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APRESENTACAO

A Acdo de Apoio a Elaboracdo de Estudos e Implementacdo de Projetos de
Desenvolvimento Institucional e Operacional e a Estruturacao da Prestacdo de Servigos de
Saneamento Basico e Revitalizacdo dos Prestadores de Servico de Saneamento (PAGSan?)
€ uma iniciativa do Ministério das Cidades (MCIDADES), no ambito do Programa de Aceleragéo
do Crescimento (PAC), instituido pelo Lei 11.578/2007, a ser implementada como uma das acbes
do PAC no setor saneamento basico, contando com recursos do Orcamento Geral da Unido
(OGU) alocados no Programa Prioritario de Investimentos (PPI), bem como no ambito das
transferéncias voluntarias.

A sua execucdo no Ministério das Cidades se dard pela Secretaria Nacional de Saneamento
Ambiental (SNSA), que podera organizar a Unidade de Gerenciamento do PAGSan.

A iniciativa busca contribuir para a estruturacdo da gestdo e a revitalizacdo de prestadores
publicos de servicos de saneamento basico que se enquadrem nos critérios de Beneficiarios do
PAGSan e que manifestem o interesse de adesdo, nos termos e condi¢des estabelecidos no
presente Manual.

O PAGSan prevé acdes nas areas de planejamento, regulacao, fiscalizacdo, controle social e
prestacdo publica de servicos de saneamento, adequando-0os aos novos cenarios legais,
econdmicos, sociais e ambientais, conforme as necessidades identificadas. Podem também
compreender o estabelecimento de novos modelos de gestdo e novas estruturas de prestacdo e
regulacéo, objetivando o aumento da eficiéncia e da capacidade de financiamento do setor, tendo
como meta maior a universalizacdo do acesso e a melhoria da qualidade da prestacdo dos
Servicos.

Para acessar os recursos do PAGSAN inseridos no ambito do MCIDADES, os PROPONENTES
deverdo habilitar-se de uma das seguintes formas:

a) mediante dotacdo nominalmente identificada nas Leis Or¢camentarias Anuais (LOA) de 2010 e
20100, cuja transferéncia de recursos ocorrera parceladamente apds assinatura de Contrato de
Repasse. Nesse caso seguir as orientagdes do Manual de Instrugdes para Contratagdo e
Execucdo dos Programas e A¢des do Ministério das Cidades ndo inseridos no PAC / Exercicio
2010-2011; ou,

b) inclusdo no Programa de Aceleracdo do Crescimento, cujas iniciativas apoiadas poderdo ser
selecionadas a partir da carteira de projetos existente na Secretaria Nacional de Saneamento
Ambiental ou por meio de novas selecBes oportunamente divulgadas. Em tal situacdo, a
transferéncia de recursos ocorrera por meio de assinatura de Termo de Compromisso, devendo
seguir as orientagdes do Manual de Instrugdes para Aprovacgdo e Execucdo dos Programas e
Acbes do Ministério das Cidades Inseridos no Programa de Aceleragdo do Crescimento /
Exercicio 2010-2011.

Diante das interfaces existentes entre as finalidades dos Programas/A¢des que tratam de
investimentos em saneamento basico operacionalizados pelo Ministério das Cidades, o presente
manual orienta a execucao de todas essas a¢des orcamentarias visto que os objetivos almejados
ndo se diferenciam tecnicamente. Como a acdo 8871 representa a de maior envergadura no
ambito da SNSA/MCidades, esta serd usada como referéncia no presente manual. As demais

1 0 termo PAGSAN, por jé estar consolidado no meio técnico, doravante seré utilizado para denominar resumidamente
a Acdo 887.

5/29



deverdo seguir as orientagdes constantes nesta acao de referéncia, inclusive para as dotacfes
nominalmente identificadas na LOA/2010 (emendas parlamentares), conforme representado no
guadro abaixo:

Programa Acéo/Modalidade Devera seguir as
mesmas orientacdes do
programa/acao
0310 — Gestdo da Politica de|Apoio a Politica Nacional de 1136.8871
Desenvolvimento Urbano Desenvolvimento Urbano (CFP:

15.451.0310.1D73) -
Desenvolvimento Institucional

Dotacdes nominalmente | Modalidade Desenvolvimento 1136.8871
identificadas nas LOAs/2010 e | Institucional

2011 (emendas

parlamentares)

O presente Manual relne as orientacdes técnicas, as instrugdes e condicionantes para a
execucdo do PAGSan e as fungdes e atribui¢cbes dos participes.
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1. Objetivo

Promover o reordenamento institucional da gestao dos servicos publicos de saneamento basico,
bem como a revitalizacao de prestadores publicos, visando a sustentabilidade e o incremento da
gualidade dos servicos e a melhoria da eficiéncia.

2. Diretrizes

O PAGSan, em todas as suas etapas desde o Termo de Adesdo ao Programae o Diagnostico
Situacional até a concepc¢do, desdobramentos, implementacdo, monitoramento e avaliacdo das
acOes devera considerar as seguintes diretrizes gerais:

v' 0s principios, as diretrizes nacionais e a politica federal de saneamento basico (Lei
11.445/2007); e

v' a prestacdo eficiente e sustentavel dos servicos.
Assim como devem ser consideradas as seguintes diretrizes especificas:

v a concepcdo de desenhos para a gestdo que garantam a adequada sustentabilidade
institucional conforme as competéncias e atribuicbes dos oOrgaos envolvidos e o
equacionamento das funcdes de planejamento, regulacdo, fiscalizacdo e prestacdo dos
servicos publicos de saneamento;

v' a necessidade de revisar os modelos de organizacdo da gestdo no que se refere a prestacéo
dos servicos, aos mecanismos de regulacdo, ao controle social, as estruturas tarifarias e de
subsidios, conciliando objetivos sociais, como a universalizacdo do acesso;

v' a concepcdo de desenhos para a gestdo que sigam preferencialmente a légica da gestédo
associada, em especial no planejamento da prestacdo do servico;

v' a sustentabilidade econdmica e financeira em regime de eficiéncia, de modo a permitir a
otimizacdo dos recursos existentes e a melhoria de performance a curto prazo, e a médio
prazo, a habilitagdo de sua capacidade de alavancar financiamentos e realizar investimentos
necessarios a ampliacédo da oferta dos servicos; e

v" o0 desenho de formas gerenciais que privilegiem a eficiéncia, a produtividade e o foco nos
resultados dos servicos, em especial o atendimento as necessidades da sociedade e dos
usudrios atuais e futuros.

3. Participes do Programa

Integram o0 PAGSan, conforme as suas diferentes atribuicbes e interesses os seguintes participes:

- A SNSA vinculada ao Ministério das Cidades, a quem cabe executar o Programa com a funcgéo
de Unidade de Gerenciamento do PAGSan no Governo Federal;

- Estados e Municipios que aderirem ao PAGSan, que sdo os Beneficiarios; e

- Prestadores de Servigos, pertencentes aos Estados e Municipios beneficiarios, que séo
Intervenientes e também beneficiarios de grande parte das acées a serem desenvolvidas.
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4. Forma de Implementacgao

A implementacdo do PAGSan se dara por transferéncia voluntaria de recursos a serem
administrados por meio de Contrato de Repasse/Termo de Compromisso? entre a Unido, por
intermédio do seu agente financeiro, a Caixa Econdmica Federal, e o ente federativo ou consorcio
publico Beneficiario. Podera ocorrer ainda mediante a contratacdo direta de parte das iniciativas
pelo Governo Federal, via Ministério das Cidades.

4.1. Gerenciamento do Programa

De acordo com as competéncias da Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental, as suas
atribuicbes como Unidade de Gerenciamento do PAGSan pressupfe as seguintes atividades:
planejamento, acompanhamento e gerenciamento das ac¢fes, monitoramento e avaliacdo; e
capacitacdo das partes interessadas®.

No exercicio dessas fungbes a SNSA devera interagir com a Caixa Econdmica Federal,
administradora do Contrato de Repasse/Termo de Compromisso dos recursos do Programa para
o auxilio em ac¢bes de analise técnica e no compartilhamento de informacdes e programacao de
atividades em conjunto.

5. Descrigcao das Acdes

As acOes compreendem a elaboracdo e implementacdo de estudos, planos e projetos para o
reordenamento institucional e a estruturacdo da gestdo dos servicos publicos de saneamento
basico, incluindo: arcabouco legal e juridico; a elaboracédo de planos municipais de saneamento
basico; planejamento, regulacdo, fiscalizacdo e controle social; novos modelos de gestao;
revitalizacdo de prestadores publicos de servigos; e desenvolvimento institucional e operacional
dos reguladores e dos prestadores publicos de servigos, privilegiando os casos de prestagdo
regionalizada via gestao associada de servigos publicos.

Os projetos apoiados poderdao contemplar os servicos de abastecimento de agua, esgotamento
sanitario e limpeza urbana e manejo dos residuos sélidos, incluindo iniciativas que se distribuem
em dois eixos de atuacdo: estruturagdo da gestdo incluindo a elaboracéo de Planos Municipais de
Saneamento Basico; e revitalizacao de prestadores publicos de servicos.

5.1. Elaboragédo de Planos Municipais de Saneamento

No ambito das competéncias e atribuicbes do respectivo ente federativo que aderiu ao PAGSan,
conforme a Lei 11.445/07, ha a previsdo que as acdes a seguir sejam desenvolvidas, conforme
apontarem os resultados do Diagnéstico Situacional:

2 Considera-se “Termo de Compromisso” como o instrumento equivalente ao Contrato de Repasse firmado no ambito
do Programa de Aceleragdo do Crescimento- PAC do Governo Federal.

Estas atividades devem mobilizar os programas de referéncia do MCidades e da SNSA em capacitacdo e mobilizacdo social, a
exemplo do Programa Nacional de Capacitacdo de Cidades, do Programa Nacional de Educacdo Ambiental e Mobilizacdo Social em
Saneamento e da ReCESA.
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i. planejamento do processo de participacéo da sociedade na elaboracdo do plano municipal
de saneamento. ou regional, caso haja opc¢ao pelo planejamento na concepc¢éo da gestéao
associada;

ii. definicho de unidade de planejamento (municipal ou regional) e aquisicdo de suas
informac6es basicas;

iii. elaboracdo de diagnéstico da situacdo sanitaria, epidemiolégica e ambiental e de seus
impactos nas condi¢fes de vida da populacéo;

iv. elaboragdo dos prognésticos e alternativas para universalizacdo dos servicos de
saneamento em horizonte de projetos de curto, médio e longo prazos;

v. definicdo de programas, projetos e acdes necessarias para atingir objetivos e metas
relacionados com o item iv;

vi. definicdo de acdes para emergéncias e contingéncias;

vii. definicdo de mecanismos e procedimentos para a avaliacdo sistematica: da eficiéncia e
eficacia das ac¢bes programadas;

viii. elaboracéo do sistema de informagfes municipais ou regionais de saneamento,a depender
da escala de planejamento.

As acles relativas ao tema Plano Municipal de Saneamento Basico devem compatibilizar-se com
as disposicbes da Lei 11.445/07 em seu Art. 19 no que definem a elaboracdo do Plano como
competéncia indelegavel do titular do servico. Planos esses que podem ser elaborados com base
em estudos fornecidos pelos prestadores de servico.

Encontram-se apresentados nos Anexo IV e V, a titulo de orientacdo as Diretrizes da Politica e
Elaboracdo de Planos Municipais e Regionais de Saneamento Béasico e as Diretrizes para o
Trabalho S6cioAmbiental, respectivamente. Apesar do PAGSAN apoiar apenas acges referentes a
elaboracdo de planos, foi mantida no documento as diretrizes das politicas, jA que ambos os
temas estdo intrinsecamente ligados.

5.2. Servigos de Abastecimento de Agua e de Esgotamento Sanitéario

No ambito das competéncias e atribuicbes do ente da federacdo que aderiu ao PAGSan como
beneficiario e do respectivo Prestador de Servico com Interveniente, ha a previsédo que as acdes a
seqguir sejam desenvolvidas, conforme os resultados do Diagnéstico Situacional apontarem.

I. Estruturacéo da Gestéo
i. Andlise da situacéo da gestéo dos servicos no Estado ou Municipio;

ii. formulacédo da politica publica de saneamento basico, especialmente os aspectos relativos
ao abastecimento de agua e esgotamento sanitario,

iii. implantacdo ou reforma do arcabouco legal e juridico;
iv. criacdo ou melhoria de entidade reguladora e mecanismos de regulacéo;

v. formulacdo e implantacdo de contabilidade regulatéria, compativel com o disposto na Lei
11.445/07, de modo a manter a gestao de custos e receitas por municipio e por processos
de agua e de esgotos, separadamente;

vi. formulacdo e implantacdo de alternativas de modelos de gestdo compativeis com as
realidades local e regional, inclusive constituicho de novos prestadores de servicos,
guando necessario;

vii. estruturacéo de prestacdo regionalizada via gestdo associada, especialmente por meio de
consorcios publicos;
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Viil.

Xi.

Xii.

formulacéo de politica tarifaria, incluindo subsidios, nos termos da Lei 11.445/2007;

implantacdo de procedimentos para o aperfeicoamento e a gestdo dos projetos no tocante
ao licenciamento ambiental dos empreendimentos, quando necessario;

implantacdo ou melhoria de sistemas e solu¢des de tecnologia de informacdes;
educacao ambiental e mobilizagdo social em saneamento; e

instituicdo e fortalecimento de mecanismos de participacéo e controle social.

Il. Revitalizac&o da Prestagcé&o de Servigcos

i.melhoria e desenvolvimento gerencial e organizacional:

¢ revisdo do modelo de gestéo, reestruturacdo e reforma administrativa do prestador de
Servicos;

¢ definicdo de regras de governanca corporativa, incluindo revisdo do estatuto e adequacgédo
do conselho de administragdo, dentre outros;

¢ desenvolvimento, implantacdo ou melhoria de sistema de informagdes gerenciais e de
tecnologia da informacao. Integracdo de sistemas de gestédo das diversas areas (servigos
e obras, pessoal, atendimento, contabil, financeiro, comercial, operacional, sistema de
informacg0des e indicadores, etc.);

o fortalecimento da estrutura permanente de planejamento, controle e avaliacdo, a partir de
planejamento estratégico;

¢ melhoria ou revisdo de organograma e processos, com adequacdo ao modelo de gestdo
aprovado;

¢ desenvolvimento de a¢cbes para a gestédo de pessoas, incluindo plano de cargos, salarios
e carreira e capacitacio”;

e comunicacdo e relagdes institucionais e com 0s usuarios;

il. otimizac@o da atuacdo do prestador de servicos, tanto em termos de escala como de escopo

dos servicos prestados;

iii. setorizagdo multifuncional dos servicos:

¢ implantacao de unidades de gestédo por metas (ou unidades de negdcios);

¢ rearranjo operacional e comercial,

iv.gestdo operacional e comercial:

e gerenciamento e reducdo de perdas de agua e energia elétrica em sistemas de
saneamento, sendo previsto ;

a. diagnéstico de perda nos sistemas;
b. melhoria ou implantagdo de macromedicéo,;

C. incorporacao a rotina operacional de técnicas de controle e reducdo de
perdas reais;

d. ampliacdo da micromedicdo e gestédo de parque de hidrdmetros;

e. melhoria do sistema de cobranca e de combate a fraudes e a ligagbes
clandestinas;

f. substituicdo e atualizagdo de equipamentos e substituicdo de
tubulagbes de agua e esgotos.

¢ implantacdo/atualizagéo de automacao e sistemas de controle operacional;
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Vi.
Vii.

Viil.

e atualizacdo e complementacdo de cadastros comercial, técnico e de modelagem
hidraulica

¢ melhoria da gestédo da qualidade da agua e informacédo aos usuarios;
¢ implementacéo de acdes para melhoria do atendimento aos usuarios;

avaliacdo de servicos passiveis de terceirizacao, incluindo, quando couber, desenho e
implementacdo de novos modelos;

elaboracéo de estudo de custos e tarifas (regime e estrutura);
formulacéo e implantacdo de programas de gestdo ambiental; e

educacdo ambiental e mobilizagéo social em saneamento.

5.3. Servicos de Limpeza Urbana e Manejo de Residuos Sélidos

No ambito das competéncias e atribuicbes do respectivo ente federativo participante do PAGSan,
ha a previsdo que as acdes a seguir sejam desenvolvidas, conforme apontarem os resultados do
Diagndstico Situacional.

I. Estruturacéo da Gestéo

Vi.

Vii.

Viil.

Xi.

Xii.

Andlise da situacdo da gestdo dos servicos na Regido Metropolitana ou Municipio
beneficiado pelo Programa;

formulacdo ou adequacdo da politica publica de saneamento basico, especialmente os
aspectos relativos a limpeza urbana e manejo de residuos sdlidos ou formulagédo do
componente de limpeza urbana e manejo de residuos soélidos de Planos de Saneamento
Basico municipais ou regionais;

implantacao ou reforma do arcabouco legal e juridico;
criacdo ou melhoria de entidade reguladora e dos mecanismos de regulacéo;

formulacéo e implantagéo de sistema de controle e recuperagédo de custos, com instituicdo
de politica de cobranca pela prestacdo dos servicos de carater regional e de carater local,
nos termos da Lei 11.445/2007;

formulacdo de alternativas de modelos de gestdo compativeis com as realidades locais e
regionais, inclusive a constituicdo de novos prestadores de servigos quando necessario;

estruturacdo de prestagéo regionalizada via gestdo associada, especialmente por meio de
consorcios publicos;

elaboracdo de Plano Regional de Manejo de Residuos da Construcdo e Demolicao,
incluindo estudo de viabilidade de reciclagem de materiais e aproveitamento em obras
pelos municipios;

implantacdo ou melhoria de sistemas e solu¢des de tecnologia de informacdes;
formulacéo e implantacdo de programas de gestdo ambiental;
educacao ambiental e mobilizagéo social em saneamento; e

instituicdo e fortalecimento de mecanismos de participacdo e controle social.

Il. Revitalizac&o da Prestagcé&o de Servicos

melhoria e desenvolvimento gerencial e organizacional:

¢ modelagem da gestéo, reestruturacdo e reforma administrativa do prestador de servicos;
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Vi.

Vii.

Viil.

Xi.

Xii.

