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“Caminante, son tus huellas
el camino y nada mas;
Caminante, no hay camino,
se hace camino al andar.

Al andar se hace el camino,
y al volver la vista atras

se ve la senda que nunca

se ha de volver a pisar.
Caminante no hay camino
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RESUMO

A atualiza¢dao no marco do saneamento no Brasil trouxe metas ousadas de cobertura de esgoto
sanitario com o objetivo de atendimento de 90% da populagdo em 2033. Contudo, a melhoria
nas condi¢des de saneamento ¢ considerada um desafio para atingimento dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel e a auséncia de financiamento, associada a caréncia de
instrumentos de gestao, tem sido relatada como uma dificuldade comum para universalizagao.
Especificamente a oferta de servigos de esgotamento sanitario passa por um conjunto de agdes
estruturais e estruturantes relativas aos modais de atendimento adequado, as quais precisam de
uma governanga aderentes as realidades locais. Nesta pesquisa ¢ proposto um conjunto de
instrumentos de lideranca, estratégia e controle que, encadeados, possibilitem a estruturacao da
governanga das solugdes de esgotamento no lote para pequenos municipios, permitindo sua
integracdo na trajetoria para universalizacdo. Através de uma base de dados elaborada com
dados demograficos e diagndsticos de saneamento gerados a partir do Programa Nacional de
Saneamento Rural, Atlas ANA Esgoto, ndice de Desenvolvimento Municipal Sustentavel e
TRATASAN/ARIS, apoiada em bibliografia e visitas a campo em 7 cidades catarinenses, com
entrevistas através da aplicacdo de questionario semiestruturado em 5 destas, com populagdo
inferior a 10.000 habitantes, foram tipificados 3 modelos de prestacao de servigo e identificados
15 instrumentos e praticas de gestao de sistemas no lote, além da proposi¢do de uma
metodologia de oficina de capacitagdo nos modais de esgotamento para formacgao de liderangas,
participagcdo e uso do Shit Flow Diagram (SFD) como integrador da governanga destes
sistemas. Foi realizada a simulagdao da trilha de universalizagdo, aplicada em um recorte
regional, com o uso do SFD Graphic generator v1.0.1 através da proposicdo de um
planejamento simplificado, baseado na implementacdo da limpeza programada dos sistemas
locais. Apesar do PLANSAB indicar solugdes locais de esgotamento como adequadas, o
modelo brasileiro de autogestdo ndo traz elementos que favoregam seu reconhecimento
definitivo, sendo possivel que o aprimoramento da governanga induza a trajetéria de
universalizacdo, fazendo que medidas estruturais e estruturantes criem um ecossistema que
contemple e integre os sistemas baseados em solugdes no lote. A aferi¢do desta trajetoria pode
ser feita com o uso do SFD ou outras ferramentas de avaliacdo, ja que a cadeia estruturada de

servicos materializa o modal e a regulagdo e os instrumentos de controle o legitimam.

PALAVRAS-CHAVE: Governanca do saneamento, Gerenciamento de lodo de sistemas no
lote, Sistemas de esgotamento no lote.
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ABSTRACT

Recent update in Brazilian sanitation legal requirement had bring the challenging goal of reach
90% coverage until 2033. Sanitation status improvement is one of the Sustainable Development
Goals and financial shortage, associated with the lack of management instruments, had been
reported as a common obstacle to achieve a citywide sanitation status. Sanitation service offer
passes through a wide range of structured and structuring actions to ensure improved conditions,
whose needs a proper governance with a special look to local aspects. This research proposes a
set of leadership, strategy and monitoring linked instruments that enable the governance of
Fecal Sludge Management — FSM suite of services, to be applied specially in small cities, to
develop and promote a sanitation to all trajectory. Through a database constructed from
Brazilian Rural Sanitation Program, Brazilian Sewage Atlas, Municipal Sustainability Index
and a sanitation census fomented by a regulation agency - TRATASAN/ARIS, supported by a
bibliographical search and field visits in 7 cities in Santa Catarina and key informants interviews
in 5 of these, with less than 10,000 inhabitants, were typified 3 service models and recognized
10 FSM instruments and practices. Also, a workshop methodological proposal to develop
development and public compliance about the recognition of sanitation suite of services and the
use of Shit Flow Diagram (SFD) as a sanitation governance integrator, is presented. The
universalization track was simulated in a regional approach, combined with the presented
instruments and the implementation of a scheduled onsite systems emptying simplified
planning proposal, using SFD Graphic generator v1.0.1. It was verified that, besides the
National Sanitation Plan — PLANSAB indicates onsite systems as improved solutions, Brazilian
self-organization model hasn’t sufficient elements to support FSM as a sustainable approach.
In this way, in small cities, governance improvement can be used to induce sanitation to all
trail, promoting structural and structuring elements to build a service ecosystem whose
contemplate onsite solutions. Trajectory measurement can be accompanied using SFD or other
evaluation toll, given that the structured service delivery chain reifies FSM and regulation, or

control instruments, legitimize it.

Keywords: Sanitation governance, fecal sludge management, onsite systems management
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sanitario de acordo com o decreto/ARIS n° 004/2017

TS — Tanque séptico

UFSC — Universidade Federal de Santa Catarina

UTLS - Unidade de Tratamento de Lodo Séptico

WW — Esgoto sanitario. Do inglés wastewater

xvi



SUMARIO

L INTRODUGAO ... 1
2 HIPOTESES ..ottt 4
B OBIETIVOS ...ttt ettt ettt et et e st e nte s st e seenseese et e enseeneenseensesneeseeneenns 5
4 FUNDAMENTACAO TEORICA .......oooiuiieeeieeeeeeeeeee e 6
4.1 ESGOTAMENTO SANITARIO ADEQUADO ......ooviuiieieeeeeeeeeeeeeee e 6
4.2 CADEIA DE SERVICOS DE SISTEMAS DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO
LOTE .ottt ettt ettt st a et e bt e bt et sat e bt et e ent e beenbeenee e 13
4.3 DIAGRAMA DE FLUXO DE EXCRETAS — SFD ....ooiiiiiiieieeieecee et 20
4.4 INDICADORES DE ESGOTAMENTO SANITARIO ......ocoviviiieieeeeeeeeeeeeees 22
4.5 O CONCEITO DE GOYERNANCA APLICADA AOS SISTEMAS DE
ESGOTAMENTO SANITARIO ....coouiiiiiiiieeeeeeee ettt 24
5 MATERIAL E METODOS......ciuiiuiieeieeeieeeesissessesses s ss s 30
5.1 PESQUISA BIBLIOGRAFICA .......c.cooviiieeeieeeereeeeeeeeeeeeees e, 31
5.2 BASES DE DADOS ...ttt ettt ettt sttt et et 33
5.3 RECONHECIMENTO DA GOVERNANCA PARA SISTEMAS DE
ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE ...ttt 35
5.4 METODOLOGIA DE APLICACAO DO SFED.......coooiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeee e 37
6 RESULTADOS E DISCUSSAQ ..ot 39
6.1 TIPIFICACAO E RECONHECIMENTQ DAS ACOES DE GOVERNANCA PARA
SISTEMAS DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE ....cccooiiiiiiiieieeeeee e, 39
6.1.1 Autogestdao — o modelo pratico para gerenciamento de Sistemas no Lote segundo os
INStIUMENLOS DTASIICITOS. .. .evieeiiiieeiieeeiieeeiie ettt ettt e e e e eeenteeeeaseesnneeens 39
6.1.2 A iniciativa do Rio Grande do Sul e o programa SOLUTRAT .........cccceevrvieennnne 46
6.1.3 O modelo aplicado pela ERSARA nos Agores — Portugal...........ccceeeiieniiniinnnnnne 56

6.2 FERRAMENTAS DE GOVERNANCA PARA SISTEMAS DE TRATAMENTO NO
LOTE - PRIMEIROS PASSOS DE PEQUENOS MUNICIPIOS DE SANTA CATARINA

.............................................................................................................................................. 64
6.2.1 Tipificagcdo dos pequenos municipios objeto de PesquiSa.........cceerueeeveerererreeenneenne 64
6.2.2 Observacdes de campo em 5 municipios de Santa Catarina..........cccceeeevvereeeniennnene 72

6.3 METODOLOGIA PARA DESENVOLVIMENTO DE OFICINA DE CAPACITACAO
NOS MODAIS DE ESGOTAMENTO SANITARIO..........ocoooveeeeeeeeseseeeeereseseeennes 78
6.4 SFD COMO INSTRUMENTO INTEGRADOR DA GOVERNANCA DE SISTEMAS
DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE ..o, 84
6.4.1 O potencial de uso do SFD no planejamento e controle das agdes de esgotamento
SATITATIO + ettt ettt ettt et e b e e et e bt e sab e e bt e s ab e e beeeabe e bt e e st e e bt e sabe e bt e embeeebbeenbeenbbeenbeennees 85

xvii



6.4.2 Exemplos de aplicacdo do SFD em Santa Catarina integrado ao programa

TRATASAN/ARIS ..o sse s 88

6.5 APLICACAO DO SFD COMO FERRAMENTA AUXILIAR DOS PLANOS
SIMPLIFICADOS DE SANEAMENTO .......ooovviuieiiieeeeeeeeeeeseeeseseeeeeeessseseses e 98
T CONCLUSAO. ..ottt n s nanaean 112
8 RECOMENDACOES PARA TRABALHOS FUTUROS.........ooovovoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeennne 116
9 REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ..o 117
LISTA DE APENDICES ..., 126
APENDICE 1 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO .............. 126
APENDICE 2 — ROTEIRO DE ENTREVISTAS COM INFORMANTES-CHAVE ....... 127

xviii



1 INTRODUCAO

No Brasil o setor de esgotamento sanitario apresenta comportamento oscilatorio
na forma de prestagao de servigo, que gera indefinicdo e contribui para o fracasso
observado nos esfor¢os de construgao de uma condi¢ao de universalizagao, relegando em
geral a populagdo mais pobre, sem acesso aos servigos ou com condi¢des insatisfatorios
de servico (HELLER et al., 2014). A mais recente modificagdo no marco legal do
saneamento, com o advento da Lei Federal 140262020 (BRASIL, 2020), trouxe a
necessidade de reavaliacao do planejamento setorial pela explicitagdo de metas ousadas,
em um horizonte de médio prazo, para avango na cobertura de esgotamento sanitario com
0 objetivo de atingir 90% de atendimento no ano de 2033.

O salto pretendido, em um curto espago de tempo, em um cenario de escassez
de recursos publicos trouxe, como narrativa principal, a necessidade de ampliagdao da
participagdo da iniciativa privada na realizagdo dos investimentos, através de seguranga
juridica e regulatoria para o setor. A auséncia de financiamento para a construcao, ¢ além
da caréncia de especializacdo no gerenciamento e operagdo dos sistemas, também foi
identificada por Massoud, Tarhini e Nasr (2009) como uma dificuldade comum aos paises
em desenvolvimento na implantagao de sistemas de esgotamento sanitario. A necessidade
de melhoria nas condi¢des de saneamento nao € exclusiva do Brasil e se converte em um
desafio para atingimento dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel — ODS (ONU,
2022).

A percepcdo do que se conceitua como déficit em saneamento
(BRASILPLANSAB, 2013) tem carregado a visao tecnicista do setor (PANEBIANCO e
PAHL-WOSTL, 2006). Esta visdo ¢ baseada, de forma predominante, no reconhecimento
prioritario das solugdes com o uso de redes de coleta, que se explicita nos indicadores de
esgotamento sanitario mais difundidos, constantes no Sistema Nacional de Informacdes
sobre Saneamento (SNIS). Estes indicadores alcangcam a sociedade de diversas formas e
sdo propagados por acdes de instituigdes que trabalham os dados do SNIS e dao
notoriedade aos mesmos, como o Instituto Trata Brasil, desempenhando um importante
papel para promog¢ado do controle social necessario ao setor.

Nao raro, as analises extraidas destes documentos de divulgacdo explicitam a
baixa cobertura de redes de esgotamento sanitirio em Santa Catarina, gerando um
contraste no debate publico entre os indicadores de saneamento e os de desenvolvimento

social do estado. Na expressdo simplificada, por vezes ¢ passada a impressao de que as

1



condi¢des de saude e desenvolvimento humano no Estado seriam precarias, entretanto
esta situacdo nao ¢ observada nos indicadores sociais.

Pereira et al.(2020) levantaram essa questdo refor¢cando que, dentre os estados
brasileiros, Santa Catarina possui o terceiro maior indice de Desenvolvimento Humano
(IDH) e seu indice de mortalidade infantil ¢ o segundo menor do pais, apresentando ainda
o terceiro melhor indice em relagdo a ocorréncia de endemias ou epidemias associadas ao
saneamento basico, todavia, no quesito atendimento por sistema centralizado de
esgotamento sanitario, entre as 27 unidades da Federagdo, o Estado ocupa a 17 posigao.
Desta aparente dicotomia entre os indicadores socioeconOmicos versus saneamento surge
a necessidade de investigagdo dos aspectos ligados ao esgotamento sanitario, do
aprofundamento da discussdo sobre o que efetivamente deve ser uma situacdo de
saneamento considerada adequada e, como este conceito pode auxiliar nas respostas para
a seguinte pergunta: Por que Santa Catarina, por exemplo, possui bons indicadores
socioeconomicos e, ao mesmo tempo, apresenta historicamente indices de esgotamento
sanitario considerados baixos? A resposta parece estar ligada a falta de percepgdo e
tipificagdo do setor sobre a existéncia de alternativas de saneamento ndo identificadas nos
indicadores setoriais, em especial sobre o papel das solu¢des no lote como alternativas
adequadas de promogdo de saneamento.

Por mais de 100 anos os sistemas baseados no uso de redes de coleta interligados
a uma estacdo de tratamento centralizada foram amplamente considerados como solugdo
preferencial, porém a atual abordagem linear do setor ndo tem se mostrado sustentavel
sobre a oOtica tecnoldgica, humana, financeira e institucional (BHAGWAN, PILLAY e
KONE, 2019). Um amplo conjunto de solugdes tecnologicas sdo capazes de gerenciar de
forma segura as excretas, sendo que, a grande parte da popula¢do mundial é atendida por
solucdes de tratamento de esgotos no lote. Estes sistemas acumulam o lodo fecal, que ¢
uma mistura dos diversos componentes parcialmente digeridos, como fezes e urina, e
outros contaminantes presentes no esgoto sanitdrio (WORLD BANK, 2016c). Estes
subprodutos devem seguir uma cadeia de servigos assessoria para promogao das melhores
praticas de gerenciamento dos sistemas no lote. Esta abordagem, baseada no
gerenciamento dos subprodutos dos sistemas de tratamento no lote denominou-se
gerenciamento do lodo fecal — FSM.

Devido ao acelerado processo de urbanizacdo e escassez financeira, muitas
cidades nos paises em desenvolvimento deverdo atuar no FSM, assim sendo as

necessidades desta forma de prestacao de servigo deverdo ser tratadas e gerenciadas para
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minimizagdo dos impactos ao ambiente a satide, bem como indicadores de efetividade
desta forma de prestagdo de servico deverdo ser incorporados as praticas setoriais.
(TAWEESAN et al., 2015)

No Brasil, a Agéncia Nacional de Aguas — ANA, renomeada como Agéncia
Nacional de Aguas e Saneamento, transformou-se na institui¢éio nacional de governanca
e iniciou uma agenda para estabelecimento de normas de referéncia para o setor, buscando
ser o ente de orienta¢do na regulagdo do servigo'.

A lideranca da ANA no ambiente regulatorio carregou a necessidade de
uniformizacao no entendimento de terminologias e, principalmente, na forma de medicao
e aferi¢do dos indicadores. Estes deverdo se converter nos instrumentos de controle e
avaliagdo da presta¢do de servico. A agéncia prevé para 2023 a elaboragdo de normas
sobre 0 acesso ao saneamento bdsico com as diretrizes para metas progressivas de
universalizacdo dos servigos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio, bem
como o sistema de avaliacdo das mesmas, além de padrdes e indicadores de qualidade e
avaliagdo da eficiéncia e eficacia para os servicos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario (ANA, 2022).

A consulta publica a respeito das normativas citadas® iniciou a discussdo a
respeito da inclusdo das solugdes locais de esgotamento sanitario no arcabougo
regulatdrio. Trata-se de um novo olhar que trara impactos para todo o setor, que apresenta
historicamente uma evolug¢ao lenta e incremental. Em que pese o PLANSAB (BRASIL,
2013) indique como adequada algumas solugdes locais estas mantiveram-se a margem
das boas praticas do setor, relegadas a um limbo institucional. Este reconhecimento ¢ mais
um passo para estabelecimento do papel das solucdes locais de esgotamento sanitario na
trajetoria da universalizagdo, desta forma a presente pesquisa busca contribuir
apresentando uma leitura original sobre a aplicagdo dos instrumentos de governanga dos
sistemas de esgotamento sanitdrio no lote e seu papel na mudanca de paradigma e

inovagao do setor, tornando-se em requisito para a universalizacao.

! A agenda regulatoria da ANA pode ser acessada no link: https://boletimdosaneamento.com.br/ana-
normas-de-referencia-para-o-saneamento/

2 Informagio extraida da MINUTA DE NORMA DE REFERENCIA inclusa nos documentos da Consulta
Publica n°® 001/2022 - https://participacao-social.ana.gov.br/Consulta/108

3



https://boletimdosaneamento.com.br/ana-normas-de-referencia-para-o-saneamento/
https://boletimdosaneamento.com.br/ana-normas-de-referencia-para-o-saneamento/
https://participacao-social.ana.gov.br/Consulta/108

2 HIPOTESES

Esta pesquisa de doutorado foi conduzida com base em trés hipdteses, conforme

segue:

Hipotese 1:

A universalizagdo do atendimento com servicos de esgotamento sanitario no
Brasil serd atingida mais rapidamente se os sistemas locais de tratamento forem
incorporados ao ecossistema de prestacdo de servico e aos indicadores que avaliam esta

dimensdo do saneamento.

Hipotese 2:

Independentemente dos modais de prestacdo dos servicos de esgotamento
sanitario presentes em um municipio, a adocdo de instrumentos de governanca de
estruturas locais contribui para melhoria das condi¢des de esgotamento e, por

consequéncia, faz parte da trilha para universaliza¢ao do servico.

Hipotese 3:

Os pequenos municipios terdo sua gestdo do esgotamento sanitario aprimoradas
se possuirem instrumentos de lideranga, estratégia e controle, destinados & governanga
dos sistemas de tratamento no lote, estabelecidos de forma exequivel para que estes sejam

incorporados na sua trajetoria de universalizagao.



3 OBJETIVOS

Objetivo geral:

Propor um conjunto de instrumentos de lideranga, estratégia e controle que

possibilitem a estruturacao da governanga das solu¢des do esgotamento sanitario no lote.

Objetivos especificos:

. Identificar o potencial de utilizagdo dos sistemas locais como parte do servigo de
esgotamento sanitdrio nos municipios catarinenses com populacdo inferior a 10.000
habitantes;

. Tipificar instrumentos de governanca e a estruturacdo da prestacdo de servigo
esgotamento sanitario com a utilizagdo de sistemas no lote em uma amostra de municipios
com até 10.000 habitantes;

. Propor ferramentas e instrumentos capazes de identificar a realidade das
condi¢des estruturais e acdes estruturantes utilizadas para gerenciamento de sistemas de

esgotamento no lote em municipios com populacgao inferior a 10.000 habitantes.



4 FUNDAMENTACAO TEORICA

4.1 ESGOTAMENTO SANITARIO ADEQUADO

Ao longo dos anos, com o avangar da tecnologia e com as mudangas nas
percepcdes e preocupacdes da populacdo, os conceitos e entendimentos sobre
esgotamento sanitario foram agregando ingredientes tecnoldgicos e sociais em resposta
aos anseios da sociedade. Uma analise realizada por Rosenqvist et al (2016) desenvolve
a evolugdo conceitual, que reflete o entendimento e a forma de expressar as questdes
relacionadas ao esgotamento sanitdrio, em uma recomposicdo da narrativa histérica
pautada na literatura técnica e politica do setor ao longo das ultimas 5 décadas. Na
avaliacdo dos autores, a evolucdo do setor se desenvolve em um entrelace de perspectivas
que foram migrando e se fundindo ao longo dos anos, chegando a um entendimento atual
que considera toda a cadeia associada ao servigo, indicando que, além da infraestrutura
disponivel, a forma como os servigos sdo entregues para a populagdo ¢ considerada tao
importante quanto a solugdo tecnoldgica implementada (ROSENQVIST et al., 2016). A

figura 1 apresenta o modelo desenvolvido pelos autores.

Figura 1: Modelo de evolucao do setor de saneamento

5
asze.ma
st'nré
16 A
s, 4
® % & p
Ga 0
e, ligy Ve,
'Cig, O, It
Cdo & %fe
Co,
hrme‘a’,', (Z
Uma necessidade
basica humana
. (.
. privad N
o%fo oo mn 40 gatol @ Q
PO participa’ e®
<& o
o ot
W \
1980 1990 2000 2010

Fonte: Rosenqvist et al. (2016). Traduzido e adaptado pelo autor.



Essa evolugdo conceitual ¢ percebida e assimilada nos documentos
internacionais que buscam uma contextualizagdo do servico a despeito das diferencas
regionais ligadas aos aspectos economicos e culturais (BERENDES, SUMNER e
BROWN, 2017; BILL AND MELINDA GATES FOUNDATION, 2016; CAIRNS-
SMITH, HILL e NAZARENKO, 2017, GAMBRILL, GILSDORF ¢ KOTWAL, 2020;
ODEY et al. 2019). Na busca de um conjunto de terminologias globais que possam ser
utilizadas como base de comparacdo entre essas diferentes realidades, o Programa de
Monitoramento Conjunto para Abastecimento de Agua, Esgotamento Sanitario e Higiene
— JMP3, promovido pela Organizagdo Mundial de Satide (UNICEF-WHO, 2017), constrdi
uma estrutura de conceitos relacionadas as condi¢des dos servicos de saneamento ¢ suas
instalagdes (JMP, 2018), que tentam abarcar os niveis existentes da situacdo do
esgotamento sanitario, em consonancia com os Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel — ODS. O programa tornou-se uma referéncia mundial para estimar o
progresso ao atendimento das metas da ODS, utilizando 26 indicadores, avaliados em
recortes nacionais, regionais e global.

Segundo o JMP (2018) sistemas adequados* devem ser projetados para separar
de maneira segura e higiénica o esgoto (ou as excretas) do contato humano. Neste
conceito estdo incluidos desde o mecanismo de descarga nos banheiros até a eventual
interligacdo com as redes de esgoto dos sistemas coletivos ou, entdo, com os sistemas de
tratamento locais®, como os tanques sépticos, nas situagdes em que os banheiros imidos®
estdo presentes, mas também estdo contempladas solugdes chamadas de alternativas,
como as latrinas e os banheiros secos, ou ainda outras opgdes sem utilizagao de agua

como meio de transporte das excretas.

3 Joint Monitoring Programme For Water Supply, Sanitation And Hygiene (JMP), Programa de
Monitoramento Conjunto para Agua e Saneamento da OMS/UNICEF, é o mecanismo oficial ONU para
supervisionar o progresso das metas dos ODS relacionadas ao acesso universal a agua potavel, higiene ¢
esgotamento sanitario (JMP, 2018).

4 Tradugdo utilizada para o termo Improved Sanitation presente nos documentos do JMP para formagao
do paralelo com o conceito de saneamento adequado trazido pelo Plano Nacional de Saneamento Bésico
(PLANSAB) no Brasil e discutido ao longo da tese.

5 Os sistemas chamados de individuais pela pratica no Brasil sero tratados como sistemas locais por
melhor se enquadrar na defini¢do de On Site Sanitation (OSS), uma vez que estes abarcam em geral mais
de um individuo sendo sua principal caracteristica a inexisténcia de redes de coleta. Na literatura também
¢ comum encontrar o termo Off Grid Sanitation ou Non Grided Solutions. Para fins desta linha de
pesquisa adotou-se a preferencialmente a terminologia sistemas locais ao longo do estudo.

® A mengdo aos diferentes tipos de banheiros ¢ muito presente nos relatérios da UNICEF-WHO pelas
diferencas culturais presentes no publico-alvo do relatorio que aborda em geral a situacdo mundial. No
caso do Brasil e em especial Santa Catarina os banheiros convencionais ou imidos sdo quase
universalizados tendo em vista a relativamente elevada disponibilidade hidrica e a cobertura de agua
potavel.
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Neste sentido, o JMP considera que existem diferentes niveis, ou situagdes, em
que o esgotamento sanitario pode ser considerado adequado e outras onde as condigdes
sdo consideradas precarias, até a situagdo extrema do ponto de vista negativo, com a
eliminacgdo das excretas no ambiente, ou defecacao a céu aberto. No quadro 1 apresentam-
se as categorias trazidas pela metodologia do JMP (JMP, 2018) com uma proposta de

traducdo das mesmas e a descri¢do dos critérios utilizados pelo programa.

Quadro 1: Critérios de categorizacao utilizada pelo Programa de Monitoramento

Conjunto (JMP) para enquadramento dos niveis de servico de esgotamento sanitario.

CATEGORIA JMP
[traducdo sugerida]

Critério

Existéncia de instalagdes sanitarias adequadas, onde
SAFELY MANAGED o0s esgotos sao destinados para tratamento no local e

[gerenciados com seguranga] quando o esgoto ou o lodo dos sistemas locais sdo

transportados e tradados de maneira segura.

BASIC Existéncia de instalagdes sanitarias adequadas que
[basicos] ndo sdo compartilhadas com outras residéncias.
Existéncia de instalagdes sanitdrias adequadas que
LIMITED g: (o a a
.. possuem como limitagdo o fato de serem
[limitados] ) . . -
compartilhadas com 2 ou mais unidades residenciais.
UNIMPROVED Uso de latrinas sem estrutura de isolamento, podendo
[ndo apropriados] ser suspensas ou contar com a utilizagao de baldes.

OPEN DEFECATION Eliminagao das fezes humanas em qualquer ambiente
[defecagdo a céu aberto] aberto ou em conjunto com os residuos solidos.

Fonte: JMP (2018), traduzido e adaptado pelo autor.

Pela conceituacdo proposta pelo JMP a melhor condi¢do de esgotamento se da
quando ¢ realizado o gerenciamento seguro do esgoto levando em conta que, além da
inexisténcia do risco sanitario direto aos geradores, o esgoto sera gerenciado de forma
segura ao longo de uma cadeia nao gerando risco aos trabalhadores envolvidos nem ao
meio ambiente. Da mesma forma, o programa também considera dentro do grupo de
situacdes adequadas a simples existéncia de banheiros nas edificagcdes, porém esta
condic¢do se situa numa escala de maturidade menor, indicando que o processo deve ser
aprimorado e avancar em dire¢do ao gerenciamento seguro em toda a cadeia de servigo.

Essa visdo continua e crescente se adequa o conceito de sustentabilidade do servigo, uma
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vez que a mobilidade das situagdes entre as categorias depende, além de instalagdes e
obras, de uma cadeia associada a infraestrutura que seja gerenciada e governada de forma
segura e sustentavel visando a satde da populacdo, a seguranga dos trabalhadores e a
preservacao do meio ambiente.

No Brasil o Plano Nacional de Saneamento Bésico (BRASIL, 2013, 2015)
definiu que o servico de esgotamento sanitario € constituido por “atividades,
infraestruturas e instalagoes operacionais de coleta, transporte, tratamento e disposi¢do
final adequados dos esgotos sanitarios, desde as ligacoes prediais até o seu langamento
final no meio ambiente” (BRASIL, 2007). Complementarmente no plano detalhou-se o
entendimento do que seriam as situagdes de esgotamento sanitario adequadas tendo como
base as categorias levantadas pelo IBGE no censo realizado periodicamente. No plano
faz-se a ressalva de que as bases de informacdes do IBGE adotam categorias que
deveriam ser mais bem descritas e aferidas (BRASIL, 2013), embora registre que as
mesmas tém papel importante para efeito de conceituagdo do atendimento, em especial
no caso das fossas sépticas, onde os problemas de classificacdo indevida sdo ampliados
devido a dificuldades inerentes aos levantamentos em campo, que necessitam ser
aprimorados.

Em resumo, o PLANSAB adota uma visao bindria, classificando as situacdes
como adequadas ou como déficit de esgotamento sanitario. Na figura 2 apresenta-se um

desenho esquematico dos conceitos categorizados trazidos pelo PLANSAB.

Figura 2: Desenho esquematico dos conceitos do PLANSAB de situagdes adequadas e

do déficit de esgotamento sanitario.

ADEQUADO DEFICIT

v/ COLETA DE ESGOTOS COLETA DE ESGOTOS NAO
SEGUIDA DE TRATAMENTO SEGUIDA DE TRATAMENTO

v USO DE FOSSA SEPTICA* v" USO DE FOSSA RUDIMENTAR
v

OUTRA SITUACAO NAO

*Fossa séptica sucedida por pds-tratamento
ou unidade de disposicdo final, ENQUADRADA *

adequadamente projetados e construidos”.

*Langamento direto de esgoto em valas, rio, lago,
mar ou outra forma pela unidade domiciliar

Fonte: PLANSAB - Plano Nacional de Saneamento. (BRASIL, 2013 ¢ BRASIL, 2015).

Ficou clara a evidenciacio no PLANSAB de dois grupos de solugdes, as

baseadas em rede e as restritas ao lote. Em ambos os casos se entende explicitamente que



existem solugdes consideradas adequadas, assim como ocorrem situacdes de déficit nos
dois grupos. Entretanto essa conceituacdo se concentrou na vertente das medidas e agdes

. .oy . ~ ~ 7 . ~ .
estruturais, ja que sua categorizacdo se prende a constatagdo’ da existéncia das
infraestruturas, ndo avangando sobre as condi¢cdes de gestdo e operacionalidade das
mesmas, em nenhum dos casos.

Em que pese a forma de materializagdo da condig¢do do esgotamento sanitario
classifica -se no plano a necessidade de realizacdo dos investimentos em dois grupos de

medidas que foram nomeadas estruturais e estruturantes. Estas devem ser

desenvolvidas ao longo do tempo no escopo dos seus programas que buscam a execugao

do plano.

Na aplicagdo dos conceitos constantes do documento, “medidas estruturais

compreendem os tradicionais investimentos em obras”, em geral, grandes obras de

instalagdo de infraestruturas fisicas. Ja as medidas estruturantes sdo as que ‘‘fornecem

suporte politico e gerencial para a sustentabilidade da prestacdo de servicos”, ou seja,

focam no aperfeicoamento da gestdo e da governanca (BRASIL, 2013 e BRASIL, 2015).
Ao longo do seu desenvolvimento explicita-se no plano que ¢ necessario no
primeiro momento que os investimentos sejam concentrados nas medidas estruturais em
detrimento das estruturantes. Nesta logica de priorizacdo dos recursos ao longo do
processo de universalizagdo foi considerada a necessidade, no curto prazo, de
investimentos focados em medidas estruturais. Este conceito vem da constatacdo do
elevado déficit das estruturas, em geral a inexisténcia de redes de coleta de esgotos.
ApoOs a primeira etapa de investimentos € previsto no plano uma fase
denominada reversao e, no longo prazo, as medidas estruturantes seriam fomentadas com
maior énfase e disponibilidade de recursos tornando-se as prioritarias. Essa aplicacao
conceitual trouxe a visdo de que a gestdo viria depois da infraestrutura instalada,

essencialmente apos o atingimento do que se conceituou como universalizacdo, como

pode ser verificado na figura 3, que foi extraida do proprio PLANSAB. Ainda na mesma
figura 3 evidencia-se a evolugao temporal do volume de recursos necessarios e sua forma
de aplicacdo em medidas estruturais e estruturantes ao longo da trajetoria temporal em

direcdo a universalizacao.

7 No caso dos dados do censo o uso da palavra constatacdo pode ser entendida como o entendimento do
entrevistado, ja que ndo sdo realizadas pelos entrevistadores atividades de vistoria na edificag@o.
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Figura 3: Evolugdo temporal dos investimentos nas medidas estruturais e estruturantes

previstas pelo PLANSAB.
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Fonte: PLANSAB - Plano Nacional de Saneamento. (BRASIL, 2013).

