduzir a um nivel aceitavel

um perigo a seguranca de alimento.

PSA ( Plano de Seguranca da Agua): Documento que aponta e descreve
as acOes relativas a gerenciamento do sistema de abastecimento de agua
observando suas caracteristicas e riscos a saude do consumidor e ao meio
ambiente, nas etapas de captagdo, aducdo, tratamento, reservacdo e

distribuicdo, bem como as agoes .
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