¢ desenvolvimento, implantacdo ou melhoria de sistema de informagdes gerenciais e de
tecnologia da informacgéo para integracao de sistemas de gestdo das diversas areas do
prestador (servicos e obras, pessoal, atendimento, contdbil, financeiro, comercial,
operacional, sistema de informacdes e indicadores, etc.);

o fortalecimento da estrutura permanente de planejamento, controle e avaliacdo, a partir de
planejamento estratégico;

e melhoria ou revisdo de organograma e processos;

¢ desenvolvimento de acbes para a gestdo de pessoas, incluindo plano de cargos, salarios
e carreira e capacitacéo;

e comunicacéo e relagdo com 0s usuarios;

otimizacdo da atuagdo do prestador do servico, tanto em termos de escala como de
escopo dos servigos prestados;

gestéo operacional e comercial:

¢ implantacao, modernizacdo ou atualizacédo de cadastros comercial e técnico de usuarios
do servicgos;

¢ implantacdo ou otimizacdo do planejamento da coleta convencional e da coleta seletiva,
em articulagdo com os catadores que atuam na atividade;

e incorporacao a rotina operacional de técnicas modernas de controle;

¢ realizacdo de estudo de sistema de avaliagdo da geracdo e do sistema de coleta e de
destino final;

¢ gestdo da qualidade dos processos de tratamento e disposicao final;
¢ implementacéo de acdes para melhoria do atendimento aos usuarios;

implementacdo de procedimentos para gerenciamento de contratos e otimizacdo das
terceirizacbes existentes, incluindo, quando couber, desenho de novos modelos;

implantacdo de procedimentos para o aperfeicoamento e a gestdo dos projetos no tocante
ao licenciamento ambiental dos empreendimentos, quando necessario;

elaboracdo de estudos de viabilidade de MDL, a partir do seqiiestro de Gases de Efeito
Estufa gerados pela decomposicéo do lixo na area do Consorcio a ser criado;

realizacdo de estudos para implantacéo das centrais de reciclagem;
elaboracéo de estudo de custos e sistema de cobranca (regime e estrutura);
formulacéo e implantacéo de programa de gestdo ambiental;

educacao ambiental e mobilizagéo social em saneamento;

instituicdo e fortalecimento de mecanismos de participacéo e controle social; e

elaboracéo de estudos para contratagdo de associacdes e cooperativas de catadores para
a prestacdo de servicos de coleta seletiva e operacdo de centrais de triagem, nos termos
da Lei 11.445/2007.

6. Beneficiarios do Programa

Os critérios para a definicdo dos Estados e Municipios que poderédo ser selecionados Beneficiarios
do PAGSan estao descritos a seguir, para as areas de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario e de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos. Cabe a SNSA (MCidades) a funcao
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de selecionar os beneficiarios do Programa, considerados os critérios definidos, a adesdo do
Beneficiario e a existéncia de estudos do PMSS como subsidio para a implementacao das acées.

6.1. Servicos de Abastecimento de Agua e de Esgotamento Sanitario

Poderao ser Beneficiarios do PAGSan, os Estados e Municipios cujos prestadores de servicos de
agua e esgotos atendam cumulativamente os seguintes requisitos:

i. tenham a natureza juridica de direito publico ou de direito privado cujo capital social e
gestdo estejam com maioria das acdes sob controle publico;

ii. estejam em condicfes pouco satisfatérias de desempenho, segundo uma classificacao que
utiliza dados do Sistema Nacional de InformacBes sobre Saneamento (SNIS), do ano de
referéncia de 2007; e

iii. tenham uma quantidade de ligacdes ativas de agua maior que 50 mil ligacbes segundo
dados do SNIS e populacédo total na area de atuacdo maior ou igual a 150 mil habitantes,
em Municipios de Regibes Metropolitanas, de Regifes Integradas de Desenvolvimento
Econdmico, Municipios com mais de 50 mil Habitantes ou Integrantes de Consorcios
Publicos com mais de 150 mil Habitantes.

Como critérios para a avaliacdo das condi¢cdes de desempenho dos prestadores de servigos de
agua e esgotos, e consequentemente a definicdo dos Estados e Municipios que poderdo ser
atendidos pelo PAGSan, devem ser adotados alguns indicadores do SNIS, a seguir mostrados,
com a fixacdo de parametros de referéncia que permitam a classificacdo dos prestadores de
servicos em trés niveis: verde, amarelo e vermelho, considerados respectivamente satisfatorio,
mediano e insatisfatorio:

Quadro 1. Indicadores de elegibilidade e parametros de referéncia

- 1102 - indice de -
1030 - Margem | 1101 - I_nAdlcc_a produtividade de 1013 - Indice 1009 - indice de | 1011 - indice de
CEVCSEIEEACE | CREIE gk essoal total €S PR 0 hidrometragdo | macromedic&o
exploracéo de caixa pess faturamento ¢ <
(%) %) equivalente (%) (%) (%)
(Lig./empreg.)
- >=90 <=85 <= 250 >= 50 <=60 <=50
'?‘m:(ﬁfn';? 75290 85 a 110 250 a 300 35a50 60 a 85 50 a 85
(S;/tlii?a?;io) <=75 >=110 >= 300 <=35 >=85 >=85

Deverao ser considerados com possiveis beneficiarios do Programa os Estados e Municipios cuja
analise dos prestadores de servicos indiguem uma predominancia de resultados considerados
insatisfatérios e medianos.

A SNSA definira condicdes complementares para a selecdo dos beneficiarios do PAGSan,
considerada a disponibilidade dos recursos para aplicacdo do Programa dentre os Estados e
Municipios avaliados nas faixas vermelha e amarela indicadas no Quadro 1 anterior. O fator
preponderante nesse papel complementar da SNSA de selecdo dos beneficiarios sera a
existéncia prévia de estudos e projetos desenvolvidos com o apoio do PMSS por meio de acordos
de cooperacao técnica e que possam orientar ou subsidiar as acfes de estruturacdo da gestdo e
revitalizacdo do prestador do servico.

6.2. Servigos de Limpeza Urbana e Manejo de Residuos Sélidos
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Nos servicos de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos, poderdo ser Beneficiarios do
PAGSan, os Estados onde se localizam as Regifes Metropolitanas consideradas criticas no
ambito do PAC, e/ou Municipios que integrem essas Regifes, com seus respectivos prestadores
publicos de servigos. A SNSA estabelecera, com base nos dados disponiveis, as prioridades para
definicdo dos beneficiarios do PAGSan nestes casos.

7. Estratégia da Aplicacdo dos Recursos

Como estratégia para a aplicacdo dos recursos, no ambito dos Contratos de Repasse/Termos de
Compromisso, sem prejuizo dos dispositivos que ja sdo inerentes a esse instrumento contratual, o
Beneficiario deve apresentar um planejamento de implementacdo em etapas. Em cada uma delas,
as acdes devem ser priorizadas de acordo com critérios técnicos. Assim, o Plano de Intervencdes
deve organizar as acdes em etapas e em fases (dentro de cada etapa).

Dessa forma, a implementacédo se dara por fases, condicionando-se a execuc¢do da fase seguinte
a avaliacdo satisfatéria da fase anterior e assim sucessivamente. Nao havendo progresso
satisfatorio, em termos de compromissos assumidos, de resultados e de prazos previstos, 0
Beneficiario podera ter o repasse suspenso até que tal situacdo se regularize. Em situacao
extrema, ndo havendo a regularizacdo em condicfes e prazos satisfatérios, o Beneficiario podera
ter o contrato suspenso.

8. Estratégia de Intervenc¢ao

As atividades do PAGSan devem observar uma Metodologia e Estratégia de Intervencdo comuns
em todo o trabalho, cujas bases devem espelhar-se na experiéncia sistematizada no presente
Manual.

O Modelo de Referéncia a ser empregado deve observar as diretrizes e dispositivos da Lei do
Saneamento, 11.445/2007, e da Lei 11.107/2005, que regulamenta a gestdo associada de
servigos publicos e os consorcios publicos.

Na execucdo do PAGSan deve ser considerada a seguinte estratégia de intervencao:

i. a Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao Programa, com respectivos Termos de
Compromisso, serd o primeiro documento a ser firmado pelo Governadores de Estado ou
Prefeito. Nos casos de beneficiarios que ja contam com algum tipo de estudo elaborado
pelo PMSS, a Manifestacdo de Interesse deve registrar conhecimento e compromisso de
gue a conducdo do Diagnéstico Situacional e a elaboragdo do Plano de Intervencdes
devem tomar como referéncia os resultados e as recomendacdes do trabalho realizado
pelo PMSS;

ii. em seguida, técnicos e consultores do MCidades, em parceria com técnicos do Estado ou
Municipio e do Prestador de Servigcos, desenvolverdo um Diagnostico Situacional e um
Plano de Intervencdes. Caso ja existam Diagnostico Situacional e Plano de Intervencdes
preparados pelo Estado ou Municipio, que atendam aos requisitos do PAGSan, os
mesmos serdo objeto de analise pelos consultores, que poderdo propor complementacgées,
revisdes e atualizagoes;

iii. uma vez aprovado o Plano de Intervencg@es sera firmado o Contrato de Repasse/Termo de
Compromisso dos Recursos;

iv. a implementacdo sera vinculada a propésitos e compromissos claros de mudancga, por
parte dos Governadores e Prefeitos, firmados na Manifestacdo de Interesse para Adeséo
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Vi.

Vii.

ao Programa e confirmados posteriormente no Plano de Intervencdes e no Contrato de
Repasse/Termo de Compromisso de Recursos, os quais devem prever, dentre outros,
itens como: resultados esperados, metas e indicadores de monitoramento e avaliacdo e,
sobretudo, deveres e responsabilidades que permitam garantir a implementacdo do
PAGSan;

a implementacao se dara por fases, condicionando-se a execucdo da fase seguinte a
avaliacdo satisfatdria da fase anterior e assim sucessivamente. Ao final de cada fase
podera ser atualizado o Plano de Intervencdes e suas metas;

€ condicao para receber recursos, a existéncia de instrumentos de outorga, no caso de
prestacao de servicos publicos de forma direta, ou instrumentos de delegacéo, no caso de
prestacdo de servigos publicos de forma indireta ou por meio de Gestdo Associada, nos
termos e prazos da Lei 11.445/2007 e seu respectivo regulamento. No caso de residuos
sélidos, quando se tratar de recursos para Planos e Estudos Técnicos, esta condicdo nao
se aplica;

As acdes e atividades voltadas para a capacitacdo profissional relativas as acdes deste
Programa devem adotar a Proposta Pedagogica da Rede e acontecer em cooperagao
técnica e financeira com a ReCESA - Rede Nacional de Capacitacdo e Extensao
Tecnoldgica em Saneamento Ambiental, nas regibes do pais onde estdo instalados os
Nucleos Regionais da Rede.

9. Documentos Utilizados na Execucdo do Programa

No ambito do PAGSan, sdo adotados os seguintes documentos de planejamento, execucéo e
avaliacdo do Programa:

Vi.
Vii.

Viil.

Manifestacéo de Interesse no Programa e respectivos Termos de Adesdo e Declaragdo de
Compromisso;

Diagndstico Situacional;

Plano de Intervengoes;

Licenciamento Ambiental;

Contrato de Repasse/Termo de Compromisso;
Relatério de Progresso;

Plano Operacional Anual - POA; e

Relatério de Evolugdo do Programa.
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9.1. Manifestacédo de Interesse para Adesao ao PAGSan

O modelo de documento da Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao PAGSan, com
respectivos Termos de Compromisso, é apresentado no Anexo | deste Manual.

9.2. Diagnéstico Situacional

O Diagnoéstico Situacional deve compreender: (i) o conhecimento do problema; (ii) a analise
critica da situacao diagnosticada; (iii) a proposicao de alternativas de solugéo; (iv) a estimativa
de investimentos necessarios a implementacao das ac¢des propostas; e (v) andlise de cenarios
e estratégias de implementacao, tanto em termos técnicos como institucionais e politicos.

O Diagnoéstico Situacional deve considerar os elementos minimos estabelecidos no Anexo |
deste Manual e atender ao Roteiro Padrdo proposto pelo Programa.

Sera elaborado por técnicos do Estado ou Municipio e do Prestador de Servicos sob a
supervisdo de técnicos e consultores da SNSA e Agente Financeiro. O diagnostico devera
contemplar a andlise dos dados, utilizacdo de modelos de avaliacdo, opinides e pareceres,
simulacdo de hipoteses e solugdes, modelos alternativos e desenvolvimento de propostas de
solucdes.

Caso ja exista Diagnéstico Situacional, preparado pelo Beneficiario, que atenda aos requisitos
do Programa, os mesmos serdo objeto de analise pelos consultores, os quais poderdo propor
complementacdes, revisdes e atualizacdes, até a sua aprovacao.

O Diagnostico Situacional devera fornecer elementos para o Plano de Intervencdes, o qual
podera incluir, no todo ou em parte, dentre outras, as acdes descritas neste Manual. O
detalhamento das ac¢fes a implementar deve estar previsto no Plano de Intervencgdoes.

Todos os indicadores de elegibilidade e de monitoramento devem ser calculados no
Diagndstico Situacional, a partir das informagbes coletadas junto ao Estado, Municipio e
Prestador de Servigos. Os valores calculados corresponderdo ao marco zero para a avaliacdo
da evolugéo dos resultados do Programa.

Nos casos de beneficiarios que ja contam com algum tipo de estudo elaborado pelo PMSS, o
Diagndstico Situacional e o Plano de Intervencbes devem tomar como referéncia os resultados
e as recomendacdes do trabalho realizado pelo PMSS.

9.3. Plano de Intervencdes

O Plano de Intervencdes, elaborado a partir dos resultados do Diagnéstico Situacional, deve
prever os estudos, acdes e projetos a serem implementados, incluindo adequada justificativa
para inclusdo de cada um, cronograma fisico-financeiro e metas a serem cumpridas em termos
de evolucdo dos indicadores de monitoramento. O Plano de IntervengBes acordado entre os
participes e aprovado pelo Nicleo Executivo serd parte integrante do Contrato de
Repasse/Termo de Compromisso e podera incluir, no todo ou em parte, dentre outras, as
acOes descritas no Capitulo 7 deste Manual. O detalhamento das acfes a implementar deve
estar previsto no Plano de Intervencgdes.
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Como ja instruido neste Manual, recomenda-se que o Programa seja executado em etapas.
Em cada uma delas, as a¢bes a serem implementadas deverdo ser priorizadas segundo uma
necessaria linha de precedéncia, de acordo com critérios técnicos, sendo que a execucao de
determinada acdo s6 poderda ocorrer desde que antes tenham sido realizadas as acdes
precedentes. Assim, o Plano de Intervencdes devera organizar as acfes em etapas e também
em fases, dentro de cada etapa.

Os resultados de cada fase serdao determinantes para avaliacdo da atuacéo dos Beneficiarios e
para a continuidade do Programa.

No Plano deve ainda constar os resultados dos indicadores de monitoramento no inicio do
Programa, os quais serdo utilizados como referéncia para a avaliacdo de resultados e de
cumprimento de metas.

Pela natureza das acdes de reestruturacdo, a implementacdo do presente Programa exige
analise continua de seu desenvolvimento, testes de hipéteses, monitoramento, avaliacbes e
revisdes, e acompanhamento permanente. Neste sentido, o Plano de Intervencdes deve ser
sistematicamente atualizado.

9.4. Licenciamento Ambiental

Mesmo em se tratando de um programa de Desenvolvimento institucional, que no essencial
contribui para a estruturacdo da gestédo e a revitalizacdo de prestadores publicos de servigcos
de saneamento, cujos trabalhos, portanto, envolvem principalmente, acbes nas areas de
planejamento, regulacdo, fiscalizacdo, controle social e prestacdo publica de servicos, os
beneficiarios, conforme a Lei 6.983/81. Os Beneficiarios sdo responsaveis pelo prévio
Licenciamento Ambiental, quando em decorréncia das ac¢des planejadas houver a construcéo,
instalagdo, ampliacdo e funcionamento de estabelecimentos e atividades utilizadoras de
recursos ambientais.

A licenca ambiental, quando necessaria, devera ser previamente apresentada a UGP/SNSA
(Unidade de Gerenciamento do Programa da SNSA), como condi¢éo para que seja aprovada a
contratagdo em questao.

9.5. Contrato de Repasse / Termo de Compromisso

Contrato a ser firmado entre a Unido ou sua mandataria e o ente federado beneficiario,
devendo assegurar o repasse dos recursos e detalhar os compromissos dos participes do
Programa. Sera parte integrante do contrato o Plano de Intervencbes acordado entre os
participes e aprovado pelo Nucleo Executivo.

Vale reprisar, como ja instruido neste Manual, a recomendada execucdo do Programa em
etapas. Em cada uma delas, as acdes a serem implementadas seréo priorizadas segundo uma
necessaria linha de precedéncia, de acordo com critérios técnicos, sendo que a execugao de
determinada acdo s6 podera ocorrer desde que antes tenham sido realizadas as acdes
precedentes. Assim, o Plano de Intervencdes devera organizar as acbes em etapas e também
em fases, dentro de cada etapa.

Dessa forma, a implementacéo de cada etapa se dara por fases, condicionando-se a execucgéo
da fase seguinte a avaliacdo satisfatéria da fase anterior e assim sucessivamente. Nao
havendo progresso satisfatorio, em termos de compromissos assumidos, de resultados e de
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prazos previstos, o Beneficiario podera ter o repasse suspenso até que tal situacdo se
regularize. Em situacdo extrema, ndo havendo a regularizacdo em condicdes e prazos
satisfatorios, o Beneficiario podera ter o contrato suspenso, sem prejuizo as sancdes previstas
no item 12 deste manual.

De outro lado, havendo progresso satisfatorio, a critério do Nucleo Executivo, mais recursos
poderao ser aportados para o Beneficiario nesta situacao.

9.6. Relatério de Progresso

O Relatério de Progresso sera elaborado mensalmente pelo Beneficiario e apresentado a
UGP/SNSA para analise. Deve apresentar a avaliacdo dos estudos, acbes e projetos
implantados ou em fase de implantacdo, contendo aspectos fisicos e financeiros, confronto
entre o programado e o realizado, analise dos eventuais desvios, comentarios sobre acfes
corretivas em curso ou a serem implementadas. Trardo também o acompanhamento e
analise da evolucao dos indicadores de monitoramento.

Os Relatérios de Progresso terdo por referéncia o Plano de Intervencdes, o Contrato de
Repasse/Termo de Compromisso e o detalhamento da programacédo de atividades para o
ano, constituida pelo Plano Operacional Anual - POA.

O Beneficiario deve considerar nessa fase o item 13 desse manual e o Roteiro Sistematica de
Monitoramento (Anexo IlI).

Recomenda-se que os Beneficiarios realizem, como parte do Relatério de Progresso anual,
os ciclos de avaliacdo continuada da gestdo conforme modelo preconizado pelo Programa
Nacional de Gestdo Publica (GESPUBLICA), instituido pelo Decreto 5.378, de 25/02/2005,
coordenado pelo Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestdo, e no ambito do setor
saneamento pelo Nicleo Setorial Saneamento, instituido pela Portaria 452, de 06/09/2006,
do Ministro das Cidades.

9.7. Plano Operacional Anual - POA

O POA sera elaborado pelo Beneficiario e apresentado a UGP/SNSA para a aprovacgao no
Ultimo trimestre de cada ano. Devera descrever as atividades a serem executadas no ano,
incluindo (i) adequada justificativa para inclusdo de cada uma, cronograma fisico-financeiro
previsto, avaliacdo completa de cada novo projeto apresentado, quando couber, e a
descricdo dos gastos por fontes, e (ii) descricdo detalhada de como os Beneficiarios estao
atendendo aos correspondentes critérios de avaliacéo dos resultados.