Destaca-se que a visdo trazida pelo PLANSAB vem associada ao programa de
aceleragdo do crescimento — PAC (OLIVEIRA et al., 2016) que disponibilizaria recursos
para mas medidas estruturais que, quando concluidas, teriam a necessidade de
operacionalizacdo e, por consequéncia desenvolveria as medidas estruturantes
necessarias a manuten¢ao e operacao destas estruturas. Com o fim do PAC e redu¢do dos
recursos publicos disponibilizados ao setor, foi constatada a baixa eficiéncia dos
investimentos contratados, em especial pela demora na conclusdo de muitas obras
(OLIVEIRA et al., 2016) e necessidade constante de novos recursos para medidas
estruturais. A abordagem do PLANSAB acabou por dissociar o processo de
universalizacdo do conceito de saneamento sustentavel. A ideia de que as infraestruturas
conduzem naturalmente a gestdo, levou ao quadro de desperdicio de recursos em obras
que podem ser consideradas desnecessarias, ou insustentaveis sobre a 6tica gerencial.

Ressalta-se que no caso da adocdo de solugdes de esgotamento sanitario com o
uso de sistemas baseados em redes de coleta, € necessario que em determinado momento
tenha existido algum instrumento de gerenciamento ou de governanca prévia a sua
instalacdo. Isto decorre do uso de capital intensivo com elevado volume de recursos que
sdo normalmente associados a estes sistemas. Os processos de implementacdo de redes
de coleta em geral passam por muitas etapas desde a sua concepgdo em fases de estudos

e projetos preliminares, que sdo utilizados para submissao a aos agentes financeiros para
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obten¢do de recursos em operagdes de financiamento em institui¢des bancarias ou de
fomento que fornecem as condigdes financeiras a sua instalagdo. Esse processo ¢ em geral
acompanhado de uma andlise econdmica e contratual dos proponentes dos
empreendimentos. Esse arcabougo fornece elementos estruturantes prévios a obtengao
dos recursos para a adocao de medidas estruturais, no caso do modal de esgotamento
baseado em redes de coleta.

Classicamente a gestao dos servi¢os de esgotamento sanitario tem sido delegada
as instituigdes de diferentes naturezas, privadas ou publicas, que se colocam
essencialmente como operadores de sistemas baseados em rede, independentemente dos
portes dos sistemas. Neste caso ndo se deve confundir gestdo com titularidade. A
titularidade definida por lei é do municipio, mas a gestdo (ou a operacionalizacdo) pode
ser realizada de diferentes formas, desde prestacdo direta pelo titular, por delegacdo ou
por concessao (BRASIL, 2007). No caso da concessdo ela pode ser realizada tanto para
empresas de carater publico (municipais, intermunicipais ou estaduais) ou privado. Os
entes reguladores também possuem diferentes arranjos (municipais, intermunicipais ou
estaduais) e pela Lei 14.026/2020 (BRASIL, 2020) estdo submetidos as normas de
referéncia da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento — ANA. A simples decisido por
um instrumento de concessdo ja traz a necessidade de ente regulador e de agdes
estruturantes que deem seguranga juridica e institucional a a concessao.

Nas solu¢des de sancamento baseadas em sistemas de tratamento no lote, a
operagdo ¢ tacitamente delegada aos moradores, existindo em alguns casos
procedimentos de aprovagao da instalagdo dos sistemas de tratamento em conjunto com
os licenciamentos urbanisticos, mas, em geral, sem a institucionalizacdo de qualquer
acompanhamento da prestacdo de servigo neste modal, restando um lapso sobre a gestao
e governanca dos sistemas no lote. Mesquita et al. (2021) verificaram que o Brasil carece
de regulamenta¢do que defina, de maneira clara, as responsabilidades pela manuten¢ado e
operacdo dos sistemas descentralizados, podendo os sistemas no lote ser considerados os
que possuem o maior grau de descentralizacao pela sistematica de classificacao de Huang

etal. (2021)
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4.2 CADEIA DE SERVICOS DE SISTEMAS DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO
LOTE

No item anterior foi explanado sobre os dois grupos de solugdo para prestacao
de servigo de esgotamento sanitario, o modal com o uso de rede e o baseado em sistemas
locais de tratamento. O primeiro ¢ conhecido e tratado como sistema convencional e o
segundo grupo possui inumeras terminologias, dentre elas: (i) solu¢des individuais; (ii)
solucdes sem o uso de rede — non sewered solutions; (ii1) gerenciamento do lodo fecal —
fecal sludge management; (iv) solugdes estaticas — contained based solutions; (V)
sistemas locais — onsite systems; (vi) sistemas s€pticos — septic systems.

A abordagem convencional € intensiva em recursos financeiros para a execu¢ao
dos investimentos para implantacdo das redes de coleta e das ETEs. Desta forma a
consecucdo da mesma emerge com instrumentos regulatorios derivados do elevado
capital necessario para execucdo das obras e, que em geral sdo suportados por subsidios
originados nas tarifas de agua (IWA, 2022). Para a avaliacdo de sistemas locais, a
explicitagio da cadeia de servigos associada® ao modal ganha maior importancia em
comparagao aos sistemas com o uso de redes de coleta, devido ao baixo compromisso,
em geral, das etapas de regulagdo aplicadas a esta forma de prestagdo do servigo.

A gestdo dos sistemas locais ¢ executada essencialmente pelos moradores. Esta
caracteristica desafia as acdes de governanga para os sistemas no lote, uma vez que as
etapas de limpeza, transporte e tratamento dos lodos gerados nas residéncias tem se
mostrado como fator limitante do sucesso deste modal (PEAL et al., 2020). Segundo Peal
et al. (2020), a simples caracterizacao da situagdo existente de sistemas no lote ja ¢ um
desafio para o avanco destas solugdes em direcdo ao gerenciamento seguro dos esgotos,
uma vez que os servicos relacionados a este modal sdo geralmente prestados
informalmente, com baixo controle regulatério e dados de desempenho pouco ou nao
disponiveis. Li et al. (2013) citam que os desafios para o desenvolvimento dos sistemas
locais como alternativa vidvel para a conservagao e preservacdo do meio ambiente estdo
relacionados a superagdo da separagdo existente entre o planejamento urbano e de
saneamento, a auséncia do estabelecimento de um modelo de negocio, a desorganizacgao
do setor e a escassez de profissionais e tecnologias disponiveis para a operacdo em

elevados padroes de qualidade. Segundo os autores novos atores deveriam ser envolvidos

8 A expressdo cadeia de servigos associada foi utilizada como traducdo da expressdo sanitation service
(delivery) chain ou sanitation value chain utilizada na literatura, em especial por Rao et al. (2016).
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na prestagdo de servico associada aos sistemas locais sendo que a existéncia de uma
estrutura independente de supervisdo e monitoramento dos sistemas auxiliariam na
implementagdo das politicas publicas (LI et al., 2013). Massoud, Tarhini e Nasr (2009)
concluem que o gerenciamento centralizado de solucdes descentralizadas de esgotamento
¢ essencial para assegurar a regularidade nas a¢des de operacao, manutengao e inspegao
dos sistemas nos paises em desenvolvimento.

Algumas experiéncias no mundo tém incorporado ag¢des de controle aos sistemas
no lote. No Japao, desde 1983 a legislacao distribui as fungdes de regulagdo, construcao,
instalacdo e limpeza peridodica dos sistemas locais, conhecidos como Johkasou
(GAULKE, 2006). Segundo a autora, no Japdo os proprietarios de sistemas locais
abrangidos pela lei estdo sujeitos a inspeg¢des anuais por uma agéncia independente, que
pode incluir desde uma inspegao visual até testes de qualidade nos efluentes e avaliagao
dos registros de limpeza periddica. As atividades de manutenc¢do e remog¢ao do lodo sdo
tipicamente contratadas e realizadas por operadores especializados com parte dos custos
subsidiados para reduzir o impacto financeiro para os moradores. O estado japonés
entende que os subsidios para os sistemas locais sdo mais efetivos financeiramente em
comparagao a construcao de redes para atendimento quando estes sdo aplicados.

Em alguns paises a capacitagdo ¢ a estratégia principal de atuagdo na cadeia de
servigos dos sistemas locais de tratamento. Uma avaliagao em mais de 27.000 unidades
de tratamento de pequeno porte na Austria, sendo que 45% podem ser consideradas em
nivel residencial, com capacidade para atendimento de 5 a 10 pessoas, foi constatado que
a operacdo e manutencao de pequenas unidades deve ser realizada por uma empresa
especializada contratada, ou que os proprietarios devem passar por uma capacitagdo de
1,5 dias para entendimento do funcionamento do sistema e do papel destes na protecdo
ambiental, de forma a encoraja-los a adog@o de boas praticas de operagdo e manutengdo
(LANGERGRABER et al, 2018)

Mohamed (2009) avalia a situagdo dos sistemas sépticos nos Estados Unidos,
refletindo sobre seu uso crescente no pais informando que posi¢do adotada pelo governo
¢ de priorizar medidas educacionais apelando para a responsabilidade coletiva dos
moradores em relagdo ao meio ambiente, focando prioritariamente em agdes de educacdo
ambiental. Segundo o autor, as a¢des educacionais possuem impacto limitado e em alguns
estados o indice de falhas nos sistemas supera 50%. Para o autor as circunstancias que
levam ao colapso e a falta de manutencao resultam da divergéncia entre os custos publicos

e privados por 4 razdes basicas: (i) as consequéncias da poluicao sdo compartilhadas com
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um publico maior; (i1) a dificuldade em identificar os efetivamente poluidores; (iii) cada
residéncia deve identificar suas proprias irregularidades; (iv) os custos das acdes de
melhoria sdo frequentemente subsidiados por recursos publicos. O autor alega que as
acoes de educagao seriam insuficientes pois ndo enfrentam essas problematicas e que os
moradores sdo chamados a “internalizar as externalidades” do uso de sistemas locais.

Algumas destas externalidades também sdo ressaltadas por Eggimann et al
(2018) que apresentam os desafios a serem superados para o desenvolvimento e
entendimento maduro dos sistemas locais como solugdes apropriadas. Os autores citam
neste rol de questdes a operagao confiavel e comparavel com os sistemas centralizados,
o desenvolvimento de aprendizado e de economia de escala, que podem substancialmente
reduzir os custos de producdo, e o desenvolvimento de estruturas de governanca e
gerenciamento adequados. Para os autores a transi¢do sustentdvel no setor s6 ocorrera se
esses desafios forem superados de forma balanceada através de um processo de inovagao
sistémica ao invés de otimizagdes tecnoldgicas incrementais.

Rao et al (2016) caracterizam o processo de gerenciamento dos sistemas locais
através da gestdo do lodo destes sistemas utilizando a denominagdo Gerenciamento de
Lodo Fecal — do Inglés Fecal Sludge Management — FSM. Na visdo explicitada pelos
autores o fluxo do processo ¢ caracterizado pelo acesso ao banheiro, o esvaziamento dos
sistemas, o transporte, o tratamento do lodo removido e a disposi¢ao final dos produtos
do tratamento, que podem ser reutilizados. Esta sequéncia de a¢cdes encadeadas na forma
de um mecanismo ¢ baseada no fluxo material das excretas e denominada cadeia de
servicos de esgotamento sanitario’ (RAO et al 2016 e HYUN et al 2019). Por vezes a
etapa de acesso ao banheiro e seu encaminhamento no lote ¢ denominada de contencao e
representa em geral a propria unidade de tratamento no lote (WORLD BANK, 2016 c).

No quadro 2 apresenta-se um resumo das principais defini¢des da cadeia de
servico de esgotamento para o modal sem o uso de redes, com o uso de terminologias do
setor utilizadas no Brasil e na figura 4 a representacao grafica da cadeia de servicos de

esgotamento sanitario adaptada ao modal baseado em sistemas de tratamento no lote.

® Termo traduzido do original em inglés sanitation service (delivery) chain
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Figura 4: Representagdo grafica da cadeia de servigos de esgotamento sanitario

adaptada ao modal baseado em sistemas locais de tratamento.

Contencdo

ooce

Esvaziamento Reuso e
e Transporte Tratamento Disposicdo Final

Fonte: Rao et al (2016) traduzido pelo autor.

Quadro 2: Principais defini¢des da cadeia de servigo

Terminologia

Defini¢ao

Contencao

E a primeira parte da cadeia de servicos de esgotamento. Nos
sistemas com rede estdo inclusos: o banheiro, o sistema ao qual o
banheiro esta conectado (normalmente ¢ a tubulacao conectada ao

sistema da rede de esgoto). Para os sistemas no lote estdo incluidos: o
banheiro, a tecnologia de sistema local em que o banheiro esta
conectado.

Esvaziamento

Remoc¢ao manual ou motorizada dos lodos ou residuos provenientes
dos sistemas de esgotamento locais.

Transporte

Para os sistemas com rede, o transporte refere-se aos sistemas de
coleta (rede de esgoto). Para os sistemas locais, o transporte pode se
dar manualmente ou através de sistemas motorizados de remocao de

lodo, como os caminhdes usualmente chamados de limpa-fossa.

Tratamento

Processos que alteram as caracteristicas fisicas, quimicas e biologicas
ou a composic¢ao das dguas residuais ou do lodo, de modo que sejam
convertidos em um produto seguro para o uso final.

Reuso e
Destinacao
final

Métodos pelos quais os subprodutos das estacdes de tratamento sao
devolvidos ao meio ambiente. Reutilizagdo dos subprodutos de saida
de uma unidade de tratamento de esgoto. Destinagao final refere-se
apenas a aplicacdo do esgoto e lodo tratados. Qualquer 4gua residual
langada no meio ambiente sem tratamento ¢ considerada como
descarga.
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Fonte: World Bank (2016 c).



Figura 5: Componentes da cadeia de servico de esgotamento sanitario.

Reuso /

Extragao e

Estruturano Lote Tratamento

Transporte

Disposi¢do

’ Sistemas com o uso de redes ‘

‘ Gerenciamento do lodo fecal ‘

. Rede de coleta e Eatagdes de Reuso /
Banheiros bombeamento tratamento de Disposicio
esgotos (ETEs) posig

Latrinas / L ‘ .
Tanqseglzz;ticos | | y |  Ceminhes Unidades de | Reuso /
/ Fossas % ' limpa-fossa tratamento Disposigao

Fonte: Daudey (2018), traduzido pelo autor.

Ressalta-se a importadncia do papel da cadeia de servigos associados ao
esgotamento sanitario nas a¢des de governanga e gestao dos modais baseados em sistemas
locais, entretanto o conceito da cadeia se aplica a ambos modais, como aponta Daudey
(2018). A figura 5 apresenta a visdo o comparativo dos componentes da cadeia de
esgotamento sanitario nos modais com e sem o uso de redes de coleta.

Segundo levantamento do Banco Mundial (WORLD BANK 2016¢) o lodo
eventualmente removido dos sistemas locais raramente chega a uma unidade de
tratamento que possibilite sua disposicdo adequada ou até mesmo a sua reutilizacdo. E na
maioria dos paises, em especial nos considerados subdesenvolvidos!’, o gerenciamento
do lodo fecal ¢ altamente negligenciado pelas operadoras, governos e pelos proprios
moradores.

As diversas possibilidades de arranjo na cadeia de servico agem como
dificultador das acdes de regulacdao ou de governanca dos sistemas locais. Torna-se um
grande desafio para os reguladores estender sua atuacdo para além dos sistemas
convencionais baseados em redes, geralmente monopolizados e subsidiados pelas tarifas
de 4gua. Avangar os instrumentos regulatorios para prestadores de servigo do modal sem
o uso de redes ¢ necessario para incorporar boas praticas em todas as partes da cadeia,
incluindo acdes em nivel domiciliar (na contencdo), no esvaziamento dos tanques

sépticos, no transporte seguro e possivel entrega do material em uma estacdo capaz de

19 Discute-se 0 uso do termo subdesenvolvidos em especial na literatura econdmica. No presente trabalho
utilizou-se este termo como traducdo de low and middle income countries.
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tratar com qualidade o lodo e destina-lo de forma adequada, se possivel reutilizando os
subprodutos como recurso (IWA, 2022).

Butner e Payne (1995) apontam duas op¢des para melhorar o desempenho dos
sistemas locais. O primeiro seria promover assessorial aos proprietarios para que os
mesmos conduzissem agdes corretas de manutencdo. A segunda opgao seria a realizagao
compulsoria da manutengdo para fortalecé-la. Esse fortalecimento se mostrou efetivo
associado ao instrumento financeiro de pagamento das a¢des de manuten¢do diretamente
para autoridades locais de forma com que estas assumam as responsabilidades
diretamente (BUTNER e PAYNE, 1995)

Com base em 44 estudos de caso conduzidos em diferentes continentes, Rao et
al. (2016) propuseram um modelo de negocios genérico para o gerenciamento de lodo
fecal, que busca resumir as necessidades do modal independentemente da forma de
prestacao do servigo. A estrutura do modelo de negocio genérico ¢ apresentada na figura
6. Os autores também agruparam os modelos em arquétipos com base nas proposicdes de
valores definidas no modelo genérico sobrepondo estes modelos a cadeia de servigos

associados ao esgotamento sanitario, conforme demonstrado na figura 7.

Figura 6: Modelo genérico de negocios em Canvas para gestdo de lodo fecal.
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Fonte: Rao et al (2016). Traduzido pelo autor.
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Figura 7: Tipologias dos modelos de negocio para o gerenciamento de lodo fecal.
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Fonte: Rao et al (2016). Traduzido pelo autor.

A profusdo de modelos de negoécio observadas ascende a necessidade de
identificacdo da aplicabilidade de cada solugdo. Neste caso emerge a importancia de um
processo capaz de orientar a tomada de decisdo, caso os titulares adotem o gerenciamento
de lodo fecal como servigo, de forma a atingir os melhores niveis de prestacdo do servigo
de esgotamento sanitario.

Ressalta-se que a grande abrangéncia dos modelos identificados ¢ fruto da
diversidade das realidades onde estas solu¢des foram observadas por Rao et al (2016),
que difere, em geral, das condi¢des observadas nas pequenas cidades!!' de Santa Catarina.
Fato ¢ que existem diversas formas e arranjos possiveis para organizacdo da cadeia de
servicos associada a gestdo dos sistemas de tratamento no lote, devendo os planejadores
identificar a que se adapta as condi¢des técnicas, culturais e financeiras de cada local.
Esta a¢do de identificagdo ¢€ tipica do instrumento de planejamento do setor, em especial
dos Planos de Esgotamento Sanitario.

Avaliar os possiveis modelos de negocio e fomentar o desenvolvimento de a¢des
que possam potencializar a gestdo dos sistemas de tratamento no lote sdo agdes que

deveriam constar dos planos de saneamento, em especial nos municipios onde este modal

! Observar item 6.2.1 - Tipificagdo dos pequenos municipios objeto de pesquisa.
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tem condi¢des de trazer bons resultados nos indicadores ambientais e de saude, garantindo

o gerenciamento seguro dos esgotos.

4.3 DIAGRAMA DE FLUXO DE EXCRETAS - SFD

O diagrama de fluxo das excretas, do inglés Shit Flow Diagram — SFD, consiste
em uma ferramenta, que se propde a ser de facil compreensdo, de suporte a decisdo,
composta por um relatério e um grafico, que resumem de forma padronizada os resultados
do esgotamento sanitario avaliando o gerenciamento da cadeia associada e o contexto da
prestacao desse servico (SFD, 2018). O SFD discretiza a prestagao do servigo em suas 5
etapas'? podendo ser aplicado a sistemas com e sem rede de coleta. A ferramenta foi
desenvolvida com base no trabalho da anélise do gerenciamento de esgoto de 12 cidades,
realizado pelo Water Sanitation Program — WSP, nos anos de 2012 ¢ 2013 (ROSS et al,
2016). A partir disso, um grupo composto por instituigdes que atuam no campo do
gerenciamento de esgotos desenvolveu o projeto denominado de Iniciativa de Promocao
do Diagrama de Fluxo de Esgoto, financiado pela Fundagao Bill e Melinda Gates, no ano
de 2014 (BILL AND MELLINDA GATES FOUNDATION, 2016).

Como apresentado por Peal et al (2014), o diagrama compila as informagdes
coletadas destacando os gargalos para o gerenciamento de esgotos na regido de estudo,
ao fornecer uma visdo clara e instantanea da atuagdo da gestdo referente aos esgotos. Os
fluxos sdo estimados com base nas populacdes atendidas em cada categoria de servico. A
largura das barras representa a proporcao de esgoto em cada etapa da cadeia de servigos,
desde a contencdo até o tratamento e disposi¢ao final. Na figura § ¢ apresentado o gabarito
conceitual do SFD, que apresenta as possiveis saidas da ferramenta, com as terminologias

traduzidas.

12 Conforme abordado no item 4.2: contengdo, esvaziamento, transporte, tratamento e disposi¢do final.
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Figura 8: Gabarito conceitual do SFD
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Fonte: SuSanA (2018), traduzido'® pelo autor.

O SFD pode ser produzido em 4 diferentes niveis a depender da disponibilidade
de dados e do esforco a ser empreendido para o levantamento destas informagdes. Como
resultado da promocao dessa ferramenta, 143 relatorios ja foram revisados e publicados
no site da iniciativa e outros 30 estdo sendo desenvolvidos no mundo, com aplicagdes em
todos os continentes, porém com predominancia na regido da Asia e Pacifico (PEAL et
al, 2020). Os relatérios produzidos podem ser submetidos a uma plataforma em rede e
sao analisados e disponibilizados para consulta publica para divulgacdo das informacgdes
e promocao da propria ferramenta.

A explicitagdo da cadeia de servigos associados ao esgotamento sanitario sendo
esta entendida como o conjunto de agdes ou atividades envolvidas no gerenciamento das
excretas desde o ponto de geragdo até o ponto de destinacdo final ou, em outras palavras,
do ber¢o ao timulo, é fundamental na base conceitual do SFD.

No Brasil a iniciativa registra 2 relatorios, produzidos por empresa de consultoria
e disponibilizado no sitio da internet da ferramenta, nas cidades de Sao Paulo e Manaus,
utilizando como base de dados o Atlas de Despoluicao de Bacias Hidrograficas (ANA,
2014), o Censo Demografico (IBGE, 2010), o SNIS e a consulta aos Planos de

Saneamento dos Municipios. Segundo Moura (2019), a ferramenta permite ampliar os

13 Siglas conforme indice de abreviaturas da pagina xiii.
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instrumentos de monitoramento da cadeia de servicos de saneamento, desde solucdes
locais ou coletivas ja que evidencia, em cada etapa, as fragilidades existentes permitindo
o desenvolvimento de possiveis solugdes para a cadeia de prestagdo de servigos.

No municipio de Floriandpolis/SC o SFD foi utilizado por Karsten (2020) como
ferramenta de verificagdo das diferengas na estrutura de esgotamento sanitirio no
municipio, de forma a avaliar a evolucdo da prestacdo dos servicos em diferentes cenarios
e anos-base em 5 divisdes territoriais, além da integra do municipio, evidenciando as
diferencas e servindo como um registro da evolugdo das condigdes do esgotamento
sanitario em determinado recorte temporal ou espacial, podendo auxiliar no processo de
revisdo do plano municipal de saneamento. Valerim (2021), também utilizou a ferramenta
como instrumento de avaliacdo de programas que avaliam a efetividade das ligacdes ¢ a
situagdo dos sistemas locais, promovendo o estabelecimento de cenarios de prestacao de

Servigo.

4.4 INDICADORES DE ESGOTAMENTO SANITARIO

A Lein® 11.445, de 5 de janeiro de 2007, que estabeleceu as diretrizes nacionais
para o saneamento basico (BRASIL, 2007), trouxe nos seus principios a universaliza¢ao
dos servigos de saneamento basico, de modo que todos possam ter acesso a coleta e
tratamento adequado do esgoto de maneira integral e de forma adequada a satide publica
e a protecdo do meio ambiente, com a utilizacdo de tecnologias apropriadas. Para
efetivacdo da Politica Nacional de Saneamento — PNS, a referida lei determinou a
elaboracdo do Plano Nacional de Saneamento Basico — PLANSAB, com os objetivos e
metas nacionais e regionais para universalizacdo dos servigos de saneamento. A lei
também estabeleceu a concep¢do dos planos municipais e regionais de saneamento
basico, (PMSB e PRSB, respectivamente), sendo estes a referéncia para o
desenvolvimento das acdes em cada localidade, estabelecendo suas diretrizes e metas.
Nesta logica, o arcabougo legal desenvolvido no Brasil tornou os Planos de Saneamento,
em suas diferentes esferas, o principal instrumento de estratégia, direcionado ao
planejamento e a governanga do setor.

Para garantir alinhamento dos PMSB, a Fundagdo Nacional de Saude —
FUNASA desenvolveu um termo de referéncia para a elaboracdo destes documentos.
Nesta orientacdo a fundag¢do apontou que devem ser estabelecidos mecanismos e

procedimentos que garantam efetiva participacdo da sociedade, dentre os quais: (i)
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diagnosticos setoriais para todo o territorio do municipio, incluindo areas urbanas e rurais;
(i) proposta de intervengdes com base na andlise de diferentes cendarios e estabelecimento
de prioridades; (iii) definicdo dos objetivos e metas em diferentes horizontes de prazo;
(iv) definicdo de acdes para atingir os objetivos € metas com programacao fisica-
financeira-institucional da implantacao das intervengdes definidas; (v) programacao de
revisdo e atualizagdo do plano (BRASILFUNASA, 2012).

A complexidade e a diversidade de a¢des a serem acompanhadas para que os
objetivos dos planos sejam alcangados, fazem emergir a necessidade de instrumentos que
garantam a execug¢do ordenada, eficiente e eficaz das atividades. Neste sentido emergem
os indicadores de saneamento, como instrumentos de governanga, na dimensdo do
controle para atuar na avaliacdo das agdes e premissas previstas nos planos.

O termo indicador ¢ utilizado para informag¢des obtidas pelo cruzamento de pelo
menos duas informagdes primarias ou varidveis, sendo seu principal papel a
transformacdo de dados em informagdes mais relevantes, de forma a serem apresentadas
aos interessados de maneira mais simplificada, através de um arranjo de informagdes,
permitindo uma visao sintetizada destas.

No Brasil, a PNS também institui o Sistema Nacional de Informagdes em
Saneamento Basico — SINISA, que tem como objetivos coletar, sistematizar e
disponibilizar ao publico, através da internet, dados relativos as condi¢des da prestacao
dos servigos publicos de saneamento basico, bem como tratar estes dados para permitir a
avalicdo da eficiéncia dos servigos. A implementacdo do SINISA vem complementar o
atual Sistema Nacional de Informag¢des sobre Saneamento — SNIS. O SNIS calcula 84
indicadores relacionados aos servigos de prestacdo de agua e esgoto, representando 72,7%
em relacdo ao total de municipios, onde residem 164,1 milhdes de pessoas, representando
92,9% da populacdo urbana do Brasil (BRASIL, 2020). Destaca-se que existem
diferencas na representatividade do SNIS para as dimensdes agua e esgoto.

De acordo com Pereira et al (2020) os dados do SNIS sao gerados de forma
autodeclarada, através de dois tipos de formularios, quais sejam: completos e
simplificados. Os formuldrios completos sdo informados por prestadoras
institucionalizadas e o questionario simplificado ¢ respondido pela prefeitura, pois refere-
se as situagdes em que nao ha prestadora responsavel pelo esgotamento sanitario, sendo
a origem dos niimeros mais imprecisa e dificil de ser auditada.

Algumas outras iniciativas de explicitar a situagdo do esgotamento sanitario

foram desenvolvidas com o objetivo de complementar a abordagem do SNIS, e
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contemplar a existéncia de solu¢des de esgotamento sanitario sem a utilizagao de redes,
como o Atlas de Despolui¢do de Bacias Hidrograficas (Atlas Esgoto) da Agéncia
Nacional de Aguas — ANA (BRASIL — ANA, 2013), aplicado as zonas urbanas de todos
os municipios do Brasil e algumas iniciativas locais, como o Indice de Sustentabilidade
— IDMS, da Federagao Catarinense de Municipios — FECAM, em Santa Catarina, que ¢
baseado na Pesquisa Nacional de Amostras de Domicilios — PNAD. No computo do
IDMS da FECAM, sdo considerados os dados referentes a 3 tipos de respostas da PNAD,
quais sejam: (i) rede coletora de esgoto ou pluvial (sem entrar no mérito sobre a existéncia
de tratamento); (ii) fossa séptica interligada a rede coletora; (iii) fossa séptica nao
interligada a rede coletora (FECAM, 2018). Os dados do Atlas Esgoto aplicaveis aos
municipios sem prestadora oficializada e com populag@o inferior a 50.000 habitantes,
foram obtidos com base no SNIS e em estudos do IBGE, apresentando grande

similaridade em relagdo a metodologia empregada pela FECAM.

45 O CONCEITO DE GOVERNANCA APLICADA AOS SISTEMAS DE
ESGOTAMENTO SANITARIO

Apresentou-se anteriormente que o Plano Nacional de Saneamento Bésico
(PLANSAB) aponta a necessidade de medidas nomeadas estruturais (tradicionais
investimentos em obras) e estruturantes no escopo dos seus programas. Estas medidas
estruturantes devem fornecer suporte politico e gerencial para a sustentabilidade da
prestacdo de servicos, devendo focar no aperfeicoamento da gestao e da governanca.

O termo governanga tem emergido no ambiente corporativo e publico,
normalmente associado aos valores como conformidade, transparéncia e ética das
instituicdes. Na esfera privada a governanca nasce do afastamento dos proprietarios da
gestdao dos seus negocios, com o advento das empresas de capital aberto e com agdes e
participagdes negociadas em bolsa, com o objetivo de alinhar as expectativas dos
proprietarios do capital (ou donos do negdcio) com os gestores (ou administradores).
Trata-se de uma forma de estabelecer acdes que venham a dirigir, monitorar ou controlar
as organizacdes para o alcance dos resultados pretendidos, sendo seus principios
plenamente aplicaveis aos mais diversos tipos de organizagdes (TEIXEIRA e GOMES,
2019).

As estruturas de governanga podem ser aplicadas as diversas formas de

organizagao, ja que seu objetivo ¢ melhorar os resultados e alinhar o entendimento entre
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os diversos atores interessados, podendo seus valores também serem aplicados aos
servigos publicos. Quando as estruturas de governanga se desenvolvem em um ente
privado nomeia-se suas praticas de governanga corporativa. Quando os atores publicos
sao chamados a exercer o conceito, as acdes sao denominadas de governanca publica.

Franco-Torres, Kvalshaugen e Ugarelli (2021) citam que, no setor de agua o
termo governanca era, recentemente, pouco utilizado. Segundo os autores até o ano 2000
a base de dados cientifica Scopus registrava apenas um artigo com o termo governanca
da agua'? citado nos titulos, resumos e palavras-chave. Entretanto, os autores reforgam,
que a utilizacdo da terminologia tem mostrado crescimento exponencial na produgao
cientifica passando das 2000 até outubro de 2020.

Assim como o termo geral governanga, sua aplicagdo no ambiente publico pode
ser entendida de diversas maneiras. Teixeira e Gomes (2019) apresentam um quadro com
36 defini¢des de governanca publica sistematizadas e datadas entre 1996 e 2018. Os
autores se referem ao “grande dialogo académico em torno do conceito de governanca
publica” e apresentam principios comuns, conforme segue: (i) prestagdo de contas ¢ a
responsabilizacdo dos agentes publicos; (ii) transparéncia e a credibilidade de
informacdes; (iii) politicas, a gestdo e as estruturas publicas eficientes, que legitimem as
escolhas publicas e direcionem a atuagdo do gestor; (iv) as instituigdes € os processos de
execuc¢do da politica publica que ajam conforme interesse publico. Os autores concluem
que “a governanga sugere o estabelecimento de procedimentos e a correspondente
execugdo, com fins de instrumento gerador de eficiéncia administrativa para o alcance
dos resultados alinhados entre o agente e o principal.”

No ambito das normativas para o setor publico do Brasil, o Decreto Federal
9203/2017 define governanga como (BRASIL, 2017 — grifo préprio):

Art. 2° Para os efeitos do disposto neste Decreto, considera-se:

1 — governanga publica — conjunto de mecanismos de lideranca,
estratégia e controle postos em prdtica para avaliar, direcionar e
monitorar a gestdo, com vistas a condugdo de politicas publicas e a
prestagdo de servigos de interesse da sociedade;

1l — valor publico — produtos e resultados gerados, preservados
ou entregues pelas atividades de uma organiza¢do que representem

respostas efetivas e uteis as necessidades ou as demandas de interesse

14 Na referéncia os autores utilizam textualmente o termo water Governance, que foi traduzido para
governanga da agua no presente trabalho.
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publico e modifiqguem aspectos do conjunto da sociedade ou de alguns
grupos especificos reconhecidos como destinatarios legitimos de bens e

servigos publicos;

O Decreto Federal 9203/2017 avanga e indica o que seriam os principios e

mecanismos da governanca, destacando-se (BRASIL, 2017 — grifo préprio):
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Art. 3° Sdo principios da governanga publica:

1 — capacidade de resposta;

1l — integridade;

111 — confiabilidade,

1V — melhoria regulatoria;

V — prestagao de contas e responsabilidade; e

VI — transparéncia.

