PARECER TECNICO

Este documento tem por objetivo avaliar o PLANO DE MONITORAMENTO DA
QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO - PMQACH, encaminhado
a Camara Técnica de Saude, em maio de 2018.

Consideragoes

A Fundagdo apresentou atraso para enviar a proposta de PLANO, tendo em vista que a
Nota Técnica n° 10/2017, elaborada pela CT-Saude, foi aprovada pela Deliberagdo n2 95,
de 04 de agosto de 2017 (nove meses atras) e a Nota Técnica n® 12/2017 com a inclusdo
de municipios e localidades a serem monitorados foi aprovado pelo CIF pela Deliberagao
n2 129, de 20 de novembro de 2017, além do envio de Oficio SUBVPS/SES-MG n
76/2017contendo o descritivo dos SAAs, SACs e SAls que deveriam ser contemplados
nesse monitoramento. Além disso, a Fundac¢do ndo seguiu as orienta¢des definidas nas
bases minimas para o monitoramento de qualidade da agua para consumo humano,
descritas na referida Nota, especialmente com relagdo aos itens elencados abaixo. E
importante observar que todo o plano de amostragem sugerido pela CT-Saude foi

motivado pela prevencdo de riscos a saude.

Duracdo do Monitoramento

Conforme item 6.1.4 “Duragao do monitoramento”, o periodo de monitoramento da
qualidade da agua para consumo humano que a Fundacao Renova estabeleceu foi de
trés anos, prazo que coincide com a entrega das obras de melhoria dos sistemas de
abastecimento de agua que estdo sendo realizadas. Entretanto, a CT-Saude solicitou a
duracdo de 10 anos para que o referido monitoramento acompanhe o Estudo
Epidemioldgico e Toxicolégico para identificar o perfil epidemiolégico e sanitario
retrospectivo, atual e prospectivo dos moradores de Mariana até a foz do Rio Doce, de
forma a avaliar riscos e correlagdes decorrentes do EVENTO, conforme a CLAUSULA 111
do Termo de Transac¢do de Ajustamento de Conduta (TTAC). Isso posto, a depender dos
resultados encontrados durante esse periodo, o tempo de monitoramento poderd ser

ampliado.

Municipios e localidades a serem monitoradas




Com relagdo aos municipios e localidades a serem monitoradas, ressalta-se que os
municipios e localidades que ndo estdo na clausula 171 do TTAC mas que foram incluidos
posteriormente pela Deliberacdo n2 129, de 20 de novembro de 2017, do Comité
Interfederativo, devem ser contemplados com o monitoramento da qualidade da agua
para consumo humano da mesma forma que os municipios descritos na clausula 171 do
TTAC, tendo em vista as justificativas apresentadas na Nota Técnica n°® 12/2017. Além
disso, a Tabela 1, que apresenta os municipios e distritos inseridos no plano de
amostragem para monitoramento da qualidade da agua para consumo humano nao
menciona todos os municipios e distritos descritos na clausula 171, sendo que os
seguintes distritos ndo constam: Mariana: (i) Camargos; (ii) Pedras; (iii) Paracatu de
Baixo; Barra Longa: (i) Barreto; Santana do Paraiso: (i) Ipaba do Paraiso; Aimorés: (i)
Santo Ant6nio do Rio Doce. Porém, os municipios e descritos acima foram inseridos na
Tabela 3: Municipios e distritos contemplados na caracteriza¢do da qualidade da agua.
Ou seja, nem mesmo todos os distritos elencados na cldusula 171 estdo sendo
contemplados pelo monitoramento proposto pela Renova. Desta forma ha necessidade
de incorporacao dos municipios e distritos apresentados tanto na clausula 171 quanto

os contemplados pela Nota Técnica n® 12/2017.