9.8. Relatério de Evolucao do Programa

O Relatorio sera elaborado anualmente pela UGP/SNSA e apresentado a Diregdo da SNSA
para aprovacdo. Deve apresentar a avaliagdo dos Planos de Intervencbes de todos os
Beneficiarios, contendo aspectos fisicos e financeiros, confronto entre o programado e o
realizado, analise dos eventuais desvios, comentarios sobre a¢des corretivas em curso ou a
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serem implementadas, bem como os resultados da atuacdo da SNSA como Unidade de
Gerenciamento do Programa. Trardo também o acompanhamento e analise da evolucédo dos
indicadores de monitoramento.

10.Cronograma

O prazo total para o desenvolvimento do Programa sera até 31 de dezembro de 2010.

11. Obrigac6es dos Participes

Para a consecucédo dos objetivos do Programa, os participes deverdo exercer as funcdes e
cumprir com as obrigac8es a seguir descritas.

11.1. Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental

A SNSA, responsavel pela supervisdo do Programa, tem como principal funcao definir as linhas
de acdo do Programa e fixar as orientacdes para sua execu¢do. Na supervisdo do Programa
sdo obrigacdes da SNSA:

i. definir as linhas de acdo e as orientacdes do presente Programa, diligenciando para
gue os objetivos estabelecidos neste Manual sejam alcan¢ados;

ii. solicitar, analisar e aprovar as Manifestactes de Interesse;

iii. aprovar o Plano de Intervencbes, mediante parecer dos técnicos e consultores da
UGP/SNSA, e autorizar a preparacdo do Contrato de Repasse/Termo de Compromisso;

iv. examinar e pronunciar-se, quando for o caso, segundo os termos do presente Manual,
acerca das acdes a serem desenvolvidas para a consecucdo dos objetivos deste
Programa;

v. conceder anuéncia prévia a novas proposicoes apresentadas pelo Beneficiario ou
Prestador de Servigos, relacionadas com as atividades previstas neste Programa;

vi. prover as condicdes materiais, técnicas, or¢camentarias e financeiras adequadas a
execucgdo do Programa,;

vii. acompanhar e apoiar a execu¢ao deste Programa;

viii. acompanhar os Relatérios de Progresso, e decidir sobre os eventuais descumprimentos
do disposto nesse Manual e nos Contratos de Repasse.

ix. Elaborar os Relatérios de Evolucéo do Programa.

A SNSA cabera também conduzir a execucdo do Programa na funcdo de Unidade de
Gerenciamento do Programa com a atribuicho fundamental de centralizacdo do
relacionamento com os interessados no Programa, o planejamento das ac¢fes, a articulacédo
com todas as areas e 6rgaos envolvidos em sua execucdo, o controle das a¢des e a avaliacdo
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dos resultados setoriais e globais, com vistas a assegurar que as atividades sejam realizadas
de forma a alcancar os objetivos propostos.

De modo especifico sdo obrigacbes da UGP/SNSA:

i. orientar e supervisionar os Diagnoésticos Situacionais, preparar os Planos de
Intervencdes e os Contratos de Repasse;

ii. analisar, dar suporte técnico e avaliar o Programa;

iii. auxiliar, quando pertinente, o Agente Financeiro na analise dos projetos, estudos, acdes
e editais de licitacdo dos Beneficiarios;

iv. avaliar os potenciais participantes para ingresso no Programa, quando couber;

V. prestar assisténcia técnica quanto aos aspectos de planejamento, preparagcdo e
implantac&o de projetos do Programa;

vi. supervisionar a execuc¢do de projetos do Programa;

vii. acompanhar a evolugcéo das agbes por meio dos Relatdrios de Progresso, enviados
mensalmente pelos Beneficiarios;

viii. analisar e emitir parecer sobre o Relatério de Progresso anual, a ser submetido pelo
Beneficiario ao Nlcleo executivo;

ix. elaborar o Relatério anual de Execucao;
X. monitorar e avaliar os resultados do Programa;

Xi. atuar no sentido de assegurar que os Contratos relativos ao Programa se cumpram no
devido tempo e condicdes; e

Xii. operacionalizar a contratacdo de consultores e auditorias.

11.2. Governo do Estado ou do Municipio (Beneficiario)

Sao Beneficiarios os Governos de Estados e Municipios que se enquadram nos critérios de
habilitacdo e que apresentarem a Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao Programa aceitas
pelo Nucleo Executivo. S&o responsaveis pela adesdo ao Programa e devem liderar,
supervisionar e apoiar as atividades no ambito do Estado ou Municipio, diligenciando junto aos
seus 0Orgédos, sobretudo o Prestador de Servicos, para que os objetivos estabelecidos sejam
alcancados. O Beneficiario deve estruturar uma Unidade de Gerenciamento Local,
responsavel pela conducdo dos trabalhos, acompanhamento e avaliacdo dos projetos e
monitoramento dos resultados.

De modo especifico sao obrigacbes do Beneficiario:
i. Apresentar a Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao Programa;

ii. nomear e designar a Coordenacédo e a equipe técnica da Unidade de Gerenciamento
Local;

iii. realizar o monitoramento do Programa, por meio da Unidade de Gerenciamento Local;

iv. assegurar a mobilizacdo dos recursos humanos, materiais e financeiros de
contrapartida do Beneficiario;

v. assegurar a mobilizacdo dos recursos humanos, materiais e financeiros do Prestador de
Servigos, necessarios a implementacéo do Programa,;
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Vi.

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiii.

Xiv.

XV.

assegurar, inclusive quanto ao Prestador de Servigos, que os dados e informacbes
necessarios ao desenvolvimento dos estudos, inclusive Diagnostico Situacional e Plano
de Intervengbes, implementados no ambito do presente Programa sejam
disponibilizados de forma adequada e em tempo habil;

providenciar junto ao 6rgéo competente, quando necessario, o Licenciamento Ambiental
referente as instalacbes e funcionamento de equipamentos, conforme as acdes
previstas no Plano de Intervencgdes.

assegurar, inclusive quanto ao Prestador de Servicos, a implementagdo das acles e
solucdes apontadas nos estudos desenvolvidos no &mbito do presente Programa,;

participar do desenvolvimento do Diagnostico Situacional, da preparacao do Plano de
Intervencdes e do Contrato de Repasse/Termo de Compromisso; propor Termos de
Referéncia e desenvolver o detalhamento dos estudos e acdes a serem realizados e
apresenta-los ao Nucleo Executivo, por meio da UGP/SNSA, para analise e aprovacao;

examinar e pronunciar-se, quando for o caso, acerca das acdes a serem desenvolvidas
para a consecucdo dos objetivos deste Programa;

apresentar a UGP/SNSA novos estudos e acdes que se fizerem necessarios, 0s quais
serdo analisados e aprovados para fins de atendimento, segundo os critérios e as
disponibilidades de recursos do Programa;

orientar a implementacéo da politica de saneamento, desenvolvendo acbes no ambito
do saneamento estadual ou municipal visando:

1. adotar como diretriz fundamental a busca da universalizacdo do atendimento de
saneamento a populacdo no nivel da oferta essencial dos servigos;

2. promover uma clara distingdo nos papéis e na estrutura do Poder Publico
enquanto planejador e regulador dos servicos, das fungdes e estrutura de prestacao
desses servigos;

3. garantir o exercicio do controle social por meio de mecanismos e procedimentos
gue assegurem a sociedade informacdes, representacdes técnicas e participacdes
nos processos de formulacdo de politicas, de planejamento e de avaliacdo
relacionados aos servicos publicos de saneamento basico, preferencialmente
induzindo a criagcdo de 6rgdo colegiado com esta finalidade;

4. estimular a participacdo e a cooperacio do Beneficiario e da Sociedade, de forma
integrada, na solucdo dos problemas de saneamento;

5. estabelecer a eficiéncia e o acesso como critério basico aos programas
governamentais de apoio e de financiamento para o setor de saneamento;

elaborar ou adequar, com o apoio do Programa, projetos de lei bem como os
instrumentos, estruturas de regulagdo e controle da prestacdo dos servicos de
saneamento;

participar, sempre que solicitado, de reunides técnicas e seminarios promovidos pelo
Programa, e

colocar a disposicao do Nucleo Executivo, por meio da UGP/SNSA, suas experiéncias
em saneamento, por meio da disponibilizacdo de documentos, cessdo de pessoal
técnico e recebimento em suas instalacdes de equipes técnicas, para 0 apoio as
intervencdes realizadas pelo Programa junto a outros Estados, Municipios e instituicdes
de saneamento; e
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XVi.

disponibilizar aos técnicos e consultores da UGP/SNSA, quando em visita ao Estado ou
Municipio:

1. sala de trabalho reservada com mesas, computador, impressora e acesso a
internet para que possam instalar seus equipamentos de informatica;

2. veiculo para deslocamento entre as cidades, sedes e instalacdes da localidade; e

3. técnico(s) que acompanhem a equipe nas visitas aos 6rgdos e instalacées locais.

11.3. Prestador de Servicgos (Interveniente)

O Prestador de Servicos € o Interveniente do Estado ou Municipio no Programa e beneficiario
da maior parte das acbes a serem implementadas. De modo especifico sdo suas obrigacdes:

Vi.

Vii.

viii.

Nomear e designar a equipe técnica, no ambito do Prestador de Servicos, para
participacdo e acompanhamento dos trabalhos;

assegurar a mobilizacédo dos recursos humanos, materiais e financeiros, necessarios a
implementacdo do Programa;

assegurar, em conjunto com o Beneficiario, que as informacbes necessarios ao
desenvolvimento dos estudos e acgbes, desde o Diagndstico Situacional e Plano de
Intervengdes, implementados no ambito do Programa sejam disponibilizados de forma
adequada e em tempo habil;

participar, em conjunto com o Beneficiario, do desenvolvimento do Diagnéstico
Situacional, da preparacéo do Plano de Intervencfes e do Contrato de Repasse/Termo
de Compromisso;

propor Termos de Referéncia e desenvolver o detalhamento dos estudos e acdes a
serem realizados e apresenta-los ao Agente Financeiro para analise e aprovacao;

assegurar, em conjunto com o Beneficiario, a implementagcédo das acbes e solucbes
apontadas nos estudos desenvolvidos no ambito do presente Programa;

em conjunto com o Beneficiario, apresentar a UGP/SNSA, novos estudos e acgdes que
se fizerem necessarios, 0os quais serdao analisados para fins de atendimento, segundo
os critérios e as disponibilidades de recursos do Programa;

colocar a disposicao da UGP/SNSA, suas experiéncias em saneamento, por meio da
disponibilizacdo de documentos, cessdo de pessoal técnico e recebimento em suas
instalacdes de equipes técnicas, para o0 apoio as intervengdes realizadas pelo Programa
junto a outros Estados, Municipios e instituicdes de saneamento;

participar, sempre que solicitado, de reunides técnicas e seminarios promovidos pelo
Programa; e

disponibilizar aos técnicos da UGP/SNSA, quando em visita ao Estado ou Municipio:

1. sala de trabalho reservada com mesas, computador, impressora e acesso a internet para
gue possam instalar seus equipamentos de informatica;

2. veiculo para deslocamento entre as cidades, sedes e instalacdes da localidade; e

3. técnico(s) que acompanhem a equipe nas visitas aos 6rgaos e instala¢des locais.

22



11.4. CAIXA (Agente Financeiro)

O Agente Financeiro é o responsavel pelo Contrato de Repasse/Termo de Compromisso das
acOes definidas no Plano de Intervencdo das Beneficiarias (Governo Local ou Regional) e
Intervenientes (Prestadores). De modo especifico, sao suas obrigacdes :

Vi.

Vii.

Viabilizar junto as Beneficiarias a assinatura do Contrato de Repasse/Termo de
Compromisso;

Proceder a andlise e aprovacéao dos Termos de referéncia relativos as contratacfes
acerca das agles a serem desenvolvidas para a consecucdo dos objetivos deste
Programa R’s;

Solicitar, quando pertinente, apoio técnico a Unidade de Gerenciamento do
Programa — UGL,;

Acompanhar o Relatério de Progresso das acdes programadas;
Realizar os repasses financeiros;
Acompanhar as reunides quadrimestrais de monitoramento

Demais atribui¢cbes previstas no Manual de Instru¢cBes para Contratacdo e Execucao
do Ministério das Cidades — 2010/2011 ou Manual de InstrucGes para Aprovacgéo e
Execucéo dos Programas e Ac¢des do Ministério das Cidades inseridos no Programa
de Aceleracdo do Crescimento.

12.Ressarcimento dos Recursos Despendidos

Os recursos despendidos pelo Programa, traduzidos por meio dos gastos efetuados com
estudos e acles contratados, deverdo ser ressarcidos ao Tesouro Nacional pelo Beneficiario
e pelo Prestador de Servigos solidariamente, sob a forma de indenizagao, sem prejuizo das
rotinas de prestagdo de contas e seus normativos previstas nos manuais gerais e na Portaria
Interministerial n°® 127/2008, nas seguintes hipoteses:

quando os referidos estudos e agbes ndo forem concluidos, por falta de decisdo
tempestiva do Beneficiario ou do Prestador de Servicos, ou auséncia de
encaminhamento de a¢des necessarias;

guando né&o ocorrer, durante a vigéncia deste Programa, a devida implementacédo das
acbes definidas nos estudos, por exclusiva responsabilidade do Beneficiario ou do
Prestador de Servicos; e

guando os resultados acordados ndo forem obtidos, por exclusiva omissdo do
Beneficiario ou do Prestador de Servigos.
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13.Monitoramento

O monitoramento compreende um conjunto de atividades de avaliagcdo, analise do
desempenho e controle da execucao do Programa, a partir de Relatérios de Progresso
elaborados pelos beneficiarios e de Relatérios de Evolucdo elaborados pela UGP/SNSA,
conforme descrito em item anterior deste Manual.

A execucao do Programa sera monitorada, com os seguintes objetivos:

i. controlar a implementacdo dos estudos e acdes e orientar os Estados, Municipios e
Prestadores de Servigcos no alcance dos objetivos e metas esperados, promovendo
acOes de correcdo quando necessarias;

ii. orientar a alocacéo eficiente dos recursos do Programa;
iii. avaliar os resultados do Programa; e

iv. coletar dados e sistematizar processos e procedimentos visando a formulagédo de
futuros programas.

O monitoramento sera realizado:
i. pelas Unidades de Gerenciamento Locais;
ii. pela UGP/SNSA, como a Unidade de Gerenciamento no nivel federal; e
iii. pela CAIXA, como Agente Financeiro

As Unidades de Gerenciamento Locais poderdo utilizar parte dos recursos previstos para
contratar consultores com vistas a avaliar o desempenho do Programa, sob a superviséo da
UGP/SNSA.

Esses consultores avaliardo o progresso alcancado na Estruturacdo da Gestdo dos Estados
ou Municipios, bem como o desempenho dos Prestadores de Servicos. Sua atuagdo se
estendera por toda a implementacéo, desde o acompanhamento do Diagndstico Situacional
até o término do Programa.

Esta avaliacdo sera registrada sob a forma de relatérios que apresentardo, sob os aspectos
fisicos e financeiros, o confronto entre o programado e o realizado, bem como andlise dos
eventuais desvios e comentarios sobre acbes corretivas em curso ou a serem
implementadas. Trardo também o acompanhamento e andlise da evolucdo dos indicadores
de monitoramento.

O Monitoramento deve tomar com referéncia os Relatérios de Progresso, o Plano de
Intervencdes, o Contrato de Repasse/Termo de Compromisso de Recursos e o detalhamento
da programacao de atividades para o ano, constituida pelo Plano Operacional Anual - POA.

O Monitoramento também inclui a avaliacdo do alcance de Metas a serem pactuadas com 0s
Beneficiarios do Programa relativamente aos indicadores de Elegibilidade e Monitoramento
relacionados a seguir.

13.1. Indicadores de Elegibilidade e Monitoramento

Do conjunto de indicadores apresentados a seguir, seis sdo utilizados como critério para
elegibilidade, conforme visto neste Manual. Os mesmos serdo também utilizados para
monitoramento do Programa, juntamente com outros indicadores a serem incorporados,
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segundo as caracteristicas dos estudos e acdes a serem executados em cada Estado,
Municipio ou Prestador de Servicos, os quais serao confirmados no Plano de Intervencgdes.

As metas a serem alcancadas serdo acordadas entre o Nucleo Executivo e os Beneficiarios
do Programa, em funcéo da situacdo encontrada no Diagndstico Situacional e das agbes a
serem implementadas.

Todos os indicadores de elegibilidade e de monitoramento devem ser calculados no
Diagndstico Situacional, a partir das informacdes coletadas junto ao Estado, Municipio e
Prestador de Servicos. Os valores calculados corresponderdo ao marco zero para a
avaliacdo da evolucéo dos resultados do Programa.

Por sua vez, nos Relatérios de Progresso também devera constar o calculo atualizado dos
indicadores, de forma que os valores correspondam aos resultados de cada trés meses.

A - Indicadores de Elegibilidade

Todos os indicadores sao obrigatdrios:
i. Margem da despesa de exploracao, indicador lp3, do SNIS (%);
ii. Indicador de suficiéncia de caixa, indicador l;0; do SNIS (%);

iii. Indice de produtividade de pessoal total (proprio + terceiros), indicador l; do SNIS
(ligacdes/empregados);

iv. indice de perdas de faturamento, indicador lp;3 do SNIS (%);
v. Indice de hidrometracéo, indicador lop do SNIS (%);

vi. Indice de macromedicao, indicador 1011 do SNIS (%).

B - Indicadores de Monitoramento

No campo institucional, o monitoramento consistira da confirmacdo ou nao do atendimento a
requisitos fundamentais do Programa, a saber:

i. INSTITUCIONAL

e Quando o Estado é beneficiario:
Previsao de 5 indicadores obrigatdrios e 6 sugeridos.
v" Obrigatorios:

1) Lei da politica estadual de saneamento basico aprovada e sancionada (sim, em
tramitacdo no legislativo, ndo);

2) Contratos de prestacdo de servigos vigentes e regulares (sim, ndo);
3) Plano estadual de saneamento basico aprovado (sim, n&o);

4) Entidade reguladora estadual em funcionamento regular (sim, n&o);

25



5) Envio da resposta a coleta de dados anual ao SNIS, incluindo dados agregados e
desagregados municipais de todos os Municipios atendidos pelo prestador de
servigcos, com no minimo 85% de campos respondidos (sim, parcialmente, ndo);

v' Sugeridos:

6) Numero de Municipios com lei da politica municipal de saneamento basico aprovada
e sancionada (quantidade de municipios);

7) NOmero de Municipios com plano municipal de saneamento basico aprovado
(quantidade de municipios);

8) Planos regionais de saneamento basico aprovados, quando couber (quantidade de
planos);

9) Numero de Municipios que tem convénio ou contrato com entidades reguladoras
regionais para a regulacao e fiscalizacdo de servigos no seu territério (quantidade de
municipios);

10) Existéncia de 6rgado colegiado com representacéo da sociedade e efetiva atuacéo no
controle social dos servigos de saneamento (sim, criacdo em tramitagéo no legislativo,
nao);

11)Incremento dos investimentos em capacitacdo de recursos humanos (horas
aula/trabalhador/ano);

e Quando o Municipio é o beneficiario:
Previsdo de 5 indicadores obrigatérios e 2 sugeridos.
v" Obrigatorios:

1) Lei da politica municipal de saneamento basico aprovada e sancionada (sim, em
tramitacdo no legislativo, ndo);

2) Instrumentos de outorga vigentes e regulares (sim, ndo);
3) Plano municipal de saneamento basico aprovado (sim, ndo);
4) Instancia de regulacéo e fiscalizagdo em funcionamento regular (sim, ndo);

5) Envio da resposta a coleta de dados anual ao SNIS, com no minimo 85% de campos
respondidos (sim, ndo);

v' Sugeridos:

6) Existéncia de 6rgao colegiado com representacdo da sociedade e efetiva atuagéo no
controle social dos servigos de saneamento (sim, em tramitacéo no legislativo, ndo).