Art. 4° Sdo diretrizes da governanga publica:

1—direcionar agoes para a busca de resultados para a sociedade,
encontrando solugoes tempestivas e inovadoras para lidar com a
limitagdo de recursos e com as mudancgas de prioridades;

1l — promover a simplificacdo administrativa, a modernizacio
da gestdo publica e a integracdo dos servigcos publicos, especialmente
aqueles prestados por meio eletronico,

IIl — monitorar o desempenho e avaliar a concepg¢do, a
implementacdo e os resultados das politicas e das agoes prioritarias para
assegurar que as diretrizes estratégicas sejam observadas;

1V — articular institui¢oes e coordenar processos para melhorar
a integragdo entre os diferentes niveis e esferas do setor publico, com
vistas a gerar, preservar e entregar valor publico,

V' — fazer incorporar padroes elevados de conduta pela alta
administragdo para orientar o comportamento dos agentes publicos, em
consondncia com as fungoes e as atribuigcoes de seus orgdos e de suas
entidades,

VI — implementar controles internos fundamentados na gestdo de
risco, que privilegiard agoes estratégicas de prevengdo antes de processos

sancionadores;
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VII — avaliar as propostas de cria¢do, expansdo ou
aperfeicoamento de politicas publicas e de concessdo de incentivos fiscais
e aferir, sempre que possivel, seus custos e beneficios;,

VIII — manter processo decisorio orientado pelas evidéncias, pela
conformidade legal, pela qualidade regulatoria, pela desburocratizagdo e
pelo apoio a participag¢do da sociedade;

IX — editar e revisar atos normativos, pautando-se pelas boas
praticas regulatorias e pela legitimidade, estabilidade e coeréncia do
ordenamento juridico e realizando consultas publicas sempre que
conveniente;

X — definir formalmente as fungoes, as competéncias e as
responsabilidades das estruturas e dos arranjos institucionais; e

XI — promover a comunicagdo aberta, voluntaria e transparente
das atividades e dos resultados da organizagdo, de maneira a fortalecer o

acesso publico a informagado.

Art. 5°Sdo mecanismos para o exercicio da governanga publica:

1 — lideranca, que compreende conjunto de prdticas de natureza
humana ou comportamental exercida nos principais cargos das
organizagoes, para assegurar a existéncia das condi¢ées minimas para o
exercicio da boa governanga, quais sejam:

a) integridade;

b) competéncia;

c) responsabilidade; e

d) motivagdo;

Il — estratégia, que compreende a definigdo de diretrizes,
objetivos, planos e agoes, além de critérios de priorizacdo e alinhamento
entre organizagoes e partes interessadas, para que os servigos e produtos
de responsabilidade da organiza¢do alcancem o resultado pretendido; e

IIl — controle, que compreende processos estruturados para
mitigar os possiveis riscos com vistas ao alcance dos objetivos
institucionais e para garantir a execu¢do ordenada, ética, economica,
eficiente e eficaz das atividades da organizag¢do, com preservagdo da

legalidade e da economicidade no dispéndio de recursos publicos.



Internacionalmente o termo governanca dos sistemas de agua urbanos ¢ definido
como um conjunto de praticas colaborativas conjugadas com as estruturas de fomento e
aferi¢do de resultados que visa o estabelecimento da gestdo dos servigos associados ao
setor, sendo um termo que por vezes pode se confundir com gestdo da dgua, que sao
conceitos altamente relacionados, mas que resultam em processos diferentes (FRANCO-
TORRES, KVALSHAUGEN e UGARELLI, 2021)

Pereira et al (2020) realizam uma leitura critica da interface entre a governanga
publica e a situagdao do setor de saneamento no Brasil, através da Politica Nacional de
Saneamento Basico (PNSB) por meio da Lei Federal 11.445 de janeiro de 2007 (BRASIL,
2007). Segundo os autores os principais elementos que dao suporte a governanga do
saneamento no Brasil sdo: (i) as instituicdes envolvidas com a gestdo dos servicos; (ii) os
instrumentos de controle, monitoramento e operacao disponiveis; (iii) os principios; (iv)
as responsabilidades e os direitos dos envolvidos expressos em diferentes legislacdes
setoriais de interface com o saneamento, como o arcaboug¢o urbanistico ¢ ambiental.
Ainda segundo os autores, o saneamento no Brasil passa por um processo que pode ser
considerado embrionario e de implantagdo e maturacdo dos instrumentos de governanca
(PEREIRA et al, 2020).

Assim sendo, a profusdo de conceitos faz com que os estudos a serem
desenvolvidos na area da governanga dos sistemas de esgotamento sanitario devam partir
de um conceito definido do termo governanga. Pereira et al (2020) propdem a utiliza¢do
e uma leitura adaptada do Decreto Federal 9203/2017 como possivel base conceitual para
a aplicacao dos conceitos de governanga aplicada aos sistemas de esgotamento sanitario.

Na figura 9 apresenta-se uma representacao esquematica sobre este entendimento.
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Figura 9: Representacao esquematica da interpretacao do conceito de governanga

publica de esgotamento sanitario aos olhos do Decreto Federal 9307/2017.
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Fonte: Pereira et al. (2020). Adaptado do Decreto Federal 9203/2017 (BRASIL, 2017).

No desenvolvimento desta pesquisa utiliza-se o conceito de governanga trazido
pelo Decreto Federal 9203/2017 (BRASIL, 2017). Neste sentido, durante o processo de
adaptacdo dos conceitos relacionados a governanga publica aplicada ao esgotamento
sanitario, apresentado na figura 9, destaca-se a necessidade de um conjunto de
instrumentos norteadores relacionados ao que o referido decreto define como sendo
mecanismos de lideranga, estratégia e controle, que sdo compostos por um conjunto de
instrumentos que perpassam as dimensdes apresentadas no decreto aplicando suas
diretrizes e principios.

Nesta abordagem as ac¢des estruturantes desenvolvidas no ambito dos sistemas
de esgotamento sanitario, para serem considerados instrumentos de governanga, devem
ser enquadradas dentro deste arcabouco conceitual. Por exemplo, os Planos de
Saneamento podem ser considerados instrumentos da dimensdo planos e agoes,
formando um pilar norteador do mecanismo estratégia que deve obedecer aos principios
de capacidade de resposta, e ter como diretrizes a articulacio entre as instituicoes e
a definicdo de responsabilidades. O plano, quando colocado em pratica, devera
direcionar as acdes do setor para a condugdo de uma melhoria na prestacao dos servicos,

tornando-se um instrumento de governanca.
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5 MATERIAL E METODOS

Para apresentagdao da metodologia do trabalho foi realizada a decomposic¢ao dos

objetivos especificos em um conjunto encadeado de agdes que permitiu a visualizagdo

das atividades metodoldgicas basicas que compuseram os itens da pesquisa bibliografica

e dos esforcos e levantamentos para elaboragdo das bases de dados utilizadas ao longo do

estudo, elucidando as conexdes entre as fontes de informagdes e os resultados obtidos.

Cada a¢do metodologica faz parte de uma etapa sendo apresentadas nas figuras 10 e 11 a

decomposicao dos objetivos especificos nas atividades metodologicas desenvolvidas. Em

ambas as figuras os quadros verdes apresentam os objetivos (OE) e os quadros brancos

as atividades metodologicas (AM), e as flechas indicam a conexao e causalidade entre as

atividades.

Figura 10: Decomposi¢do do primeiro objetivo especifico abordados no presente estudo.

OE-1: Identificar o potencial de utilizagdo dos sistemas locais como
parte do servigo de esgotamento sanitdrio nos municipios catarinenses
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. 4

. 4
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.

¥

Cruzamento das informagdes e confec¢dao dos mapas e graficos

expressos nos resultados.
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Figura 11: Decomposi¢ao do segundo e terceiro objetivos especificos abordados no

presente estudo.

OE-2: Tipificar instrumentos de governanga ¢ a estruturagao da
prestacao de servigo esgotamento sanitario com a utilizagao de sistemas

no lote em uma amostra de municipios com 10.000 habitantes

- -

AM-5: Realizar pesquisa bibliografica AM-T7: Realizar visitas a campo para
sobre gerenciamento de sistemas no lote constatagdo de instrumentos de governanga

"

AM-6: Identificar instrumentos e praticas AM-8: Organizar base de dados originada
de gestdo de sistemas no lote nos instrumentos identificados

.
-

AM-9: Realizar testes e simulagdes com utilizagdo de base em dados

-

OE-3: Propor ferramentas e instrumentos capazes de identificar a
realidade das condigdes estruturais e agdes estruturantes utilizadas para

gerenciamento de sistemas de esgotamento no lote

5.1 PESQUISA BIBLIOGRAFICA

A pesquisa bibliografica realizada buscou atender as seguintes atividades
metodologicas: AM-1: Realizar analise demografica dos municipios catarinenses; AM-
2: Realizar andlise dos diagnosticos de esgotamento sanitdrio nos municipios
catarinenses; AM-5: Realizar pesquisa bibliografica sobre gerenciamento de sistemas no
lote ¢ AM-6: Identificar instrumentos e praticas de gestdo de sistemas no lote.

A pesquisa foi dividida em 4 eixos tematicos, quais foram: (i) governanca
publica; (ii) ferramentas de gestdo aplicadas no Brasil; (iii) diagndstico do esgotamento
sanitario no Brasil; (iv) praticas de gestao aplicadas em outros paises (figura 12). A busca
foi realizada junto as plataformas oficiais de entidades publicas e privadas do Brasil e do
mundo, destacando-se a Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento (ANA), o Sistema
Nacional de Informacdes de Saneamento (SINISA), a Federacdo Catarinense de
Municipios (FECAM), o Programa Nacional de Saneamento Rural (PNSR), o Censo

Nacional do IBGE e a Alianga pelo Saneamento Sustentavel (SusSanA).
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Figura 12: Estrutura esquematica da pesquisa bibliografica
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Instrugdes normativas ¢ regramentos.
Palavras-chave:
Gerenciamento de sistemas locais,
Saneamento Rural, Saneamento
descentralizado.

GOVERNANCA PUBLICA
Leis e decretos de regulamentacao
das agdes de governanca aplicadas

ao setor publico no Brasil.
Palavras-chave:
Governanga, Governanga e
saneamento, Modelos de gestdo de
saneamento.

PRATICAS DE GESTAO
APLICADAS EM OUTROS
PAISES
Artigos e relatorios de instituicdes
internacionais sobre as condic¢oes de
saneamento
Palavras-chave:

Fecal sludge manegement, Shit flow
diagram, Septic systems

DIAGNOSTICO
ESGOTAMENTO SANITARIO
NO BRASIL
Planos e programas nacionais; Banco
de dados de indicadores de
sancamento; Relatorios de
instituigdes publicas e privadas
Palavras-chave:
Indicadores saneamento

A interpretacdo das informagdes referentes ao esgotamento sanitario contidas
nos diferentes documentos oriundos dos quatro eixos tematicos, deu-se com base no
conceito de governanga publica estabelecido no Decreto n. 9.203, de 22 de novembro de
2017, o qual dispde sobre a politica de governanca da administracdo publica federal
direta, autarquica e fundacional (BRASIL 2017).

As experiéncias internacionais de gestdo de sistemas de esgoto, em especial
aqueles relacionaveis aos sistemas no lote ou ndo cobertos por rede coletora, foram

BSempregando-se as seguintes palavras-

levantadas junto as bases de dados cientificas
chave: (1) FSM — fecal (ou faecal) sludge management; (i1) SFD — shit flow diagram (ou
fecal waste flow diagram). As palavras chaves foram cadastradas nas principais bases
como o Mendley, a IWA Connect e nos foruns da SuSanA. Através dos algoritmos destas

bases, as publicacdes relacionadas as palavras-chave cadastradas eram retroalimentadas

15 Foram utilizados como base de dados cientifica o google scholar, Mendeley ¢ as redes de
compartilhamento Research Gate e IWA online.
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no endereco de e-mail registrado, onde era possivel analisar os titulos e resumos
disponibilizados pela inteligéncia artificial das ferramentas.

Inicialmente, os titulos foram avaliados para refinar a busca de forma a remover
dos resultados os artigos focados em tecnologias de tratamento ou de reaproveitamento
do lodo tratado, buscando os documentos que abordassem o gerenciamento das excretas
ao longo de toda a cadeia. Apds a primeira etapa, os resumos foram lidos e foram
excluidos os artigos focados no uso de banheiros coletivos ou outras formas de contengao
ndo difundidas no Brasil. Também, foram consultadas fontes de literatura cinza através
da busca em sites e documentos produzidos pelas agencias ambientais dos EUA, Australia
e Europa a respeito dos sistemas individualizados com o uso da palavra-chave septic
systems. Os levantamentos bibliograficos foram realizados de forma continua entre margo

de 2019 e novembro de 2022.

5.2 BASES DE DADOS

Uma das principais atividades metodologicas foi a criagdo das bases de dados
para arealizagdo da pesquisa. Elas estdo contempladas em 3 atividades, quais foram: AM-
3: Organizar base de dados demografica dos municipios catarinenses; AM-4: Organizar
base de dados com situagdo do esgotamento sanitirio nos municipios catarinenses; AM-
8: Organizar base de dados originada nos instrumentos identificados.

Estas atividades resultaram em 2 bases separadas.

A primeira se concentrou nas respostas da AM-3 e AM-4 e partiu da base
demografica disponivel no site do IBGE referente ao censo de 2010. Os arquivos
vetorizados em formato shapefile utilizados foram obtidos da biblioteca digital do
Instituto e utilizados para a criacdo dos mapas e realizagdo das analises espacializadas. A
mesma base do IBGE organizada em seus setores censitarios foi utilizada pelo Programa
Nacional de Saneamento Rural — PNSR e reprocessada pelos organizadores do programa
na UFMG em busca da identificacio dos setores com as caracteristicas rurais
consideradas no programa. Essa nova base foi referéncia para as avaliagdes em relagao
as populacdes consideradas urbanas e rurais nos municipios. A base reprocessada foi
disponibilizada pela equipe da UFMG em formato de planilha eletronica e reorganizada
com a utiliza¢do de filtros no Microsoft Excel 365™. As informag¢des do Atlas ANA
foram extraidas do portal da agéncia em formato planilha eletronica e agrupados com a

base demografica, organizando os municipios pelo coédigo IBGE dos mesmos. Os
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municipios catarinenses foram filtrados e agrupados com os dados do IDMS FECAM
extraido do site da fundacdo gerando para os mesmos uma variavel adicional referente ao

indice. Na figura 13 apresenta-se o esquema de organizacao das bases de dados.

Figura 13: Esquema de organizacdo das bases de dados demografica e de situacdo do

esgotamento sanitario.

POPULACAO
MUNICIPIO
ESTADO

REGIAO

v

MAPAS E ANALISES
FILTROS ESPACIAIS
formato: shapefile

IBGE CENSO 2010

formato: shapefile

ANALISES
QUANTITATIVAS
formato: xIsx

PNSR REPROCESSADOS
ENVIADOS PELA UFMG
formato: xls

BASE

CONDENSADA
formato: xlsx

FILTROS

ATLAS ANA
formato: xIs

REGIAOQ
[1PO ANA

IDMS FECAM

formato: xIs

Para a atividade metodologica AM-8, a principal fonte primaria foram os
relatorios do programa TRATASAN/ARIS'® (ARIS-SC, 2017) que foram
disponibilizados pela ARIS-SC mediante solicitagdo do GESAD-ENS/UFSC. Foram
disponibilizados relatérios no formato *.pdf de 71 municipios de 6 regides metropolitanas
do estado de Santa Catarina, perfazendo um universo de aproximadamente 50.000
residéncias. Os diagnosticos constantes nos relatorios foram processados em uma base
propria organizados em planilha eletronica em formato *.xIsx. As etapas de organizacao

dos dados do TRATASAN/ARIS sdo apresentadas na figura 14.

160 TRATASAN/ARIS ¢é um programa desenvolvido pela ARIS para dar suporte a tomada de decisio e
capacitacdo de atores de saneamento em municipios atendidos preferencialmente pela agéncia e com
populagdo inferior a 15.000 habitantes. Em uma das etapas o programa realiza um censo sobre as
condicdes das situagdes no lote de esgotamento sanitario por entrevistas realizadas com pessoal treinado
pelo programa.
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Figura 14: Etapas da organizagao da base de dados do TRATASAN/ARIS

AM-8: ORGANIZAR BASE DE DADOS ORIGINADA NOS
INSTRUMENTOS IDENTIFICADOS

-

CRIACAO DE ACESSO ORGANIZACAO DOS
AO SERVIDOR DA RELATORIOS DO
ARIS PARA TRATASAN

DOWNLOAD DOS EXISTENTES
RELATORIOS 71 RELATORIOS

SOLICITACAO PARA
ARIS DE UTIIZAGAO

DOS DADOS DO
TRATASAN

+ DADOS POPULACIONAIS . LEI’1:URA DOS
REGIOES METROPOLITANAS FINALIZACAO DIAGNOSTICOS DOS
DIAGNOSTICOS TRATASAN DA BASE 71 RELATORIOS DO

TRATASAN

5.3 RECONHECIMENTO DA GOVERNANCA PARA SISTEMAS DE
ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE

Dentro da base metodologica foram realizadas atividades relacionadas a busca
de experiéncias implementadas de gestao de sistemas locais de tratamento em diferentes
niveis de governanca nas unidades da federagdo e em outros paises. Estas atividades
incluem visitas as cidades catarinenses, trocas de experiéncias com paises onde a gestao
dos sistemas descentralizados ¢é praticada ou planejada, analise da legislagdo nacional e
internacional referente a normas de construg¢do e operagdo de sistemas locais, avaliagdo
dos planos de saneamento e avaliagdo do potencial servigo em termos de expectativa da
populacdo e beneficios ambientais a serem atingidos com utilizacdo de ferramenta de
integracdo que contemple os diferentes modais. No caso a ferramenta escolhida foi o Shit
Flow Diagram — SFD (SuSanA, 2018)

Em Santa Catarina, com vistas a atendar a atividade AM-7 foram realizadas
visitas em 5 cidades catarinenses com populacao inferior a 10.000 habitantes onde foi
conduzida uma pratica de verificagdo sistemdtica com entrevistas conduzidas com
usuarios chave com o uso de um roteiro na forma de um questionario semiestruturado
(apéndice 2), mediante a formaliza¢do de um termo de confidencialidade, observando os

critérios estabelecidos pelo comité de ética da UFSC (apéndice 1).
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ApOs a realizagdo das atividades AM-1, AM-2, AM-3 ¢ AM-4 relacionadas o
objetivo OE-1 foram identificados possiveis alvos para aplicagdo de questionario. Apos
esse passo foi realizada uma consulta preliminar com atores relacionados as agéncias
reguladoras, academia e associagdo de operadores, denominados informantes
preliminares (PI) que apontaram alguns municipios que haviam reportado alguma espécie
de arranjo institucional relacionado ao gerenciamento de lodo de sistemas locais — FSM,
ao uso de solugdes sem o uso de redes ou alguma regulagdo sobre os sistemas locais. Apos
a consulta preliminar aos PI, foi realizado o cruzamento das informagdes com as bases de
dados desenvolvidas para atendimento do OE-1 para identificacdo de municipios com
possibilidade de serem entrevistados, definindo uma amostragem com diferentes tipos de
operadores, reguladores e situagdo identificada nos indicadores. Apos esta etapa, 5
municipios com menos de 10.000 habitantes em Santa Catarina foram selecionados e os
possiveis informantes chave (KI) foram contatados com auxilio dos informantes
preliminares (PI).

Todos os entrevistados eram atores relacionados ao saneamento ¢ enquadrados
como membros do governo local, ou prestadores de servi¢o, de acordo com as melhores
praticas metodologicas para entrevistas com informantes chave (KII — key informants
interview) recomentadas pelo banco mundial (WORLD BANK, 2016). Antes das
entrevistas iniciarem todos os participantes foram apresentados aos objetivos desta etapa
da pesquisa e as questdes éticas e de preservacao da identidade dos mesmos e assinaram
os termos de consentimento de acordo com as normativas do comité de ética da
Universidade Federal de Santa Catarina (Apéndice 1). As informagdes pessoais foram
tratadas como sigilosas e por esta razdo os entrevistados e municipios nao foram
nomeados na pesquisa. Desta forma os municipios sdo tratados ao longo dos resultados
como M1, M2, M3, M4 ¢ M5.

Ao todo foram realizadas 10 entrevistas com aplicagdo de questionario
semiestruturado (Apéndice 2) baseado em um roteiro que abordou os aspectos técnicos e
organizacionais da situacdo atual do municipio. O roteiro trouxe em um segundo
momento questionamentos quanto as expectativas de curto, médio e longo prazo.

As entrevistas foram realizadas em fevereiro de 2021 e conduzidas pelo grupo
de pesquisadores do GESAD-ENS/UFSC onde a pesquisa esta inserida. Durante as
entrevistas o grupo de pesquisadores tomava nota e orientava as narrativas, evitando
interrupgdes e sem interferir na sequéncia do discurso, evitando perguntas diretas e

buscando nas respostas os pontos abordados no roteiro. Apds cada entrevista, foi
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conduzida uma secao reservada dos pesquisadores para reconhecimento e classificagao
dos instrumentos observados no discurso de acordo com os conceitos trazidos no Decreto
9203 (BRASIL, 2017) e nos elementos da cadeia de servigo de saneamento apresentada
por Rao et al (2020). O reconhecimento dos instrumentos foi concebido baseado na
técnica do discurso do sujeito coletivo — DSC, técnica utilizada por Lisboa, Heller e
Silveira (2013). O DSC ¢ uma metodologia de processamento dos dados de entrevistas
que agrupa as informagdes com significado semelhante em um uUnico discurso
(LEFEVRE, LEFEVRE e MARQUES, 2009). Apos a elaboragdo do discurso coletivo os

instrumentos foram catalogados e agrupados.

5.4 METODOLOGIA DE APLICACAO DO SFD

Para o desenvolvimento da atividade AM-9, foi utilizado como ferramenta o

aplicativo SFD Graphic Generator versao 1.0.1, disponivel no site https://sfd.susana.org/

mediante cadastro do usudrio no portal da SuSanA. A ferramenta ¢ disponivel de forma
gratuita e além do software o usuario pode acessar por qualquer navegador, desde que
conectado a internet. O software pode ser utilizado em modo offline.

A fonte de dados foi o levantamento realizado pela TRATASAN/ARIS e
descrito na AM-8. As terminologias utilizadas no TRATASAN/ARIS passaram por um
processo de enquadramento nas categorias do SFD, conforme explicitado no quadro 3.

Com os dados organizados foi realizada a sistematizagdo do universo de
producao dos diagramas SFD, partindo do conjunto global de dados para criacdo dos
cenarios de aplicacdo da ferramenta. Os cendrios incluiram as andlises que integrou os
dados de toda a base e foi sendo refinado nos recortes geograficos das Regides
Metropolitanas e, posteriormente, no nivel municipal.

A partir do recorte geografico das regides metropolitanas foi gerada a base de
aplicacdo do SFD para a regido do extremo oeste de Santa Catarina, a qual foi a que
apresentou a maior representatividade de dados levantados pelo TRATASAN/ARIS e
escolhida para o desenvolvimento dos cendrios para simulagdes de aplicacdo da
ferramenta como auxilio aos planos de saneamento. Ao final foram realizados os
diagramas SFD dos municipios onde foram desenvolvidas as atividades de campo
indicadas no item 5.3 e que foram alvo do TRATASAN/ARIS concomitantemente. Como
os dados do diagndstico foram disponibilizados como numeros inteiros originados das

entrevistas, as ponderagdes e transformagdo destes em percentuais foi realizada
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diretamente na planilha eletronica da base de dados e arredondados de forma automatica

pelo préprio sofiware Microsoft Excel™.

Quadro 3: Quadro resumo das adaptacdes de terminologia trazidas nos levantamentos

do TRATASAN/ARIS para o software gerador de graficos do SFD

‘don’t know where’

Terminologia Caodigo . . .
TRATASAN /gARlS SF]§ Descricio SFD Justificativa do enquadramento
Lined tank with . . -
impermeable walls and Existem diferentes definigdes para
T1A4C9 ope‘z bottom connected fo solugdes simplificadas que, em geral
‘don’t know where’ descrevem sistemas anaerdbicos fora
Lined tank with de norma construido com pareces de
impermeable walls and ceramica e fundo no solo que
. T1A4C5 P mesclam o tratamento e a disposi¢do
Fossa Rudimentar open bottom, connected to a . .
soak pit final. Este conjunto foi tratado de fora
Fossa Negra Tined tank with homogénea com este codigo no SFD
& impermeable walls and sendo entendido como tanque com
aredes impermeéveis e fundo
Fosso N P
0580 Regro T2A4C5 Oi ze)Z : Ozoﬁ’hgfen?heggistz a absorvente (ou aberto).
Fossa ‘sip n’iﬁcant risk” of Diferentes classificagdes quanto ao
rounﬁwater ollution destino do sobrenadante foram
g Tined i P T with adotadas de forma a abranger as
) e b?n Wlll d informagdes complementares do
Hmpermeante wats an TRATASAN/ARIS e o
T1A4C6 | open bottom, connected to . -
drai p desenvolvimento dos cenarios de
an open drawmn or storm aplicacdo da ferramenta.
sewer
Neste enquadramento se buscou
Tanque Séptico + inserir as solugdes reconhecidas como
Sumidouro normatizadas com destino no solo. A
Septic tank connected to existéncia do filtro ndo difere muito
T1A2C5 P soak it no entendimento aplicado ao SFD
T Seéntico - p embora tenha consequéncias no
F,ﬁ nqies P ,1100 gerenciamento dos subprodutos destes
Hiro = sumidouro em um ambiente mais controlado de
limpezas periddicas.
Neste enquadramento se buscou
inserir as solu¢des reconhecidas como
Tanque Séptico + T1A2C6 Septic tank connected to normatizadas com destino na rede de
Clorador open drain or storm sewer drenagem, uma vez que a exigéncia
do clorador se da em locais com baixa
condigdo de infiltracdo.
Neste item foram enquadradas as
. . . . lugd
Sistemas Toilet discharges directly to s:r?itlzl(f‘?;s floen;:er(lel: :;(%Otf;leizg;s
Condominiais e TIA1C4 a decentralized -4 & proj
Coletivos Sfoul/separate sewer como sistemas separadolres © que
podem ser considerados sistemas de
pequeno porte ou condominiais.
Toilet discharees directly to Neste item foram considerados os
Nao sabe informar | TIAIC9 & Y domicilios que ndo souberam prestar

informagoes
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Tendo em vista as reflexdes geradas ao longo das analises desenvolvidas no
presente estudo apresentam-se os resultados em 4 grupos, quais sejam: (i) os esforcos de
tipificagdo e reconhecimento das acdes de governanga para os sistemas de esgotamento
sanitario no lote; (ii) a metodologia para o estabelecimento de uma oficina de capacitagao
nos modais de esgotamento sanitario; (iii) a proposta de aplicacdo do SFD como
instrumento integrador da governanca de sistemas de esgotamento sanitario no lote; (iv)

o modelo conceitual de controle aplicado aos sistemas no lote.

6.1 TIPIFICACAO E RECONHECIMENTO DAS ACOES DE GOVERNANCA PARA
SISTEMAS DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE

Com a base conceitual tracada na constru¢do do entendimento da governanga
dos sistemas de esgotamento sanitario foi realizado um esfor¢o narrativo que descreve,
dentro dos instrumentos existentes, quais acdes que se estabelecem como o cendrio de
fundo para a estruturagdo da prestagdo de servigcos publicos de saneamento com a
utilizagdo do modal de atendimento no lote. Neste sentido foram tipificados 3 modelos

denominados: (i) Autogestdo, (ii) Solutrat e (iii)) ERSARA.

6.1.1 Autogestio — o modelo pratico para gerenciamento de Sistemas no Lote

segundo os instrumentos brasileiros

No Brasil os sistemas no lote fazem parte da realidade do esgotamento sanitario
em todas as regides. Em geral a existéncia destes sistemas € relacionada a caréncia de
estruturas com redes coletoras e, normalmente, associadas as condi¢des inadequadas de
saneamento. Em que pese o Plano Nacional de Saneamento — PLANSAB (Ministério das
Cidades, 2013) entende-se que o uso de solucdes individuais adequadas nao se configura
em déficit do servigo, sendo que os diferentes instrumentos de lideranga existentes tratam
os sistemas no lote de forma ambigua ou isolada em seus recortes de abrangéncia.

Entendida como o marco legal do saneamento, a Lei Federal 11.445 de 2007 ¢ o
principal instrumento de ordenamento do setor. Com altera¢des recentes oriundas da Lei
Federal 14.026 de 2020, o texto consolidado da legislacdo apresenta como conceito

referente aos sistemas no lote, ou estaticos, o termo sistema individual alternativo de
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saneamento, descrito em seu artigo 3° item XVII. O conceito trazido explicita que as
solugdes locais estao relacionadas a condi¢do de auséncia de redes publicas, levando ao
entendimento que estas seriam estruturas implicitamente preferenciais. Essa visdo ¢
refor¢ada no artigo 45 da mesma lei detalhando que esta condigao ¢ mandatoria para as
edificacdes urbanas e permanentes, abrindo o contra entendimento sobre o carater
transitorio para as areas rurais ou com ocupagdo sazonal. Transcreve-se da referida Lei
Federal 11.445 (grifo proprio):

“Art. 3° Para fins do disposto nesta Lei, considera-se:

XVII — sistema individual alternativo de saneamento: ac¢do de
saneamento bdsico ou de afastamento e destinacdo final dos esgotos,

quando o local nao for atendido diretamente pela rede publica;

Art. 45. As edificacoes permanentes urbanas serdo conectadas
as redes publicas de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario
disponiveis e sujeitas ao pagamento de taxas, tarifas e outros pregos
publicos decorrentes da disponibilizacdo e da manuten¢do da
infraestrutura e do uso desses servigos.

§ 1° Na auséncia de redes publicas de saneamento bdasico, serdo
admitidas solugoes individuais de abastecimento de dgua e de
afastamento e destinagdo final dos esgotos sanmitarios, observadas as
normas editadas pela entidade reguladora e pelos orgdos responsaveis
pelas politicas ambiental, sanitdria e de recursos hidricos.”

Pode se considerar a existéncia de uma condi¢ao conceitual onde a auséncia de
um modal seria o patrocinador da existéncia formal de outro. Infere-se que esta condi¢do
relegou os servigos assessorios de gerenciamento dos sistemas estaticos e seus
subprodutos a um segundo nivel hierdrquico, ou a uma condi¢dao transitéria (ou
provisoria). No entanto alguns dos novos conceitos trazidos pela legislacao reconhecem
que parcela da cadeia de servicos associadas aos sistemas no lote como um servigo
publico de saneamento. Transcreve-se da Lei Federal 11.445 (grifo proprio):

“Art. 3°-B. Consideram-se servi¢os publicos de esgotamento
sanitario aqueles constituidos por 1 (uma) ou mais das seguintes
atividades:

1 — coleta, incluida ligagdo predial, dos esgotos sanitdrios;
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1l — transporte dos esgotos sanitarios;

111 — tratamento dos esgotos sanitarios, e

1V — disposicdo final dos esgotos sanitdarios e dos lodos
origindrios da operagcdo de unidades de tratamento coletivas ou
individuais de forma ambientalmente adequada, incluidas fossas
septicas.”

De forma aparentemente contraditdria 0 mesmo regramento trata como excluida
do rol de servigos publicos de saneamento as agdes executadas por solucdes individuais,
trazendo como ponto de defini¢do desta condi¢ao a independéncia do usuario em relagao
aos terceiros para operagao do servigo, como aponta o artigo 5° da mesma lei. Transcreve-
se da Lei Federal 11.445 (grifo proprio):

“Art. 5° Ndao constitui servi¢o publico a a¢do de saneamento
executada por meio de solugdes individuais, desde que o usudario ndo
dependa de terceiros para operar os servicos, bem como as agoes e
servigcos de saneamento basico de responsabilidade privada, incluindo o
manejo de residuos de responsabilidade do gerador.”