Frequéncia de amostragem nos municipios e localidades incluidas pela Deliberacéo n®

129, de 20 de novembro de 2017

Observa-se que nao foi solicitada a caracterizacao da qualidade da agua dos municipios
e localidades inseridos pela Deliberagdo n 129/2017, e sim o monitoramento, que € uma
atividade continua. Sendo assim, uma Unica campanha, com analises em duplicatas e
uma contraprova, ndo é suficiente para atingir o objetivo da CT-Saude, que é monitorar
a agua de diversas formas de abastecimento que podem ter sido contaminadas apds o
desastre, para avaliar e comunicar os riscos a saude da populacdo e, caso necessario,
definir medidas e a¢cbes para mitigacdo dos danos causados a saude da populacao,
conforme CLAUSULA 108 do TTAC.

Neste sentido, tais municipios e localidades devem ser monitoradas da mesma forma
gue aqueles descritos na Clausula 171. Ressalta-se, contudo, que apds uma série
histérica de, no minimo, 02 (dois) anosa frequéncia do monitoramento pode ser

reavaliada.



Frequéncia de Monitoramento

A Tabela 2 define duas frequéncias de monitoramento diferentes para sistemas de
abastecimento sem tratamento e com tratamento.No entanto, deve ser seguida a
orientagdo da Nota Técnica n® 10/2017 que define a frequéncia para o monitoramento

mensal ou semanal a depender do parametro a ser monitorado. .

Ponto de coleta

A Tabela 2 determina como ponto de coleta somente a saida do tratamento, pds
filtracdo/pré desinfeccdo e saida do sistema, sendo que a Nota Técnica n 10/2017
também inclui o ponto de captagdo de agua como ponto de coleta para monitoramento

dos pardametros que devem ser monitorados com frequéncia mensal.

Pardmetros a serem monitorados

No Anexo Il, que traz a lista de parametros, dentro dos DESINFETANTES E PRODUTOS
SECUNDARIOS DA DESINFECCAO est4 faltando o parametro sulfeto de hidrogénio.

Avaliacbées Técnicas

No item 6.1.6 AvaliagGes Técnicas, é preciso definir um prazo de antecedéncia para a
Fundacao disponibilizar o cronograma de coletas por municipios, para que os membros
da Camara Técnica de Saude, quando necessdrio, se organizem para participar das
coletas e anadlises do plano de monitoramento da qualidade da agua para consumo

humano. Recomenda-se que o cronograma seja divulgado com 15 dias de antecedéncia.

Data de inicio do monitoramento

No item 6.1.4 Duragdao do monitoramento, é definido que o monitoramento sera
iniciado no segundo semestre de 2018. O plano deve conter o més de inicio desse

monitoramento, sendo que a CT-Salde solicita que o inicio seja em julho de 2018.

Observacdes



As seguintes observacdes que estavam inseridas na Nota Técnica n? 10/2017 foram
suprimidas e sdo de suma importancia, entdo devem ser incluidas no Plano de
Monitoramento proposto. “Ressalta-se que, caso alguma substancia que ndo esteja
elencada entre os parametros a serem analisados no monitoramento da qualidade da
agua para consumo humano, for identificada no monitoramento quanti-qualitativo de
agua bruta, em niveis acima dos valores maximos permitidos na resolucdo Conama n2
357/2005, a CT-Saude podera solicitar a incorporagdo do monitoramento da referida
substancia na agua para consumo humano, visando a prevencdo de riscos a saude da
populacdo abastecida.

A depender dos resultados das andlises realizadas no monitoramento, o plano de

amostragem poderad ser revisto pela CT-Saude”.

Conclusao

Tendo em vista as considerac¢des acima expostas, a CT-Saude ndo aprova o PLANO DE
MONITORAMENTO DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO ora
apresentado pela Fundagdo Renova e solicita ajustes, conforme as bases minimas para
o0 monitoramento constantes na Nota Técnica n® 10/2017 e as consideragGes dessa nota.
A apresentacdo da nova versao do Plano de Monitoramento deve ser realizada no prazo

de 1 semana.