7) Incremento dos investimentos em capacitacdo de recursos humanos (horas
aula/trabalhador/ano);

Nas areas financeira, gerencial, operacional e de qualidade, o monitoramento fara uso de
indicadores, conforme descrito a seguir.

ii. EINANCEIRA

Para os servicos de agua e esgotos, previsdo de 8 indicadores obrigatérios e 6
sugeridos.

26



v' Obrigatérios:

1) Indicador de desempenho financeiro, indicador lp;, do SNIS (%);
2) Indice de perdas de faturamento, indicador lo;s do SNIS (%);

3) Margem da despesa de exploracéo, indicador lpzp do SNIS (%);

4) Margem da despesa com pessoal total (préprio + terceiros), indicador loz, do SNIS
(%);

5) Participacdo da despesa com pessoal total (préprio + terceiros) nas despesas de
exploracao, indicador lpzs do SNIS (%);

6) Margem liquida com depreciacao, indicador lpes do SNIS (%);
7) Indicador de suficiéncia de caixa, indicador 1,9, do SNIS (%);

8) Participacdo das despesas com pessoal total (préprio + terceiros) atuando na
administracdo central nas despesas de exploracéo (%);

v' Sugeridos:
9) indice de evasio de receitas, indicador lgze do SNIS (%);
10) Margem da despesa com pessoal proprio, indicador los; do SNIS (%);

11) Participacéo da despesa com pessoal préprio nas despesas de exploracao, indicador
loss do SNIS (%),

12) Liquidez corrente, indicador lgss do SNIS ( - );
13) Participacéo dos investimentos proprios no total investido (%);

14) Indicador do nivel de investimentos, indicador IFnys do PNQS (%).

Para os servicos de manejo de residuos sélidos, previsédo de 4 indicadores obrigatorios e
2 sugeridos.

v' Obrigatérios:

1) Auto-suficiéncia financeira da Prefeitura com o manejo de RSU, indicador los do SNIS
(%);

2) Taxa de empregados em relacdo a populagdo urbana, indicador lpo; do SNIS (%);

3) Incidéncia das despesas com o manejo de RSU nas despesas correntes da prefeitura,
indicador lgoz do SNIS (%);

4) Despesa per capita com manejo de RSU, em relacdo a populagdo urbana, indicador
loos do SNIS (%),

v' Sugeridos:

5) Despesa média por empregado alocado nos servicos de manejo de RSU, indicador
looz do SNIS (%),

6) Incidéncia de empregados gerenciais e administrativos no total de empregados no
manejo de RSU, indicador lp10 do SNIS (%).

iii. GERENCIAL e OPERACIONAL
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Para os servicos de agua e esgotos, previsdo de 6 indicadores obrigatérios e 3
sugeridos.

v' Obrigatérios:

1) indice de hidrometracao, indicador logs do SNIS (%);

2) indice de macromedicdo, indicador lpy; do SNIS (%);

3) Iindice de perdas de agua por ligacao, indicador lgs; do SNIS (I/ligacéo.dia);

4) indice de produtividade de pessoal total (préprio + terceiros), indicador lig; do SNIS
(ligacbes/empregados);

5) Participacdo da quantidade de pessoal total (proprio + terceiros) com atuagcdo na
administracéo central na quantidade total de pessoal (%);

6) indice de capacitacdo anual dos trabalhadores, indicador IPey,; do PNQS,
(h.anoftrabalhador);

v' Sugeridos:
7) Consumo mensal de agua por economia, indicador los3 do SNIS (m3/economia.més);

8) indice de consumo de energia elétrica em sistemas de abastecimento de agua,
indicador lgsg do SNIS (kWh/m3);

9) Duracédo média dos reparos de vazamento (h/vazamento.més).

Para os servicos de manejo de residuos solidos, previséo de 5 indicadores obrigatorios e
1 sugerido.

v' Obrigatérios:

1) Massa coletada per capita em relacdo a populacdo atendida com servico de coleta,
indicador Iy, do SNIS (Kg/habitante/dia);

2) Custo unitario médio do servico de coleta (RDO+RPU), indicador lp,;s do SNIS
(R$/tonelada);

3) Incidéncia do custo do servico de coleta (RDO+RPU) no custo total de manejo de
RSU, indicador lp24 do SNIS (%);

4) Taxa de recuperacao de materiais reciclaveis (exceto matéria organica e rejeitos), em
relacdo a quantidade total coletada, indicador lg3; do SNIS (%);

5) Taxa de disposi¢cdo adequada dos residuos soélidos (percentual dos RSU coletados
dispostos em aterro sanitario com licenca de operacao em vigor) (%);

v' Sugeridos:

6) Incidéncia do custo do servico de varricdo no custo total com manejo de RSU,
indicador lpss do SNIS (%).

iv. QUALIDADE DOS SERVICOS e DOS PRODUTOS

Para os servicos de agua e esgotos, previsao de 6 indicadores obrigatdrios e 1 sugerido.
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v' Obrigatérios:

1) Incidéncia das analises de cloro residual fora do padrao, indicador lo;s do SNIS (%);

2) Incidéncia das analises de turbidez fora do padrao, indicador lo76 do SNIS (%);

3) Incidéncia das analises de coliformes totais fora do padréo, indicador logs do SNIS (%);

4) Duracdo média dos reparos de extravasamentos de esgotos, indicador lo7z do SNIS
(horas/extravasamento);

5) Carga poluente removida dos esgotos (DBOs), indicador ISp;g do PNQS (%);
6) Duracdo média dos servigcos executados, indicador 1083 do SNIS (hora/servico);
v' Sugeridos:

7) Atendimento a Portaria 518/2004 do Ministério da Saulde atestado pela Vigilancia
Sanitaria (sim, n&o).
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ANEXO |

MODELO DE MANIFESTAGCAO DE INTERESSE PARA ADESAO AO PROGRAMA

Oficio

, de de 2007

Assunto: Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao Programa de Apoio a Estruturacdo da
Gestdo’ e & Revitalizacdo de Prestadores Publicos de Servicos de Saneamento Basico

Senhor Ministro,

Pelo presente oficio apresento a Manifestacdo de Interesse para Adesao ao
Programa de Apoio & Estruturacdo da Gestéo® e a Revitalizacdo de Prestadores Publicos de
Servicos de Saneamento Basico. Na oportunidade encaminho os documentos anexos, partes
integrantes desta Manifestacao:

(i Termo de Adeséo ao Programa;
(i) Documentos relacionados no Quadro Documentos Anexos; e

(iii) Declaracdo de Compromisso para regularizagdo das delegagbes (quando o
beneficiario € um Estado) ou outorga (quando o beneficiario € um Municipio) dos
servicos de saneamento basico.

Na oportunidade informo que estou nomeando a Secretaria nome da
secretaria) , ha pessoa do seu secretario, Sr. (a) [nome do(a) secretério(a)] para a
lideranca do Programa no ambito do (nome do Estado ou Municipio)

Atenciosamente,

Governador ou Prefeito Municipal

A Sua Exceléncia o Senhor

Ministro MARCIO FORTES DE ALMEIDA
Ministério das Cidades

Brasilia — DF

4 Gestao entendida como as atividades de planejamento, regulacéo, fiscalizacéo e prestagdo dos servicos.

30



Obs.: utilizar papel timbrado do Estado ou Municipio, conforme o caso, inclusive
NoS anexos.
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TERMO DE ADESAO AO PROGRAMA

O Governo do (Estado ou Municipio) de (nome do Estado ou Municipio) , ha condicdo de
Beneficiario, por meio do(a) Sr(a). [Governador(a) ou Prefeito(a)] [nome do(a) Governador(a) ou
Prefeito(a) apresenta o presente Termo de Ades&do como parte integrante da Manifestacéo de

Interesse para Ades3o ao Programa de Apoio a Estruturacio da Gestdo® e a Revitalizacdo de
Prestadores Publicos de Servicos de Saneamento Basico, desenvolvido sob a coordenacdo do Ministério
das Cidades (MCIDADES) por meio da SNSA, objetivando promover a estruturacéo da gestdo dos servigcos
publicos de saneamento basico no ambito do (Estado ou Municipio) , bem como a revitalizagédo do
prestador de servicos ___ (prestador de servicos)

Na oportunidade o Beneficiario declara que:

1 Tem conhecimento e concorda com todas as diretrizes e regras a serem observadas, em especial a Estratégia
de Intervencdo e o Modelo de Referéncia propostos pelo Programa;

2 As acOes a serem desenvolvidas estardo de acordo com as diretrizes nacionais e a politica federal de
saneamento basico (Lei 11.445/2007) e, no que couber, com as diretrizes para a gestdo associada de
servigos publicos (Lei 11.107/2005 e o Decreto 6.017/2007 que a regulamenta);

3 Esta de acordo com a realizagdo do Diagnostico Situacional e se compromete a viabilizar as condi¢des
adequadas e a liberacao de todas as informag8es necessarias ao seu desenvolvimento;

4 Estéa ciente que, somente apés o Diagndstico Situacional € que serd elaborado o Plano de Intervencgdes,
definindo as agBes a serem implementadas, os custos envolvidos, os prazos de execugdo, as metas e
indicadores de monitoramento;

5 O detalhamento das agdes a serem implementadas, incluindo, quando necessario, o projeto técnico, sera
elaborado de acordo com as diretrizes e recomendacdes expressas no Diagnostico Situacional, e submetido a
aprovacao prévia do Nucleo Executivo do Programa no Governo Federal;

6 Tem ciéncia de que ndo serdo admitidas modificagfes nas agfes propostas que impliquem em modificagcdo do
objeto contratado;

7 As agles propostas serdo compativeis com os Planos de Saneamento Basico, estadual, regionais ou
municipais, quando houver, bem como com o(s) contrato(s) de prestacéo de servigos;

8 Esta ciente que, a elaboragdo do Diagndstico Situacional e do Plano de Intervencgdes, assim como o
acompanhamento da implementacdo das a¢Bes e o monitoramento dos resultados seréo efetuados por equipe
de técnicos e consultores indicados pela SNSA, nos termos do Manual do Programa, e se compromete a
viabilizar as condi¢cdes adequadas e a liberacdo de todas as informag8es necessarias a esta tarefa;

9 Para fins de prova junto ao Ministério das Cidades, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste
qualquer débito em mora, ou situacdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional ou qualquer 6rgdo ou
entidade da Administracdo Publica Federal, que impeca a transferéncia de recursos oriundos de dotagfes
consignadas no orgamento da Unido, na forma do presente Programa;

10 Compromete-se a implementar e colocar em operagdo imediatamente as agfes e produtos gerados pelas
intervengbes apoiadas (equipamentos; sistemas; reformas institucionais, administrativas e técnicas; regulacao
e fiscalizacéo; etc);

11 Compromete-se a ndo permitir a incorporagdo dos produtos das iniciativas deste Programa ao patriménio de
empresas e de sociedades de economia mista, nos termos do art. 42 da Lei 11.445/2007;

12 Tem conhecimento e compromete-se com a adogéo dos resultados e recomendag8es dos trabalhos anteriores
realizados pelo PMSS para fins de conducdo do Diagndstico Situacional e elaboragdo do Plano de
Intervencao®;

13 Havendo distrato por descumprimento do disposto no Contrato de Repasse/Termo de Compromisso, da parte
do Beneficiario, nas hip6teses previstas no Manual do Programa, no item de ressarcimento dos recursos
despendidos, tais recursos, traduzidos por meio dos gastos efetuados com estudos e agBes contratados,
deverdo ser ressarcidos ao Tesouro Nacional pelo Beneficiario e pelo Prestador de Servigos
solidariamente, sob a forma de indenizacao.

® Esse item de compromisso se aplica aos Estados de Roraima, Ronddnia, Piaui, Rio Grande do Norte, Pernambucoe Santa Catarina, e
ao Municipio de Diadema.
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Local e Data Governador(a) ou Prefeito(a) (Beneficiario)

Mandatario do Prestador de Servicos (Interveniente)

1 ~ . . ) . e o ~ .
Gestao entendida como as atividades de planejamento, regulagéo, fiscalizacéo e prestacéo dos servigos.
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DECLARACAO DE COMPROMISSO PARA REGULARIZACAO DAS DELEGACOES (quando o Beneficiario
for um Estado) OU OUTORGA (quando o Beneficiario for um Municipio) DOS SERVICOS DE
SANEAMENTO BASICO

O Governo do (escrever Estado ou Municipio) de (nome do Estado ou Municipio) , ha
condicdo de Beneficiario, por meio do(a) Sr(a). [escrever Governador(a) ou Prefeito(a)] [nome do(a)
Governador(a) ou Prefeito(a)]  apresenta a presente Declaracdo de Compromisso, juntamente com 0 seu
prestador de servigos, como parte integrante da sua Manifestacdo de Interesse para Adesdo ao Programa de
Apoio a Estruturacéo da Gestéo' e & Revitalizagéo de Prestadores Publicos de Servigos de Saneamento
Basico, e declara, para os fins que se fizerem necessarios, que assume o compromisso de regularizar as
delegacbes (quando o Beneficiario for um Estado) ou outorga (quando o Beneficiario for um Municipio) dos
referidos servigos, nos termos e prazos da Lei 11.445/2007 e, no que couber, da Lei 11.107/2005 (e do Decreto
6.017/2007 que a regulamenta), de forma a atender integralmente aos termos e prazos estabelecidos nho Manual
do Programa.

Declara ainda ter ciéncia de que o Plano de Interveng8es a ser proposto devera contemplar como agéo
prioritaria tal regularizagdo, definindo prazos, e que o Contrato de Repasse/Termo de Compromisso podera ser
extinto caso a regulariza¢cdo ndo ocorra nos prazos previstos.

Por fim, compromete-se a encaminhar ao Ministério das Cidades copia do instrumento legal (lei, contrato de
concessao ou contrato de programa) que comprova a regularizacdo das condi¢des de prestacdo dos servigos
no prazo estabelecido no Plano de Intervencgdes.

Local e Data;

Governador(a) ou Prefeito(a) Municipal (Beneficiario)

Mandatario do Prestador de Servicos (Interveniente)

1 ~ . . . . e o ~ .
Gestao entendida como as atividades de planejamento, regulagéo, fiscalizacéo e prestacéo dos servigos.

DOCUMENTOS ANEXOS
[] Contrato(s) de Concessao(des)
[] Contrato(s) de Programa
[] Demonstrativos contabeis e balangos patrimoniais do prestador de servicos nos Ultimos quatro anos

[] Lei de criagdo do prestador de servicos (departamento, autarquia, fundagdo, empresa puablica ou de
economia mista)

[] Legislagéo que institui e regulamenta a cobranca pelos servicos (tarifa/taxa)

] Lei orcamentaria anual do municipio (apenas em caso de servicos operados por 6rgdo da administragéo
direta centralizada)

[] Orcamento do prestador de servigos nos Gltimos quatro anos
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[] Estatuto do prestador de servicos
[] Termo de Ades&o ao Programa

[] Declaracio de Compromisso para Regularizacdo das Delegagfes ou Outorga.
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ANEXO Il

DIAGNOSTICO SITUACIONAL

1. Introducéo

O Diagndstico Situacional compreende: (i) o conhecimento do problema; (ii) a analise critica da
situacdo diagnosticada; (iii) a proposicdo de alternativas de solugdo; (iv) a estimativa de
investimentos necessarios a implementacao das acgdes propostas; e (v) analise de cenarios e
estratégias de implementacéo, tanto em termos técnicos como institucionais e politicos.

O Diagnoéstico Situacional tem a finalidade de fornecer elementos para a formulagdo do Plano
de Intervencbes do Beneficiario, conforme estabelece o presente Manual de Operacgédo. Plano
esse com a previsdo e o detalhamento dentre aquelas possiveis listadas pelo Manual as acges.

Serd elaborado por técnicos e consultores da SNSA em parceria com técnicos do Estado ou
Municipio e do Prestador de Servicos.

Compete aos técnicos e consultores da SNSA aplicar e analisar os dados, utilizar modelos de
avaliacdo, emitir opinides e pareceres, simular hipéteses e solugbes, propor modelos
alternativos e desenvolver propostas de solucdes.

Caso ja exista o Diagnostico Situacional, preparado pelo Beneficiario, que atenda aos
requisitos do Programa, os mesmos serdo objeto de analise pelos consultores, os quais
poderao propor complementagdes, revisdes e atualizacdes, até a sua aprovacao.

Nos casos de beneficiarios que ja contam com algum tipo de estudo elaborado pelo PMSS, o
Diagndstico Situacional e o Plano de Intervencdes deve tomar como referéncia os resultados e
as recomendacdes do trabalho realizado.

O Diagnostico Situacional devera atender ao Roteiro Padréo proposto pelo Programa e os
elementos minimos a serem considerados séo estabelecidos neste Anexo.

Embora descrito a seguir, em mais de uma parte, o Diagnostico Situacional deve corresponder
a um documento consolidado, que integre as avaliagdes e propostas no conjunto de atividades
gue envolvem a gestédo, quais sejam, planejamento, regulagdo, fiscalizacdo e prestacdo dos
servicos. A visdo deve ser de solucdo integral em todos os niveis e ndo apenas pontual,
abrangendo apenas determinadas areas.

Todos os indicadores de elegibilidade e de monitoramento devem ser calculados no
Diagndstico Situacional, a partir das informagbes coletadas junto ao Estado, Municipio e
Prestador de Servigos. Os valores calculados corresponderdo ao marco zero para a avaliacdo
da evolugéo dos resultados do Programa.

2. Diagnostico Institucional

O Diagndstico Situacional devera avaliar as condi¢cfes institucionais necessdarias a criacao,
reforma ou fortalecimento da area institucional e regulatdria, dentre outros, em itens como:

i. dados gerais dos interlocutores no ambito do Governo do Estado ou do Municipio;
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Vi.

Vii.