Pela interpretacao direta da lei cabe a reflexao de que a solugao individual como
um todo, composta pelo projeto hidrossanitario da edificagdo e o tratamento do esgoto
nas unidades estaticas, ndo ¢ considerada servico publico de saneamento, entretanto a
parcela compreendida pela disposicdo final dos lodos originados neste sistema possui essa
condigdo, ja que, em geral, ¢ dependente de terceiros para sua realizacao.

Resguardadas situacdes de autoconstrucdo, € natural o entendimento sobre a
necessidade objetiva de terceiros para a implantacao dos sistemas individuais. Neste caso
a mao de obra empregada na materializacdo estrutural da solucao, seja ela o projeto ou a
obra em si. Esta condi¢do ¢ entendida como necessdaria para a garantia de que os sistemas
locais atendam requisitos minimos de conformidade e formalidade. Entretanto, ndo se
observa o mesmo entendimento sobre a necessidade do apoio de terceiros nas etapas de
manuten¢do e operacgdo ao longo do ciclo de vida do sistema. Em que pese ser possivel
de conceber conceitualmente, em especial nas regides mais afastadas, a independéncia do
usuario em relacdo a operacdo e ao manejo dos residuos do tratamento, notadamente os
lodos dos tanques sépticos, a pratica demonstra, € os bons procedimentos indicam, a

necessidade de apoio com mao de obra e equipamentos adequados para a remogao dos

subprodutos do tratamento, tanto quanto nas fases de concepcao, projeto e instalacao.
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Entretanto, considerando-se a possibilidade de os servigos de gerenciamento do
lodo serem passiveis de serem classificados como servigos publicos de saneamento, a
pratica mostra que o modelo que prevalece no Brasil ¢ essencialmente privado, sem a
organizacao ou lideranca dos atores publicos de saneamento, cuja demanda ¢, em geral,
gerada pelo colapso da estrutura (ou entupimento). Este arranjo, onde a responsabilidade
pela gestao ¢ exclusiva do morador o Programa Nacional de Saneamento Rural (Brasil,
2019) denomina de modelo de autogestdo. Neste conceito a operacdo e manutencao dos
sistemas de saneamento basico em uma comunidade, tem a responsabilidade transferida
do poder publico para a sociedade, sobrecarregando usuérios ou voluntéarios, sem apoio
financeiro, assessoria técnica e corretiva, nem consultoria gerencial por parte dos
governos em diferentes escalas.

Segundo o programa, a autogestdo ndo deve ser entendida como alternativa de
organiza¢cdo dos servicos em areas rurais, inclusive para solucdes individualizadas,
argumentando sob a dtica da legislacdo que, mesmo sem se configurar servigo publico de
saneamento, os papéis devem ser distribuidos em diferentes escalas. Este
compartilhamento de responsabilidades ¢ denominado pelo programa como gestdo
multiescalar. Neste conceito € reconhecida a relevancia da participagao da populagdo em
praticas rotineiras fundamentais a viabilidade das acdes de saneamento, exercendo dois
papéis: o primeiro como usuarios sensiveis aos seus deveres e o segundo como operadores
domiciliares cientes de suas obrigacdes, para juntamente com os demais agentes,
colaborarem para o funcionamento adequado das solu¢des de saneamento.

A gestdo multiescalar se desenvolve em 4 escalas, quais sejam (figura 15)
domiciliar, local, municipal e regional (incluindo neste estadual e federal). Os atores
domiciliares e locais formam a primeira base estrutural pela integracdo e interacdo com
as tecnologias e pelos aspectos determinantes para o éxito dos servigos, ja que estes
devem assegurar a adequada utilizagdo e operacdo das infraestruturas. Na escala
municipal deve se organizar e prestar os servigos publicos de saneamento basico, sendo
indelegavel o planejamento. As escalas regionais, estadual e federal devem agir como
coordenadoras e promotoras das acdes de saneamento basico, de forma articulada
compartilhando responsabilidades e cooperando com as demais partes envolvidas.
Considerando os instrumentos legais vigentes no Brasil, implementar a gestao
multiescalar deve ser entendido como um objetivo proposto pelo PNSR e, por
consequéncia, integrante das a¢des estruturantes do PLANSAB, ja que o programa ¢ parte

do plano.
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Figura 15: Gestao multiescalar do saneamento proposta pelo Programa Nacional de

Saneamento Rural

Fonte: Brasil (2019).

Resumidamente, tragando uma narrativa sequencial e logica sobre como se
processa a pratica do modelo de autogestdo de sistemas de tratamento individuais vigente
em grande parcela do Brasil, em primeiro momento ¢ identificada a inexisténcia da
estrutura de redes de coleta. Esta condi¢do obriga o proprietario do imével a instalar um
sistema local de tratamento sob seu Onus. Para que esse sistema seja entendido como
adequado, segundo o PLANSAB, ele deve seguir as normas, ser analisado e aprovado
pelo poder publico municipal, direta ou indiretamente. Para que seja aprovado, o
proprietario deve se valer de um profissional habilitado que execute o dimensionamento
do sistema conforme norma técnica, ou regulamentacdes locais, recolhendo e
apresentando na maioria das vezes a devida anotagdo de responsabilidade técnica pelo
projeto e execucdo do sistema. No dimensionamento do sistema os profissionais devem

observar os pardmetros normatizados de acordo com a ocupagao, caracteristicas locais e
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frequéncia de limpeza e remogao do lodo em excesso. O projeto deve ser submetido a
autoridade sanitaria que ird verificar as questdes documentais, os critérios de
dimensionamento e a correta execug¢do do sistema em um processo administrativo,
ratificando os critérios e o projeto. Os responsaveis técnicos e os proprietarios devem
atender as indicagdes do poder publico e ajustar seus projetos e assegurar a correta
execucao, atentando-a ao poder publico que emitird uma autoriza¢ao para utilizacao do
imdvel — o licenciamento urbanistico ou habite-se. Apds a aprovagdo e certificagdo do
poder publico o usudario passa a se responsabilizar pela estrutura, incluindo o dever de
assegurar que o critério de dimensionamento estabelecido no projeto seja seguido ¢ a
limpeza executada, estando o poder publico ausente do controle. Caso a infraestrutura de
redes seja construida, o sistema local executado deve ser desativado e abandonado.

Pode-se tracar um paralelo observando os papéis dos diferentes atores no
processo de construcao dos sistemas locais. Os atores regionais € municipal iniciam com
a informacao sobre as condigdes estruturais existentes. Caso ndo haja estrutura coletiva o
ator municipal solicita a apresenta¢do de uma solugao individualizada. Neste momento o
ator domiciliar solicita apoio aos atores locais para desenvolvimento do projeto e
execucdo do sistema, que ¢ referendado pelos atores municipais e regionais. Entretanto
as praticas de gestdo multiescalar cessam ao fim da conclusdo da estrutura, convertendo
a operacao para o modelo de autogestdo, transferindo para os ocupantes das residéncias e
edificagdes todas as acdes decorrentes do uso do sistema ao longo da sua vida util.

A identificagdo da necessidade de acdo do morador em relagdo a operagao dos
sistemas locais fica muito distante da pratica de uso da edifica¢do. Pode-se inferir que o
morador possui a ciéncia da necessidade de limpeza, mesmo que esta ndo seja explicitada
pelos usudrios de sistemas locais, mas sabendo que o sistema foi projetado e construido
segundo normas eles sdo responsaveis por manter as condigdes estabelecidas nos critérios
do dimensionamento. Por certo o tamanho das estruturas em geral ndo se alteram, mas
por defini¢do e dimensionamento as normativas preveem a realizagao da remoc¢ao do lodo
em excesso. Reforca-se que, diferentemente dos critérios estruturais, ndo se identifica nas
esferas municipal e regional da gestio multiescalar a coordenacdo ou a orientacdo ao
atendimento dos critérios de limpeza.

Nao bastasse a auséncia de acdo dos atores municipais e regionais nas etapas de
operacdo dos sistemas locais, o fato de que o estabelecimento da frequéncia necessaria de

limpeza dos sistemas individuais ser um parametro indireto do dimensionamento
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dificulta, ainda mais, os proprietarios, em geral leigos, sobre seu papel no entendimento
destes critérios e agoes a serem desenvolvidas.

Segundo a NBR 7229 (ABNT, 1993) o volume util do tanque séptico deve ser
calculado em fun¢ao do numero de pessoas ou unidades de contribuicao (N), da
contribuicao de despejos (C), do periodo de detencdo (T), da taxa de acumulagao de lodo
digerido (K) e da contribui¢@o de lodo fresco (Lf). Todos esses valores, excluindo-se o
numero de pessoas, sdo retirados de tabelas de referéncia trazidos no proprio texto da
norma. O intervalo de limpeza previsto na norma varia de 1 a 5 anos e ¢ uma defini¢ao
especifica para cada projeto quando da escolha do valor de K a ser utilizado no
dimensionamento. Ou seja, ¢ um valor implicito que ¢ atribuido pelo projetista e,
posteriormente, verificado e atestado pelos 6rgdos de andlise e aprovagdo da construcao,
sem a participagao clara dos moradores em relagdo a suas consequéncias praticas.

Em relagdo a manutencdo a norma NBR 7229 (ABNT, 1993) explicita os
procedimentos de limpeza dos tanques, indicando a necessidade de remogao do lodo e a
escuma acumulados nestes em condigdes equivalentes ao periodo de limpeza do projeto,
conforme a tabela orientativa integrante da norma (Tabela 1). Ainda segundo a norma o
intervalo pode ser encurtado ou alongado em relagdo aos parametros de projeto, sempre
que se verificarem alteracdes nas vazodes efetivas de trabalho com relagdo aquelas
estimadas, ou seja, quando a ocupa¢do do imovel diferir da prevista em projeto. A
orientagdo € que no processo de remocao do lodo digerido um volume residual do lodo
deva ser deixado no tanque. A norma também refor¢a que a remog¢ao perioddica de lodo e
escuma deve ser realizada por profissionais especializados que disponham de
equipamentos adequados, para evitar o contato entre as pessoas € lodo. Para situacdes em
que os tanques sejam utilizados para o tratamento de esgotos ndo exclusivamente
domésticos, seria obrigatdria a remoc¢do por equipamento mecanico de succdo e
caminhdo-tanque. Estas recomendacdes implicam na necessidade de estruturas de visita
€ acesso ao tanque, também previstas no texto do normativo.

Abre-se aqui outra aparente omissdo, onde os atores mais capacitados para
identificagdo da necessidade de limpeza eximem-se desta responsabilidade, transferindo-
a para o morador sem o compromisso de assegurar a efetividade dos pardmetros definidos,
analisados e aprovados pelos mesmos, reforcando o conceito adotado de modelo de
autogestao, criticado pelo programa nacional de saneamento rural (BRASIL, 2019). Neste
sentido, a identificacdo dos momentos de realizacdo das limpezas dos tanques apresenta

aderéncia com as capacidades dos operadores locais e o estabelecimento normativo ou
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estratégico das frequéncias das limpezas, podendo estes servicos serem enderecados aos
operadores da escala municipal e regional, fomentando a cadeia de servi¢os para a
efetivagcdo da agdo e encampando estas premissas como indicadores do carater publico

dos sistemas locais previstos na legislagao.

Tabela 1: Taxa de acumulagao total de lodo (K), em dias, por intervalo entre limpezas e

temperatura média (t) do més mais frio.

Intervalo entre Valores de K por faixa de temperatura ambiente (t) em °C
Limpezas (anos) t <10t<20 t>20

1 94 65 57

2 134 105 97

3 174 145 137

4 214 185 177

5 254 225 277

Fonte: Adaptado de NBR 7229 (ABNT, 1993)

6.1.2 A iniciativa do Rio Grande do Sul e o programa SOLUTRAT

Incentivado pelo Ministério Publico do Estado do Rio Grande do Sul (MPRS),
a experiéncia gatucha foi iniciada com a discussdo sobre a auséncia de estrutura de redes
coletoras expressadas nos baixos indices de cobertura convencional no Estado. Fruto de
diversas articulagdes entre os atores do setor o entendimento das solugdes locais como
parte dos sistemas de saneamento, teve-se como marco inicial a constituicdo do Grupo de
Trabalho “Solucdes Individuais de Esgotamento Sanitario” no ambito do programa
RESsanear (MINISTERIO PUBLICO, 2022). O grupo ficou ativo entre os anos de 2014
e 2018 e realizou uma série de reunides, oficinas, pilotos e estabeleceu a base tedrica de
referéncia que culminaram nas Resolugdes 01 e 65 de 2022 da Agéncia Reguladora
Intermunicipal de Saneamento do Rio Grande do Sul - AGESAN e da Agéncia Estadual
de Regulacao dos Servigos Publicos Delegados do Rio Grande do Sul — AGERGS,
respectivamente (AGERGS, 2022 e AGESAN-RS, 2022). Ambas as resolucdes trazem
como objetivo disciplinar a prestacdo de servico de limpeza programada de sistemas
individuais pela Companhia Riograndense de Saneamento (CORSAN).

Essencialmente semelhantes (Quadro 4) as referidas normativas apresentam
pequenos pontos de diferenciagdo. No caso da AGESAN a solugcdo de limpeza
programada dos sistemas locais ¢ entendida apenas como transitoria, ja no caso da

AGERGS o modal ¢ entendido como possivelmente definitivo se o titular assim definir
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em seu Plano de Saneamento, sendo que a situacdo transitoria possui regramento

diferenciado, como a eventual ndo necessidade de correcdo do sistema local.

Quadro 4: Comparativo resolucdes das reguladoras do Rio Grande do Sul a respeito do

objetivo das normativas

Resolucio AGESAN 01/2022

Resolucio AGERGS 65/2022

Art. 1° Esta Norma tem por objetivo
disciplinar a limpeza dos sistemas individuais
de tratamento de esgotamento sanitario de
modo programado, operado pela CORSAN,
para os municipios regulados pela AGESAN-
RS que optarem expressamente nos
respectivos Planos Municipais de
Saneamento Basico (PMSB) ou em demais
instrumentos normativos e contratuais, pela
caracterizacao desse servico como servico
publico de esgotamento sanitario.

§ 4° Esta Resolucao aplica-se aos municipios
que adotarem a soluc¢éo individual como
intermediaria a universalizagao do
saneamento, cuja eventual substituicio sera
definida pela AGESAN-RS, conforme
determina a Lei Federal n° 11.445/2007.

Art. 2° Esta Norma tem por objetivo
disciplinar o servi¢o de limpeza de sistemas
individuais de modo programado, a ser
operado pela CORSAN, para os municipios
conveniados com a AGERGS que adotarem,
de modo expresso nos respectivos planos
municipais de saneamento (PMSB) ou planos
regionais de saneamento basico (PRSB), a
solucdo individual como forma de solucio
de esgotamento sanitario.

§ 1° Os municipios, na qualidade de titulares
dos servigos publicos de abastecimento de
agua e esgotamento sanitario, deverao, nos
planos de saneamento, estabelecer se o
sistema individual tera abrangéncia
parcial ou integral em sua area geografica,
bem como se constituirdo solugao
permanente ou transitoria.

Nota: Grifo préprio.

Fonte: Compilado de AGESAN (2022) e AGERGS (2022).

Diferentemente do entendimento da AGESAN, que declara que as solucdes

locais sd3o unicamente intermedidrias, segundo o conceito da AGERGS as solugdes
individuais podem ser permanentes ou transitorias e sdo consideradas solucdes de
esgotamento sanitario de forma textual e direta. Para isso bastaria que o titular no seu
instrumento de planejamento (plano municipal ou regional de saneamento) identifique o
carater que esta solugdo devera possuir. Entretanto, a mesma resolugdo apresenta os
requisitos minimos que devem constar nos planos que devem embasar a decisdo e
subsidiar a declaragdo, trazendo uma reflexdo obrigatéria quanto a adequagdo das
condi¢des fisicas do local onde a prestacdo de servigo deve ocorrer, € um conhecimento
preliminar das condigdes estruturais das solucdes locais existentes. Transcreve-se partes

do texto da Resolugado AGERGS 65/2022:
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“§ 2° Os planos de saneamento (PMSB ou PRSB) que preverem
a adogdo de sistemas individuais, modo permanente ou transitorio, devem
observar as limitagoes e restri¢oes da aplicabilidade desses sistemas,
especialmente a densidade demografica (atual e futu—a - horizonte do
plano) e as caracteristicas hidrogeologicas do municipio. Adicionalmente,
estes planos de saneamento (PMSB ou PRSB) devem conter, no minimo,
os seguintes itens:

L. Diagnostico contendo informagoes dos sistemas de tratamento
individuais de esgoto, como tipo de unidades exigidas e conformidade as
Normas Técnicas;

II. Diagnostico contendo informagoes da disposi¢ao final dos
efluentes oriundos dos sistemas individuais de tratamento, quando
existentes;

111. Prognostico prevendo o prazo de implantagdo do programa
de limpeza dos sistemas individuais de natureza publica e compulsoria nos
moldes desta resolu¢do ou sua sucessora;

1V. O prognostico deve determinar a drea de abrangéncia onde
haverda sistema individual e/ou sistema coletivo, associado a cronograma;

V. O progndstico de implantagdo do programa de limpeza de
sistemas individuais deve prever se esta serd tranmsitoria (até que seja
implantado um sistema coletivo), podendo essa definicdo ser diferente de
acordo com a regido do municipio,

VI Defini¢do do tipo de sistema individual de tratamento e de
disposicdo final a ser adotado no municipio;

VII. Plano de adequag¢do dos sistemas individuais em
desconformidade as especificagoes técnicas contidas nas Normas
Técnicas e em normativas estaduais (em especial o art. 107 do Decreto
Estadual n° 23.430/1974 - Codigo Sanitario Estadual) e municipais que
as adequem ou complementem.”

Como pode ser observado, existem etapas de diagnostico e progndstico que
devem se propor a caracterizar os sistemas no lote e prever a implementacdo de um
programa de limpeza de natureza publica, em localidade onde se determine a abrangéncia
da solugdo, seja ela transitoria ou ndo. No caso em que as solugdes no lote sejam

consideradas definitivas, a resolu¢do da AGERGS prevé que os indicadores de
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atendimento apenas deverao ser considerados apos a efetiva regularizagao das estruturas
de tratamento local. Ou seja, s6 sdo considerados atendidos os sistemas efetivamente
adequados conforme norma, mesmo que o servigo de limpeza frequente esteja disponivel
e seja realizado, ele ndo sera considerado para fins de contabilizagdao nos indicadores de
universalizacdo, segundo os paragrafos 4° e 5° do artigo 2° da referida resolugao.
Transcreve-se partes do texto da Resolucdo AGERGS 65/2022:

“Art 2 ...

§ 4° Caso o municipio tenha a inten¢do de considerar o sistema
individual, com limpeza programada, como solu¢do permanente em seu
territorio, a universalizagdo do servigo sera considerada atendida pela
CORSAN apos a conclusdo da adequacgdo de cada instalagdo individual
aos requisitos técnicos estabelecidos nas legislacoes de regéncia (em
especial NBR’s/ABNT). Flexibiliza¢oes quanto aos requisitos técnicos
estardo sujeitas a aprovagdo pelo orgdo ambiental competente.

§ 5% Até a adequagdo dos sistemas individuais as exigéncias
técnicas, a limpeza programada sera realizada para fins de mitigag¢do do
impacto ambiental local, como etapa de progressividade da
universalizacdo.”

Esta abordagem traz uma diferenciagdo explicita no tratamento entre um sistema
que preveja o atendimento com o uso dos sistemas no lote em relacdo as convencionais,
ou com o uso de redes de coleta, uma vez que a disponibilizagdo da estrutura de coleta ja
¢ considerada para fins de indicadores de cobertura usualmente adotados e difundido no
SNIS.

Para fins de defini¢do as duas reguladoras conceitualizam o servigo de limpeza
de sistemas individuais como sendo “a suc¢ao do lodo diretamente dos sistemas
individuais do imovel para um caminhao adequado a esse fim, bem como no transporte e
destinagdo a ETE ou central de lodo”. E verificada uma diferenca na abordagem do
escopo do servigo nas resolucdes, sendo que pela normativa da AGERGS o objeto de
limpeza ¢ explicitamente o tanque séptico, enquanto na resolu¢do da AGESAN o objeto
¢ descrito de forma genérica como sistema individual conforme apresenta-se no Quadro

5.
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Quadro 5:Comparativo resolugdes das reguladoras do Rio Grande do Sul a respeito da

contratualizagdo dos servigos.

Resolucio AGESAN 01/2022

Resolu¢io AGERGS 65/2022

Secdo V Da Limpeza das Solugdes
Individuais

Art. 33 Uma vez firmado o contrato para
limpeza dos sistemas individuais com o
usuario, a CORSAN tera até 150 (cento e
cinquenta) dias para realiza¢ao da primeira
limpeza, conforme agendado com o usuario.

Secdo VI Da Limpeza dos Sistemas
Individuais

Art. 23. Uma vez firmado o contrato para
limpeza de tanques sépticos com o usuario,
a CORSAN tera até 150 (cento e cinquenta)
dias para realizagdo da primeira limpeza,
conforme agendado com o usuario.

Nota: Grifo proprio.
Fonte: Compilado de AGESAN (2022) e AGERGS (2022).

No que tange a estrutura da prestacdo de servigo as duas resolugdes apresentam
amesma logica, dividindo o escopo em 4 macro atividades, quais sejam: (i) Comunicagdo
e Educagdo Ambiental; (i1) Agendamento e vistoria nas edificacdes; (iii) Agendamento e
realizacdo da coleta do lodo; (iv) Aplicacdo do conceito de poluidor pagador. Na figura
16 apresenta-se o fluxograma simplificado da prestacdo de servigo aos olhos das

resolugdoes AGESAN e AGERGS pela CORSAN no Rio Grande do Sul.

Figura 16: Fluxograma simplificado da prestacdo de servico prescritas nas resolugdes da

AGESAN e AGERGS no Rio Grande do Sul.
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REALIZAGAO DA
COLETA

AGENDAMENTO E
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IDENTIFICAGAO
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APTOS

PROGRAMAGAQ
DAS COLETAS

Fonte: Adaptado de AGESAN (2022) e AGERGS (2022).
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O conceito de poluidor pagador, transcrito na Figura 16, ¢ utilizado nas
normativas gatchas atuando como indutor para que os usudrios executem as etapas do
processo sob sua responsabilidade, ja que as decorréncias financeiras do servico se dao,
inicialmente, quando da realizacao das limpezas. Ou seja, poderia haver por parte dos
usudrios inércia e desmotivacao para realizagao dos agendamentos da limpeza e das
eventuais adequagdes de seus sistemas de tratamento. ODEY et al (2019), também,
alertam para a necessidade de aplicacdo deste principio, entretanto alertam para que ele
seja estendido a toda a cadeia, ndo apenas aos usuarios.

A resolucao da AGERGS ¢ mais especifica em relagdo a caracterizagao das
acdes do usuario que o submeteriam ao pagamento da disponibilidade do servigo.
Transcreve-se parte do texto da Resolugdo AGERGS 65/2022:

“Art. 32. Os usudrios que ndo cumprirem seus COmMpromissos
dentro dos prazos estabelecidos nos: (1) pardagrafo unico do Art. 8; (2)
paragrafo unico do Art. 17; (3) §$ 1°e 3°do Art. 18, e (4) § 3°do Art. 37
desta Resolugdo, estardo sujeitos a cobrang¢a pela disponibilidade do
servigo de limpeza de sistemas individuais, conforme quadro de tarifas
anexo a esta Resoluc¢do.”

O quadro de tarifas ¢ onde efetivamente a caracterizacdo do poluidor pagador
fica clara, explicitando a sobretaxacdo para os sujeitos a cobranca pela disponibilidade,

conforme representado no Quadro 6.

Quadro 6: Tarifas propostas pelas agéncias reguladoras do Rio Grande do Sul para o

gerenciamento de lodo dos sistemas locais.

Valor Mensal de
. Valor Mensal
Categoria Atualizado Cobranca pela
Disponibilidade
Residencial Social RS 15,52 R$ 31,04
Residencial Basica e Comercial C1 R$ 39,20 R$ 78,40

Fonte: Adaptado de Resolugdes AGERGS 65/2022 e AGESAN-RS 01/2022.

O conceito de poluidor pagador ndo ¢ textualmente descrito nas resolucdes. O
instrumento da AGERGS trata do tema de forma mais especifica citando a
compulsoriedade do servigo no artigo 31. Da mesma forma, a Resolucao 65 trata em seu

artigo 33 as condi¢des para que a cobranga pela disponibilidade cesse e se converta da
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prestagao regular do servigo em toda a cadeia de responsabilidade do usuario. Transcreve-

se partes do texto da Resolugdo AGERGS 65/2022:

“Art. 31. Sendo o servigo compulsorio, conforme previsdo do
Plano de Saneamento (PMSB ou PRSB), a CORSAN pode cobrar pela
disponibilidade do servico como forma de incentivar os usudrios a

regularizar a situagdo referente ao sistema individual.

Art. 33. Para que o usuario deixe de pagar pela disponibilidade
do servico de limpeza, deve-se regularizar a situagdo em
desconformidade.

§ 1° Os usuarios que ndo agendaram os servigos previstos no
paragrafo unico do artigo 8 e §§ 1° e 3° do artigo 18 deverdo agendar os
respectivos servigos nos canais de atendimento da CORSAN.

§ 2° Quando realizados os servigos mencionados no paragrafo
anterior a cobranca pela disponibilidade sera cessada.

§ 3% Os usuarios que ndo possuem o acesso conforme artigo 17
ou possuem sistema individual inadequado conforme artigo 37, salvo
disposto no § 1° do artigo 21, assim que concluidas suas adequagoes
deverdo solicitar vistoria.

$ 4°. Quando forem comprovadas as adequagoes mencionadas no
paragrafo anterior, através de vistoria, a cobranga pela disponibilidade

)

sera cessada.’

Demonstrando alinhamento interinstitucional, as reguladoras do Rio Grande do

Sul tratam da organizacdo financeira do servico de forma semelhante. No Quadro 7

apresenta-se uma tabela comparativa dos principais elementos citados nas resolucdes

referentes a cobranga, adequagdes e destinagdo dos valores arrecadados. No que tange a

cobranca em ambas reguladoras ¢ instituido o pagamento na forma de tarifas mensais,

semelhante aos servicos de dgua e esgoto ofertados em sistemas com rede, diferindo na

estruturagdo da tarifa, que no caso dos sistemas individuais se trata de um valor fixo e

parcelado ao longo de um ciclo nos 12 meses subsequentes a realizagdo do servigo,

independente do volume de 4gua consumido.
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Quadro 7: Comparativo das normativas das agéncias reguladoras do Rio Grande do Sul

referente a cobranga, adequagdes dos sistemas e destinagdo dos valores arrecadados.

Resolucio AGESAN 01/2022

Resolucao AGERGS 65/2022

SECAO VIII DA COBRANCA

Art. 40 A cobranca do valor do servico de
limpeza de solu¢do individual constara na
fatura mensal, desde que obedecido o art. 36
desta Resolucao.

§ 3° Caso ndo sejam cumpridos os prazos
previstos no art. 36 em virtude de
reagendamentos do usuério ou da auséncia do
usuario no momento da limpeza, a cobranga
sera mantida

Art. 30. A cobrang¢a do valor do servico de
limpeza de sistema individual constara na
fatura mensal, desde que obedecido o art. 26
desta Resolucao.

§ 3° Caso nao sejam cumpridos os prazos
previstos no art. 26 em virtude de
reagendamentos do usuario ou da auséncia do
usuario no momento da limpeza, a cobranca
sera mantida.

CAPITULO 1V - DAS ADEQUACOES DO SISTEMA INDIVIDUAL

Art. 43 A CORSAN emitira anualmente
notificagdo formal ao Municipio, a agéncia
reguladora e ao Ministério Publico da
respectiva comarca acerca dos usuarios cujos
imdveis dispdem de solugdo irregular de
esgotamento sanitario, para a adogdo das
providéncias cabiveis.

§ 5° Caso a limpeza ndo seja executada nos
prazos previstos, por responsabilidade do
usuario, serd efetuada a cobranga pela
disponibilidade do servigo, até que a solugao
individual seja adequada e seja promovida a

respectiva limpeza.

Art. 36. A CORSAN emitird notificagdo
formal
anualmente ao

a0 Municipio trimestralmente, e
Ministério Publico da
respectiva comarca acerca dos usuarios cujos
iméveis dispdem de solugdo irregular de
esgotamento sanitario, para a adogdo das
providéncias cabiveis.

Art. 37. A CORSAN notificard os usuarios
que devem promover a adequagdo de acordo
com o que foi estabelecido no PMSB ou
PRSB e com Normas Técnicas.

§ 1°. Uma vez notificado o usuario deve
realizar a adequagdo da solucdo individual,
salvo o disposto no § 1° do artigo 21.

§ 2°. O prazo para realizar a adequag@o ¢ de 1
(um) ano.

§ 3° O usuario que ndo realizar a adequacdo
em tempo estard sujeito a cobranga pela
disponibilidade do servico de limpeza de
solugoes individuais, ressalvada a condigao do
paragrafo 1° deste artigo.

CAPITULO VII - DA DESTINACAO DOS VALORES COBRADOS

Art. 48 Os valores a seguir discriminados
serdo destinados ao Fundo Municipal da
Solucio Individual de Esgotamento
Sanitario, a ser criado mediante lei municipal,
cujo objetivo ¢ atividades
relacionadas aos sistemas individuais, a serem

subsidiar as

executadas pelos municipios, incluindo a

Art. 43. Os valores a seguir discriminados,
sem prejuizo de outras fontes de receita, serdo

Fundo Municipal de
Sanitario, a ser criado

destinados  ao
Esgotamento
mediante lei municipal, com gestdo
compartilhada com a CORSAN.

§ 1° Os recursos do fundo previsto neste artigo
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Quadro 7: Continuagao

Resolucio AGESAN 01/2022

Resolucio AGERGS 65/2022

fiscaliza¢do da solucgdo individual adotada nos
iméveis, educagdo ambiental voltada para a
conscientizagdo da necessidade da limpeza
periddica, adequagdes para as solugdes
individuais, diagnostico do impacto do uso
das solucdes individuais e cadastro das
solugdes  individuais e sistemas de
esgotamento sanitario em geral

IT— 100% do faturamento mensal proveniente
da cobranga pela disponibilidade do servigo de
limpeza programada de solugdes individuais.

serdo utilizados exclusivamente em atividades
que contribuam com a universalizago efetiva
do esgotamento sanitario, a serem executadas
pelos municipios, como a fiscalizacdo da
regularidade do sistema de esgotamento
sanitario adotado nos imoéveis, a ligagdo das
economias de baixa renda a rede de
esgotamento sanitario do tipo separador
absoluto onde houver, a implantagdo e/ou
adequagdo dos sistemas individuais de
esgotamento sanitario para populagdo de
baixa renda onde nao houver rede, a educacao
ambiental voltada a conscientizagdo do
impacto do esgotamento sanitario na saude
publica e desenvolvimento humano, a
necessidade da ligacdo das economias a rede
do tipo separador absoluto onde houver, a
necessidade de limpeza periddica dos
sistemas individuais de esgotamento sanitario,
o cadastro das solu¢des individuais de
esgotamento sanitario, o diagndstico do
impacto das acdes de saneamento, dentre
outras, nos seguintes percentuais:

II - 100% (cem por cento) do faturamento
pela
disponibilidade do servigo de limpeza de
sistemas individuais;

mensal proveniente da cobranca

CAPITULO VIII - DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 53 Os usudrios que estiverem efetuando o
pagamento da tarifa de disponibilidade
poderao solicitar vistoriaa CORSAN, que tera
30 (trinta) dias para atender o pedido.

§1° Caso a Companhia néo realize a vistoria
no prazo previsto no caput deste artigo, a
cobranga de disponibilidade sera suspensa a
partir do vencimento do prazo, ressalvados os
casos de responsabilidade do usuério.

§2° A cobranga de disponibilidade sera
cancelada se, apds a vistoria, a solugdo
individual for aprovada pela Companhia, caso
em que a respectiva limpeza entrara na
programacao da CORSAN.

Art. 49. Os usudrios que estiverem efetuando
o pagamento da tarifa de disponibilidade
poderao solicitar vistoria a CORSAN, que tera
30 (trinta) dias para atender o pedido.

§ 1°. Caso a Companhia néo realize a vistoria
no prazo previsto no caput deste artigo, a
cobranga de disponibilidade sera suspensa a
partir do vencimento do prazo, ressalvados os
casos de responsabilidade do usudrio.

§ 2° A cobranca de disponibilidade sera
cancelada se, apos a vistoria, o sistema
individual for aprovado pela Companhia, caso
em que a respectiva limpeza entrard na
programacao da CORSAN.

Nota: Grifo proprio.
Fonte: Compilado de AGESAN (2022) e AGERGS (2022).
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A necessidade das adequagdes fisicas nos sistemas individuais também ¢ tratada
nas resolucdes, cabendo a concessiondria a notificagdo com periodicidade definida a
outros stakeholders, como o Ministério Publico, Prefeituras e os proprios usudrios. O
processo de notificagao ¢ decorréncia direta das agdes de vistoria retornando ao usuario
o papel ativo de ajuste das suas estruturas internas dentro de um prazo determinado.

O estabelecimento da cobranga pela disponibilidade trouxe a necessidade de
alocagdo dos recursos em fundos especificos, evitando que a ndo realiza¢ao das limpezas
se torne mais relevante financeiramente para a prestadora que a prestacao efetiva. Neste
sentido, em ambas as resolucdes a prestadora de servigo ¢ utilizada como ator de meio,
realizando a identificagdo das irregularidades e a cobranga dos usudrios, entretanto os
recursos sdo destinados aos fundos de fins especificos cuja gestdo ¢ direcionada aos
titulares. Dentre as acdes passiveis de serem financiadas pelo fundo, destaca-se a
possibilidade de uso para a adequagdo de unidades de usuarios de baixa renda em ambos
os modais. Entretanto, deve-se entender que as acdes de vistoria que identificam as
irregularidades, assim como toda a estrutura que necessita estar disponivel para receber o
lodo dos sistemas nao regularizados precisa existir e, seria importante que estas atividades
também sejam contempladas na divisdo dos recursos das taxas de disponibilidade, sob
pena de inflar os fundos em um primeiro momento, colocando em risco as condigdes de
sustentabilidade da prestagdo do servico nas atividades iniciais necessarias ao
cadastramento, controle agendamento e fiscalizag¢do das estruturas nas residéncias.

A existéncia das normativas regulatdrias permitiram que a companhia estadual
do Rio Grande do Sul criasse uma forma de comunicagdo de divulgagdao do servigo,
gerando uma importante diferenciagdo em relagdo aos servicos convencionais de
esgotamento sanitario, denominado de SOLUTRAT. A abordagem comercial da empresa
se insere dentro das a¢des de comunicagdo e educacdo ambiental associadas as primeiras
etapas da prestacdo de servigo, informando a forma de atendimento e as responsabilidades
do usuario ao longo de toda a cadeia. A figura 17 apresenta recortes do material

publicitario da CORSAN informando sobre a organizagao do servico.
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Figura 17: Recortes de material publicitario sobre a organizacao e estruturacao dos
servigos junto ao programa SOLUTRAT/CORSAN.
SERVICO y ‘ _ﬁ_ \

SOLUTRAT

E uma solucdo de tratamento de esgotamento sanitaric por
a odo eza

coMOO
SERVICO SERA
PRESTADO?

DA VISTORIA '
Fonte: Disponivel em: https://www.corsan.com.br/upload/arquivos/202011/18170923-

pdf-solutrat.pdf. Acessado em: 01/08/2022.

6.1.3 O modelo aplicado pela ERSARA nos Acores — Portugal

Um modelo que tem servido de exemplo de abordagem dos reguladores no Brasil
é baseado na troca de experiéncias com a Entidade Reguladora dos Servigos de Aguas e
Residuos dos Acores/Portugal — ERSARA. A entidade tem participado de debates
promovidos no ambito da Associagdo Brasileira de Agéncias Reguladoras — ABAR, e sua
presenca ¢ percebida em Santa Catarina através de eventos e encontros promovidos pela
Agéncia Reguladora Intermunicipal de Saneamento (ARIS) e a Agéncia Intermunicipal
de Regulacdo do Médio Vale do Itajai (AGIR). A atuagdo e o benchmark realizado pelas
agencias catarinenses junto a ERSARA podem ser entendidos como fomentador da visdo
divulgada, e tem orientado os esforcos iniciais e experimentais de produ¢do das normas
de referéncia para o servigo.

A andlise do regramento e estruturagdo do servico em Acores, doravante
denominado Modelo ERSARA, deve ser entendida a luz da legislagdo setorial de
esgotamento sanitario de Portugal, que difere das normas brasileiras. O Decreto Lei
194/2009 (PORTUGAL, 2009) trata dos servigos municipais de agua e esgoto ¢ pode ser

lido como o analogo a Lei 11445/2007 do Brasil. Transcreve-se do referido Decreto Lei
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194/2009 a composicao dos servicos municipais de esgotamento sanitario, conforme
segue:

Decreto Lei 194/2009; Artigo 2, item 1 “b) A gestdo dos sistemas
municipais de recolha, drenagem, elevagdo, tratamento e rejeicdo de
dguas residuais urbanas, bem como a recolha, o transporte e o destino
final de lamas de fossas sépticas individuais;”

Ainda no mesmo artigo sdo citadas as formas de oferta do servico, indicando a
possibilidade excepcional de meios moveis, trazendo no texto legal, de forma explicita, a
possibilidade de prestagcdo publica de servigo de saneamento sobre rodas. Transcreve-se
do referido Decreto Lei 194/2009 (Grifo préprio):

Decreto Lei 194/2009; Artigo 2; item “‘3 - Os servigos referidos
nas alineas a) e b) do n.° 1 devem ser prestados através de instalagoes e
redes fixas e, excepcionalmente, através de meios moveis.”

Esta natureza publica reconhecida no decreto possui desdobramentos na forma
de prestacdo, sua conceituacao e regulagdo. Neste sentido o instrumento legal define que
o direito a este servigo fica espacialmente delimitado pela area de influéncia da entidade
gestora!” observando o limite geografico das estruturas, tendo como distancia de
referéncia 20 metros. Em situacdes que este valor seja ultrapassado fica estabelecido
explicitamente o direito a limpeza das solugdes no lote, notadamente as fossas sépticas,
sendo esta acdo de responsabilidade direta do prestador, com efeito legal e regulatorio.
Transcreve-se do referido Decreto Lei 194/2009:

Decreto Lei 194/2009; Artigo 59, item “I - Qualquer pessoa cujo
local de consumo se insira na area de influéncia da entidade gestora tem
direito a prestacdo do servigo, sempre que o mesmo esteja disponivel.”

Artigo 59, item “2 - O servigo de abastecimento publico de dgua
e de saneamento de daguas residuais urbanas através de redes fixas
considera-se disponivel desde que o sistema infra-estrutural da entidade
gestora do servigo esteja localizado a uma distancia igual ou inferior a 20
m do limite da propriedade.”

Artigo 59, item “3 - Quando a rede de saneamento de aguas
residuais esteja localizada a uma distancia superior a referida no numero

anterior e ndo seja solicitado o prolongamento do ramal, a entidade

17 Entidade gestora é o termo explicitado no arcabougo legal portugués analogo aos termos prestador de
servigo ou operador de saneamento na legislacdo brasileira.
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gestora deve assegurar, através de meios proprios e ou de terceiros, a
provisdo do servigo de limpeza de fossas sépticas, no cumprimento da
legislagdo ambiental.”

Artigo 59, item “5 - O limite previsto no numero anterior pode
ser aumentado até 200 m em dreas predominantemente rurais, quanto tal
esteja previsto em regulamento de servigo aprovado pela entidade
titular.”

Por certo que esta previsao legal possui refinamentos no seu ordenamento em
instrumentos subnacionais, em especial no ambiente de regulagdo, onde a conformidade
das atividades desenvolvidas pelas prestadoras de servigo € observada.

Para a sequéncia da conceitualizacdo do Modelo ERSARA foram analisados
dois regulamentos de prestacdo de servigo nas localidades de Ribeira Grande (RIBEIRA
GRANDE, 2020 - Regulamento n.° 572/2020) e Praia da Vitoria (PRAIA AMBIENTE
E.M, 2018 - Regulamento n.° 498/2018). Nos dois casos a natureza da prestagdo de
servigo guarda particularidades, sendo que em Ribeira Grande a prestagdo ¢ feita
diretamente pela Camara Municipal e em Praia da Vitdria pela Empresa Municipal Praia
Ambiente, ambas reguladas pela ERSARA.

Os regulamentos sdo semelhantes e apresentam o mesmo padrio, fruto dos
entendimentos e da lideranga do regulador, que apresenta regras gerais para a prestagao,
cabendo as entidades gestoras dos sistemas seguir o ordenamento proposto pela
ERSARA, com a devida anuéncia dos titulares. Nos regulamentos municipais sdo
reproduzidos os itens da normativa nacional sobre o direito ao servigo de limpeza das
fossas e sua integracdo ao ambiente da prestacdo do servigo e das responsabilidades da
entidade gestora. No quadro 8 apresentam-se os principais deveres dos operadores e quais

situacdes esse modal deveria ser utilizado, segundo as normativas.
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Quadro 8: Quadro comparativo dos principais deveres dos operadores e situagdes em

que o modal no lote deveria ser utilizado nos municipios analisados regulados pela

ERSARA/Portugal.

Reg. n° 572/2020 - Ribeira Grande

Reg. n.” 498/2018 — Praia da Vitdria

Artigo 8.° Deveres da Entidade Gestora
Compete a Entidade Gestora,
designadamente:

c) Proceder a recolha e transporte das
lamas das fossas sépticas existentes em locais
nao dotados de redes publicas de saneamento
de 4guas residuais urbanas

Artigo 10.° Direito a prestagdo do servigo

2 — Os servigos de abastecimento publico de
agua e de saneamento de dguas residuais
urbanas, através de redes fixas, consideram-
se disponiveis, desde que os sistemas infra
estruturais da Entidade Gestora estejam
localizados a uma distancia igual ou
inferior a 20 m do limite da propriedade

5 — Nos casos em que o servigo de
saneamento de dguas residuais urbanas ndo
esteja disponivel, o utilizador tem o direito
de solicitar a Entidade Gestora a recolha e
o transporte das lamas da respetiva fossa
séptica individual.

Artigo 12.° Deveres da Entidade Gestora
Compete, designadamente, a Entidade
Gestora:

b) Proceder a recolha e transporte das
lamas das fossas sépticas existentes em locais
ndo dotados de redes publicas de saneamento
de 4guas residuais urbanas;

Artigo 14.°Direito a prestacao do servigo

2 — Para efeitos do disposto no niimero
anterior, o servigo de saneamento considera -
se disponivel desde que o sistema
infraestrutural da Entidade Gestora esteja
localizado a uma distancia igual ou inferior
a 20 m do limite da propriedade.

3 — Nas situacdes ndo abrangidas pelo
nimero anterior, tem o utilizador direito a
solicitar a Entidade Gestora a recolha e o
transporte das lamas das respetivas fossas
sépticas.

Nota: Grifo préprio.

Fonte: Compilado de Praia Ambiente (2018) e Municipio de Ribeira Grande (2020).

Nestes ordenamentos ficam estabelecidos alguns conceitos que iniciam o

encadeamento dos servicos. Inicialmente, fica clara a prevaléncia do modal com rede em

detrimento das solu¢des locais. Ou seja, as solugdes locais atendem a um déficit de

estrutura, o que pode ser entendido como o entendimento tacito do carater transitdorio

destas, at¢ que as redes sejam disponibilizadas. Entretanto, cabe aos operadores a

realizagdo das limpezas sempre que solicitados, além de atestarem que a solugdo assegura

condi¢des adequadas para protecao da satde e do meio ambiente, tornando os operadores

de saneamento verificadores da condi¢do das estruturas, mesmo que de forma

documental. No quadro 9 apresenta-se os itens referentes a obrigatoriedade das ligacdes

em sistemas com rede dos regulamentos analisados, que sustentam a visdao de prevaléncia

deste modal.
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Quadro 9: Comparativo dos regulamentos analisados referentes a obrigatoriedade das

ligacdes em sistemas com rede nos municipios regulados pela ERSARA/Portugal.

Reg. n° 572/2020 - Ribeira Grande

Reg. n.” 498/2018 — Praia da Vitdria

Artigo 50.° Obrigatoriedade de ligacdo a rede
geral de saneamento

2 - A obrigatoriedade de ligacdo a rede geral
de saneamento abrange todas as edificagoes

Artigo 51.° Dispensa de ligacdo
1 - Estdo isentos da obrigatoriedade de
ligacdo ao sistema publico de saneamento:

b) Os edificios cuja ligagao se revele
demasiado onerosa para o utilizador, do
ponto de vista técnico, ou econdmico, € que
disponham de solu¢des individuais que
assegurem adequadas condi¢des de
salvaguarda da satde publica e protecio
ambiental.

2 - A iseng¢do deve ser requerida pelo
interessado, podendo a Entidade Gestora
solicitar documentos comprovativos da
situacao dos prédios a isentar.

Artigo 73.° Utilizagdo de Fossas Sépticas

1 — Sem prejuizo do disposto no artigo 50.°,
a utilizacdo de fossas sépticas para a
disposi¢do de aguas residuais urbanas so é
possivel em locais nio servidos pela rede
publica de drenagem de 4guas residuais e
desde que sejam assegurados os
procedimentos adequados.

Artigo 17.° Obrigatoriedade de ligacdo a rede
publica de saneamento

2 - A obrigatoriedade de ligacdo a rede
publica de saneamento abrange todas as
edificagdes qualquer que seja a sua
utilizagao.

Artigo 18.° Dispensa de ligag¢ao
1 - Estdo isentos da obrigatoriedade de
ligagdo ao sistema publico de saneamento:

b) Os edificios cuja ligagdo se revele
demasiado onerosa do ponto de vista técnico
ou econdmico para o utilizador e que
disponham de solugdes individuais que
assegurem adequadas condigoes de
salvaguarda da satude publica e protecao
ambiental;

2 - A isengdo deve ser requerida pelo
interessado, podendo a Entidade Gestora
solicitar documentos comprovativos da
situacao dos prédios a isentar.

Artigo 44.° Utilizagdo de Fossas Sépticas

1 — Sem prejuizo do disposto no artigo 17.°,
a utilizagdo de fossas sépticas para a
deposicdo de aguas residuais urbanas so6 €
possivel em locais nao servidos pela rede
publica de drenagem de aguas residuais e
desde que sejam assegurados os
procedimentos adequados.

Nota: Grifo proprio.

Fonte: Compilado de Praia Ambiente (2018) e Municipio de Ribeira Grande (2020).

Num segundo momento, os regulamentos apontam que o déficit de estrutura nao

exime os operadores do atendimento das residéncias consideradas sem viabilidade para

atendimento com rede, mas os obriga, em determinadas condi¢des, a disponibilizar o

servico de recolha e o transporte dos lodos do tratamento individual, quando solicitados
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pelos usudrios, que possuem esse direito expresso nos regulamentos e amparados
diretamente pelo Decreto Lei 140 do referido pais (Portugal, 2009). Desta maneira ndo
cabe aos operadores escolherem se irdo ou nao atender com solucdes de esgotamento as
regides consideradas inviaveis, mas optar pela forma como se dara esse atendimento: com
ou sem o uso de rede.

A cadeia de responsabilidades da prestacao do servico de limpeza das fossas
sépticas fica estabelecida nos regulamentos, conforme apresentado no quadro 10, e define
claramente a titularidade para o municipio, a provisao da estrutura para o operador ¢ a
responsabilidade pela manutengdo para o usuario. Os regulamentos avancam em indicar
o momento da realizagdo das limpezas, ndo aferindo uma periodicidade, mas uma
condicdo operacional do sistema relacionada ao nivel do lodo, cuja responsabilidade de

aferi¢do ficaria a cargo do usudrio.

Quadro 10: Cadeia de responsabilidades da prestagao do servigo de limpeza das fossas

sépticas segundo os regulamentos dos municipios regulados pela ERSARA/Portugal.

Reg. n° 572/2020 - Ribeira Grande

Reg. n.” 498/2018 — Praia da Vitoria

Artigo 75.° Manutenc¢ao, recolha, transporte e
destino final de lamas de fossas sépticas

1 - A titularidade dos servicos de recolha,
transporte e destino final de lamas das
fossas sépticas publicas ¢ municipal,
cabendo a responsabilidade pela sua
provisdo a Entidade Gestora.

3 — A responsabilidade pela manutencao
das fossas sépticas € dos seus utilizadores,
de acordo com procedimentos adequados,
tendo nomeadamente em conta a
necessidade de recolha periodica e de
destino final das lamas produzidas.

4 — Considera-se que as lamas devem ser
removidas sempre que o seu nivel distar
menos de 30 cm da parte inferior do septo
junto da saida da fossa.

6 — As lamas recolhidas devem ser
entregues para tratamento numa estacdo de
tratamento de dguas residuais equipada para
o efeito.

Artigo 46.° Manutencgao, recolha, transporte e
destino final de lamas de fossas sépticas

1 - A titularidade dos servicos de recolha,
transporte e destino final de lamas de
fossas sépticas é municipal, cabendo a
responsabilidade pela sua provisao a
Entidade Gestora.

3 — A responsabilidade pela manutencio
das fossas sépticas ¢ dos seus utilizadores,
de acordo com procedimentos adequados,
tendo nomeadamente em conta a
necessidade de recolha periodica e de
destino final das lamas produzidas.

4 — Considera -se que as lamas devem ser
removidas sempre que o seu nivel distar
menos de 30 cm da parte inferior do septo
junto da saida da fossa.

6 — As lamas recolhidas devem ser
entregues para tratamento numa estagdo de
tratamento de aguas residuais equipada para
o efeito.

Nota: Grifo proprio.

Fonte: Compilado de Praia Ambiente (2018) e Municipio de Ribeira Grande (2020).
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A remuneracdo pela prestacdo dos servigos estd indicada na estrutura tarifaria,
que responde ao ordenamento, possuindo preferéncia objetiva pelo uso dos sistemas com
rede. Nesta visdo o servigo de limpeza das fossas ¢ identificado como auxiliar. A estrutura
tarifaria considera para este fim 3 partes, quais sejam: (i) uma parcela fixa por servigo
executado; (ii) uma parcela variavel por volume de lodo removido; (iii) uma parcela
referente ao tratamento do lodo.

Os regulamentos municipais apresentam diferenciagdo em relagdo a explicitacao
dos pagamentos pela entrega do material em uma unidade de tratamento. Esta
diferenciagdo pode ser atribuida as particularidades da forma de prestagdo do servigo, na
infraestrutura dos operadores ¢ na eventual existéncia de uma unidade da prépria
operadora que apresente condi¢des de recebimento dos materiais recolhidos. Desta forma,
os valores relativos a destinagdo do material em uma unidade de tratamento podem ser
apresentados de forma explicita ou implicita, absorvidos pelo servi¢o de recolhimento, de
acordo com o volume removido.

Na figura 18 apresenta-se o fluxograma do modelo ERSARA de prestacdo de

servico pelo modal de atendimento com sistemas locais de tratamento de esgoto.

Figura 18: Fluxograma aplicado ao modelo ERSARA de prestagdo de servico pelo
modal de atendimento com sistemas locais de tratamento de esgoto nos Agores —

Portugal.
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Fonte: Adaptado de Praia Ambiente (2018) e Municipio de Ribeira Grande (2020).
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No quadro 11 apresenta-se a estruturacdo tarifaria comparativa entre os

municipios de Ribeira Grande e Praia da Vitoria, em Agores, Portugal.

Quadro 11: Estruturagao tarifaria comparativa entre os municipios de Ribeira Grande e

Praia da Vitoria, em Agores, Portugal.

Reg. n° 572/2020 - Ribeira Grande

Reg. n.° 498/2018 — Praia da Vitoria

Artigo 108.° Estrutura tarifaria

5 — Para além das tarifas referidas nos
numeros anteriores, sdo cobradas pela
Entidade Gestora tarifas em contrapartida de
servicos auxiliares, designadamente:

h) Recolha, transporte e destino final de
lamas provenientes de fossas sépticas,
recolhidas através de meios moveis;

Artigo 115.° Tarifario pelo servigo de
recolha, transporte e destino final de lamas
de fossas sépticas

Pela recolha, transporte e destino final de
lamas de fossas sépticas sdo devidas:

a) Tarifa fixa, expressa em euros, por cada
servi¢o prestado;

b) Por cada servico adicional prestado,
relativamente ao estabelecido no contrato de
recolha, uma tarifa fixa e uma tarifa variavel,
expressa em euros, por cada m* de lamas
recolhidas;

c) Entrega na Estacdo de Tratamento de
Aguas Residuais de lamas provenientes de
fossas sépticas, recolhidas através de meios
moveis, sera aplicada uma variavel, expressa
em euros, por cada m* de lamas recolhidas.

Artigo 60.° Estrutura tarifaria

3 — Para além das tarifas de recolha de
aguas residuais referidas no n.° 1, sdo
cobradas pela Entidade Gestora tarifas em
contrapartida de servicos auxiliares,
designadamente:

h) Recolha, transporte e destino final de
lamas provenientes de fossas sépticas,
recolhidas através de meios moveis;

Artigo 63.°Tarifario pelo servico de recolha,
transporte e destino final de lamas de
fossas sépticas

Pela recolha, transporte e destino final de
lamas de fossas sépticas sdo devidas:

a) Tarifa fixa, expressa em euros, por cada
servico prestado; ¢

b) Tarifa variavel, expressa em euros, por
cada m® de lamas recolhidas

Nota: Grifo proprio.

Fonte: Compilado de Praia Ambiente (2018) e Municipio de Ribeira Grande (2020).
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6.2 FERRAMENTAS DE GOVERNANCA PARA SISTEMAS DE TRATAMENTO
NO LOTE - PRIMEIROS PASSOS DE PEQUENOS MUNICIPIOS DE SANTA
CATARINA

O gerenciamento de lodo fecal, derivado do modal de atendimento com o uso de
sistemas locais ¢ mundialmente reconhecido como carente nao sendo enderecado em mais
de um quarto dos planos e politicas do setor e, mesmo onde estas politicas estdo
enderecadas, poucos paises apresentam recursos humanos e financeiros para apoiar o
desenvolvimento destas a¢des (UNICEE'WHO, 2020).

No presente item sdo apresentados os resultados que abordam o entendimento
sobre um universo de municipios onde o déficit de esgotamento sanitario ¢ potencializado
e as iniciativas identificadas que estdo sendo desenvolvidas no ambito destes municipios,
para insercdo gradual do modal de atendimento no lote dentro do ecossistema de

esgotamento sanitario destes.

6.2.1 Tipificacdo dos pequenos municipios objeto de pesquisa

E natural que, em diferentes recortes geograficos, se verifiquem particularidades
no nivel de prestagdo de servico de esgotamento sanitario. Desde recortes continentais,
que englobam o Brasil em um grande grupo de paises da América Latina e Caribe, ou
classificagdes das nagdes em diferentes estagios do desenvolvimento econdmico, como
paises em desenvolvimento ou de baixa renda, até recortes dentro das regides politicas do
pais e estados, em geral a visdo estrutural, predominante no setor, associa as diferencas
locais ao fator de escala necessdrio para garantir o retorno dos investimentos que
possibilitam a implantacdo de obras intensivas em capital, tratando esses grupos com
certo grau de homogeneidade.

O foco inicial das classificagdes parte em geral de cendrios urbanos mais
populosos, sendo as grandes cidades e aglomerados o ponto de partida para o pensamento
arespeito da prestagdo de servigcos de saneamento. Nao se estranha a maior aderéncia das
meétricas setoriais a estas realidades. Ndo obstante, os desafios do saneamento em
pequenos municipios e aglomerados parecem se desenvolver como uma ciéncia paralela,
por vezes aglutinadas em situacdes denominadas rurais ou alternativas.

Recentemente a revisdo do marco regulatorio do Brasil, com a atualiza¢ao da

Lei Federal 11.445 (Brasil, 2007) pela Lei Federal 14.026 (Brasil, 2020) explicitou a
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necessidade de inovagdo no setor possibilitando que as entidades reguladoras prevejam
situagdes onde o prestador poderd utilizar métodos denominados pela lei de “alternativos
e descentralizados para os servigos de coleta e tratamento de esgoto em dreas rurais,
remotas ou em ntcleos urbanos informais consolidados, sem prejuizo da sua cobranga,
com vistas a garantir a economicidade da prestagdo dos servigos publicos de saneamento
basico.” O mesmo regramento propde um recorte geografico nos municipios com
populagdo inferior a 20.000 habitantes, indicando que estes poderdo apresentar planos de
saneamento simplificados, sem renunciar a necessidade de apresentacdo de metas de
curto, médio e longo prazo, com seus devidos programas que permitam o atendimento e
a avaliacdo sistematica de eficiéncia e eficacia das agdes programadas para atingimento
das metas.

Na aplicagdo direta deste recorte aos dados brasileiros levantados pelo IBGE no
censo de 2010 (IBGE, 2013) se observa que 70% dos municipios do Brasil se
enquadrariam neste critério. Em Santa Catarina esse nimero seria de 79%. Em outras
palavras, é correto afirmar que existe uma condi¢do de predominancia de municipios com
menos de 20.000 habitantes, o que em uma andlise semantica significa dizer que 70% dos
municipios do Brasil e 79% dos municipios de Santa Catarina aceitariam instrumentos
denominados alternativos ou simplificados.

Dentro deste universo predominam os municipios com a populacdo inferior a
10.000 habitantes, sendo 64% destes (45% do total) no Brasil ¢ 74% (59% do total) no
estado catarinense. Este conjunto de municipios, com menos de 10.000 habitantes e que
corresponde a maioria absoluta dos municipios com menos de 20.000 habitantes, foi
definido como universo de aplicacdo direta dos olhares desta pesquisa, sendo o
entendimento de suas caracteristicas demograficas e suas informagdes referentes a
situacdo do esgotamento sanitario essenciais para racionalizacao das a¢des de governanca
passiveis de serem implementadas neste cenario.

Em uma analise critica em relagdo aos nimeros do censo do IBGE, o Programa
Nacional de Saneamento Rural (PNSR) realizou uma reflexdo sobre o conceito de rural e
seus desdobramentos na conducdo da politica publica de saneamento bésico. A este

conceito de rural atribuiu-se o termo ruralidade'®. Esta andlise resultou em uma proposta

18 A utilizagdo do termo ruralidade no saneamento no contesto deste estudo buscou relacionar a maior
conexao das solugdes de saneamento a serem dadas nos pequenos municipios com o Programa Nacional
de Saneamento Rural, atentando para a necessidade dos planos municipais de assimilarem os conceitos e
acoes elencadas no programa.
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de delimitacao do rural para o saneamento, tendo sido a base para o desenvolvimento do
referido programa com a reclassificagdo dos setores censitarios originalmente urbanos,
considerando rurais aqueles com densidade demografica menor que 605 hab/km?. Além
deste critério, ¢ observada a contiguidade a pelo menos um setor censitario de igual
caracteristica. Essa redistribui¢do resultou em uma nova configuragao da populagdo
brasileira em 4areas urbanas e rurais, sendo esta adotada como referéncia para o PNSR
(BRASIL, 2019).

Os critérios considerados no PNSR foram aplicados a base de dados
demograficas para recategorizagdo do universo da pesquisa. Em Santa Catarina se
observou que a adog¢ao dos critérios do PNSR gera um aumento da parcela considerada
rural no estado, passando de 50% para 64% da populag¢@o nos municipios com menos de
10.000 habitantes. Esta nova configuracdo evidencia que as acdes de esgotamento neste
recorte devem prever prioritariamente abordagens que respeitem essa condi¢do, € que o
déficit de esgotamento nestes municipios ndo podera ser solucionado de forma eficiente
com abordagens convencionais ¢ predominantemente estruturais aplicadas em areas
urbanas das maiores cidades.

Na figura 19 apresenta-se a consolidacdo das informac¢des demograficas deste
conjunto de municipios evidenciando o maior componente rural e a representatividade
deste conjunto de municipios em Santa Catarina em comparacao ao quadro nacional.

Na sequéncia, na figura 20, apresenta-se a sistematizacdo do carater de
ruralidade da populagdo que habita ao conjunto de municipios com menos de 10.000
habitantes, e evidenciando a maior caracteristica rural de Santa Catarina (abaixo) em
relagdo ao conjunto do Brasil (acima). Esta condi¢do requer que instrumentos aderentes

a realidade rural sejam incorporados aos planos de saneamento destes municipios.
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Figura 19: Representagdo demografica do universo de pesquisa relativa aos municipios

com populagdo inferior a 10.000 habitantes. Brasil (acima) e SC (abaixo).
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Figura 20: Informagdes sobre a ruralidade sistematizadas do universo de pesquisa no

Brasil (acima) e Santa Catarina (abaixo).
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Fonte: Programa Nacional de Saneamento Rural (Brasil, 2019).

Para elaborar um panorama da situacdo dos indicadores de atendimento com
esgotamento sanitario, optou-se por trabalhar com 3 bases de dados, quais foram: (i) o
Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SNIS); (ii)) o Atlas Esgoto,
realizado pela Secretaria Nacional de Saneamento (SNS) juntamente com a Agéncia
Nacional de Aguas (ANA) de 2017; e (iii) o Indice de Desenvolvimento Municipal
Sustentavel (IDMS), da Federacdo Catarinense de Municipios (FECAM), disponivel
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apenas para os municipios do estado de Santa Catarina. As particularidades de cada
documento no tratamento e origem dos dados que geram os principais indicadores
refletem as diferengcas na abordagem do tratamento dado as solugdes consideradas
adequadas, segundo os conceitos do PLANSAB'.

O comparativo dos indicadores aplicados aos recortes do universo de pesquisa e
ao estado de Santa Catarina como um todo, conforme explicitado na figura 21, mostra a
pior situa¢d@o dos municipios com menos de 10.000 habitantes, mesmo quando se utilizam
os indicadores que consideram as solugdes locais adequadas. Esse quadro reforca a
necessidade de abordagens alinhadas com as perspectivas do PNSR, tendo em vista a
populacao predominantemente rural destes municipios. Aguiar ¢ Heller (2021) constatam
que o déficit de atendimento com esgotamento sanitario ¢ mais concentrado nos
municipios com populagdo menor que 50 mil habitantes (22%) e com populagao entre 50
mil e 500 mil habitantes (44%) em detrimento das grandes metropoles destacando que

em municipios de menor porte, a adogdo de solugdes estaticas pode resultar em solucdes

adequadas para o esgotamento sanitario.

Figura 21: Comparativo dos indicadores de esgotamento sanitario aplicados a Santa

Catarina e aos recortes do universo de pesquisa.
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Fonte: elaborado pelo autor tomando como base FECAM (2018), ANA (BRASIL,
2017) e SNIS (2019).

19 A iniciativa da FECAM acompanha o entendimento do PLANSAB, reconhecendo as solugdes no lote
como adequadas. A ANA apresenta 4 categorias [Com Coleta e Com Tratamento — CCCT; Solugdes
Individuais — SI; Com Coleta e Sem Tratamento — CCST; e Sem Coleta ¢ Sem Tratamento SCST; sendo
as duas primeiras consideradas adequadas pelo PLANSAB]. O SNIS considera apenas solugdes sem a
utilizagcdo com rede coletora, entendendo como adequado quando existe coleta e tratamento. Todos os
indicadores ficam focados nas condig¢des estruturais, sem avangar nos componentes estruturantes. O Atlas
ANA ponderou seus resultados tendo como base a populagdo urbana estimada em 2013. A avaliagdo dos
dados do SNIS e do IDMS FECAM sao realizadas com base na populagdo total.
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A caracteristica diferenciada entre os grupos de municipios também ¢ percebida

em analises regionais e entre os estados da federagdo, como apontado nas figuras 22 e 23.

Fato que chama aten¢do na figura 22 ¢ o papel dos sistemas individuais no universo de

solugdes adequadas nas regides Sul e Norte, sendo que a consideracdo destes sistemas

torna os indicadores da regido Sul os melhores do pais. Ja em relagdo aos estados destaca-

se que apenas o estado de Santa Catarina figura entre os 3 mais bem colocados nos dois

recortes populacionais dos indicadores analisados. Pode-se atribuir a este fato a

disseminagdo dos sistemas locais, mesmo nas cidades maiores do estado, que ainda

carecem de melhores indicadores de cobertura com solugdes baseadas em redes de coleta.