Viil.

modelo de gest&o® vigente para o saneamento basico, incluindo analise de como se
da a distribuicdo de responsabilidades e de como sao implementadas as acfes de
gestdo, sobretudo no que diz respeito a participacdo do governo do Estado ou do
Municipio;

legislacao existente na area de saneamento basico ou em areas correlatas, tais como
recursos hidricos e meio ambiente;

existéncia ou ndo de plano diretor e/ou plano(s) de saneamento basico, com breve
descritivo;

regulacéo e fiscalizagcdo dos servicos, incluindo diagnéstico da capacidade instalada
de regulacdo, condicdes em que a instancia reguladora estd atuando, normativos,
modelos de convénio com os Municipios, aspectos importantes da regulacdo
econdmica e da qualidade, quadro de pessoal, e outros itens similares;

controle social, existéncia de conselho ou possibilidade de implantagdo, com suas
caracteristicas, papel desempenhado, contribuicdo possivel no cenario futuro, etc.;

caso se aplique, descricdo de proposta preliminar de revisdo do modelo de gestéo,
preferencialmente com foco na gestdo regionalizada dos servicos, via gestdo
associada; e

caso a andlise integrada das partes que comp&em o Diagnostico situacional
recomendar uma revisdo do modelo como condi¢cdo para a efetiva revitalizacdo da
prestacdo dos servicos, deverdo ser propostas, em carater preliminar, alternativas de
organizacao, incluindo quando for o caso possivel criagdo de novo prestador de
Servicos.

3. Diagnostico da Prestacao dos Servigos

O Diagndstico Situacional devera avaliar as condicdes da prestacdo dos servicos, com vistas a
revitalizacdo do prestador ou a implantagdo de novo(s) prestador(es), de acordo com os
resultados das analises, dentre outros, identificando itens como:

3.1.

a situacdo dos contratos de prestacdo dos servicos;

a situacdo atual dos sistemas, propriamente ditos, e dos servicos como um todo (em
suas areas administrativa, juridica, técnico-operacional, comercial, de atendimento
aos usuarios e econdmico-financeira), e os aspectos e fatores criticos para o
desempenho do prestador de servicos;

as areas de risco e os principais problemas a serem resolvidos, visando a seguranca
e a obtencéo de desempenho eficiente; e

as intervencbes recomendadas em todas as areas do prestador de servigcos para a
resolucdo dos problemas identificados com a respectiva estimativa de custos para
implementacdo das acdes propostas.

Administrativo e Gerencial

De um modo especifico, o Diagnéstico Situacional nesta area compreendera:

dados gerais dos interlocutores no &mbito do prestador de servigos;

6 ~ . - . . e ~ .
Gestéo entendida como as atividades de planejamento, regulacao, fiscalizagéo e prestacdo dos servigos.

37



Vi.

Vii.

Viil.

Xi.

3.2.

relacdo dos municipios em que o prestador de servicos atua e situacdo dos contratos
de prestacdo dos servicos, sejam de concessdo, convénios de cooperacdo, de
programa, ou outros identificados;

caracterizacdo geral do modelo de gestdo empregado, com analise da estrutura
organizacional e gerencial atual, incluindo andlise do organograma;

a identificacdo das alternativas implementadas para a avaliacdo da satisfacdo do
usuario com o atendimento e com a prestacéo dos servicos.

caracterizacdo e analise da logistica operacional, com foco na operacdo e
manutencéo dos sistemas e na gestdo comercial;

analises administrativas diversas, dentre outros, em itens como: plano de cargos e
salarios; contratos de servicos com terceiros; e programa de treinamento e avaliacdo;

levantamento do quadro de pessoal, incluindo funcionarios préprios e terceirizados,
cargos em comisséo e fungbes gratificadas;

o perfil dos empregados, considerando as faixas etarias, o grau de escolaridade, o
tempo de servigo e sua qualificacédo profissional;

analise da folha de pagamento, incluindo gratificacbes de funcdo e remuneracao de
cargos comissionados;

levantamento do passivo juridico existente, incluindo causas em andamento, sejam
trabalhista ou de qualquer natureza; e

panorama geral dos processos internos em todas as areas e da tecnologia da
informacao, identificando as deficiéncias e pontos criticos.

Técnico-operacional

De um modo especifico, o Diagnéstico Situacional nesta area compreendera:

Vi.

Vii.

levantamento das informacgfes técnicas e operacionais junto ao prestador de servigo
(ligacbes, economias, volumes, extensdo de rede, populacdo atendida, etc.);

analise e avaliacao geral das perdas no sistema de producéo e distribuicdo de agua e
de suas causas técnicas, operacionais e comerciais;

analise e avaliacao geral das perdas no sistema de producéo e distribuicdo de agua e
de suas causas técnicas, operacionais e comerciais;

identificacdo das necessidades de melhoria operacional, de manutencdo e de
reabilitacdo dos sistemas existentes visando recompor as condi¢des de seguranca e
de rendimento operacional eficiente;

levantamento de todos os projetos e obras em fase de execucdo e/ou paralisados
voltados para a ampliacdo da capacidade dos sistemas e oferta de servicos,
identificando o estagio de execugéo, situacdo atual e atividades necessarias para a
conclusado dos mesmos;

levantamento da regularidade dos sistemas junto ao 6rgdo ambiental estadual,
identificando eventuais passivos.

a avaliacdo dos déficits de atendimento dos servicos, com base nas estimativas da
demanda atual e futura e nos dados do levantamento de informacdes técnicas e
operacionais;
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Viil.

iX.

a analise da demanda atual e projetada, utilizando os melhores dados disponiveis,
para os préximos 20 (vinte) anos), do(s) municipio(s) atendido(s) pelo prestador dos
Servicos;

consideracfes sobre a evolugdo da demanda e andlise preliminar sobre a relacédo
entre a distribuicdo de renda e o custo dos servicos.

Devera também ser elaborada estimativa dos investimentos requeridos para a reestruturacao
do prestador dos servi¢os e para a ampliacdo do atendimento, compreendendo:

X.

Xi.

Xii.

3.3.

N

a proposicdo das acdes necessarias a reestruturacdo do prestador dos servicos,
visando gestéo e operacao eficiente e sustentabilidade financeira;

a proposicdo de metas de ampliacdo de cobertura e indicacdo da natureza e da
sequéncia temporal das intervencdes necessarias para atingir essas metas,
considerando a otimizac&o e/ou reabilitacdo da infra-estrutura existente, assim como
identificando as obras e projetos em execucdo e/ou paralisados para ampliagdo dos
sistemas; e

a estimativa dos investimentos requeridos para a realizacdo dos projetos e
implementacdo das obras para atingir as metas de atendimento.

Gestao Comercial

De um modo especifico, o Diagnéstico Situacional nesta area compreendera:

3.4.

analise da gestdo comercial, incluindo sistema informatizado de gestao, tecnologia da
informacdo, estrutura de pessoal, situacdo no organograma, integracdo com a area
operacional e administrativa, dentre outros itens;

situacéo do cadastro comercial;

situacao da micromedicao, incluindo qualidade, idade média dos aparelhos e parque
de hidrémetros;

identificacdo das principais deficiéncias e dos padrdes efetivos de desempenho na
area comercial.

Econdmico-Financeiro

O Diagnoéstico Situacional devera estar direcionado para a execucédo da avaliacdo e projecdes
econdmico- financeiras do prestador dos servicos, com base no método do fluxo de caixa
descontado, considerando as a¢cfes necessarias a reestruturacdo do prestador, as metas de
ampliagdo dos servigos e a estimativa dos investimentos requeridos, contendo os seguintes
elementos, entre outros:

analise da estrutura e dos niveis tarifarios, do histograma de consumo e indices de
inadimpléncia por categoria de usuario e bloco de consumo e, se possivel,
relacionando com as faixas de renda;

analise dos subsidios e subvencdes;

analise dos custos do prestador de servicos no atual regime de eficiéncia técnica,
operacional e empresarial;

analise das dividas, situacdo dos pagamentos e renegociacdes envolvidas, com
destaque para empréstimos realizados para investimentos, INSS, FGTS, energia
elétrica, fornecedores em geral, passivos trabalhistas, dentre outros,

projecdo financeira e analise do valor presente do fluxo de caixa projetado nos
cenarios propostos para a reestruturagéo dos servigcos, contemplando:
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a) a andlise e a projecao da demanda dos servicgos;
b) a estimativa de custos para a prestacdo dos servicos;

d) as alternativas de evolucdo dos custos do prestador dos servicos,
estabelecendo-se parametros de operacionalizacéo; e

e) as alternativas de evolucdo das receitas do prestador dos servicos, em
diferentes estruturas tarifarias;

vi. identificacdo de variaveis criticas e andlise de sensibilidade;

vii. comparacdo entre os valores obtidos na avaliac&o financeira e aqueles observados no
ambito nacional e internacional, utilizando multiplos de mercado e paradigmas
considerados relevantes;

viii. identificacdo e avaliacdo dos resultados provenientes de receitas alternativas,
complementares, acessorias ou de projetos associados; e

ix. analises de natureza contabil, incluindo, dentre outros, elementos patrimoniais,
avaliacdo de ativos e passivos, situacao das dividas, resultados operacionais.

ANEXO Il

Sistematica de Monitoramento das Ac¢cdes do Plano de Intervencéao

APRESENTACAO

O presente documento propde a Sistematica de Monitoramento das Acbes do Plano de
Intervencdo definidos e contratados entre Estados e Municipios Beneficiarios do PAGSan
segundo as disposi¢cdes do Manual de Operacdo do Programa.

Como indicado no referido Manual de Operacgfes, a contratacdo das acbes do PAGSan é
precedido da realizagdo de um Diagnéstico Situacional seguido da definicdo de um Plano de
Intervencdes, onde sdo estabelecidas as acfes em apoio a estruturagdo da gestdo e a
revitalizacdo de prestadores publicos de servicos de saneamento basico, o qual podera incluir,
no todo ou em parte, dentre outras, as agbes descritas no item 5. Descricdo das Ac¢Bes do
Manual de Operagoes.

A presente sistematica de Monitoramento visa estabelecer indicacées do processo de trabalho
referente a avaliagcéo, analise do desempenho e controle da execucao do Programa contratado
com cada um dos beneficiarios (Governo do Estado ou Municipio) e intervenientes (Prestador
de Servico). Mais especificamente, trata-se de indicar como deverd ser acompanhada e
avaliada a execucédo do Plano de Intervencdes de cada uma das operacdes contratadas.
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Como indicado no item 13. Monitoramento do Manual de Operagcdo do PAGSan, a execucdo
sera monitorada com os seguintes objetivos:

i. controlar a implementacéo dos estudos e acdes e orientar os Estados, Municipios e
Prestadores de Servi¢cos no alcance dos objetivos e metas esperados, promovendo
acOes de correcdo quando necessarias;

il orientar a alocacao eficiente dos recursos do Programa,;

iil. avaliar os resultados do Programa; e

iv. coletar dados e sistematizar processos e procedimentos visando a formulacéo de
futuros programas.
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1. Instituic6es Responsaveis pelo Monitoramento

Segundo o item 13 do Manual de Operacao, o monitoramento sera realizado:

i. pelas Unidades de Gerenciamento Local - UGL designada pela autoridade
responsavel pelas acdes e pelo Contrato de Repasse/Termo de Compromisso;

ii. pela UGP/SNSA, como Unidade de Gerenciamento do Programa no nivel federal;

iii. pela Unidade Local da CAIXA Econbémica Federal como responsavel pelo
Contrato de Repasse/Termo de Compromisso.

As trés instituicdes devem indicar o coordenador responsavel pelo trabalho de
monitoramento para a garantia a interlocucdo permanente e agil na implementacéo das
Acdes do Plano de Intervencdes.

2. Viséo Geral do Processo
O processo geral envolvido na contratacdo e execucdo das acdes do PAGSan

compreende as etapas indicadas no Diagrama 1 seguinte, incluindo as atividades de
monitoramento.

Diagrama 1
\ | |
Preparagéo do Negociagéo e
Programa Contratagéo POA <
. - Analise e
Diagnéstico . ¢
" ! Aprovagéo
SeEeie] SNSA Gerenciamento do Contrato
< <
Plano de Contratagéo com .| Liberacdo de Prestacgéo de
Intervengéo a CAIXA Recursos Contas

Y A

Execucéo do Programa pelos Beneficiarios/Intervenientes (aprovagdes necessarias UGP/SNSA ou CAIXA)
A
" Elaboragéo dos " Medigdes,
FETEMEFED e TRs; Licitag&o, Execugao a8 recebimento e Processamento e
DEEIEMERD s Anilise e g Contratagio e OS g (s > aprovacio etapas g Pagamentos
Acdes - Contratadas
aprovagéo TRs. e entregas
T A A A
Execugéo Direta
de Acdes
MONITORAMENTO
Controle e Controle e Avaliacio dos
Ly » Acompanhamento »{ Acompanhamento Resu%tados (-

das Acdes do POA

Como indicado no diagrama acima, o processo geral de contratacdo e execucdo do
PAGSan junto a cada um dos beneficiarios/intervenientes compreende uma fase inicial de
preparacdo do Programa, onde se realiza o diagnéstico situacional e define-se o plano de
intervencdes, na forma indicado no Manual de Operacédo do programa.
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Esses instrumentos sdo entdo submetidos a uma fase de negociacdo e contratacao,
compreendendo uma primeira etapa de analise e aprovacdo da proposta pelo
MCidades/SNSA, seguida da contratacdo da operacdo e repasse com a CAIXA.
Obviamente, a fase de negociacao/contratacdo podera implicar em ajustes na proposta
apresentada, especialmente no Plano de Intervencdo, como indicado no diagrama acima
pelas setas bi-direcionais entre as fases de preparacdo do programa e de negociagdo e
contratacgéo.

Concluindo-se essas etapas e contratado o programa e condi¢cdes do repasse, inicia-se a
fase de execucdo do PAGSan pelos beneficiarios/intervenientes, naturalmente precedida
da elaboragdo do Plano Operacional Anual. A CAIXA, segundo suas normas e
procedimentos proprios, procedera entdo a liberacdo da parcela inicial de recursos para a
execucédo dos trabalhos.

A fase de execucdo compreende num primeiro momento a programacdo das acdes
previstas no Plano de Intervencdes em nivel de projeto, contendo o escopo dos trabalhos,
o detalhamento das atividades para sua execucdo com cronograma fisico e financeiro e
as entregas previstas. De um modo geral, as acdes apoiadas pelo PAGSan (ver item 5 do
Manual de Operacgdes) envolvem a contratacdo de servicos técnicos e de consultoria e
alguns tipos de aquisicdo de equipamentos e instalacBes, ndo contemplando
investimentos em obras.

Tendo por referéncia as acbes detalhadas para execucdo do Plano de Intervencdo que
demandem contratacbes, serdo elaborados Termos de Referéncia (TRs) para a
contratacdo de servicos ou aquisicbes de equipamentos e instalacbes. Estes TRs
deverdo ser submetidos a CAIXA para analise e verificacdo de sua aderéncia técnica as
diretrizes do programa. Nesse momento a UGP/SNSA podera ser consultada pela CAIXA
para auxiliar a analise dos TR’s. E importante destacar que uma mesma acio podera
envolver a elaboracéo de diversos TRs para contratagdo de servicos, quantos sejam 0s
servicos requeridos a execucgao.

Uma vez aprovados os TRs, os beneficiarios/intervenientes procederdo aos processos
licitatorios proprios, seguindo-se a contratacéo dos vencedores dos certames e a emisséo
de ordens de servico ou fornecimento para execugdo dos servicos e/ou aquisicdes
pertinentes. As disposicdes da CAIXA quanto a fase de licitacdo e contratacdo, quando
existentes, devem ser observadas pelos executores.

A fase de execucdo compreende tanto as atividades executadas diretamente pelos
beneficiarios / intervenientes, quanto dos servigos/a¢des contratadas, que em muitos dos
casos envolverdo a participacdo das equipes do contratante em sua realizagéo,
especialmente quando da elaboracdo de planos, diagnésticos, arcaboucos juridicos,
legais e institucionais, formulacdo de politicas, aperfeicoamento da gestéo,
desenvolvimento e implantacdo de melhorias em sistemas, reorganizacdo de estruturas,
implantacdo de novas metodologias entre tantas outras acdes relacionadas no item 5 do
Manual de Operacdo do PAGSan.

Ao longo da execucdo das acbes contratadas, ocorrerdo atividades de medicéo,
recebimento e aprovacéo das entregas previstas nos contratos, implicando uma avaliagdo
da adequacéo e pertinéncia das entregas aos termos contratados, inclusive a avaliacédo
da qualidade e propriedade aos fins pretendidos. Rejeicbes e solicitacbes de ajustes
podem ocorrer nessa fase, que deve assegurar que os produtos dos servicos e/ou
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fornecimentos entregues estédo de acordo com o contratado e atendem aos requisitos pré-
estabelecidos.

A fase seguinte de processamento e pagamento das parcelas dos contratos encerra o
ciclo de aceitacdo das entregas e servicos prestados. Todo esse material constituira
base, entédo, para os procedimentos de prestacdo de contas da aplicacdo dos recursos
recebidos do PAGSan, que uma vez aceita e aprovada pela CAIXA ensejara a liberacéo
de novas parcelas dos recursos para execucao.

Como se verifica no diagrama anteriormente apresentado, toda a etapa de execucéo é
acompanhada pelo Monitoramento, tendo como referéncia os elementos da preparacao
do programa e sua contratacdo, além do POA e da programacdo das acdes, que
constituem as bases para o controle e avaliacdo das acbes e dos resultados. Também
como demonstrado no diagrama, o monitoramento recebe informacfes das diversas
etapas de execucdo do programa e devolve informacdes para a execucdo em termos do
controle e de avaliacdo para fins de gerenciamento e ajustes das a¢Bes. Do mesmo
modo, as informacdes geradas pelo monitoramento alimentam o gerenciamento do POA
pelo MCidades/SNSA e do Contrato de Repasse/Termo de Compromisso pela CAIXA.

As atividades de Monitoramento, que serdo mais bem especificadas adiante,
compreendem, como indicado anteriormente no diagrama, o Controle e
Acompanhamento das Acbes, o Controle e Acompanhamento do POA - Plano
Operacional Anual e a Avaliagdo dos Resultados do Programa.

3. Conceitos Basicos do Monitoramento

A sistematica de monitoramento considerada neste documento trabalhard com 2 (dois)
conceitos basicos: i) o de controle; e ii) o de avaliagao.

O conceito de controle refere-se a verificagdo de conformidade entre o que foi planejado
e o0 que foi realizado, identificando seus desvios, analisando as causas e propondo ac¢des
corretivas, seja nas acdes programadas ou recursos dimensionados, seja ha mudanca do
planejado. Nesse sentido, o controle esta voltado para garantia da eficiéncia das acdes
(cumprimento dos prazos e aplicacdo dos recursos frente ao previsto) e da eficacia,
medida pelo grau de obtenc&o dos produtos e entregas frente ao especificado. Noutras
palavras, enfatiza os meios.