Esse fator de disseminagdo do modal com tratamento local ¢ um elemento que reforca a

necessidade de implementagdo de instrumentos que assegurem o gerenciamento seguro

dos esgotos, reiterando os conceitos e categorias apresentados pelo JMP.

Figura 22: Categorizagdo e agrupamento dos indicadores do Atlas ANA por regido.
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Fonte: Elaborado pelo autor tomando como base o Atlas de Esgotamento Sanitario

produzido pela ANA (BRASIL, 2017). CCCT — com coleta e com tratamento; SI —

sistemas individuais; CCST — com coleta e sem tratamento; SCST — sem coleta e sem
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Figura 23: Situacdo de atendimento em areas urbanas nos estados do Brasil segundo o

Atlas Esgoto da ANA em recorte comparativo do universo de pesquisa.
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6.2.2 Observacgdes de campo em S municipios de Santa Catarina

As observacdes de campo relatadas neste capitulo se basearam em entrevistas
com informantes chave (KII) descritas no item 5.3 da metodologia, realizadas em visitas
a campo em 5 municipios de Santa Catarina com populagao inferior a 10.000 habitantes
€ no contraponto ao arcabougo legal do saneamento no Brasil, em especial sobre a gestao
de sistemas no lote. A seguir apresenta-se a narrativa com a identificacdo dos
instrumentos numerados no formato (i-xx) e ao fim o quadro resumo fruto das
observacgoes realizadas.

Dentre as praticas observadas, o levantamento em campo da situagdo das
solugdes de tratamento local (i-01) liderado por uma das agéncias reguladoras que atuam
em Santa Catarina, também conhecido como programa TRATASAN/ARIS (ARIS, 2017)
foi verbalizado como uma agao que promoveu o entendimento sobre a importancia € o
papel dos sistemas locais de tratamento de esgoto na realidade dos pequenos municipios.
Mais que um diagnostico, o TRATASAN/ARIS promoveu oficinas temadticas que
repercutiam sobre os indicadores e as condi¢des adequadas de saneamento de acordo com
o PLANSAB, e projetaram no pensamento dos atores setoriais locais a possibilidade de
superar o déficit de saneamento a partir da gestdo e regularizacdo dos sistemas no lote.
Destaca-se que o programa foi uma resposta a demanda de procuradores do ministério
publico do estado (MPE-SC) sobre os prefeitos municipais os quais cobravam em relacao
ao alcance das metas estabelecidas nos planos municipais de saneamento. A maioria dos
municipios de Santa Catarina possui, em seus planos de saneamento, a previsao expressa
e exclusiva de utilizacdo nas areas urbanas dos sistemas com rede de coleta. Devido aos
elevados custos dos sistemas baseados em rede e a consequente incapacidade de
financiamento ou de planejamento das agdes necessarias a execugdo destas solugdes,
somadas a escassez de recursos governamentais, os planos acabaram nao sendo
concretizados e as obras nao foram realizadas, o que levou a condi¢do de ndo atingimento
dos cenarios de evolugdo de cobertura tracados. Esta situacdo gerou a cobranga, por parte
do ministério publico do estado de Santa Catarina (MPE-SC) as prefeituras e a seus
representantes legais para que estes justificassem o descompasso e, em caso de mudanga
de rumo, tracassem novas estratégias de atuacao.

Neste cenario a agéncia reguladora que patrocina e concebeu o programa, em
parceria com os municipios € com o proprio ministério publico, iniciou a construgdo de

um levantamento de campo, conduzido em geral por agentes de saide e outros atores
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municipais capacitados pelo proprio programa, para identificar a realidade das solugdes
no lote em municipios com menos de 15.000 habitantes que aderissem e se
disponibilizassem a participar da iniciativa. O programa foi um passo importante no
reconhecimento das solugdes locais como parte integrante do ecossistema de esgotamento
sanitario nos pequenos municipios € modificou o antigo entendimento de exclusividade
das solugdes coletivas dado pelos planos em vigor, em dire¢do a perspectiva de propagada
pelo banco mundial denominada como saneamento inclusivo para a totalidade da cidade
— CWIS, conforme destacado por Gambrill et al (2020), nos locais onde foi desenvolvido,
irradiando para municipios vizinhos e com condigdes semelhantes. O desenvolvimento
do programa com sua natureza por adesao, refor¢ada pela cobranca de atores externos de
fiscalizagdo, como o MPE-SC, envolveu os governos municipais € permitiu a0s mesmos
entender os desafios existentes, colocando luz em um cenario de poucas informagdes e
esclarecendo sobre as solugdes no lote, bem como explicitando aspectos relacionados aos
custos de capital e operacionais dos diferentes modais de esgotamento sanitario.

Devido aos resultados obtidos na fase de diagnostico, divulgados para as
prefeituras e MPE-SC, outros instrumentos comecaram a surgir em resposta e
complementacdo aos levantamentos. Uma das acdes desencadeadas foi a demanda que
emerge de elaboragdo e manutengdo de um cadastro atualizado das solugdes locais (i-02)
existentes no municipio, que visa estabelecer um primeiro nivel de controle sobre as
estruturas de conten¢do existentes ¢ o reconhecimento das edificacdes com solugdes
adequadas de esgotamento sanitario, mesmo sem a infraestrutura de redes disponivel.
Inicialmente esse cadastro surge dos processos de aprovagdo de projetos para construgao
de novas edificagdes. Complementarmente, as residéncias cujos sistemas locais estejam
identificados como inapropriados podem ser direcionadas a regularizarem sua condi¢ao
com o apoio e reforgo institucional, que pode ser assegurado por um instrumento legal
que fixe prazos para a regularizacdo das estruturas de tratamento no lote (i-03). Quando
a padronizacao nado ¢ possivel, devido a inexisténcia de condi¢des técnicas, em especial
de area util para a adequacdo dos sistemas no lote, pode ser instituida uma permissao
extraordinaria para construcdo de sistemas semicoletivos?® (i-04). Este instrumento
introduz a possibilidade de aprimoramento regulatdrio que atenta para as particularidades
do local e permite inovagdes nas formas de atendimento expressando o papel de solucdes

alternativas, mesmo quando se opta pelo modal sem o uso de redes.

20 Sistemas semicoletivos foi a traducdo dada para o termo cluster systems, difundido na literatura
internacional e ainda sem uma versao consagrada em portugués.
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Certamente o processo de regularizagdo dos sistemas ¢ longo e requer
priorizacdo além de apoio técnico o financeiro. A criagdo de uma forga tarefa focada na
regularizacdo de edificacdes em areas consideradas sensiveis (i-05), ou prioritarias, foi
identificada como uma ferramenta de coordenacao buscando direcionar a energia inicial
das agdes de regularizagdo. Por certo, o estabelecimento de uma ordem de atendimento
também alarga o tempo para execucdo de um planejamento expedito por parte do
municipio, ja que em geral as acdes sdo tomadas em resposta a demandadas de terceiros.
A priorizagao pode obedecer a critérios ambientais, de risco das moradias ou seguir o
planejamento de regularizagao fundiaria e urbanistica, derivada de outros programas em
desenvolvimento no Brasil, como o REURB (BRASIL, 2017) que explicita as
infraestruturas de esgotamento sanitario, sejam coletivas ou individuais, como essenciais
ao desenvolvimento dos projetos de regularizagao a serem aprovados. O fornecimento de
projetos (i-06) padronizados conforme norma, disponibilizados gratuitamente aos
moradores pela estrutura do poder publico incrementa as agdes para o ajuste dos sistemas
no lote e tem o potencial de trazer maior uniformidade as solugdes implantadas no recorte
municipal, considerando as caracteristicas locais, tais como a tipologia do solo, e
aprimorando os aspectos construtivos para as estruturas novas e a serem regularizadas.
Da mesma maneira, os projetos fornecidos podem ser tUteis para promover outra
ferramenta financeira que visa a redug¢do dos custos de implantacdo, através do
estabelecimento de um instrumento legal que forneca subsidio aos juros para os
investimentos necessarios a regularizacdo dos sistemas locais (i-07), onde a aprovagao
técnica dos projetos e sua regularidade de acordo com as normas técnicas brasileiras, sao
requisitos para o pleito do beneficio junto a institui¢cdes financeiras.

Outra ferramenta financeira identificada, focada na etapa de esvaziamento das
unidades de contengdo de esgoto no lote, foi a verificagdo de uma lei que assegura ao
cidadao o direito de realizagdo de uma limpeza gratuita (i-08) de um determinado volume
periddico de lodo dos sistemas locais para cada edificagdo. No caso observado, a
quantidade estipulada era de 2 m?® por ano e o beneficio poderia ser obtido a partir de uma
solicitagdo via telefone para a operadora municipal de saneamento, a qual direciona o
pedido para uma empresa contratada pela prefeitura para atender especificamente
demandas dos municipes por agendamento. Caso o servigco ultrapasse o volume
estabelecido no beneficio, os moradores devem arcar com os valores decorrentes do
volume adicional, entretanto, os precos ja ficam previamente combinados e de acordo

com o contrato firmado com a municipalidade, que também especifica os prazos para
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atendimento dos agendamentos realizados e, com base nos servigos prestados a
municipalidade, passa a ter certo nivel de controle dos volumes de lodo removidos, bem
como das edificagdes que fazem uso do servigo. Outra possibilidade de promog¢ao de
prestacdo do servigo de limpeza e transporte regular dos lodos dos sistemas locais ¢
através de realizagdo do servigo através de caminhdes proprios da municipalidade (i-09),
com oportunidades semelhantes a prestagdo por empresa especifica contratada pelo
municipio.

Quando o esvaziamento ¢ realizado diretamente por caminhdes da
municipalidade ou por ela contratados, se desenvolve entre os atores de prestacdo dos
servigos a oportunidade de verificacdo de estruturas potencialmente colapsadas ou
irregulares, quais sejam, as que solicitam o servico em quantitativos muito além ou muito
aquém dos estimados e previstos em norma, indicando pontos de acdo de regularizagdo.
Nesta condi¢ao foram observados o desenvolvimento em determinados municipios do
diagnéstico embriondrio das condi¢des de esvaziamento (i-10) com o consequente
registro e controle das edificacdes que tiveram efetivamente a limpeza executada (i-11).
Essas ferramentas surgem como a forma primitiva de controle, trazendo informacdes
preliminares focadas nas ligdes aprendidas com a pratica de execugao das limpezas e das
condigoes fisicas das estruturas de contengao.

Sequencialmente, os instrumentos e ferramentas focados nas etapas de
esvaziamento e transporte podem ser limitados pela auséncia de unidades destinadas ao
tratamento do lodo séptico. O coprocessamento do esgoto sanitdrio e lodo de sistemas
locais (i-12) ¢ a primeira opcao nas cidades que ja possuem alguma unidade coletiva de
tratamento de esgotos instalada. A resisténcia por parte dos operadores em receber o
residuo das fossas € grande, e justificada pelos riscos que o excesso de carga oriundo dos
lodos de sistemas locais pode trazer aos processos biologicos das estacdes de tratamento
convencionais. Uma unidade dedicada ao recebimento e tratamento do lodo dos sistemas
locais (i-13) pode ser um passo a frente e promover um olhar particular sobre os processos
a serem aplicados neste tipo de efluente. Certamente, a grande variabilidade na
composicdo deve trazer um desafio adicional no dimensionamento das demandas,
especialmente se as tecnologias aplicadas ndo observarem as significantes variagdes
reportadas na literatura (ANDREOLI et al, 2009).

O recebimento e tratamento do lodo séptico, seja o coprocessamento em uma
ETE convencional ou o tratamento especifico em uma Unidade de Gerenciamento de

Lodo - UGL, coloca luz sobre o papel do gerenciamento do lodo dos sistemas no lote nas
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cidades. Essa materializagdo do servigo pode estabelecer as bases do sistema de suporte
financeiro do servigo, ja que a existéncia de um local regular para o tratamento implica
de forma tacita e explicita, em uma responsabilidade direta, e ndo mais difusa, em relagdo
ao servigo a partir desta etapa.

Essa responsabilidade fornece aos prestadores de servico o empoderamento e
compromisso de arcar com o CAPEX e OPEX. Tal como nos sistemas com rede, o
gerenciamento dos lodos dos sistemas no lote possui necessidades e compromissos
financeiros e econdmicos que precisam ser supridas por impostos, taxas, taifas ou por
cobrangas especificas dos imoveis cuja limpeza tenha sido realizada (i-14).

A baixa disponibilidade de CAPEX para constru¢cao de uma unidade destinada
ao tratamento dos lodos sépticos, pode ser encarada com a realizacdo de um acordo de
cooperacdo de municipios proximos para a construcao de uma unidade regionalizada de
tratamento (i-15). Este instrumento pode promover ganho de escala e compartilhar os
custos e responsabilidade sobre os investimentos e sobre a cadeia de servigos que caminha
em relagdo a regionalizagdo das agdes, um dos objetivos do marco legal do saneamento
no Brasil (BRASIL, 2021). No quadro 12 apresenta-se o resumo dos instrumentos de
governanga observados nos 5 municipios de pequeno porte em Santa Catarina,
categorizando estes instrumentos entre 0os mecanismos e principios trazidos no Decreto

9203/2017 e nas etapas da cadeia de servico de saneamento.
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Quadro 12: Instrumentos de governanga, e categorizagao segundo Decreto 9203/2017.

Ferramenta Municipio Cadel.a de Mecanismo Principio
servico
(i-01) Levantamento em Contencao
campo da situacio das MI1|M2|  Esvaziamento Estratégia Articulagdo
solucdes de tratamento local M3 Transporte Controle institucional
(TRATASAN/ARIS) Tratamento
(1,_02) Beglstr(? atualizado d a M2 | M3 Conten¢do Controle Modernizagdo
situacao dos sistemas locais
(i-03) Lei com prazo L
Estrat .
estipulado para regularizaciao M2 Contencao strategla Integridade
. . Controle
dos sistemas locais
(i-04) Lei que possibilita
sistemas semicoletivos onde ~ Estratégia Melhoria
~ .~ M2 Contencao L.
solucdes no lote nao sio Controle regulatoria
tecnicamente possiveis
. Lideranca ~
(i-05) ~Forg:a farefa par,a . M3 Contengdo Estratégia Coordenacao
atuacio em areas sensiveis de processos
Controle
i-06) Di ibilizacao d
(i ') 1sp0f11 ilizacio de ) o Coordenagdo
projeto de sistema local sem M3 Contencdo Estratégia
de processos
cobranca
(i-07) Lei que subsidia os juros
fi i . n
para 1n.anciament0. da M1 | M2 Contengao Estratégia Eficiéncia
regularizacio dos sistemas
locais
. 08) Lei bili .
a 08). e que pOSSll?l ita o Esvaziamento , . Coordenagao
esvaziamento gratuito dos M1 Estratégia
. . Transporte de processos
sistemas locais
(1-09.) Czlmmha(.) publico para Esvaziamento L . Coordenacao
realizacio das limpezas dos M4 | M5 Estratégia
) . Transporte de processos
sistemas locais
(i-10) Diagnéstico das . ~
condicdes de esvaziamento dos M4 | M5 Esvaziamento Estratégia Coordenagao
. . Transporte de processos
sistemas locais
(i-11) Controle de edificacées M4 | M5 Esvaziamento Estratégia Coordenagdo
esvaziadas Transporte Controle de processos
(i-12) Copf‘o’ss.essamento do M4 | M5 Tratamento Estratégia Coordenagao
esgoto sanitario e do lodo fecal Controle de processos
(i-13) pnidade de tratamento M2 | M3 Tratamento Estratégia Integragéo de
exclusiva para lodo fecal Controle Servigos
(i-14) Sistema de cobranca
para o pagamento dos servigos Tratamento Estratégia Articulagdo
M4 . - o
de tratamento do lodo de cada Disposicao Controle institucional
edificacao
(i-15) Termo de cooperacio
entre municipi(')s pal"a M2 Tratamento Lideranca .Art.icul'ac;éo
tratamento regionalizado do Controle institucional

lodo de sistemas no lote
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6.3 METODOLOGIA PARA DESENVOLVIMENTO DE OFICINA DE
CAPACITACAO NOS MODAIS DE ESGOTAMENTO SANITARIO

Pode ser uma experiéncia valorosa deixar com que as pessoas falem, de maneira
simples, sobre suas excretas. Como elas sdo produzidas? O que acontece logo apds a
descarga, se ¢ que existe descarga? Quao rapido as pessoas perdem a nog¢ao do seu proprio
esgoto? Qual a cadeia de responsabilidades envolvida na jornada de seus residuos
liquidos?

A forma como as pessoas falam sobre esgoto e o servigo de esgotamento
sanitario deve ser frequentemente ajustada aos paradigmas e visdes do momento das
sociedades. E relevante estabelecer uma linguagem baseada em terminologias comuns
aos contextos locais e temporais. Mais que semantica, o uso ordenado de termos e
palavras-chave se mostram pontos focais no planejamento, concepg¢do, projeto,
construcdo e operacdo de solugdes em esgotamento sanitario de forma a permitir o
entendimento e o eficaz envolvimento dos diversos atores envolvidos. Rosengvist et al
(2016) revisaram diversos documentos de diferentes épocas e identificaram sete
perspectivas que percorrem os servicos de esgotamento sanitdrio ao longo dos anos
tracando uma relagdo com a abordagem econdmica, politica e ambiental de cada época.
Resumidamente, deve-se considerar que o sucesso de uma determinada solu¢do de
esgotamento sanitario ¢ dependente de uma comunicagdo assertiva entre os diversos
atores envolvidos na cadeia de servico. Desta forma, um passo fundamental no
desenvolvimento de um planejamento de solugdes de saneamento € ouvir o que as pessoas
pensam, sabem, ou pensam que sabem sobre os servigos atualmente existentes.

Estabelecer esse didlogo requer uma metodologia que proporcione uma atuacao
humanizada e resiliente. Para esse desenvolvimento foi utilizada uma abordagem baseada
em técnicas de design thinking (Brown e Katz, 2009) para permitir que os atores reflitam
e se expressem em relagdo ao seu proprio esgoto. A atividade foi desenvolvida e testada
com estudantes de pos-graduacao de diferentes cidades do estado de Santa Catarina nas
formas presencial e virtual, em trés oportunidades nos anos de 2019, 2021 e 2022.

A atividade ¢ desenvolvida em 5 fases: (i) engajamento; (ii) desenvolvimento
das narrativas; (ii1) registro visual; (iv) ajustes e compartilhamento de conceitos; (V)
fechamento.

Na fase de engajamento o time de conducdo da atividade atua na orientagao e

preparativos que antecedem o encontro dos participantes, com o uso de aplicativos de
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mensagens para promover a interagdo entre as partes, identificar as realidades existentes
no grupo, apresentar referéncias e provocar discussdes para nivelar, inicialmente, os
participantes para as proximas etapas da atividade. Nao se recomenda que essa fase seja
muito longa de forma a manter a aten¢ao e mobilizag¢ao de todos.

Nas atividades teste desenvolvidas o engajamento durou aproximadamente 10
dias. As mensagens encaminhadas foram curtas e abordaram alguns topicos para reflexao
em conjunto com o grupo, sem antecipar as discussdes que devem ocorrer nas fases
posteriores da atividade. O uso de videos disponiveis na internet e posts em redes sociais
de perfis relacionados ao saneamento foram utilizadas como ferramentas de engajamento.
Ao final das mensagens foram refor¢ados os convites para a participagdo na etapa
posterior, quando se desenvolveu uma reunido visual (SIBBET, 2013). Recomenda-se
que algumas das mensagens também possuam elementos graficos simplificados como
desenhos ou esquemas elaborados sem o uso de ferramentas digitais, como softwares de
design. A elaboragdo de pecas a mao livre com algumas instru¢cdes sobre o
desenvolvimento da atividade, a programagao e alguns conceitos que seriam trabalhados
jé introduz de forma sutil a metodologia que serd utilizada na reunido visual.

A principal mensagem a ser transmitida para os participantes nos convites da
fase de engajamento deve ser para que os participantes busquem refletir sobre a jornada
do seu esgoto e elaborar uma forma de contar essa historia em ciclo completo, ou “do
ber¢o ao timulo”. Cabe a equipe de condugdo da reunido a identificagdo preliminar das
realidades em grupos de solu¢des com o uso de redes, sejam publicas ou condominiais, e
solucdes estaticas no lote, sem o uso de rede visando promover a interagdo entre os
diferentes modais e evitar repeticdo de narrativas, promovendo o agrupamento dos
integrantes ou solicitando que a histdria contada refletisse algum recorte temporal, como
na infancia, no trabalho ou em locais de habitagdo sazonal.

Ato seguinte para a conducao das etapas de desenvolvimento de narrativas e
registro visual ¢ recomendado a realizacdo de um evento de encontro denominado de
“reunido visual” (SIBBET, 2013) De acordo com o autor as reunides que usam linguagem
visual sdo derivadas da forma de trabalho de designers, arquitetos e desenvolvedores de
midias sociais, e se fundamentam em trés fenomenos: (i) participacdo; (ii) pensamento
global; (ii1)) memoria de grupo. Para a boa condugdo da reunido visual € necessaria a
existéncia de atividades de facilitagdo da expressdo grafica que possibilitem o trabalho
em conjunto de forma mais eficiente, e permitir que os trés fendmenos se desenvolvam

de forma integrada. Parte-se do principio de que as pessoas conseguem um melhor
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desempenho quando colaboram entre si, no entanto as complexidades econdmicas, sociais
e no ambiente sdo um desafio a comunicagdo e pela redugdo do tempo para encontros e
dialogos reais o que reduz a capacidade de fazer as pessoas colaborar. Desta forma o autor
aponta que as “reunides visuais” sdo uma resposta direta a este cenario.

A partir do fomento a participagdo e buscando tragar um pensamento global ao
longo da atividade, foi solicitado para que os participantes desenvolvessem uma narrativa,
que buscasse abordar em um curto periodo (ndo mais que 5 minutos) a trajetoria do seu
esgoto em sua cidade. Essa narrativa deve ser explicitada e se basear em experiéncias e
vivéncias proprias, evitando sempre que possivel tecnicidades e focando em experiéncias
pessoais. Aos narradores ¢ solicitado que essa historia seja contada verbalmente para
outros integrantes da reunido sem o apoio de suporte tecnologico.

Na elaboragao das narrativas diversos caminhos podem ser percorridos com base
nas caracteristicas de comunicagdio de cada participante. E inevitavel que a fase de
exposicao de narrativas tenha caracteristicas catarticas. Nao se recomenda a criagdo de
uma atmosfera restritiva e de controle exacerbado do tempo, entretanto, ¢ importante que
a equipe de conducdo da atividade reestabeleca, sempre que necessario, a jornada do
esgoto de cada participantes como forma de controle de tempo e da manutengao do foco
dos participantes.

Também, cabe a equipe que auxiliar o desenvolvimento da reunido visual
engajar aos demais participantes na elaborac¢do dos registros graficos, seja por desenho
livre, fluxograma ou outra maneira de explicitar, na forma de imagem, a narrativa
construida por outro participante. A elaboracao do registro tem dois objetivos, o primeiro
de exercitar a escuta e o entendimento por parte dos receptores da mensagem, o que se
denomina como escuta ativa. O segundo ¢ o registro das narrativas individuais
permitindo a comparagdo entre as historias contadas. Nao cabe ao participante que
desenvolve a narrativa elaborar o registro grafico, este fica a cargo dos demais, podendo
ser realizado em conjunto ou individualmente. A elaboragdo de registros conjuntos, por
dois ou mais participantes, permite a o desenvolvimento de uma interagdo complementar
entre os registradores, que enriquece a experiéncia.

Apds o fim das narrativas pode-se realizar a comparagdo dos desenhos de
diferentes historias contadas e dos diversos registros elaborados. O confronto destes
permite apresentar ao conjunto do grupo as principais terminologias utilizadas pelos
participantes, e observar possiveis abordagens diversificadas para situagdes

eventualmente semelhantes.
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Esse debate abre a possibilidade de avanco para a fase de ajustes e
compartilhamento de conceitos. Mesmo especialistas no setor podem trazer
perspectivas e percepcdes diferentes e entendimentos deficientes em relacdo as
terminologias e defini¢cdes do setor. Para auxiliar nesta etapa a equipe de condugdo da
atividade deve apresentar uma referéncia padrao. A elaboragdo conjunta de um glossario
de termos auxilia nesse processo. No caso das atividades teste realizadas foi utilizado
como balizador da linguagem do grupo a abordagem descrita por Scott et al (2019) e Peal
et al (2020) suportadas pela Sustainable Sanitation Aliance (SuSanA) e pelo banco
mundial. Com base nestas referéncias € explicitada a cadeia de servigos de esgotamento
sanitario composta pelos 5 elementos: (i) contencdo, (ii) esvaziamento, (iii) transporte,
(iv) tratamento, (v) disposicao final. Ato continuo os participantes sdo envolvidos para
tentar identificar, dentro das narrativas construidas e dos registros graficos como estes
elementos da cadeia poderiam ser identificados.

Em paralelo sdo fomentadas discussdes a respeito dos conceitos de modal de
esgotamento, buscando agrupar o conjunto de solugdes e vivéncias apresentadas em dois
grandes grupos: (1) as solu¢des baseadas em rede (SS — sewered solutions) e as que sdo
desenvolvidas sem o uso destas (NSS — non sewered solutions). Da mesma forma os
participantes s3o convidados a agruparem as narrativas nestes grupos de solu¢des. Em
geral € esperado que as narrativas elaboradas a partir de experiéncias e vivéncias com o
uso de redes tragam elementos relacionados aos operadores, em especial quanto as
estruturas de transporte e de tratamento. Para as experiéncias sem a presenca de redes ¢é
esperado envolvimento e experiencias em relagdo aos procedimentos de limpeza das
unidades de tratamento no lote, € no relacionamento com empresas e prestadores de
servico que executam essa atividade. Neste momento se apresenta a diferenciacao entre
os modais adequados, explicitando que nos casos de solu¢des baseadas em rede o
gerenciamento das excretas se da considerando o esgoto sanitario gerado, € no caso das
solucdes no lote sua adequacao esta relacionada ao gerenciamento do lodo das unidades,
ou fecal sludge management — FSM, retomando os conceitos abordados e relacionando
com a ferramenta SFD, descrita por Peal et al (2020) que engloba a avaliagdo da cadeia
em ambos os modais.

A etapa de fechamento inicia com a discussao promovida por parte da equipe
de conducdo da atividade entorno dos indicadores de esgotamento sanitario mais
comumente difundidos, especialmente os trabalhados pelo SNIS e pelo Atlas de

esgotamento sanitdrio da ANA. Neste momento as realidades narradas sdo confrontadas
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com numeros oficiais, buscando enquadrar as histérias descritas com os indices e
explicitando as diferengas entre os indicadores.

Recomenda-se o uso de diferentes indicadores para repercutir com os
participantes sobre sua composicao, em especial trazendo a reflexdo a respeito dos indices
classicos de cobertura com redes e estruturas existentes sem o uso de rede, resgatando
conceitos sobre as praticas adequadas de saneamento em ambos modais. Também, ¢
possivel aproveitar a etapa de fechamento para identificar os conceitos dos indicadores
utilizados pela equipe de condug¢dao com a cadeia de servigos de saneamento € com a
ferramenta SFD, que transpassa toda a cadeia buscando a reflexao do grupo sobre os itens
da cadeia que cada indicador aborda.

Na finalizacdo a montagem de um painel de registro, somando as expressoes
gréficas produzidas ao longo do encontro e as conexdes formadas ao longo da reunido,
funciona como um refor¢o dos conceitos trabalhados e como um registro amplo de todos
os itens discutidos ao longo da atividade, como uma espécie de ata grafica que se baseia
na cocriac¢ao desenvolvida ao longo da atividade sobre a situacao vivenciada, cumprindo
o papel de diagnostico da realidade objetiva descrita.

A composi¢do de um grupo representativo de um recorte geografico de
planejamento, seja ele local, municipal ou regional pode permitir que a metodologia
descrita se apresente como uma alternativa a fase de diagnostico dos planos de
saneamento nas suas diferentes esferas, se traduzindo em um instrumento de estratégia da
governanga dos sistemas de esgotamento sanitario.

Na figura 24 apresenta-se um desenho esquematico de organizagdo da oficina e
na figura 25 apresentam-se exemplos e registros do desenvolvimento de uma das

atividades teste e dos elementos produzidos na reunido visual.
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Figura 24: Representacdo esquematica de organizacao da oficina de capacitacao nos

modais de esgotamento sanitério.
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Figura 25: Registro fotografico de elementos utilizados na reunido visual realizada
como atividade teste da oficina de capacitacdo. Em sentido horério a partir do canto
superior esquerdo: convite distribuido para os participantes; desenvolvimento das

narrativas e registro visual; ajustes

e =S 73]

Fonte: Acervo do autor.

Nota: todos os envolvidos permitiram o uso da imagem.

6.4 SFD COMO INSTRUMENTO INTEGRADOR DA GOVERNANCA DE
SISTEMAS DE ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE

A integragdo entre agdes estruturais e estruturantes de saneamento previstas no
PLANSAB que busquem contemplar os modais baseados em rede e no lote necessitam,
simultaneamente, de ferramentas aderentes a este cendrio diverso e dindmico. Apresenta-
se neste item uma forma de utilizacdo do shit flow diagram — SFD como instrumento
integrador e de aprimoramento da governanga de sistemas de esgotamento sanitario,
baseados em solugdes de tratamento no lote com foco de sua aplicagdo pequenos
municipios brasileiros, bem como, exemplos produzidos com o apoio da ferramenta em

cidades que integram o horizonte de pesquisa na realidade do estado catarinense.
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6.4.1 O potencial de uso do SFD no planejamento e controle das acdes de

esgotamento sanitario

A necessidade de se avaliar e replanejar com frequéncia os servigos de
esgotamento sanitario nas diferentes escalas de atuacao, promoveu o SINISA e o SNIS a
instrumentos importantes da PNS. O projeto Acertar, instituido pela portaria 719 do
Ministério das Cidades (BRASIL, 2018) estabeleceu metodologia para coleta e
sistematizacdo dos dados referentes a prestagdo dos servigos publicos de saneamento
basico, visando o aumento da confiabilidade das informagdes constantes no sistema que
sdo autodeclaradas pelos prestadores de servigos. A necessidade de padronizacdo das
informagdes foi um dos motivadores de tal programa.

Os indicadores usuais do SNIS na dimensdo esgotamento sanitdrio possuem
caracteristicas fortemente associadas ao contexto atual da prestacao de servi¢o no Brasil,
com foco exclusivo em solugdes com o uso de redes, reproduzindo o viés histérico de
preferéncia deste modal em relagdo ao atendimento por sistemas locais. Oliveira et al
(2022) corroboram a informacao, reforcando que “formas alternativas de escoamento de
esgoto como fossas sépticas, que podem ter condi¢oes adequadas ou ndo, ndao sdo
contempladas pelo SNIS” (grifo proprio). Ressalta-se que o uso da palavra “alternativas”
refor¢a a ideia de viés secundario ao uso dos sistemas locais e sua frequente confusao
com a tecnologia dos tanques sépticos.

Neste sentido o reconhecimento por parte do PLANSAB de um conjunto de
solucdes consideradas adequadas, em situacdo com ou sem rede, ndo foi acompanhada
pelos indicadores mais difundidos no pais, expressos pelo SNIS e em produtos
secundarios amplamente divulgados na midia e que sdo concebidos a partir das
informagdes do sistema, como o ranking de saneamento da Associa¢do Brasileira de
Engenharia Sanitaria e Ambiental - ABES (ABES, 2021) e os relatorios promovidos pelo
instituto Trata Brasil (OLIVEIRA et al, 2022), o que gera descompasso evidente e
explicito entre os principais instrumentos de lideranga, planejamento e controle do Brasil.

Iniciativas como o Atlas ANA (BRASIL, 2017) ¢ o IDMS (FECAM, 2018)
buscaram incorporar o entendimento do PLANSAB, reconhecendo as solugdes no lote
como integrantes do ecossistema de esgotamento sanitdrio, porém estas iniciativas se

desenvolveram focadas nas condi¢des estruturais e binarias>! das solu¢des, sem avancar

21 Por condigdes estruturais e binarias se considera a verificagdo da existéncia ou ndo da solu¢do local de
tratamento sem verificagdo sobre suas condigoes fisicas e da cadeia de servigos associadas a mesma.
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nos componentes estruturantes que permeiam os sistemas no lote, ja que estes sistemas
seguem em geral o modelo de autogestio’’ tornando difusa e carente a atual
responsabilidade objetiva sobre as informagdes dos servigos prestados neste modal.

Pondera-se que julgar qualquer condicdo de saneamento como adequada deve
ser fruto de um processo que se proponha a verificar além das infraestruturas disponiveis,
e avance na identificacio da governanca dos servigos, em ambos os modais. O
entendimento predominante ainda privilegia as solu¢cdes com rede, entretanto a
abordagem explicitada nos ODS?* abrange claramente os sistemas locais, desde que estes
sejam assistidos por uma cadeia de servigos de gerenciamento de lodo fecal. Em um
cenario elaborado por Cairns-Smith, Hill e Nazerenko (2014) os autores estimam que
mundialmente 2,7 bilhdes de pessoas utilizam solugdes sem rede e a previsao para 2030
devera ser de 4,9 bilhdes, sendo, segundo Rao et al (2016), um dos principais pilares para
promocao de condi¢des adequadas de saneamento, tanto as areas rurais quanto urbanas.

No Brasil o PLANSAB apresentou uma visdo que identifica a necessidade de
medidas nomeadas estruturais e estruturantes no escopo dos seus programas e
implementa¢ao. Na aplicagdo dos conceitos do plano, “medidas estruturais compreendem
os tradicionais investimentos em obras”, em geral grandes infraestruturas fisicas. Ja as
medidas estruturantes s3o as que “fornecem suporte politico e gerencial para a
sustentabilidade da prestacao de servi¢os”, ou seja, focam no aperfeicoamento da gestao.

Nesse sentido, os instrumentos que permitem a evolu¢do da governancga para as
solugdes de esgotamento sanitario podem ser enquadrados como integrantes do conjunto
de medidas estruturantes e devem ser considerados tao relevantes quanto a execucao de
obras, em especial em localidades onde o volume de recursos para implantagdao de
estruturas torna o sistema inviavel sob a otica financeira. Aprimorar agdes estruturantes
pode otimizar e reduzir a demanda imediata por recursos, direcionando os mesmos para
as agOes de maior impacto na cadeia de servigos de esgotamento.

A utilizag¢do do SFD explicita conexdes entre diferentes realidades e modelos de
gestdo do esgotamento sanitario. Com o auxilio do diagrama de fluxo de excretas pode
ser identificado que, mesmo locais com elevados indices de cobertura com rede coletora
e tratamento podem carecer de servicos adequados em alguma etapa da cadeia de servigo.
A ferramenta permite a comparagdo de diferentes modelos de esgotamento sanitério,

resumindo a informagdo em um indice de gerenciamento seguro das excretas

22 Apresentado no item 6.1.1 desta tese.
2 Em especial o ODS 6.
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considerando a coexisténcia de solugdes, com ¢ sem a utilizagdo de rede coletora,
evidenciando que o debate entre modelos centralizados e descentralizados pode ser
considerado obsoleto, ja que na maioria dos casos se percebe a formacao de um complexo
ecossistema com diversos servicos associados ao longo da cadeia.

Esta visdo estd em consonancia com Berendes, Sumer e Bronw (2017) os quais
reforcam o entendimento de que, tanto o gerenciamento dos sistemas com rede quanto do
lodo fecal de sistemas no lote serdo o proximo paradigma do setor de esgotamento
sanitario, para assegurar que os objetivos de desenvolvimento sustentavel sejam atingidos
e tragam beneficios a satide e bem-estar.

Contemplar toda a cadeia associada ao esgotamento sanitdrio ¢ um ponto
positivo da incorporagdo do SFD aos instrumentos de governanca no Brasil, e pode trazer
importantes contribuicdes aos indicadores de prestacdo de servigo, incorporando os
diferentes modais ao ecossistema de esgotamento dos municipios, podendo representar o
conjunto da prestacdo do servico nos diferentes compartimentos considerados pelo
método, aliando em um tnico indicador aspectos estruturais e estruturantes.

Tao relevante quanto sua utilidade como apoio ao diagndstico € a capacidade de
comunica¢do do SFD, podendo este se converter em um instrumento de capacitagdo e de
controle social alinhado com as perspectivas internacionais sustentadas pelo ODS 6, uma
vez que o diagrama apresenta de maneira visual a quantidade de excretas gerenciadas de
maneira segura, sendo considerada adequada a solucdo que transpassa as diferentes etapas
da cadeia de servigos de esgotamento. Esta abordagem, também, pode se converter em
um importante instrumento de acompanhamento e controle dos planos de saneamento,
auxiliando e orientando suas revisdes periodicas e evidenciando com clareza os resultados
dos objetivos e agdes explicitados nos planos.

A aplicagdo do SFD pode, ainda, trazer evolucdo aos mecanismos de
informacdes sobre esgotamento sanitdrio, que hoje se concentram no SNIS e que
abrangem preferencialmente operagdes reguladas por instrumentos contratuais Unicos,
que reforcam um entendimento monopolista da prestagdo do servico. Esta visdo alimenta
o foco em elementos estruturais, privilegiando os sistemas com rede coletora. Para melhor
utilizagdo da ferramenta, um conjunto mais abrangente de informacdes devem ser
buscadas e estendidas a toda a cadeia, o que melhorara as etapas de diagnostico dos
planos, trazendo luz para as etapas geralmente negligenciadas e objetividade ao
acompanhamento das agdes estruturantes de gerenciamento de sistemas em diferentes

modais, refor¢cando o entendimento de que um menor sistema de indicadores torna mais
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facil a compreensao dos seus resultados para a sociedade (VON SPERLING ¢ VON
SPERLING, 2013).

A viabilidade de criagao de cenarios de implantacdo das ac¢des de esgotamento
sanitario agrega a ferramenta possibilidade de atuar como instrumento de mensuragao do
progndstico, com base em premissas a serem convertidas em agdes dos planos de
esgotamento sanitario permitindo a aferi¢do dos seus resultados e ajuste de rumo no
processo de revisdo, fechando o ciclo do PDCA (Plan, Do, Check, Act — Planejar,
Executar, Verificar, Agir), otimizando, assim, a alocacdo de recursos nas etapas mais

criticas e que reverterao maior retorno a sociedade.

6.4.2 Exemplos de aplicacio do SFD em Santa Catarina integrado ao programa

TRATASAN/ARIS

De forma a modelar o uso do SFD como instrumento de governanga foram
realizados testes de aplicacdo da ferramenta tendo como base os levantamentos realizados
no dmbito do programa TRATASAN/ARIS. Por certo, trata-se de uma adaptagao que visa
a integra¢do destas ferramentas com vistas a avancar no entendimento da governanca dos
sistemas no lote e sua inser¢do nas acdes de sanecamento, em especial nos pequenos
municipios.

Como citado no item 5.4 da metodologia, para a integragdo das ferramentas foi
realizada uma traducdo e adaptacdo das terminologias de categorizacdo da ferramenta
SFD aos resultados apurados nos levantamentos do TRATASAN/ARIS. Os diagnosticos
desenvolvidos no ambito do referido programa envidaram muitos esforcos na
caracterizacdo das condi¢Oes estruturais dos sistemas no lote, bem como buscaram
identificar as rotinas de limpezas dos sistemas praticadas pelos moradores, dentro do
modelo de autogestao ja caracterizado no item 6.1.1 a que estes estdo inseridos. Ressalta-
se que o programa nao avangou até o momento sobre o conjunto integrado da cadeia de
servico dos sistemas no lote, focando seus esfor¢os nas etapas de contengdo e limpeza.
Entretanto, o diagnostico promovido pelo mesmo apresenta um avango em relagdo aos
dados disponibilizados do censo que foram a base para a producdo dos diagramas SFD
das cidades de Manaus (TALAMINI e BURCHARD, 2018) e Sao Paulo (MOURA,
2019).

As avaliagdes realizadas no escopo deste estudo partiram da construgdo de uma

base de dados integrada do levantamento da situagdo dos sistemas no lote inventariados
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em diversos municipios no ambito do TRATASAN/ARIS. Os dados foram tratados e
trabalhados de forma agrupada em todo o conjunto e sobreposta ao recorte geografico das
regides metropolitanas de Santa Catarina, com destaque dado a Regido Metropolitana do
Extremo Oeste — RMEQ, por ser a que agrupa o maior nimero de municipios e de imoveis
inventariados pelo programa. Na escala municipal se realizou a constru¢ao do SFD em 3
municipios que integram a RMEO, e que foram alvo de entrevistas relatadas nas
atividades do item 6.2.2 e, simultaneamente, contemplados pelo diagndstico do
TRATASAN/ARIS. Na tabela 2 apresenta-se o esfor¢co amostral dos dados dos
diagnosticos disponibilizados pelo programa e sua distribui¢do agrupada nas diferentes

regides metropolitanas estabelecidas no estado do Santa Catarina.

Tabela 2: Esfor¢o amostral compilado do TRATASAN/ARIS por Regido Metropolitana

do estado de Santa Catarina

. . Municipios Domicilios
Regiao Metropolitana n % n %
RM Chapecé 15 21% 10.853 21%
RM Lages 9 13% 1.013 2%
RM Alto Vale Itajai 3 4% 1.040 2%
RM Contestado 13 19% 9.795 20%
RM Extremo Oeste 30 42% 26.568 53%
RM Norte 1 1% 1.256 2%
Base TRATASAN 71 50.525

Nota: o indice % refere-se aos municipios e domicilios abrangidos pelo programa.

Nas tabelas 3, 4 e 5 apresentam-se os resultados tratados do diagndstico do
TRATASAN/ARIS compilados nos recortes geograficos de andlise, e que serviram como
parametro para elaboragdo dos diagramas SFD. Na tabela 3 sdo representados os

resultados referentes as estruturas de conten¢do observadas.
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Tabela 3: Resumo dos resultados do diagnodstico do TRATASAN/ARIS?* referente as

estruturas de tratamento no lote instaladas em diferentes recortes geograficos

Recorte Geografico  FR STSI\TI 'E_Z—;Jl;[& T_?_EiA SC é\; 2;)0e Total
M1 51,6%  7,1% 18,9% 0,0% 224% 0,0%  100%
M2 63,0% 12,3%  24,3% 0,4% 0,0% 0,0%  100%
M3 71,8%  0,0% 9,7% 0,0% 0,0% 18,5% 100%

RM Extremo Oeste  58,3%  5,8% 26,4% 1,5% 2,5% 5,5%  100%

Base TRATASAN 524%  9,9% 24,8% 1,1% 6,6% 5,2% 100%

Nota: o indice % refere-se ao universo da pesquisa em cada recorte geografico.

Na tabela 4 sdao apresentadas as condi¢des apoOs a contencao, em especial quanto
a disposicao do sobrenadante tratado e na tabela 5 os resultados do diagndstico sobre a

incidéncia da limpeza, ou esvaziamento, dos sistemas locais.

Tabela 4: Resumo dos dados do TRATASAN/ARIS compilados nos diferentes recortes

geograficos em relagdo ao langamento na drenagem.

Lanca na drenagem

Recorte Geografico

Nao Sabe Nao Sim Total
M1 - - - -
M2 0,1% 81,8%  18,1% 1.860 (100%)
M3 0,5% 83,6%  16,0% 1.516 (100%)
RM Extremo Oeste 2,7% 88,2% 9,1% 20.176 (100%)
Base TRATASAN 2,7% 81,7%  15,6% 32.595 (100%)

Nota: o indice % refere-se ao universo da pesquisa em cada recorte geografico.

Tabela 5: Resumo dos dados do TRATASAN/ARIS compilados nos diferentes recortes

geograficos em relagdo a realizacdo da limpeza dos sistemas no lote.

Realiza a limpeza

Recorte Geografico

Nao Sabe Niao Sim Total
M1 1,0% 64,0% 35,0% 914 (100%)
M2 2,0% 67,9% 30,1% 1.861 (100%)
M3 22,3% 75,5%  2,2% 1.516 (100%)
RM Extremo Qeste 19,1% 53,6% 27.2% 25.086 (100%)
Base Tratasan SC 18,2% 55,6%  26,2% 35.222 (100%)

Nota: o indice % refere-se ao universo da pesquisa em cada recorte geografico.

24 FR = Fossa Rudimentar ou Fossa Negra | TS+SUM = Tanque séptico seguido de sumidouro |
TS+FA+SUM = Tanque séptico complementado por filtro anaerébio seguido de sumidouro | TS+FA+CL
= Tanque séptico complementado por filtro anaerdbio seguido de clorador e langamento na drenagem |
SC = sistema condominial com rede.
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Nas bases de dados originadas dos relatérios do TRATASAN/ARIS as variaveis
de analise possuiam, em geral, um universo de perguntas e respostas levemente distintas.
Nao foi construida pelo programa uma base de dados organizada de forma a relacionar os
parametros. Por exemplo, nao € possivel, com os dados existentes, cruzar as informagdes
de tipo de contengdo (tabela 3) com ocorréncia de limpeza do sistema (tabela 5) nas
escalas municipais e regionais. Desta forma, para a constru¢do dos graficos do SFD, as
variaveis foram tratadas como independentes, ou seja, sem cruzamento especifico entre
as perguntas do diagnostico. Assim sendo, na aplicacdo da ferramenta se considerou o
mesmo percentual de limpeza para todos os tipos de sistemas no lote, a partir dos
resultados sistematizados nas tabelas 3, 4 e 5. Essa especificidade deve ser um ponto de
aten¢do e melhoria para novas iniciativas de diagnostico, da forma que as bases de dados
possam ser cruzadas e avaliar se o tipo de contengao em uma edificagao possui correlacao
com os habitos de limpeza do sistema. A principio espera-se que as fossas rudimentares
e construidas em localidades com boas condi¢des de infiltracdo apresentem rotinas de
limpeza menos frequentes ou orientadas pelo colapso da estrutura. Figueiredo et al (2019)
propdem uma reflexdo sobre a condi¢do indicada de uso desta tecnologia, que, por falta
de normatizagdo, ¢ entendida sumariamente como irregular, entretanto em algumas
realidades socioambientais pode ser uma solugdo adequada, embora se deva avangar
sobre as defini¢cdes de critérios limitantes a sua implementacao.

Com tratamento semelhante, quando da diferenciagdo do destino do
sobrenadante dos sistemas e sua eventual conexdo com a drenagem, foi realizada a
ponderacdo entre as solucdes que se apresentavam com dispositivo de infiltragao
integrado, como tanque séptico e sumidouro ou fossa rudimentar. Nesta situacdo a
ponderagdo foi realizada multiplicando o percentual de ocorréncia das formas de
contencgao (tabela 3) pelo indice geral de ligagdo na drenagem informado em cada recorte
geografico e explicitado na tabela 4. Ou seja, em que pese o morador tenha indicado a
presenca de tanque séptico e sumidouro, a um percentual relacionado a esta solugao foi
atribuida a conex@o com a rede de drenagem. As solugdes que indicavam a presenga de
clorador foram entendidas como ligadas na drenagem, uma vez que esta ¢ a pratica usual
na analise e liberagdo de projetos procedida pelos agentes de urbanismo municipais.

As ocorréncias de limpeza informadas na tabela 5 foram consideradas as mesmas
para todos os sistemas que apresentavam alguma solugdo de tratamento no lote dentro do
recorte geografico, diferenciando esta varidvel nas areas de aplicacdo do SFD. Para a

estimativa da quantidade de lodo destinado a unidade de tratamento foi considerado que
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50% do material era encaminhado para alguma estacdo e, 14 chegando, todo o material
seria efetivamente tratado, com exce¢do de M3, onde, devido a pequena indicagdo de
sistemas com limpeza realizada, associada a existéncia de uma unidade de tratamento em
operacdo no municipio, foi considerado que 100% do lodo removido neste municipio era
devidamente destinado a unidade de tratamento e tratado.

Na tabela 6 apresenta-se o resumo dos principais valores atribuidos a cada
recorte geografico para confec¢do dos diagramas SFD com os cddigos de utilizagdo na
ferramenta e a traducdo sugerida para cada item. Os diagramas sdo apresentados nas

figuras 26 a 30.

Tabela 6: Resumo dos principais enquadramentos para geragao do SFD

Local de aplica¢do do SFD

Enquadramento SFD M1 M2 M3 RMEO TRATASAN

T1A1C4 Os banheiros descarregam em
sistema descentralizado separador

22% 0% 0% 2% 7%

T1A1C9 Os banheiros descarregam em
local ndo conhecido

0% 0% 19% 6% 5%

T1A2C5 Tanque séptico + sumidouro 26%  30% 8% 28% 28%

T1A2C6 Tanque séptico que descarrega

na drenagem 0% 1% 2% 4% 6%
T1A2C9 T~anque septlco conectado a 0% 0% 0% 1% 1%
um local ndo conhecido

;Ir‘éﬁiig f r(;(s)s:torll(l)dlmentar com 500, 570 60% 51% 139
grle:ﬁ:g(;fn Fossa rudimentar conectada a 0% 1% 1% 5% 80
T1A4C9 Fossa rudimentar que 0% 0% 0% 20 1%

descarrega em local desconhecido

TOTAL 100% 100% 100%  100% 100%

Nota: o indice % refere-se ao universo da pesquisa em cada recorte geografico
apresentado nas colunas da tabela.
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Figura 26: SFD elaborado para o municipio M1 com base nos dados do

TRATASAN/ARIS.

M1, SC, Brasil Date prepared: 18 Jan 2023

Version: Draft R
SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

Offsite sanitation 22% WW treated

51% FS
contained
-not emptied

Onsite sanitation

14% FS treated

3
I

(Open defecation |
86%
14%
FSnot
deliversd 0,
treatment
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, F 5: Faecal sludge, SN: Supernatant [N Safely managed I Unsafely managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camied out and dats sources used to produce this graphic.
Full detsils on how to create an SFD Report are available at: sfd.susana.org

Figura 27: SFD elaborado para o municipio M2 com base nos dados do

TRATASAN/ARIS.

M2, SC, Brasil Date prepared: 18 Jan 2023

Version: Draft R
SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

Dffsite saniafion

57% FS
contained

-not emptied

Onsite sanitation

15% FS treated

2%
15%
13% F_S not o
L s 28%

treatment

Local area Neighbourhood City

Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant - Safely managed - Unsafely managed

The SFD Promation Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camied out and data sources used to produce this graphic.
Full detsils on how fo creste an SFD Report are available st: sfd.susana.org
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Figura 28: SFD elaborado para o municipio M3 com base nos dados do

TRATASAN/ARIS.

M3._SC. Brasil Date prepared: 18 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

Offsite sanitation

6% FS
contained

-not emptied
Onsite sanitation

2% FS treated

]

20%
13% WW not
FS not deliversd 0,
contained © 33%
treatment
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, F 5: Faecal sludge, SN: Supernatant [N Safely managed I Unsafely managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camied out and dats sources used to produce this graphic.
Full detsils on how to create an SFD Report are available at: sfd.susana.org

Figura 29: SFD elaborado para a RM Extremo Oeste-SC com base nos dados do
TRATASAN/ARIS.

RM Extremo Oeste, SC, Brasil Date prepared: 18 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

3% WW treated
Offsite sanitation

58% FS
contained

-not emptied

Onsite sanitation

' 12% FS treated

1

(Cpendefecation |
73%
12% &%
9% FS not WW not
F5 not delivered delivered 0,

contained o o 27 A’

treatment treatment

Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant - Safely managed - Unsafely managed

The SFD Promation Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camied out and data sources used to produce this graphic.
Full detsils on how fo creste an SFD Report are available st: sfd.susana.org
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Figura 30: SFD elaborado para o conjunto de municipios que tiveram diagnosticos

realizados pelo do TRATASAN/ARIS.

Base Tratasan, SC, Brasil Date prepared: 18 Jan 2023

Version: Draft )
SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

8% WW treated
Offsite sanitation

53% FS
contained

-not emptied

Onsite sanitation

11% FS treated

(Opendefecaiion |
72%
1% 5%
12% FS not WW not
FS not delivered delivered 0,

contained o o 28 A]

treatment treatment

Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant - Safely managed - Unsafely managed

The SFD Promtion Initiative recommends preparation of a report on the city context, the anslysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full details on how to create an SFD Report are available at: sfd susana org

A tabela 7 apresenta os resultados condensados dos diagramas SFD gerados nos

diferentes recortes geograficos.

Tabela 7: Resultado dos diagramas SFD nos diferentes recortes geograficos de analise

. Gerenciado de forma Gerenciado de forma
Recorte Geografico

Segura Insegura
M1 86% 14%
M2 72% 28%
M3 67% 33%
RM Extremo Oeste-SC 73% 27%
Base Tratasan SC 72% 28%

Nota: O indice % refere-se ao resultado do SFD em cada recorte geografico

A observacao dos diagramas aponta que o elevado uso de sistemas conhecidos
como fossas rudimentares traz como resultado comum o elevado indice de lodo fecal que
¢ contido, mas ndo ¢ limpo e nem encaminhado para tratamento em todos os recortes. O

SFD entende que esta solug@o pode ser considerada segura, caso a disposi¢ao no solo ndo

95



ocorra em local com elevado risco ao lencol freatico. De forma a exemplificar essa
influéncia foi realizada um teste de sensibilidade com os dados na Regido Metropolitana
do Extremo Oeste em 2 novos cenarios comparados com o cendrio base, que gerou o
diagrama apresentado na figura 29, quais foram: (i) Cenario A — onde 50% das fossas
rudimentares estariam em local de elevado risco de contaminagao do lencgol freatico; (ii)
Cenario B — onde 75% das fossas rudimentares estariam em local de elevado risco de
contaminag¢do do lencol freatico.

Na tabela 8 apresenta-se o resumo dos componentes do SFD que embasaram os
cenarios comparativos, com destaque em negrito para os itens que sofreram alteracdes
em relacdo ao cendrio base. Complementarmente nas figuras 31 e 32 apresentam-se os

diagramas elaborados para os cenarios A e B respectivamente.

Tabela 8: Resumo dos principais enquadramentos para geracdo do SFD para

comparag¢do dos cendrios para a Regido Metropolitana do Extremo Oeste

Regifio Metropolitana Extremo Oeste-SC

E FD : . .
nquadramento S Cenario Base  Cenario A Cenario B
T1A1C4 Os banh@ros descarregam em 20, 204 29
sistema descentralizado separador

T1A1C9 Os banheiros descarregam em 6% 6% 6%

local ndo conhecido
T1A2CS5 Tanque séptico + sumidouro 28% 28% 28%
T1A2C6 Tanque séptico que descarrega

4% 4% 4%
na drenagem
T1A2C9 Tflnque sep.tlco conectado a 1% 1% 1%
um local ndo conhecido
T1A4C§ Fossa rudimentar com 51 26% 13%
infiltragcdo no solo
T1A4C6 F i
T1Ad g(;fn ossa rudimentar conectada a 50, 50, 50,
T1A4C9 Fossa rudimentar que 204 2% 2
descarrega em local desconhecido
T2A4CS Fossa rudimentar com
infiltracao no solo em local de risco 0% 26% 399,

significante para a poluicdo das aguas
subterraneas
Nota: O indice % refere-se ao resultado do SFD em cada cenario.
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Figura 31: SFD elaborado para a RM Extremo Oeste no cenario A.

RM Extremo Oeste Cenario A, SC, Brasil

i Date prepared: 25 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment
3% WW treated
Offsite sanitation
9% FS
contained
-not emptied

Onsite sanitation 12% FS treated

(Tpen defecation |
94%
12% 6%
28% FS not WW not
FS not delivered delivered 0,
contained o o 46 A’
treatment treatment
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant - Safely managed - Unsafely managed

The SFD Promtion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the anslysis camed out and data Sources used to produce this graphic.
Full details on how to create sn SFD Report are available at: sfd susana org

Figura 32: SFD elaborado para a RM Extremo Oeste no cenario B.

RM Extremo Oeste Cenario B, SC, Brasil Date prepared: 25 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

3% WW treated
Offsite sanitation

29% FS
contained

-not emptied

12% FS treated

Onsite sanitation

[Tren defecaton
44%
12% 6%
IT% FS not WW not
FS not delivered delivered 0,

contained to to 56 /u

treatment treatment

Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant [N Safely managed I vnsafely managed

The SFD Promotion Initiative recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full details on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong
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A elevada dependéncia da questdo relacionada a adequacao da solug¢ao dada por
fossas rudimentares pode gerar resultados bastante diferentes nos cenarios de analise, esta
reflexdo deve fazer parte do planejamento quanto as solugdes no lote a serem adotadas.
Se por um lado a existéncia das fossas rudimentares pode se apresentar como uma solugao
adequada em condic¢des de baixa densidade e de solo com boa capacidade de infiltragao
(FIGUEIREDO et al 2019), por outro podem esconder uma problematica associada ao
despejo do sobrenadante de forma ndo controlada em galerias, rios ou até mesmo
influenciando captagdes de agua subterranea nas propriedades.

Na tabela 9 apresentam-se os resultados condensados dos diagramas SFD
gerados nos cenarios de comparagdo para a Regido Metropolitana do Extremo Oeste e
permite observar a sensibilidade do diagrama a esta considera¢do explicitando a
importancia de se tratar na fase de levantamento de dados de questdes que avangam sobre
a simples constatacdo da existéncia da estrutura, mas que busquem identificar sua
adequabilidade partindo do entendimento por parte dos atores quanto aos limites de

tolerancia a tecnologias e cenarios considerados apropriados a sua implantagao.

Tabela 9: Resultado dos diagramas SFD gerados nos diferentes cendrios de analise para

a Regido Metropolitana do Extremo Oeste

Gerenciado de forma Gerenciado de forma

RM Extremo Oeste Segura Insegura
Cenario Base 73% 27%
Cenario A 54% 46%
Cenario B 44% 56%

Nota: O indice % refere-se ao resultado do SFD em cada cenario.

6.5 APLICACAO DO SFD COMO FERRAMENTA AUXILIAR DOS PLANOS
SIMPLIFICADOS DE SANEAMENTO

As recentes alteracdes na legislagdo setorial do saneamento no Brasil, em
especial a partir da revisdo da Lei Federal 11.445 (BRASIL, 2007) pela Lei Federal
14.026 de 2020 (BRASIL, 2020) explicitaram a diferenciag¢@o no trato para os municipios
considerados de pequeno porte. Essa diferenciagdo se apoia em 2 aspectos da lei, quais
sejam: (i) a possibilidade de elaboracdo de planos simplificados em municipios com
menos de 20.000 habitantes; (ii) a regionalizacdo dos servi¢os buscando integrar a um

agrupamento com maior viabilidade financeira uma parte destes municipios.
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No item 6.2.1 ja foi discorrido sobre a distribuicdo demografica no Brasil e em
Santa Catarina, bem como, das caracteristicas do que se conceituou como ruralidade e do
potencial papel das solugdes de saneamento sem o uso de redes nos pequenos municipios.

As diferencas em relacdo aos indicadores de saneamento nos pequenos
municipios, apresentadas de forma exemplificativa na figura 21, reforcam a necessidade
de um movimento diferenciado para constru¢do de uma trajetoria para a universalizagdo
dos servigos nestes municipios, que devera considerar os sistemas sem o uso de rede como
parte do ecossistema de esgotamento sanitario, devendo, em algum momento, ser
integrados aos planos e indicadores do setor.

O esforco desenvolvido no 4mbito do programa TRATASAN/ARIS?, assim
como 0 SOLUTRAT?® apontaram para a necessidade de estruturacio setorial no sentido
do desenvolvimento de instrumentos de governanga capazes de dar suporte e auxiliar na
rota de universalizagao dos municipios. Nesse sentido este item apresenta uma proposta
conceitual de aplicagdo do SFD como ferramenta de apoio ao processo de revisdo dos
planos de saneamento que buscam incorporar o gerenciamento do lodo dos sistemas no
lote como parte integrante do conjunto de solugdes de esgotamento sanitdrio, em especial
junto aos planos de saneamento simplificados, previstos na recente revisao da Lei Federal
11.445, conforme destaques (grifo préprio):

“Art. 19. A prestacdo de servigos publicos de saneamento bdsico
observarda plano, que poderd ser especifico para cada servigo, o qual
abrangerd, no minimo:

I - diagndstico da situagdo e de seus impactos nas condigoes de
vida, utilizando sistema de indicadores sanitarios, epidemiologicos,
ambientais e socioeconéomicos e apontando as causas das deficiéncias
detectadas;

1l - objetivos e metas de curto, médio e longo prazos para a
universalizacdo, admitidas solugoes graduais e progressivas, observando
a compatibilidade com os demais planos setoriais;

1II - programas, projetos e acdes necessdrias para atingir os
objetivos e as metas, de modo compativel com os respectivos planos
plurianuais e com outros planos governamentais correlatos, identificando

possiveis fontes de financiamento;

25 Citado no item 6.2.2.
26 Citado no item 6.1.2.
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1V - agoes para emergéncias e contingéncias;
V - mecanismos e procedimentos para a avaliagdo sistemdtica da

eficiéncia e eficacia das agoes programadas.

§ 99 Os Municipios com populacdo inferior a 20.000 (vinte mil)
habitantes poderdo apresentar planos simplificados, com menor nivel de
detalhamento dos aspectos previstos nos incisos I a V do caput deste

>

artigo.’

O momento atual do setor traz como inovacdo em seus principios a prestagao

regionalizada. Percebe-se que a regionalizagdo prevista em lei € um artificio que busca o

ganho de escala e o regramento dos subsidios entre os eixos do saneamento e entre areas

menos viaveis financeiramente, como instrumento de lideranga. A inser¢ao da prestacao

regionalizada como principio pode ser conflituosa com a titularidade municipal, nesse

sentido, para que esta ocorra € necessario um instrumento que integre os interesses e

metas do conjunto da prestagdo, conforme transcri¢cdo da Lei Federal 11.445 em destaque

(grifo proprio):

100

Art. 2° Os servigos publicos de saneamento bdasico serdo
prestados com base nos seguintes principios fundamentais:

X1V - prestagdo regionalizada dos servigos, com vistas a gera¢do
de ganhos de escala e a garantia da universalizacdo e da viabilidade

técnica e econdémico-financeira dos servicos;

Art. 3° Para fins do disposto nesta Lei, considera-se:

VI - prestagdo regionalizada: modalidade de prestagdo integrada
de um ou mais componentes dos servigos publicos de saneamento bdsico
em determinada regido cujo territorio abranja mais de um Municipio,
podendo ser estruturada em:

(a) regido metropolitana, aglomera¢cdo urbana ou
microrregido: ...
(b) unidade regional de saneamento basico: ...

(c) bloco de referéncia: ...



Art. 17. O servigo regionalizado de saneamento bdsico podera
obedecer a plano regional de saneamento bdsico elaborado para o
conjunto de Municipios atendidos.

§ 2° As disposicoes constantes do plano regional de saneamento
basico prevalecerdo sobre aquelas constantes dos planos municipais,
quando existirem.

§ 3° O plano regional de saneamento basico dispensard a
necessidade de elaborag¢do e publicacdo de planos municipais de
saneamento basico.

Os objetivos de universalizagdo presentes na legislagao brasileira passaram por
recente atualizagdo, ganhando maior objetividade. Por certo restam duvidas sobre a forma
de afericdo dos valores estipulados na legislacdo, cabendo esse papel aos reguladores,
entretanto, € claro que existe uma meta que deve ser atendida por todas as operagdes em
seus recortes de atuagdo, sejam eles municipais ou regionais, conforme transcrigao da Lei
Federal 11.445 (BRASIL, 2007) em destaque (grifo proprio):

Art. 11-B. Os contratos de prestagdo dos servigos publicos de
saneamento basico deverdo definir metas de universalizacdo que
garantam o atendimento de 99% (noventa e nove por cento) da populagdo
com agua potavel e de 90% (noventa por cento) da populagdo com coleta
e tratamento de esgotos até 31 de dezembro de 2033, assim como metas
quantitativas de ndo intermiténcia do abastecimento, de redugdo de

perdas e de melhoria dos processos de tratamento.

§ 6° As metas previstas neste artigo deverdo ser observadas no
dmbito municipal, quando exercida a titularidade de maneira
independente, ou no dmbito da prestacio regionalizada, quando
aplicavel.