O conceito de avaliacao refere-se a verificacdo dos efeitos obtidos com as acdes
realizadas e seus produtos, em termos do alcance dos objetivos pretendidos e
transformacdo da situacdo existente numa situacdo melhor, desejada. Ou seja, trata-se
de verificar as transformacfes obtidas (que sdo os fins) pelas acBes desenvolvidas e
produtos (que sdo meios para obtencao dos objetivos). Neste sentido, a avaliacédo esta
orientada para verificagdo da efetividade do que foi feito, os resultados produzidos frente
aos resultados/objetivos que eram esperados. Pressupfe, por isso, a existéncia de
indicadores e linhas de base pelas quais se possam verificar o grau de transformacéo da
realidade, mensurada contra os objetivos desejados de mudanca.

A diferenca entre os conceitos é fundamentalmente a seguinte: o controle trata de
verificar o grau em que o que foi planejado (a¢8es, atividades, cronogramas e produtos)
foi executado. A avaliacdo trata de verificar se os efeitos pretendidos (objetivos) foram
obtidos. Explicando melhor: se defino um objetivo de ampliar o grau de atendimento da
populacdo com servicos de esgotos para 80%, preciso realizar acdes e obter produtos
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gue levem a este resultado. As acbes podem envolver a construcdo de x quildmetros de
redes coletoras de esgotos, a construcdo de uma estacdo de tratamento de esgotos, a
execucdo de x mil ligacbes de esgotos, etc. Cada uma dessas acles precisa ser
planejada em termos das atividades, cronogramas e custos. Os resultados dessas ac¢oes,
produtos, serdo os quildmetros de redes coletoras instaladas, a estacdo de tratamento de
esgoto construida e um ndmero x de ligacdes de esgotos efetivadas, que sdo meios para
levar ao objetivo. O controle trata de verificar se o que foi planejado das acdes,
atividades, cronogramas, custos, etc., foi realizado, se houve desvios, se 0s produtos
foram conseguidos, etc. A avaliacdo visa medir o grau de efetividade das acgbes e
produtos realizados, isto €, se a cobertura desejada dos servicos de esgotos de 80% da
populacdo foi alcancada ou ndo. No controle estou preocupado em medir a eficiéncia
(cumprir prazos, manter os custos dentro do previsto) e a eficacia (grau em que consigo
com as acles programadas obter o produto desejado, em termos de prazo, qualidade).
Na avaliacdo o que meco ¢é a efetividade do que foi feito, se o objetivo foi alcancado total
ou parcialmente ou mesmo néo alcancado.

E diante desses conceitos que se deve entender os componentes do monitoramento
indicados no Diagrama 1, anteriormente apresentado.

Com efeito, referido diagrama registra como componentes do Monitoramento o seguinte:
i) controle e acompanhamento das ac¢des: referindo-se a verificagdo do cumprimento
das atividades detalhadas nas acfBes em termos dos prazos, recursos utilizados e
produtos/entregas realizadas com a identificacdo dos desvios, andlises e proposicoes; ii)
controle e acompanhamento do POA - Plano Operacional Anual: referindo-se a
verificacdo do cumprimento das atividades programadas no POA em termos dos prazos,
recursos utilizados e produtos/entregas realizadas, com a identificacdo dos desvios,
analises e proposicoes; e iii) avaliacdo dos resultados: considerando a verificagao do
atingimento dos objetivos e dos efeitos produzidos na realidade, em termos do
comportamento dos indicadores em relagéo as linhas de base.

4. Organizacdo e Operacionalizacdo do Processo de Monitoramento
Conforme o item 13 do Manual de Operacao, o monitoramento sera realizado:

i. pelas Unidades de Gerenciamento Local,
ii. pela UGP/SNSA, como unidade de gerenciamento no nivel federal;
iii. pela CAIXA.

A UGP/SNSA devera monitorar o PAGSan como um todo, acompanhando em especial o
desenvolvimento do POA encaminhados pelos beneficiarios e aprovados para execucao
no ano. Além disso, devera acompanhar os informes de execucdo das acdes e 0O
comportamento/evolucdo dos indicadores de desempenho selecionados para fins de
avaliacdo dos resultados em cada contrato.

Além desse acompanhamento a partir de Brasilia — DF, a UGP/SNSA devera,
periodicamente, pelo menos a cada 4 (quatro) meses, acompanhar localmente as
reunibes de monitoramento dos executores, como parte do processo de
acompanhamento e verificacdo “in loco” dos servicos. Nesses casos, recomenda-se a
presenca conjunta de representante da UGP/SNSA e da CAIXA, tanto para averiguar o
processo e confirmar sua propriedade, quanto para resolver problemas da execucéo e
replanejar as acodes, se necessario.
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Quanto a Unidade de Gerenciamento Local - UGL devera coletar e preparar as
informacdes para as reunides de monitoramento mensais, bem como para as atividades
de avaliacdo, que devem ser realizadas a cada quadrimestre pelo menos. Além de
preparar o material, coletando e sistematizando informagfes para as reunifes, a UGL
deve coordenar a realizacdo dessas reunides, envolvendo dirigentes dos beneficiarios e
intervenientes e gestores das ag¢fes, de modo a garantir a representatividade do poder de
gestéo das atividades de monitoramento no processo de gestéo local.

A operacionalizacdo do processo de monitoramento, nas fases de controle e avaliacéo, é
a indicada no diagrama 2 seguinte:
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Diagrama 2
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O detalhamento das fases de controle e de avaliacdo é apresentado nos itens seguintes
do documento.

5. Monitoramento: Ciclo de Controle

Como indicado no Diagrama 2, anteriormente apresentado, o Ciclo de Execucdo e
Controle é precedido da fase de Programacéo e Detalhamento das Acdes que é realizado
pelos beneficiarios/intervenientes do PAGSan, observando as instru¢cdes do Manual de
Operacgdo do PAGSan e instrucdes da CAIXA para os recursos contratados.

Cada beneficiario deverd tomar o Plano de Intervengdo Aprovado, procedendo a
programacdo e detalhamento das AcOes definidas para realizacdo. A programacédo e
detalhamento das acdes deverdo ser feitos em nivel de projeto, contendo:

i)

ii)
iii)
iv)
v)

Vi)

titulo da acao;

escopo dos trabalhos;

objetivos;

detalhamento das atividades para execucgdo, incluindo relacbdes de
precedéncia e cronograma fisico, indicando datas de inicio e fim;

orcamento total e distribuido pelos itens principais de execugdo e
programacéo da execucéo financeira;

entregas previstas, ou seja relacdo dos produtos e datas previstas das
entregas;
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Vii) indicacéo do responsavel pela coordenacao da execucéo da acgao.

viii)  Indicadores e metas (IMPORTANTE - devem ser definidos aqui os
indicadores para avaliacdo do alcance dos objetivos pretendidos da
acao)

Recomenda-se o0 uso de softwares de programacdo de projetos, como o MS Project, na
programacéo/detalhamento das acdes.

Com base na programacéo e detalhamento das acdes, dever-se-a elaborar o POA do ano
correspondente, enviando-se o conjunto das acdes programadas e o POA para analise e
aprovacdo do MCidades/SNSA e CAIXA. Eventuais pedidos de ajustes e modificacbes
poderdo ocorrer, até que o POA seja aprovado, autorizando o inicio da execucao,
observadas as formalidades dos repasses contratados.

5.1 Monitoramento: Ciclo de Controle na Unidade de Gerenciamento Local
do PAGSan — UGL

Mensalmente a Unidade de Gerenciamento Local — UGL do PAGSan no beneficiario
deverd promover a realizacdo do ciclo de monitoramento — controle, para as acdes
previstas para execucdo no POA. Nesse sentido, cabera ao Gestor de cada uma das
acbes preencher o formulario MONITORAMENTO - Ficha de Controle, utilizando o
arquivo Excel, copiando e alterando uma nova planilha (usando as abas) com o periodo
de controle considerado.

O formulario MONITORAMENTO - Ficha de Controle devera ser preenchido pelo Gestor
da Acédo, observando os seguintes campos e informacdes requeridas:

iX) Beneficiario: nome do Estado ou Municipio beneficiario do PAGSan;

X) Programacao de Referéncia: indicar a versdo e data da programacao de
referéncia da Acéo para Controle. Esta informacgéo torna-se necessaria, uma
vez que a Acgdo pode ser reprogramada ao longo da execucdo, com o que
ficam alteradas as informacdes da programacao para fins de controle;

Xi) Acao: preencher com o titulo da acao;
Xii) Gestor da Agéo: preencher com o nome do gestor da acéo;

Xiii) Periodo do Controle: informar as datas do periodo a que se refere o
controle (normalmente o més, de 1 a 30 ou 31);

Xiv) Entregas/Produtos; Datas (Planejada e Realizada) e Qualidade: os
campos de entregas/produtos e data planejada deverdo ser transcrita direta
e integralmente da programacdo/detalhamento das acdes. Mensalmente o
gestor indicara a data realizada das entregas feitas no periodo de controle e
indicara no campo qualidade, a avaliagdo feita da entrega quanto ao
atendimento dos requisitos encomendados. Usara a cor verde para indicar
gualidade superior ou plenamente satisfatoria; utilizard a cor amarela para
indicar que a qualidade atende minimamente ao desejado; e a cor vermelha
para indicar que a entrega ndo atendeu aos requisitos. No caso de ter usado
a cor vermelha, isto indicara que a entrega devera ser refeita para atender
minimamente aos requisitos solicitados.

XV) Atividades; Data Programada (inicio e fim); % de Execucéo; e Situacao
na Data: os campos de atividades e data programada (inicio e fim) deveréo
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ser transcritos direta e integralmente da programacédo/detalhamento das
acOes. Mensalmente o gestor da acéo indicara o percentual executado da
atividade até a data final do periodo de controle, em %. Indicard também a
situacédo da execucdo relativamente ao programado usando a cor vermelha
para indicar que a execuc¢do nao foi iniciada (embora prevista execu¢do no
periodo do controle) ou foi paralisada. Usara a cor verde para indicar que a
atividade se encontra em execuc¢édo dentro do prazo ou ja foi concluida, caso
em que escrevera concluida por cima do verde. Usara o amarelo para indicar
gue se encontra em execug¢do com atraso. A cor branca informard que a
atividade tem previsao de inicio posterior a data final do periodo do controle;

xvi)  Orgamento: o gestor informara os itens orcamentados para a agao e o valor
planejado do orcamento, transcrevendo-os diretamente da
programacédo/detalhamento da acdo. Mensalmente informara a posicdo dos
valores empenhados e liquidados até a data final do periodo de controle.

O arquivo em planilha eletrénica do formulario MONITORAMENTO - Ficha de Controle,
preenchido pelo Gestor, devera ser enviado até o dia 5 (cinco) de cada més para a UGL
organizar a realizacdo da reunido mensal de monitoramento — controle. Como ja se
informou, o arquivo devera manter o conjunto das pastas anteriores (planilhas Excel),
acrescentada a do més de referéncia do controle, permitindo com isto recuperar
prontamente o histdrico de execucao da acgéo.

A reuniao de Monitoramento — Controle devera ser coordenada pela UGL, devendo ser
realizada até o dia 10 (dez) de cada més, conforme programacdo anual previamente
definida e comunicada oficialmente a todos os interessados. Devem participar da reunido
de controle o Coordenador da UGL, que a coordenard, e todos os gestores de acbes e
dirigentes do beneficiario com poder de mando e decisdo necessario para as
deliberacdes de controle do PAGSan na localidade. Quando necessario a CAIXA podera
participar. A UGL pode encaminhar para a CAIXA questionamentos mensais, caso tenha
alguma medida emergencial. Caso nao tenha, esse acompanhamento sera sistematizado
para a reunido quadrimestral.

A reunido de Monitoramento — Controle envolvera a apresentagdo, pelos gestores, da
situacdo de execucdo de cada uma das acdes coordenadas no més, com base nas
informacdes anteriormente levantadas, indicando-se em cada caso o0s desvios
identificados entre o programado e realizado, em termos fisicos, financeiros e das
entregas/produtos do periodo. O gestor devera apresentar suas proposi¢oes de ajustes e
mudancas para corre¢do dos problemas, bem como sua avaliagdo em termos futuros da
acdo quanto ao cumprimento dos prazos, custos e obtencéo dos resultados pretendidos.

A situagdo da execucdo da acdo, com os desvios constatados, e as propostas para
resolucdo dos problemas identificados, deverdo ser analisadas e discutidas pelos
participantes da reunido de controle, considerando o programa como um todo, tomando-
se as decisdes pertinentes. Além das decisdes adotadas para resolucéo dos problemas e
correcdo dos desvios, e que eventualmente poderdo exigir mudangas na programacao,
deve-se proceder a uma andlise prospectiva em termos do desenvolvimento da acgéo e
condicbes esperadas para o final da acdo, em termos de prazos, custos,
entregas/produtos e efeitos.

O coordenador da UGL fard com base nessas analises/decisao o registro dos seguintes
campos do Formulario MONITORAMENTO - Ficha de Controle:
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xvii)  Problemas Identificados: registro dos problemas identificados no periodo
com a execucdo da acdo e que tenham determinado atrasos, paralisacfes,
aumento dos custos, desvios na qualidade das entregas, etc. Indicar as
causas principais e analises feitas do problema e consequéncias previstas;

xviii) Decisfes: registro das decisfes adotadas para correcdo dos desvios e
redirecionamento da acdo, indicando o que sera feito e responsaveis pelas
correcdes definidas e os efeitos esperados;

Xix) Previsbes para o Final da Acdo: este campo se destina a uma avaliagédo
das tendéncias para o final da a¢éo, considerado seu andamento, em termos
de: data provavel de conclusdo; custos finais esperados; qualidade dos
resultados; efeitos da agéo para realizacdo dos objetivos e atingimento de
metas, etc;

XX) Local e data da reunido: registrar nesse campo o local e data da realizag&do
da reunido de controle;

XXi) Participantes da reunido de controle: registrar 0s nomes e cargos dos
participantes da reunido de controle;

xxii)  Data do Informe: registrar a data de formaliza¢do do formulario de controle;

xxiii) Responsavel pelo informe: nome do responsavel pelo informe que, em
principio, deve ser o coordenador da UGL.

Ao final da reunido de MONITORAMENTO — Controle, concluida a analise e decisfes
relativas as diversas acBes em execucdo, deve-se proceder ao preenchimento do
formulario MONITORAMENTO — Acompanhamento do POA, que consiste na transcricdo
dos principais dados de acompanhamento da execuc¢do das acles e a totalizacdo dos
dados do orcamento do PAGSan do beneficiario como um todo. Essa atividade devera
ser realizada pelo coordenador da UGL ao longo do ciclo de controle, sendo finalizada
com uma andlise geral e registro dos comentarios de andamento do programa, decisdes
e previsOes para conclusdo, realizadas em conjunto pelos participantes da reunido de
controle e registrados no campo proprio pelo coordenador da UGL, que deve ser o
responsavel pelo informe. Este informe também devera ser registrado em arquivo Excel,
abrindo-se a cada ciclo de controle uma pasta propria e mantendo-se o conjunto de todas
as pastas, de modo a que se tenha um histérico dos ciclos de controle.

Concluido o ciclo de controle, e preenchidos os arquivos em Excel préprios dos
Formularios Ficha de Controle e Acompanhamento do POA, o coordenador da UGL
enviara o conjunto para a UGP/SNSA e a CAIXA, constituindo esse conjunto o Relatério
de Progresso referido no Manual de Operacdo do PAGSan.

Recomenda-se que os Beneficiarios realizem, como parte do Relatério de
Progresso anual, os ciclos de avaliagdo continuada da gestdo conforme modelo
preconizado pelo Programa Nacional de Gestdo Publica (GESPUBLICA),
instituido pelo Decreto 5.378, de 25/02/2005, coordenado pelo Ministério do
Planejamento, Orcamento e Gestdo, e no ambito do setor saneamento pelo
Nacleo Setorial Saneamento, instituido pela Portaria 452, de 06/09/2006, do
Ministro das Cidades.
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5.2 Monitoramento: Ciclo de Controle na UGP/SNSA e CAIXA

A UGP/SNSA e a CAIXA receberdao mensalmente, até o dia 15 de cada més, todos os
informes de MONITORAMENTO - Ficha de Controle e Acompanhamento do POA de
cada um dos beneficiarios do programa, devendo, quando achar conveniente, promover
uma reunido conjunta com a CAIXA para andlise e deliberacdes sobre o material recebido
de cada beneficiario, e o do Programa como um todo.

Em relacdo a cada beneficiario, serdo analisados os elementos apresentados, em
especial a analise dos problemas, decisdes adotadas e previsbes para o final das a¢des e
do programa, devendo ser adotadas pelos gestores do PAGSan no nivel federal as
decisdes pertinentes para o alinhamento da execucéo do programa junto aos executores.

A cada 4 (quatro) meses, pelo menos, uma representacdo da UGP/SNSA com
participacdo da unidade local da CAIXA, devera acompanhar a reunido de
MONITORAMENTO - Controle Local. Excepcionalmente, sempre que necessario,
missbes especiais da UGP/SNSA com a CAIXA poderdo ser realizadas para
acompanhamento e ajustes no programa junto aos beneficiarios, afora a realizacdo de
auditorias.

A reunidao mensal de consolidacdo do MONITORAMENTO - Controle a nivel federal do
PAGSan devera ser realizada até o dia 20 de cada més, tendo por periodo de controle o
més imediatamente anterior e suas decisdes encaminhadas aos
beneficiarios/intervenientes para atendimento, bem como aos escaldes superiores do
M/Cidades.
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6. Monitoramento: Ciclo de Avaliacédo

O ciclo de avaliacao do PAGSan devera ser realizada a cada quadrimestre, seguindo o
processo indicado no Diagrama 2 anteriormente apresentado, e cujos elementos
especificos na UGL sdo destacados abaixo:

Objetivos e Apuracéo dos Reunigo de Decisges e
Indicadores das Resultados no Andlise e . -
= P> . P> . » Ajustes nas Acbes
Acbes periodo Avaliacdo dos ou Planejado
L (t, ) Resultados g ueL
Consolidacdo e
Envio dos
- = Reunigo de Informes de
|nd|caqores Construcéo da Ap_uragao oS Andlise e LicGes Aprendidas Avaliacdo
Gerais do . Indicadores no o
— Linha de Base dos > = » Avaliacdo das » e Propostas para
Programa " periodo =
Indicadores Transformacdes e Programa
(t, t2..) o
Tendéncias
Preparacéo AVALIACAO DOS RESULTADOS - MONITORAMENTO

Como indicado no diagrama acima, o PAGSan possui um conjunto de indicadores gerais
do programa, de elegibilidade e monitoramento, prescritos no itens 13.1 do Manual do
Programa, sendo alguns obrigatérios e alguns sugeridos.