O Termo de Referéncia para a elaboragdo de Plano Municipal de Saneamento
Basico elaborado pela FUNASA (BRASIL, 2018), conceitua que as metas dos planos
devem expressar os objetivos e devem ser mensuraveis e propostas de forma gradual. Ou
seja, os resultados dos objetivos devem ser alcangcados no tempo e apoiadas nos
indicadores em um cendrio denominado de Cenario de Referéncia que consiste na

primeira atividade do prognostico.
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Fica evidenciada a necessidade de simplificar os planos de saneamento nos
pequenos municipios guardando os preceitos de estabelecimento de metas, planos e agdes
além de mecanismos de afericao do que se pretende com cada agdo e sua efetiva avaliagdo
sistematica. A necessidade de planos regionalizados, também, emerge ¢ necessitara de
uma ferramenta de suporte e revisao sistematica de seus objetivos e metas. Neste ambito
se coloca o SFD como possivel ferramenta de apoio que podera atuar no diagnostico e
estabelecimento do cendrio de base dos planos, bem como de visualizacdo dos
progndsticos que construam a trajetoria de universalizagdo, conjugando sistemas com
rede e locais.

Desta forma foi elaborado um esfor¢o conceitual que buscou integrar os dados
do TRATASAN/ARIS e o potencial do SFD para elabora¢ao de uma proposta que pode
ser entendida como um exemplo de revisao de planos de saneamento a ser aplicada em
pequenos municipios ou em uma abordagem regionalizada. Como aponta a FUNASA
(BRASIL, 2018) ¢ necessaria uma metodologia participativa, promotora de integragdo e
interativa no processo de elaboracdo dos planos, além da realizacdo de reunides tematicas.
Neste sentido a metodologia para o desenvolvimento de oficina de capacitacdo nos
modais de esgotamento sanitario, apresentada no item 6.3, possui condi¢des de ser
incorporada ao processo. Para sequéncia deste exercicio utilizou-se como ponto de partida
os resultados do TRATASAN/ARIS agrupados para a RM Estremo Oeste e se considerou
como cenario de referéncia o cenario B (onde 75% das fossas rudimentares estariam em
local de elevado risco de contaminagao do lengol freatico), descrito no item 6.4.2.

A partir do cendrio de referéncia foram elencadas 7 agdes que visam incorporar
as praticas de gerenciamento dos lodos dos sistemas locais. Estas foram distribuidas ao
longo de 10 anos. As acdes se concentram em 2 grupos de objetivos a serem perseguidos,
de forma gradual, com vistas a universalizagdo, quais sejam: (i) adequagdo dos sistemas
locais com conversdo de sistemas ndo normatizados para os previstos em norma; (ii)
estabelecimento de limpeza programada dos sistemas locais. Na tabela 10 apresenta-se o

planejamento simplificado destas agdes.
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Tabela 10: Proposi¢ao de um planejamento simplificado para universalizagdo dos

servigos de esgotamento sanitario com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos

municipios com populagdo inferior a 10.000 habitantes.

Reflzl?é(:lcia Acio Vertente Objetivo
. S Ajustar o diagnostico do
Revisao QO dl?lgllOSthO JTRAT AS AgN /ARIS,
| com vistorias nas identificando em o
Ano 1 residéncias e constru¢dao da Estruturante
. langamento dos esgotos
base de dados dos sistemas . . .
10 lote cadastrados. identificados 1n101almqnte
como local desconhecido
50% das fossas
Conversao das fossas rudimentares do cenéario de
Ano 2 rudimentares em fossas Estrutural  referéncia convertidas em
sépticas — Fase A tanques sépticos conforme
norma
Estabelecimento do realizar a limpeza
Ano 3 servico de limpeza Estruturante  programada de 50% dos
programada — Fase 1 sistemas no lote existentes
75% das fossas
Conversao das fossas rudimentares do cenario de
Ano 5 rudimentares em fossas Estrutural  referéncia convertidas em
sépticas — Fase B tanques sépticos conforme
norma
Estabelecimento do realizar a limpeza
Ano 6 servico de limpeza Estruturante ~ programada de 75% dos
programada — Fase 2 sistemas no lote existentes
95% das fossas
Conversao das fossas rudimentares do cenério de
Ano 8 rudimentares em fossas Estrutural  referéncia convertidas em
sépticas — Fase C tanques sépticos conforme
norma
Estabelecimento do realizar a limpeza
Ano 10 servico de limpeza Estruturante ~ programada de 95% dos

programada — Fase 3

sistemas no lote existentes

Posteriormente ao estabelecimento das acdes, desenvolveu-se o SFD para cada
ano de referéncia com objetivo de identificar, ao longo do tempo, a evolu¢do dos
percentuais de esgoto gerenciado de forma segura, de acordo com os critérios do
diagrama. Assim sendo, cada a¢dao gera uma mudanca em relagdo ao cendrio de referéncia
€ ao ano anterior, quanto aos aspectos estruturais, em geral ligados a conversdao dos
sistemas ndo normatizados em sistemas abrangidos pela norma quanto aos aspectos
estruturantes, relacionados a implementacao da limpeza programada. Optou-se por ndo

incrementar as estruturas de rede de esgoto instaladas, mantendo o cenario de base,
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entretanto, esta, como as demais consideragoes, devem ser avaliadas caso a caso quando
da aplicacdo no cendrio real.

Na agdo proposta no ano 1 o objetivo foi esclarecer pontos duvidosos de cenario
de referéncia e ajusta-los antes da ado¢ao de medidas estruturais, exemplificando uma
possibilidade de alteragdo nos indicadores apenas com o refinamento dos dados do
diagnostico. Desta maneira os itens elencados no cendrio referéncia identificados como
lancamento em local desconhecido deverdo ser esclarecidos. Para continuidade do
exercicio, as situagdes que descarregam em local nao conhecido foram distribuidas nas
opgoes por infiltragdo e drenagem de forma proporcional. Na sequéncia as agdes
estruturais e estruturantes se alternam. Nas ac¢des estruturais o impacto no SFD se da na
distribui¢do dos enquadramentos, conforme demonstrado na tabela 11, de onde apresenta-
se a evolucdo nas categorias do SFD das condi¢des estruturais a partir as acdes elencadas

na tabela 10.

Tabela 11: Evolugao das categorias do SFD a partir do planejamento simplificado para
universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario com predominéncia de sistemas

no lote, apresentado na tabela 10.

Ano Referéncia

Enquadramento SFD Cenario Ano Ano Ano Ano
Referéncia  #1 #2 #5 #8

TIA1C4 Os banh§1ros descarregam em 204 204 204 204 204
sistema descentralizado separador
T1A1C9 Os banheiros descarregam em 6% 0% 0% 0% 0%
local ndo conhecido
T1A2C5 Tanque séptico + sumidouro 28% 30% 50% 61% 70%
g‘rtﬁ:g(ifn Tanque séptico que descarrega na 49 50, 16% 21%  25%
T1A2(29 Tanque. séptico conectado a um 1% 0% 0% 0% 0%
local ndo conhecido
::1:04155 Fossa rudimentar com infiltragao 13% 15% 8% 49 1%
grleﬁ:;fn Fossa rudimentar conectada a 50, 6% 30, 204 0%
T1A4C9 Fossa rudimentar que descarrega 20, 0% 0% 0% 0%

em local desconhecido
T2A4C5 Fossa rudimentar com infiltracdo
no solo em local de risco significante para a 39% 42% 21% 11% 2%
poluicdo das dguas subterraneas
Nota: O indice % refere-se a cada cenario simulado.
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As agoes referentes a implementacao da limpeza programada t€ém impacto nos
itens do SFD, que dizem respeito a realizagcdo do esvaziamento e transporte do lodo. No
cendrio referéncia, que adotou os resultados do TRATASAN/ARIS, o percentual inicial
era de 27% e foi evoluindo ao longo dos anos de referéncia #3, #6 e #10 através das fases
1, 2 e 3 da organizagdo do servigo. As figuras 33 a 39 apresentam os resultados do SFD
para os diferentes anos de referéncia do planejamento simplificado apresentado na tabela
10 e a tabela 12 os resultados condensados do SFD e a respectiva trajetoria de

universalizacdo desenvolvida com a aplicacdo do planejamento.

Figura 33: Diagrama SFD para o ano 1 de referéncia no contexto da proposicao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagio

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo Oeste Ano#1, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment

2% WW treated

33% FS
contained

-not emptied

13% FS treated

Onsite sanitation

i

[Tpen defecaton
48%
13%
39% FS not
FS not delivered 0,
sontined o 52%
treatment
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant [0 Safely managed I vnsafely managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city coniext, the analysis camed out and dats sources used to produce this graphic.
Full detaits on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong
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Figura 34: Diagrama SFD para o ano 2 de referéncia no contexto da proposi¢ao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo Oeste Ano#2, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment

2% WW treated

42% FS
contained

-not emptied

Onsite sanitation 13% FS treated

i

[Tpen defecaton
58%
13%

29% FS not
FS not delivered 0,

vontioed - 42%

treatment
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant ([0 Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initiative recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full details on how to create an SFD Report are availsble st: sfd.susana.org
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Figura 35: Diagrama SFD para o ano 3 de referéncia no contexto da proposi¢ao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo Oeste Ano#3, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment

2% WW treated

29% FS
contained

-not emptied

Onsite sanitation

49% FS treated

Local area Neighbourhood City

Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant ([N Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initiative recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full details on how to create an SFD Report are availsble st: sfd.susana.org
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Figura 36: Diagrama SFD para o ano 5 de referéncia no contexto da proposi¢ao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo QOeste Ano#5, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment
2% WW treated
3% FS
‘contained
-not emptied

Onsite sanitation

49% FS treated

=
=

(Oipen defecation |
17%
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant  [[I0000) Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full detaits on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong
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Figura 37: Diagrama SFD para o ano 6 de referéncia no contexto da proposi¢ao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo QOeste Ano#6, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment
2% WW treated
16% FS
contained
-not emptied

Onsite sanitation

73% FS treated

.
—

(Oipen defecation |
8%
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant  [[I0000) Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full detaits on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong
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Figura 38: Diagrama SFD para o ano 8 de referéncia no contexto da proposi¢ao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.
RM Extremo QOeste Ano#8, SC, Brasil

Date prepared: 26 Jan 2023
Version: Draft

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC
Containment Emptying Transport Treatment
2% WW treated
18% FS
contained
-not emptied

Onsite sanitation

73% FS treated

R
L

(Oipen defecation |
7%
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant  [[I0000) Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full detaits on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong
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Figura 39: Diagrama SFD para o ano 10 de referéncia no contexto da proposicao de um
planejamento simplificado para universalizagdo dos servigos de esgotamento sanitario
com predominancia de sistemas no lote, aplicavel aos municipios com populagido

inferior a 10.000 habitantes.

‘I}M _Ext;enflto Qeste Ano#10, SC, Brasil Date prepared: 26 Jan 2023
‘ersion: Dra )

SFD Level: not set Prepared by: GESAD/UFSC

Containment Emptying Transport Treatment

2% Favceetuned

-not emptied

Onsite sanitation 93% FS treated

.
|

(Oipen defecation |
99%
FS not [+]
contained
Local area Neighbourhood City
Key: WW: Wastewater, FS: Faecal sludge, SN: Supernatant  [[I0000) Safely managed I vnsately managed

The SFD Promotion Initistive recommends preparation of & report on the city context, the analysis camed out and data sources used to produce this graphic.
Full detaits on how to create an SFD Report are available st sfd.susana.ong

Tabela 12: Resultado dos diagramas SFD gerados para a trajetéria de universalizagao de
acordo com o planejamento estabelecido nos diferentes anos de referéncia para a Regido

Metropolitana do Extremo Oeste — SC.

A e Gerenciado de forma Gerenciado de forma
Ano de Referéncia

Segura Insegura
Cenario Referéncia 44% 56%
Ano #1 48% 52%
Ano #2 52% 48%
Ano #3 80% 20%
Ano #5 84% 17%
Ano #6 92% 8%
Ano #8 93% 7%
Ano #10 99% 1%

Nota: O indice % refere-se a cada cenario simulado.
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7 CONCLUSAQ?’

Os desafios que abarcam a universalizacdo do esgotamento sanitario no Brasil
historicamente trataram da necessidade de construcao de uma base estrutural, relacionada
aos sistemas com rede, que demandaria a necessidade do desenvolvimento de acdes
estruturantes, relacionadas a gestdo e que visariam o bom funcionamento das estruturas.
A mudanga de conjuntura do periodo pés PLANSAB que desencadearam nas alteragdes
na legislagdo setorial, fizeram emergir discussdes sobre a trajetdria ser construida para
atingimento da universaliza¢do no curto prazo>*, em um cendrio de escassez de recursos
para financiamento de obras e histérico de baixa capacidade de realizagdo de grandes
investimentos em pouco tempo.

Esse desafio se torna maior nos municipios com pequena populagdo, que sdo a
maioria dos municipios brasileiros, e apresentam reduzidos indices de esgotamento
sanitario, em especial, devido a prevaléncia do entendimento sobre o conceito de solucdes
adequadas estarem quase que exclusivamente baseadas em solugdes com o uso de redes.
A mudanga neste entendimento torna claro que o desafio da universalizacao pode ser
atingido com o uso adequado do modal no lote em conjunto com o modal com rede
e tratamento, e se dara de forma diferente entre os pequenos e grandes municipios.
Esse caminho pode ser encurtado com a incorporagdo de praticas de gestdo dos
subprodutos dos sistemas locais, ou gerenciamento do lodo fecal, ao ecossistema de
esgotamento sanitario no universo dos pequenos municipios. A aferi¢cdo desta trajetoria
pode ser acompanhada com o uso do SFD ou outras ferramentas e indicadores que
considerem o modal no lote.

A explicita preferéncia pelos sistemas com rede pode ser explicada pela
comparagdo dos elementos considerados estruturantes entre os dois modais de prestagao
previstos no PLANSAB. Percebe-se, primeiramente, que a existéncia de um operador
formal nos sistemas com rede o diferencia das solugdes no lote, mesmo sem que se
adentre na avaliacdo de questdes referentes a qualidade da prestacdo deste servigo por
parte destes, os quais sdo avaliados e acompanhados no processo de regulagdo. Ja os

sistemas baseados em solugdes no lote carecem do papel de lideranca exercido pelo

27 A conclusdo foi desenvolvida como construgdo de uma narrativa sendo apresentado em destaque ao
longo do texto os itens que respondem as hipoteses.

28 A lei 11.445 modificada pela lei 14.026 indica que até 2033 90% da populagio devera ser atendida por
servigo de esgotamento sanitario. Esse prazo pode ser estendido até 2040 em condigdes especificas.
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operador (ou operadores), ou ainda, nao apresentam um encadeamento de
responsabilidades claro e explicito ao longo de toda a cadeia dos servigos acessorios que
devem ser prestados neste modal, dificultando sua regulacao. Novamente ndo se adentra
nessa discussdo em relacdo a qualidade da regulagdo, apenas da existéncia da mesma,
reiterando o entendimento retirado da pratica que considera que, a simples existéncia de
operador leva a necessidade de regulagdo e esse conjunto traz credibilidade ao modal.

No presente estudo destaca-se que, em pequenos municipios, alguns
mecanismos para aprimoramento da governan¢a podem ser utilizados como
indutores da trajetoria de universalizacdo do servico de esgotamento sanitario,
fazendo que as medidas com viés estrutural e estruturante possam andar juntas e
circundadas por um ecossistema composto por mecanismos de lideranca, estratégia
e controle que contemplem toda a cadeia de servigo, especialmente nos sistemas
baseados em solugdes no lote.

Em que pese o PLANSAB entenda como adequada algumas solugdes de
esgotamento sanitdrio baseadas em sistemas locais, o atual modelo de autogestdo
desenvolvido no Brasil ndo traz elementos de governanga que favoregam seu
reconhecimento. Neste sentido o desenvolvimento de instrumentos, como programas de
limpeza programada ou assistida, nos moldes dos modelos aplicados pela ERSARA e do
programa SOLUTRAT, estabelecem os primeiros protdtipos de organizacdo, os quais
foram tipificados e puderam ser verificados nas visitas a campo em 5 pequenos
municipios de Santa Catarina, se convertendo em premissa para o funcionamento e
reconhecimento do modal. Entretanto, a simples réplica de instrumentos desenvolvidos
em outras localidades ndo consegue por si sO estruturar a prestacdo do servigo, sendo
indicadas outras ferramentas e instrumentos que interajam com o0s mecanismos de
governanga e contribuam para a melhoria das condi¢des de esgotamento sanitario. Neste
ponto surge a relevancia da aplicacdo de instrumentos de lideranga e participacao, como
a oficina de capacitacdo no entendimento dos modais de prestagdo de servigo.

No universo de avaliagdo da presente pesquisa foi constatado que os planos
municipais de saneamento existentes ndo eram reconhecidos como instrumentos
operacionais, de uso recorrente e aplicados a pratica das agdes de saneamento, sendo
frequentemente relatados como documentos derivados de uma obrigacao legal e,
posteriormente, arquivados e relegados ao esquecimento. Esta condigdo remeteu as agdes
de saneamento uma condicdo geral de descoordenagdo e a respostas de curto prazo por

provocagdo de atores externos, em que pese algumas dessas respostas tenham se
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convertido em elementos relevantes como o TRATASAN/ARIS. Embora a necessidade
de melhorias nas condigdes de saneamento nos municipios tenha sido amplamente
verbalizada pelos entrevistados e documentada na literatura, a conexao entre a realidade
sentida, as acdes necessarias e o plano de saneamento ndo foram abordadas, o que indica
minimamente a oportunidade de revisao dos mesmos, ou uma reconstrug¢ao e repactuacao
do acordo publico do setor.

A falta de reconhecimento dos planos de saneamento atuais como instrumentos
relevantes na conducao das politicas de saneamento, bem como a auséncia de conexao

dos mesmos com as solu¢des adequadas baseadas em sistemas locais?

, somados a
necessidade de revisdo periodica dos planos, abre a oportunidade para evolucdo deste
importante instrumento de governanga, na dimensao estratégia, trazendo para o conjunto
de solugdes o atendimento dos municipios com sistemas baseados na prestagao de servigo
de limpeza periodica dos sistemas locais, reduzindo a necessidade de aportes imediatos
na constru¢ao de redes e deslocando o esforg¢o técnico-financeiro de agdes do eixo
estrutural para o eixo de medidas estruturantes, redirecionando a trilha para
universalizagdo do servico.

A utilizagdo do SFD como ferramenta auxiliar no processo de construgao e
avaliagdo dos planos de esgotamento sanitirio, € como instrumento integrador da
governanga de sistemas no lote, pode suprir a lacuna deixada pelos indicadores e
instrumentos existentes, que em geral ignoram os sistemas locais ou, em outro extremo,
podem superestimar seus resultados, j& que os indices que contemplam o modal de
atendimento com sistemas locais aplica a mesma logica sistémica dos indicadores
consagrados de sistemas com rede, ¢ medem a disponibilidade da infraestrutura, sem
adentrar em juizo de valor quanto a sua condigdo®’. Entretanto reforca-se que o avango
da receptividade e a possivel incorporacdo do uso de solugdes locais de tratamento €
altamente dependente do reconhecimento da condigio construtiva®!' e de funcionalidade
do sistema instalado no lote, além da existéncia de servigos complementares, como a
limpeza programada ou assistida.

O status adquirido pelos sistemas com rede pode ser explicado por instrumentos

tacitos de governanga, ja que, para serem implementados, necessitam de um agente

2 Abordados no item 6.2.2

30 Fazemos referéncia aos indicadores apresentados no Atlas ANA e ao IDMS da FECAM discutidos no
item 4.1.3

31 Por condigdo construtiva refere-se ao uso de solugdes normatizadas que passam por processos de
aprovagado ou licenciamento ambiental ou urbanistico.
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tecnicamente e financeiramente capaz e, que em geral, sdo financiados e referendados por
atores externos, fazendo que o modal goze de confianga adicional em relagdo aos sistemas
no lote. A visdo predominante dos sistemas com rede relega os sistemas no lote como
solucdao essencialmente transitoria, o que impede seu desenvolvimento como solugdo
plena de saneamento. Neste sentido ¢ importante a lideranca de um ator municipal®? capaz
de difundir os entendimentos relacionados a gestdo do sistema no lote e aplicar uma
ferramenta de avaliacdo completa da cadeia de servigos, como o SFD, ja que a cadeia
estruturada de servigos materializa o modal e a regulagao ou os instrumentos de controle
o legitimam.

Estruturar e planejar o papel dos sistemas no lote na trajetéria de universalizacao
dos pequenos municipios, pode trazer diferencial para que estes acelerem suas metas de
esgotamento sanitario. Neste sentido, a realizacdo de oficina de capacitagdo nos modais
de esgotamento®®, que busca esclarecer e integrar as solucdes locais aos sistemas,
apresentando o cendrio de base do setor, podem ser o passo inicial no desenvolvimento
dos planos de esgotamento sanitario simplificados, conforme preconizados na Lei 14.026
(BRASIL, 2020). Construidos dessa forma, os planos seriam um instrumento de estratégia
que atende as diretrizes para estabelecimento de um processo decisorio orientado e de
promog¢do da comunicagdo aberta, além de contemplar os principios de capacidade de
resposta e transparéncia, exercitando a motivacdo dos atores envolvidos para
desenvolvimento da lideranga e controle através da condugdo da execugao ordenada, ética
e eficaz das acdes, se convertendo em um instrumento de governanga transversal, que
contemplaria as dimensodes trazidas no Decreto Federal 920322017 (BRASIL, 2017).

Em um passo seguinte o desenvolvimento de programas, como o
TRATASANARIS, que avancem no diagndstico da situacdo estrutural e
estruturante dos sistemas no lote, e que possam interagir com ferramentas de
quantificacdo da cadeia de servico, como o SFD, permite aos gestores e locais e
demais partes interessadas o acompanhamento de metas e cenarios de futuro de
forma simplificada, convertendo-se em um arcabouco de instrumentos de
governan¢a que incorporam os sistemas locais e que, quando estabelecidos, se

convertem em requisito para a universalizagao.

32 Papel em geral desenvolvido pela vigilancia, setores de engenharia e urbanismo ou pela operadora local
de saneamento
33 Apresentada no item 6.3
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8 RECOMENDACOES PARA TRABALHOS FUTUROS

Com relacdo as questdes levantadas a partir do que foi estudado nesta tese, para

estudos futuros recomenda-se:
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1.

il.

1il.

1v.

A avaliagdo e proposicdo de um conjunto de itens que sejam
incorporados aos instrumentos de diagnostico de forma a comtemplar,
além das estruturas de tratamento instaladas, a avaliacdo mais integral da

cadeia de servigo associada a gestao dos subprodutos de sistemas locais.

A estruturacdo de indicadores capazes de integrar o modal de
atendimento baseado em sistemas no lote aos critérios de universalizagao

estabelecidos na legislagao.

O desenvolvimento de um modelo conceitual de controle que avalie a
maturidade e a eficacia das diversas etapas da cadeia de servigo de
esgotamento sanitario e possa ser aplicada para os sistemas locais e com

rede, criando um paralelo de comparagdo entre os modais.

Identificar o papel na trajetoria de universalizacdo do modal baseado em
sistemas no lote para grandes cidades como estratégia complementar aos

sistemas baseados em rede.

Avaliar a sensibilidade dos custos de implementacdo de sistemas

baseados em solugdes locais e seu impacto tarifario.
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UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado a participar de uma pesquisa sobre a GOVERNANCA DOS SITEMAS DE
ESGOTAMENTO SANITARIO NO LOTE COM FOCO EM PEQUENOS MUNICIPIOS. Esta pesquisa
esta associada as teses de doutorado dos engenheiros ALEXANDRE BACH TREVISAN e LUCIANE
DUSI PEREIRA, desenvolvidas no ambito do Programa de Pés-graduagéo em Engenharia Ambiental da
Universidade Federal de Santa Catarina. A entrevista tem por objetivo reconhecer através de entrevistas
com informantes chave ag¢des, instrumentos e mecanismos de governanca estabelecidos e relacionados a
cadeia de servigos associada a gestdo de sistemas de esgotamento sanitirio no lote, de forma que a
pesquisa represente a realidade da mesma. Esta pesquisa sera aplicada a diferentes informantes chave,
previamente identificados em diferentes municipios com caracteristicas identificadas no universo de
aplicacio dos estudos conduzidos nas referidas teses. A qualquer momento vocé pode desistir de participar
e retirar seu consentimento. Sua recusa ndo trard nenhum prejuizo em sua relagdo com os pesquisadores
ou a instituicdo. Durante a pesquisa vocé sera entrevistado de acordo com um roteiro composto por itens
chave abertos. Os riscos relacionados a participagdo sdo de grau minimo, pois se trata de uma entrevista
simplificada. Os beneficios relacionados com sua participacdo vdo ao encontro da contribui¢do do
conhecimento sobre as formas de gestdo do esgotamento sanitirio no municipio, contribuindo para um
diagndstico e reconhecimento proximo da realidade, para que possa ser utilizado por gestores publicos na
tomada de decisdo para melhorias na qualidade de vida que pode ser propiciada pelo saneamento
adequado. Sua identidade sera resguardada. Os pesquisadores serdo os Gnicos que terdo acesso aos dados,
sendo que estes tomardo as providéncias para manter o sigilo das informacgdes. As informacdes obtidas
por meio desta pesquisa poderdo ser apresentadas em encontros ou revistas cientificas, sendo assegurado
o sigilo sobre sua participacdo. Os dados divulgados mostrardo apenas os resultados obtidos como um
todo, sem revelar seu nome, institui¢do ou qualquer informacao relacionada a sua privacidade. A qualquer
momento, durante a pesquisa, ou posteriormente, vocé podera solicitar dos pesquisadores informagdes
sobre sua participacdo e/ou sobre a pesquisa, o que podera ser feito através dos meios de contato
explicitados neste termo. Duas vias deste documento estdo sendo rubricadas e assinadas por vocé e pelos
pesquisadores responsaveis. Guarde cuidadosamente sua via, pois este ¢ um documento que fraz
importantes informacdes de contato e garante seus direitos como participante da pesquisa. A legislagio
brasileira ndo permite que vocé tenha qualquer compensacdo financeira pela participacio em pesquisas.
Vocé néo terd nenhuma despesa advinda da sua participacdo na pesquisa. Vocé podera entrar em contato
com os pesquisadores pelo telefone (48) 99969.1025, email alexbachtrevisan@gmail.com ou enderego do
Grupo de Estudos em Saneamento Descentralizado — Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC.
Centro Tecnolégico — CTC. Departamento de Engenharia Sanitiria e Ambiental — ENS. Campus Jodo
Reitor David Ferreira Lima, s/n — Trindade, Florianépolis — SC.

ALEXANDRE BACH TREVISAN LUCIANE DUSI PEREIRA
Pesquisador Responsavel Pesquisadora Responsavel
Eu, .RG , li este

documento (ou tive esse documento lido para mim por pessoa de confianga) e obtive dos pesquisadores
todas as informac¢des que julguei necessarias para me sentir esclarecido e optar por livre e espontdnea
vontade participar da pesquisa. E, por estar de acordo, assino o presente termo.

Assinatura do participante

GESAD — Grupo de Estudos em Saneamento Descentralizado

‘\\ (J t b A L) ENS — Departamento de Engenharia Sanitaria e Ambiental
F \ CTC - Centro Tecnoldgico
) UFSC - Universidade Federal de Santa Catarina

* Campus Jodo Reitor David Ferreira Lima, s/n — Trindade, Floriandpolis — SC

CEP: 83040-900

Telefone: +55 (48) 3721-7696

www.gesad.ufsc.br
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APENDICE 2 — ROTEIRO DE ENTREVISTAS COM INFORMANTES-CHAVE

127

UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA

ROTEIRO ENTREVISTA COM KII

Obs: O roteiro néo precisa ser seguido em ordem, mas deve ser visto como um check list de assuntos
a serem abordados.

0) Apresentar objetivo e conceitos bésicos da pesquisa: (i) GESAD / (ii) Governanga / (iii) Sistemas
no lote / (iv) Universo da pesquisa.

1) Questionar sobre a realidade da gestdo dos sistemas no lote no municipio? Buscar identificar os
orgdos responsaveis e alguma possivel hierarquia. (Secretarias, fiscalizagdo, fluxograma)

2) Buscar identificar os tipos de sistema de tratamento no lote existentes.

a. Existe separagdo de dguas cinzas (pia, tanques, chuveiro) e negras (fezes, urina)? Se sim, qual
as destinagdes utilizadas para cada?

b. Como é o fornecimento desses sistemas de tratamento?

c¢. Em que proporgio os sistemas de tratamento no lote da regido foram instalados de forma
legalizada?

d. Em que propor¢io os sistemas de tratamento no lote construidos pelos préprios moradores
sfo usados nesta 4rea?

e. Quais sdo os tipos de sistemas de tratamento no lote que as pessoas tém que sdo construidos
por elas mesmas (informal) nesta area?

f. Existe algum auxilio (técnico/financeiro) destinado as familias para construir os seus proprios
sistemas de fratamento no lote?

g. O que é considerado um sistema de tratamento “adequado™ pelo 6rgdo fiscalizador da
prefeitura?

h. Identificar se é realizado algum tipo de orientagio aos usudrios em relacio ao
dimensionamento do sistema de tratamento no lote?

3) Identificar como funciona o processo de vistoria das unidades para obtencdo do habite-se?
a. Sistemas de fratamento mais antigos passaram por algum tipo de vistoria/processo para
readequagdo? Se sim, foi realizado algum acompanhamento para verificagido?
b. Existe alguma diferenciagio entre sistemas residenciais e comerciais?

4) O que vocé considera ser uma forma 'apropriada’ de ajudar as familias a terem bons sistemas de
fratamento em casa?

5) A prefeitura fornece algum tipo de auxilio / subsidio para que os moradores tenham um sistema
de tratamento adequado?
a. Quais subsidios estdo disponiveis se uma familia precisar de ajuda para melhorar suas
mstalagdes de saneamento (por exemplo, para construir, consertar ou esvaziar uma fossa?)
b. Quem tem acesso a esses subsidios?
¢. Quem decide quem pode ou ndo receber subsidios?

6) Se fosse fornecido um servigo de esvaziamento periddico, vocé acha que os moradores estariam
dispostos a pagar por ele? (Fazer analogia com rede)

GESAD — Grupo de Estudos em Saneamento Descentralizado

'\\ G t S A D ENS — Departamento de Engenharia Sanitaria e Ambiental
( A Bt CTC —Centro Tecnolégico
e UFSC — Universidade Federal de Santa Catarina
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7) Questionar se na area urbana os moradores podem encontrar servigos adequados de esvaziamento
de fossas, quando querem que as suas sejam esvaziadas? Verificar se isso também vale para a area
rural do municipio?
a. Os servicos de esvaziamento apresentam algum risco? (Contato com a pessoa,
despejo/tratamento inadequado, etc.)
b. Se sim, quais sdo esses riscos, quando e onde ocorrem?

8) Identificar os servigos de transporte de lodo fecal disponiveis nesta area da cidade.
9) Identificar se é empregado algum tipo de tratamento ao lodo fecal removido.
10) Identificar se a destmagéo/uso final do lodo fecal removido é conhecida.

11) Identificar as principais destina¢gdes dos efluentes apos o tratamento no TS.
a. Quando o domicilio ndo possui sistema de tratamento, qual a destinagéo do efluente?

12) As familias possuem apoio para o esvaziamento de fossas?
a. Como este apoio é fornecido e para quem?
b. Quais sdo os beneficios, se houverem, de se obter esse apoio? Quais sdo as desvantagens, se
existirem, desse suporte?

13) Tem conhecimento de alguma melhoria recente nos servicos de esvaziamento de fossas
rudimentares / fossas sépticas nesta area da cidade?

a. Se sim, o que foi feito? Que diferenca isso fez para os servigos prestados?

b. Se ndo, ha alguma melhoria sendo planejada?

14) Ja foram tomadas a¢des para melhorar a gestdo do lodo fecal no municipio?
a. Quem foi responsavel por essas acdes?
b. Os moradores da regido foram envolvidos? Se sim, quais?
¢. Quais a¢des anteriores para melhorar a gestdo do lodo fecal ndo funcionaram bem nessa drea?
d. Como os moradores da regido foram envolvidos?

15) O que vocé acha que os usuarios podem fazer para melhorar a gestdo do lodo fecal na sua regido?

16) O que vocé acha que as autoridades municipais poderiam fazer para melhorar a gestdo do lodo
fecal em sua area?

17) O que vocé acha prioritario para a melhoria da gestdo do lodo fecal na sua area?

ALEXANDRE BACH TREVISAN LUCIANE DUSI PEREIRA
Pesquisador Responséavel Pesquisadora Responsavel
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