Quando da elaboracdo do Plano Operacional Anual e Detalhamento das Acdes
contratacdo do Programa com os Beneficiarios, deveréo ser definidos os indicadores que
serdo adotados para fins de avaliacdo dos resultados, sendo estes os indicadores a
serem avaliados no ciclo de avaliacdo dos resultados. (INDICADORES OBRIGATORIOS
- gerais)

Além dos indicadores gerais, quando da programacao e detalhamento das acdes,
devem ser estabelecidos pelos Beneficiarios e agentes intervenientes, em cada
uma das acdes, os objetivos, indicadores e metas a serem alcancados, que
constituirdo indicadores para fins de avaliacdo dos resultados das a¢8es.

A fase de preparacéo para avaliacao, indicada no diagrama acima, consistird exatamente
nos trabalhos da UGL para a construgéo da linha de base dos indicadores gerais no caso
concreto do beneficiario/intervenientes. Por linha de base deve-se entender a situacdo do
indicador na data do inicio do programa, que precisa ser apurada. Quanto aos
indicadores dos objetivos das metas, trata-se de precisar quais sdo e a forma de
obtencéo das informacdes para seu acompanhamento.

Feitas essas definicbes na fase de preparacdo, a cada quadrimestre a UGL, em conjunto
com os gestores das acoes, deverdo proceder a um levantamento das informacdes que
permitam mensurar a situacdo dos indicadores ao final do quadrimestre considerado.
Estas informacdes devem ser preparadas, entdo, para a reunido de avaliacdo do PAGSan
local.

A reunido de Monitoramento — Ciclo de Avaliacdo, deverd ser coordenada pelo
coordenador da UGL e contar com a participagcdo de todos os gestores de acdo e dos
dirigentes da entidade beneficiaria/intervenientes do PAGSan, dotados de poder de
mando e capacidade deciséria para as analises respectivas e deliberacdes.
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Inicialmente deverdo ser avaliados os resultados das ac¢fes, em termos do alcance dos
objetivos e metas, medidos pelos indicadores estabelecidos, verificando-se se estédo
sendo obtidos os resultados esperados das agdes, seus efeitos. Desvios constatados
devem ser analisados, identificando-se as causas e tomando-se decisfes para correcao,
que poderdo incluir mudancas no planejamento ou na estratégia das intervencdes em
curso, que como ja se registrou no item 2 deste documento, constituem os meios para a
obtencédo dos resultados.

Em seguida, concluida a avaliacdo dos resultados das diversas ag¢bes no periodo
considerado, deve-se passar a andlise da evolugdo nos indicadores gerais do PAGSan
gue medem resultados da gestdo do saneamento como um todo, verificando-se como
estdo se comportando esses indicadores em termos reais e de suas tendéncias de
evolucdo futura, frente as intervencdes em desenvolvimento pelo PAGSan. O que se
deve verificar nesse processo de avaliacdo, é se a realidade e os indicadores que as
medem estéo se alterando no sentido desejado e verificar os desvios, analisando suas
causas e tomando decisdes para mudancas e ajustes no PAGSan que levem na dire¢céo
desejada.

Essas analises e decisdes devem considerar os 2 (dois) conjuntos de avaliacdes
realizadas, das acbes e dos resultados medidos pelos indicadores gerais,
consolidando-se as decisfes de mudancas e ajustes no programa e intervencdes, caso
requerido para obtencéo dos resultados esperados do PAGSan local como um todo.

Os resultados do ciclo de avaliacdo, com as decisGes adotadas, devem ser formalizadas
em informe de avaliagédo pela UGL e enviadas para a UGP/SNSA e CAIXA.

As reunifes quadrimestrais de monitoramento — avaliagdo, devem ocorrer imediatamente
apés a realizacdo da reunido de monitoramento — controle daquele més (final do
guadrimestre) e ter como referéncia para sua realizacdo, além das informacdes dos
indicadores, o conjunto dos informes de controle desenvolvidos no periodo. Além disso, e
sempre que possivel, deve-se fazer essas reunides de monitoramento — avaliagdo com a
presenca de representantes da UGP/SNSA e CAIXA, otimizando-se com isto 0 processo
de gestao do programa e deliberacdes de ajustes mudancgas conjuntas entre o nivel local
e federal.

A UGP/SNSA e CAIXA, em Brasilia — DF, devem realizar ao final de cada ciclo de
monitoramento — avaliacao local, uma atividade de analise e consolidacdo da avaliacdo
do PGSan, nos niveis locais e nacional, deliberando sobre as questdes identificadas e
redirecionando, sempre que necessario a estratégia geral do programa e
sugerindo/determinando mudancas na orientagdo dos programas locais.
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ANEXO IV

Diretrizes para definicdo da politica e elaboracéo de planos
municipais de saneamento basico
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MINISTERIO DAS CIDADES

SECRETARIA NACIONAL DE SANEAMENTO AMBIENTAL

Diretrizes para a Definicao da Politica e
Elaborac&o do Plano de Saneamento
Basico..

- 2010/2011 -

7 As definicBes da Politica e do Plano de Saneamento Basico estdo contidas, respectivamente,

nos Capitulos Il e IV da Lei n°® 11.445 de 05/01/07 que estabelece a finalidade, o contetdo e a
responsabilidade institucional do titular por sua elaboracao.
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~  APRESENTACAO

Este documento sistematiza a conceituagéo e as orientacdes metodolégicas para a formulacdo da
Politica Publica de Saneamento Basico e elaboracdo dos respectivos Planos Municipais de
Saneamento Basico (PMSB), conforme prevé a Lei Nacional de Saneamento Basico - LNSB (Lei
11.445/07), no que diz respeito as funcdes do Poder Publico local no exercicio da titularidade dos
servicos de saneamento basico (Capitulos Il e V). Séo, portanto, diretrizes que tém o proposito de
subsidiar a elaboragéo do Projeto do Plano a fim de orientar todo o processo de formulagdo da
Politica e do Plano, em se tratando de acdes apoiadas por programas e ac¢des financiadas pelo
Ministério das Cidades e do Termo de Referéncia necessario para orientar a contratacdo de
Servigos de Consultoria para apoio aos titulares dos servigos para a elaboragédo do PMSB.

A Politica e o Plano devem abranger os quatro componentes do Saneamento Basico:
abastecimento de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo dos residuos
sélidos e drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas.

Estas Diretrizes deverdo também orientar as atividades dos técnicos do Ministério das Cidades e
dos agentes financeiros responsaveis pelos contratos de repasse e outras formas de transferéncia
de recursos do Governo Federal, na analise técnica dos pleitos e acompanhamento das aces
urbanas.

- INTRODUCAO

Proporcionar a todos, o acesso UNIVERSAL ao saneamento basico com qualidade, equidade e
continuidade pode ser considerado como uma das questdes fundamentais do momento atual,
postas como desafio para as politicas sociais. Desafio que coloca a necessidade de se buscar as
condi¢cbes adequadas para a gestdo dos servigos.

Em atendimento a Lei 11.445/07, as orientagbes propostas pelo presente documento se
constituem em diretrizes para apoiar e orientar os TITULARES dos servicos publicos de
saneamento basico na concepcdo e implementacdo das suas politicas e planos, com vistas ao
enfrentamento do desafio da universalizagdo, com qualidade e com controle social, dos servicos
de saneamento basico®. Tais diretrizes se aplicam a todos os proponentes e aos respectivos
projetos ou propostas de elaboracéo de Planos de Saneamento Basico, que tenham por objetivo
buscar o apoio do Governo Federal para sua realizagdo, por meio dos diferentes programas de
financiamento, transferéncia de recursos, capacitagdo ou cooperacéo técnica.

A Politica Puablica (art. 9°) e o Plano de Saneamento Basico (art. 19), instituidos pela Lei
11.445/07, sdo os instrumentos centrais da gestdo dos servigos. Conforme esses dispositivos, a
Politica define o modelo juridico-institucional e as funcdes de gestéo e fixa os direitos e deveres
dos usuarios. O Plano estabelece as condi¢bes para a prestacdo dos servicos de saneamento
basico, definindo objetivos e metas para a universalizacdo e programas, projetos e acdes
necessarios para alcanca-la.

Como atribui¢cbes indelegaveis do titular dos servigos, a Politica e o Plano devem ser elaborados
com participacdo social, por meio de mecanismos e procedimentos que garantam a sociedade
informacdes, representacdes técnicas e participacdes nos processos de formulacdo de politicas,

8 O saneamento basico é definido pela Lei n° 11.445/07 como o “conjunto de servigos, infra-

estruturas e instalagbes operacionais de abastecimento de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza
urbana e manejo de residuos sélidos e drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas”.
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de planejamento e de avaliagdo relacionados aos servi¢cos publicos de saneamento basico (inciso
IV, art 3°).

O Titular dos servicos exerce essa competéncia conforme atribuicdo constitucional (art. 30, CF)
de legislar sobre assuntos de interesse local; de prestar, direta ou indiretamente, 0s servi¢cos
publicos de interesse local; e de promover o adequado ordenamento territorial, mediante
planejamento e controle do uso do solo urbano. Além das diretrizes da LNSB, a Politica e o Plano
de Saneamento Basico devem observar, onde houver, o Plano Diretor do Municipio. Conforme o
Estatuto das Cidades (Lei 10.257/01), o direito a cidades sustentaveis (direito a moradia,
saneamento ambiental, infra-estrutura urbana e servicos publicos) é diretriz fundamental da
Politica Urbana e deve ser assegurada mediante o planejamento e a articulacdo das diversas
acdes no nivel local.

- OBJETO

O processo de planejamento conduzido pela Administracdo Publica [Municipal], no exercicio da
titularidade sobre os servicos de saneamento basico, tem como desafio formular a Politica PUblica
e elaborar o Plano de Saneamento Basico. Observadas as especificidades, respectivas diretrizes
e requisitos poderao receber apoio técnico e financeiro do Governo Federal os projetos para o
desenvolvimento das seguintes acoes:

L formulacdo da Politica com a definicdo do modelo juridico-institucional para as funcfes de
gestdo dos servigos publicos de saneamento basico, das garantias para o atendimento essencial
a saude, dos direitos e deveres dos usuarios, do sistema de informacdes para o controle e a
avaliacdo dos servicos e dos mecanismos e normas de regulacdo, bem como a elaboracéo do
Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB);

2. elaboracéo do Plano de Saneamento Basico com a abrangéncia de todo o territério do
municipio e nos quatro servicos; e

3. elaboracéo de Plano de Saneamento Bésico na hipétese da prestacdo regionalizada para
0 conjunto dos municipios no ambito da gestao associada, observados 0 84° do art 11,0 art 17 e
0 87°do art 19 da LNSB.

As acOes referidas nos itens | a Ill devem abranger os quatro componentes do Saneamento
Basico: abastecimento de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo dos
residuos sélidos e drenagem e manejo das aguas pluviais.

~  FUNDAMENTACAO

O Projeto ou Proposta de formulacao de Politica e de elaboracdo de PMSB, desde os objetivos e
diretrizes até os instrumentos metodoldgicos do processo de participacdo social e de elaboracgéo,
deve pautar-se pelos pressupostos deste Documento, pelos principios, diretrizes e instrumentos
definidos na legislacdo aplicavel e nos Programas e Politicas Publicas com interfface com o
Saneamento Basico, em patrticular:

- Lei 10.257/01 — Estatuto das Cidades.
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- Lei 11.445/07 — Lei Nacional de Saneamento Basico.

- Lei 11.107/05 — Lei de Consorcios Publicos.

- Lei 8.080/1990 — Lei Organica da Saude.

- Lei 8.987/1995 — Lei de Concessao e Permisséo de servigos publicos.

- Lei 11.124/05 — Lei do Sistema Nacional de Habitacdo de Interesse Social.

- Lei 9.433/97 — Politica Nacional de Recursos Hidricos.

- Portaria 518/04 do Min. da Saude e Decreto 5.440/05 — Que, respectivamente, definem os
procedimentos e responsabilidades relativos ao controle de qualidade da agua para consumo

humano, e a informacao ao consumidor sobre a qualidade da agua.

- Resolucdo Recomendada 75 de 02/07/09 do Conselho das Cidades, que trata da Politica
e do conteddo Minimo dos Planos de Saneamento Basico.

- Resolucdes CONAMA: 307/2002 - Estabelece diretrizes, critérios e procedimentos para a
gestdo dos residuos da construcéo civil e 283/2001 - Dispde sobre tratamento e destinacao final
dos residuos dos servigos de saude.

Além desses dispositivos, devem ser considerados, quando ja formulados, os seguintes
normativos de ambito local e regional:

- Lei Orgéanica Municipal.
- Plano Diretor do Municipio e o Plano Local de Habitacao de Interesse Social.

- Resolucdes das Conferéncias Municipais da Cidade, de Saude, de Habitacdo, de Meio
Ambiente e de Salde Ambiental.

- Protocolo de Intengbes que define o Consércio de Saneamento na hip6tese do Plano de
Saneamento Basico para a Gestdo Associada.

- Os Planos das Bacias Hidrograficas onde o Municipio esta inserido.

- PRINCIPIOS

A Politica Publica de Saneamento Basico deve estabelecer os principios que deverao orientar [a
formulacdo] dos objetivos, metas, programas e acles, e que serdo observados no
estabelecimento dos instrumentos da gestao dos servigos. Com a observancia das peculiaridades
locais e regionais, devem ser considerados como referéncia os principios da CF,, da LNSB, do
Estatuto das Cidades, e de outras politicas correlatas.

- Principios Constitucionais
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- Direito a salde, mediante politicas de reducéo do risco de doenca e outros agravos e de
acesso universal e igualitario aos servicos (arts. 6° e 196). E a competéncia do Sistema Unico de
Salde para participar da formulacéo da politica e execucdo das acdes de saneamento basico
(inciso 1V, do art. 200).

Direito ao ambiente equilibrado, de uso comum e essencial a qualidade de vida.

- Direito a educacao ambiental em todos os niveis de ensino para a preservacédo do meio
ambiente (art. 225).

—  Principios da Politica Urbana (Lei 10.257/2001)

- Direito a cidades sustentaveis, ao saneamento ambiental, [...] para as atuais e futuras
geracdes (inciso |, art. 2°).

- Direito da sociedade a participacdo na gestdo municipal [...] na formulagdo, execucao e
avaliacédo dos planos de desenvolvimento urbano (inciso Il, art. 2°).

- Garantia das funcbes sociais da cidade; do controle do uso do solo; e do direito a
expansao urbana compativel com a sustentabilidade ambiental, social e econdmica e a justa
distribuicdo dos beneficios e 6nus da urbanizacéo (art. 2°).

- Garantia a moradia digna como direito e vetor da inclusao social.

-~ Principios da Lei Nacional de Saneamento Basico (Lei 11.445/07)

- Universalizacdo do acesso (inciso 1) com integralidade das ac¢des (inciso Il), seguranca,
gualidade e regularidade (inciso Xl) na prestacéo dos servicos.

- Promocéo da saude publica (incisos lll e V), seguranca da vida e do patrimonio (inciso
IV), protecdo do meio ambiente (inciso IlI).

- Articulacdo com as politicas de desenvolvimento urbano, protecao ambiental e interesse
social (inciso VI).

- Adocéao de tecnologias apropriadas as peculiaridades locais e regionais (inciso V), uso de
solugBes graduais e progressivas (inciso VIII) e integracdo com a gestdo eficiente de recursos
hidricos (inciso XII).

- Gestéo com transparéncia baseada em sistemas de informacdes, processos decisorios
institucionalizados (inciso IX) e controle social (inciso X).

- Promocdo da eficiéncia e sustentabilidade econémica (inciso VII), considerando a
capacidade de pagamento dos usuarios (inciso VIII).
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- Principios de politicas correlatas ao saneamento

- Politica de Saude (Lei 8.080/1990)

- Direito universal a salde com equidade e atendimento integral. Promoc¢do da salde
publica. Salubridade ambiental como um direito social e coletivo.

- Saneamento Basico como fator determinante e condicionante da saude (art. 3°).

- Articulacdo das politicas e programas da Salude com o saneamento e 0 meio ambiente
(inciso I, art. 13).

- Considerar a realidade local e as especificidades da cultura dos povos indigenas no
modelo a ser adotado para a atencéo a salde indigena (art. 19-F).

- Politica Nacional de Recursos Hidricos (Lei 9.433/1997)

- Agua como um bem de dominio publico (inciso I, art. 1°), como um recurso natural
limitado, dotado de valor econdémico (inciso Il, art. 1°), devendo ser assegurada a atual e as
futuras geraces (inciso I, art. 2°).

- Direito ao uso prioritario dos recursos hidricos para o consumo humano e a
dessedentacdo de animais em situagfes de escassez (inciso I, art. 1°).

- Gestéo dos recursos hidricos de forma a garantir o uso multiplo das aguas (inciso 1V, art.
1°) e articulagdo dos planos de recursos hidricos com o planejamento dos setores usuarios (inciso
IV, art. 3°).

- Garantia da adequacado da gestdo de recursos hidricos as diversidades fisicas, biéticas,
demograficas, econdmicas, sociais e culturais das diversas regiées do Pais (inciso Il, art. 3°).

- Promover a conservacao da agua como valor socioambiental relevante.

- OBJETIVOS DA POLITICA E DO PLANO DE SANEAMENTO BASICO (PMSB)

Sao objetivos da Politica Puablica e do Plano de Saneamento Basico: promover a saude, a
gualidade de vida e do meio ambiente; e organizar a gestdo e estabelecer as condi¢des para a
prestacdo dos quatro servicos de saneamento basico para que cheguem a todo cidadéo,
integralmente, sem interrupgéo e com qualidade.

A Politica Publica de Saneamento Basico devera dispor sobre a forma como serdo exercidas
as funcbes de gestédo (planejamento, regulacéo, organizacdo, prestacéo e fiscalizacdo) e ainda
da garantia do atendimento essencial a saude publica, dos direitos e deveres dos usuarios, do
controle social e do sistema de informacéo.

A Politica compreende as definicdes sobre: a elaboracdo dos planos de saneamento basico; o
modelo institucional para a prestacdo dos servicos; o ente responsavel pela regulacdo e
fiscalizacdo; os parametros para a garantia do atendimento essencial a salde publica; os direitos
e os deveres dos usuarios; o controle social; o sistema de informacbes; e a previsdo da
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intervencdo para retomada dos servicos. Inclui também a definicdo das condi¢cBes e requisitos
especificos para os contratos de concesséao, quando for o caso.

O Plano abrange um diagnéstico das condicdes da prestacdo dos servigcos, com indicadores
sanitarios, epidemiolégicos, ambientais e socioecondmicos, dentre outros; o estabelecimento de
objetivos e metas para a universalizagéo; a definicdo de programas projetos e acfes; as acoes
para emergéncias e contingéncias; a previsdo de indices minimos para o desempenho dos
prestadores e para a eficiéncia e eficacia dos servicos; e a definicdo de mecanismos de
avaliacdo, dentre outras diretrizes.

- CONTEUDQ DA POLITICA DE SANEAMENTO BASICO (CAP Il DA LNSB E
RESOLUCAO RECOMENDADA 75 DO CONCIDADES)

A Politica de Saneamento Basico devera:

- Definir as diretrizes e principios para 0s servicos e para a elaboracdo do Plano de
Saneamento Basico;

- Definir o modelo, o sistema juridico institucional e os instrumentos de gestdo® dos
servicos; a forma de sua prestacdo, diretamente ou por delegacdo e, nesta hipOtese, as
condicbes a serem observadas nos contratos de concessdo ou de programa, inclusive as
hipoteses de intervencéo e de extingdo e retomada dos servicos; e 0s parametros de qualidade,
eficiéncia e uso racional dos recursos naturais e as metas de atendimento;

- Estabelecer as condi¢cbes para a articulagdo institucional dos atores e da gestdo dos
servigos considerando os quatro componentes do saneamento basico;

- Definir as normas de regulacdo e constituir ou a designar o ente responsavel pela
regulacéo e fiscalizacdo, bem como os meios para sua atuacéo;

- Estabelecer as condicbes de sustentabilidade e equilibrio econdémico-financeiro dos
servigos, incluindo: o sistema de cobranca, a composicdo e estrutura das taxas e tarifas, a
sistematica de reajustes e revisdes e a politica de subsidios;

- Estabelecer os parametros, as condicbes e responsabilidades para a garantia do
atendimento essencial da saude publica;

- Estabelecer garantias e condi¢bes de acesso de toda a populacdo a agua, em quantidade
e qualidade que assegurem a protecdo a salde, observadas as normas relativas a qualidade da
agua para o consumo humano, bem como a legislacdo ambiental e a de recursos hidricos;

- Fixar os direitos e deveres dos usuarios, observadas a legislacéo, em particular o Cédigo
de Defesa do Consumidor (Lei n° 8078/1990) e o Dec. n® 5440/05;

- Instituir Fundo de Universalizacao dos Servicos de saneamento Basico, estabelecendo as
fontes de recursos, sua destinacdo e forma de administracdo, conforme disposto no artigo 13 da
Lei n® 11.445/07;

- Estabelecer os instrumentos e mecanismos para o monitoramento e avaliacdo sistematica
dos servicos, por meio de indicadores para aferir o cumprimento de metas; a situagdo de acesso;

o De acordo com a Lei n° 11.445/07 as funcdes de gestéio dos servigcos de saneamento basico

envolvem o planejamento, indelegavel a outro ente, a prestacao dos servi¢os, a regulagéo e a fiscalizacao,
devendo-se assegurar o controle social de todas as fungdes.
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a qualidade, seguranca e regularidade dos servicos; e os impactos nas condi¢cdes de saude e na
salubridade ambiental;

- Instituir sistema de informacdes sobre os servigos articulado ao Sistema Nacional de
InformagBes em Saneamento (SINISA);

a

- Estabelecer os instrumentos e mecanismos que garantam o acesso a informacdo e a
participacdo e controle social na gestdo da politica de saneamento basico, envolvendo as
atividades de planejamento, regulacdo, fiscalizagcdo e avaliacdo dos servicos, na forma de
conselhos das cidades ou similar, com carater deliberativo;

- Estabelecer [definir ou prever] mecanismos de cooperacdo com outros entes federados
para implantacao de infraestruturas e servicos comuns de saneamento basico;

- Prever mecanismos capazes de promover a integracéo da Politica de Saneamento Basico
com as politicas de saude, meio ambiente, recursos hidricos, desenvolvimento urbano, habitacéo
e outras que Ihe sejam correlatas.

- Conteudo do Plano de Saneamento Basico (Cap. IV e art 50, Lei 11.445/07 e
Res. Rec 75, de 02/07/09, do Concidades)

O Plano de Saneamento Basico devera conter, no minimo:

O O Diagnostico integrado da situagéo local dos quatro componentes do saneamento
bésico, a saber: abastecimento de &gua; esgotamento sanitario; limpeza urbana e
manejo de residuos soélidos; drenagem e manejo de aguas pluviais urbanas. O
diagnéstico deve conter dados atualizados, projecdes e andlise do impacto nas
condi¢des de vida da populagéo, abordando necessariamente:

- A caracterizacéo da oferta e do déficit, indicando as condi¢cbes de acesso e a qualidade da
prestacdo de cada um dos servicos e considerando o perfil populacional, com énfase nas
desigualdades sociais e territoriais, em especial nos aspectos de renda, género e étnico-raciais;

- As condicdes de salubridade ambiental considerando o quadro epidemiol6gico e
condi¢cbes ambientais;

- A estimativa da demanda e das necessidades de investimentos para a universalizacdo do
acesso a cada um dos servicos de saneamento basico, nas diferentes divisdes do municipio ou
regido;

- O modelo e a organizacdo juridico-institucional da gestdo, incluindo as formas de
prestacdo dos servigos, 0s instrumentos e o sistema de regulagdo e fiscalizacdo, o sistema de
cobranga, bem como as condi¢des, o desempenho e a capacidade na prestacdo dos servicos,
nas suas dimensdes administrativa, politico-institucional, legal e juridica, econémico-financeira,
estrutural e operacional, e tecnoldgica.

Q A definicdo de Objetivos e Metas municipais ou regionais de curto, médio e longo prazos,
para a universalizacdo do acesso aos servicos de saneamento basico no territério, com
integralidade, qualidade e prestados de forma adequada a saude publica, a protecao do
meio ambiente e a reducado das desigualdades sociais, contemplando:

- O acesso a agua potavel e a agua em condi¢des adequadas para outros usos;
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- Solugbes sanitarias, ambiental e tecnologicamente adequadas e apropriadas para o
esgotamento sanitario;

- Solucgbes sanitarias, ambiental e tecnologicamente adequadas para a limpeza urbana e o
manejo dos residuos sélidos coletados;

- A disponibilidade de servicos de drenagem e manejo de aguas pluviais urbanas
adequados a seguranca da vida, do meio ambiente e do patrimdnio publico e privado;

- A melhoria continua do gerenciamento, da prestacao e da sustentabilidade dos servicos.

O O estabelecimento de sistema, instrumentos e mecanismos de gestao apropriados,
bem como, programas, projetos e agdes, para o cumprimento dos objetivos e
metas, e para assegurar a sustentabilidade da prestacdo dos servicos que
contemplem:

- A adocao de arranjo alternativo ou readequacao do modelo de gestéo existente, incluidas
as formas de prestacdo dos servicos e o sistema, instrumentos e mecanismos de regulacao,
fiscalizacdo, monitoramento e avaliacdo do desempenho e eficiéncia da gestao, e da efetividade,
eficacia e qualidade da prestacéo dos servicos;

- As condicdes técnicas e institucionais para a garantia da qualidade e seguranca da agua
para consumo humano e os instrumentos para a informacao da qualidade da agua a populacao;

- As acdes para promover a gestdo adequada dos residuos sélidos, objetivando a reducéo
na geracao, a adocdo de praticas de reutilizacdo e solugcbes de reciclagem, a implantacdo da
coleta seletiva e a inclusdo social e econdmica de catadores de materiais reciclaveis;

- As acBes para promover a gestdo integrada e o manejo sustentavel das aguas urbanas™®
conforme as normas de uso e ocupacao do solo incluindo: a minimizacao de areas impermeaveis;
0 controle do desmatamento e dos processos de erosdo e assoreamento; a criacdo de
alternativas de infiltracdo das aguas; a recomposicao da vegetacdo ciliar de rios urbanos; a
implantacdo, melhoria, manutencdo e operacdo de infra-estruturas de canais, condutos e
depésitos naturais e artificiais, destinados a captagcdo, drenagem, transporte, detencao ou
retencdo de aguas para o amortecimento de vazdes de cheias e/ou reaproveitamento;

- O desenvolvimento institucional da prestacdo dos servicos com qualidade, nos aspectos
gerenciais, técnicos e operacionais, valorizando a eficiéncia, a sustentabilidade socioeconémica e
ambiental das acfes, a utilizacdo de tecnologias apropriadas, considerando a capacidade de
pagamento dos usuarios e a gestao participativa dos servicgos;

- A viséo integrada e a articulagdo dos quatro componentes dos servicos de saneamento
basico nos seus aspectos técnico, institucional, legal e econdmico;

- A interface, a cooperacao e a integracdo com os programas de salde, de habitacao, meio
ambiente e de educacao ambiental, de urbanizacao e regularizacao fundiaria dos assentamentos
precarios bem como as de melhorias habitacionais e de instalagdes hidraulico-sanitarias;

- A integracdo com a gestdo eficiente dos recursos naturais, em particular dos recursos
hidricos;

- O atendimento da populacgéo rural dispersa mediante a utilizacdo de solugdes compativeis
com suas caracteristicas sociais e culturais;

10 Aguas urbanas: as aguas pluviais e superficiais, fluentes, emergentes, em dep6sitos naturais ou

artificiais, bem como as aguas servidas de quaisquer fontes de uso, dispostas em vias, condutos, canais ou
em outros equipamentos ou logradouros publicos urbanos, inclusive os efluentes de esgotos sanitarios
tratados ou nao.
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- A educacdo ambiental e mobilizacdo social como estratégia de acdo permanente, para o
fortalecimento da participacdo e controle social, respeitados as peculiaridades locais e
assegurando-se os recursos e condicdes necessarias para sua viabilizagao.

- A articulacdo com o Plano de Seguranca da Agua, quando implantado;

- A adocéo de politica de subsidios para a populacdo de baixa renda, incluida a definicdo
de parametros e critérios para a aplicacéo de taxas e tarifas sociais.

O AcOes para emergéncias, contingéncias e desastres, contendo:
- A prevencao de situagdes de risco, emergéncia ou desastre;

- Diretrizes para os planos de racionamento e atendimento a aumentos de demanda
temporaria;

Diretrizes para a integragdo com os planos locais de contingéncia;

- Regras de atendimento e funcionamento operacional para situacdes criticas na prestacéao
de servicos, inclusive para a ado¢édo de mecanismos tarifarios de contingéncia;

- Prever, conforme as necessidades locais, a elaboracdo do Plano Municipal de Reducéo
de Riscos.

O O estabelecimento, no dmbito da Politica, das instancias de participagdo e controle
social sobre a politica e agbes e programas de saneamento basico contemplando:

- A formulagéo, monitoramento e controle social da politica, acdes e programas através dos
conselhos das cidades ou similar; e

- A instituicdo e a forma de participacdo e controle social da instancia responsavel pela
regulacéo ou fiscalizacéo.

O Os instrumentos, mecanismos e procedimentos para a avaliacdo sistematica das
acOes programadas e revisédo do plano, contendo:

- Contetildo minimo, periodicidade, e mecanismos de divulgacdo e acesso dos relatorios
contendo os resultados do monitoramento da implementacéo do plano bem como da integra das
informacgdes que os fundamentaram;

- O detalhamento do processo de revisdo do plano com a previsdo das etapas preliminares
de avaliacdo e discussdes publicas descentralizadas no territério e tematicas (sobre cada um dos
componentes); e da etapa final de andlise e opinido dos o6rgaos colegiados instituidos
(conferéncia, conselho, etc); e

- Revisao periédica em prazo ndo superior a 4 (quatro) anos, anteriormente a elaboracéo
do Plano Plurianual (PPA).

O Conforme a necessidade e as peculiaridades locais o Plano de Saneamento B&sico
devera ainda incluir os seguintes objetivos especificos:

a. Estabelecer indices minimos para o desempenho técnico, econdmico e financeiro dos
prestadores de servico e para a eficiéncia e eficacia dos servicos;

b. Estabelecer diretrizes para a busca de alternativas tecnolégicas apropriadas com

métodos, técnicas e processos simples e de baixo custo que considerem as peculiaridades locais
e regionais;
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C. Orientar a aplicacdo e o incentivo ao desenvolvimento de Tecnologias Sociais™ conforme
a realidade socioecondmica, ambiental e cultural;

d. Definir instrumentos e solugdes sustentaveis para a prestacdo dos servicos de
saneamento basico junto a populacéo de areas rurais e comunidades tradicionais;

e. Fixar as diretrizes para a elaboracdo dos estudos e a consolidacdo e compatibilizacdo dos
planos especificos relativos aos 4 (quatro) componentes do saneamento basico;

f. Estabelecer diretrizes e acdes em parceria com as areas de recursos hidricos, meio
ambiente e habitacdo, para preservacdo e recuperacdo do meio ambiente, em particular do
ambiente urbano, dos recursos hidricos e do solo;

g. Estabelecer o acompanhamento da situacao hidrolégica e definir mecanismos que visem
minimizar os riscos associados as situacdes de seca, cheia, deslizamento e/ou acidente que
possam vir a causar riscos a populagdo, poluicdo ou contaminacdo dos recursos hidricos e do
ambiente;

h. Definir, conforme as necessidades locais, as acOes para a elaboracdo do Plano Integrado
de Residuos da Construgdo Civil; do Programa Municipal de Gerenciamento de Residuos da
Construcéo Civil; do Plano Municipal de Reducéo de Riscos e dos Planos de Seguranca da Agua.

- DIRETRIZES

O detalhamento do Projeto para a elaboracdo da Politica e do PMSB deve contemplar as
condicdes e elementos necessarios ao atendimento das seguintes diretrizes:

- QUANTO AOS PROCESSOS PARTICIPATIVOS E DE CONTROLE SOCIAL

A participacdo social € mecanismo indispensavel para a eficacia da gestdo publica e de suas
politicas. Pressupde a convergéncia de propésitos, a resolucdo de conflitos, a transparéncia dos
processos decisérios e o foco no interesse da coletividade. A participagdo no processo de
elaboracéo do Plano deve ocorrer a partir da mobilizacdo social e incluir divulgagéo de estudos e
propostas e a discussado de problemas, alternativas e solucées relativas ao saneamento basico,
além da capacitacdo para a participacao em todos os momentos do processo.

Os processos de formulacdo da Politica e elaboracdo e revisdo do PMSB deverdo ser
democraticos e participativos de forma a incorporar as visées e necessidades da sociedade e
atingir funcéo social dos servigos prestados. Para tanto se faz necessario:

i. Estabelecer os mecanismos para a efetiva participacdo da sociedade, nos processos de
formulacdo da Politica e de elaboracdo do Plano de Saneamento Basico em todas as etapas,
inclusive o diagnostico;

1 Tecnologias Sociais: Sdo técnicas e metodologias transformadoras, desenvolvidas na interacao

com a populacédo, que representam solugdes para a incluséo social.
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j- Garantir a participacdo e o controle social, por meio de conferéncias, audiéncias e
consultas publicas, seminarios e debates e da atuacdo de 6rgdos de representacdo colegiada,
tais como, os Conselhos da Cidade, de Salde e de Meio Ambiente;

k. Estabelecer os mecanismos para a disseminagéo e o amplo acesso as informacdes sobre
o diagnéstico e os servigos prestados e sobre as propostas relativas ao plano de saneamento
basico e aos estudos que as fundamentam;

l. Definir os mecanismos de divulgacéo das etapas de discussao da politica e do plano bem
como canais para recebimento de sugestdes e criticas;

m. Definir estratégias de comunicacdo e canais de acesso as informacgdes, com linguagem
acessivel a todos 0os segmentos sociais;

n. Prever o acompanhamento e participagdo de representantes dos Conselhos das Cidades,
de Saude, de Meio Ambiente e de Educacdo e dos Comités de Bacia Hidrografica onde o
municipio estiver inserido, caso existam;

0. Garantir a participacao por meio de seus representantes no Comité de Coordenacao, no
Comité Executivo e em Grupos de Trabalho.

- QUANTO A INTEGRALIDADE E A INTERSETORIALIDADE

Com o prop6sito de que o Plano venha a promover o acesso integral ao saneamento basico, o
processo de sua elaboracgdo deve:

p. Integrar em seu diagnostico a avaliacdo dos servicos nos quatro componentes do
Saneamento Basico, identificando as interfaces e as possiveis formas de integracao das funcfes
e atividades de gestdo desses componentes;

g. Promover a adequacéo e integracdo das propostas do PMSB aos objetivos e diretrizes do
Plano Diretor Municipal, no que couber;

r. Promover a integracéo das propostas do PMSB aos demais planos locais e regionais das
politicas de saude, habitacdo, mobilidade, meio ambiente, recursos hidricos, prevencao de risco e
inclusao social; e

S. Promover a compatibilizacdo do PMSB com os Planos das Bacias Hidrograficas onde o
municipio estiver inserido.

- QUANTO AO DIAGNOSTICO

Tendo em vista o Diagnoéstico para o PMSB, devem ser observadas as seguintes diretrizes:

t. Identificacdo das condi¢cdes de acesso aos servicos e 0s impactos nas condigdes de vida
da populacao. Utilizar indicadores sanitarios, epidemiolégicos, ambientais, socioeconémicos;

u. Identificacdo das condi¢bes atuais do saneamento basico conforme indicadores de
eficiéncia e eficacia da prestacéo dos servicos;
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V. O diagnostico deve avaliar a realidade local na perspectiva da bacia hidrografica e da
regido a qual esta inserida, por meio da andlise de estudos, planos e programas voltados para a
area de saneamento basico que afetem o municipio;

w. Identificacdo das condicionantes econdmico-financeiras e orcamentarias, com a
caracterizacao do potencial de investimento e capacidade de endividamento do municipio e dos
prestadores de servico para a execugéo dos investimentos e acdes do PMSB;

X. Contemplar a perspectiva dos técnicos e da sociedade; e

y. O diagnéstico deve reunir e analisar, quando disponiveis, informacdes e diretrizes de
outras politicas correlatas ao saneamento basico.

- QUANTO AO PROCESSO DE APROVAGAO

Z. Prever no processo de elaboracéo da Politica e do PMSB a sua apreciacdo em carater
deliberativo ou consultivo pelos conselhos municipais da cidade, da saide, do meio ambiente, ou
de saneamento, caso existam;

aa. Prever o processo legislativo para a aprovacao da Lei da Politica de Saneamento Basico;

bb. Prever a aprovagédo do PMSB por decreto do poder executivo executivo ou lei Municipal,
conforme determinar a Lei Organica do Municipio; e

cc. Adotar horizontes de planejamento de curto, médio e longo prazos para a definicdo dos
objetivos e metas do PMSB e prever a sua revisdo a cada quatro anos (84°, art. 19, LNSB) a fim
de orientar o Plano Plurianual do Municipio.

- QUANTO AS DEFINICOES DA POLITICA E DO PMSB

O Conteldo da Politica e do PMSB tém como objetivo estratégico fundamental a universalizacéo
dos servigos, com qualidade, admitidas solu¢des graduais e progressivas, devendo-se prever os
instrumentos de gestdo e as tecnologias apropriadas a realidade local, conforme os
condicionantes econ6mico-financeiros e a capacidade de investimento e endividamento do
municipio e dos prestadores de servico.

Os subitens 6.1 e 6.2 acima definem, conforme a LNSB e a Resolugcdo Recomendada 75 do
Conselho das Cidades, o contetdo da Politica e do Plano de Saneamento Basico.

- DIRETRIZES PARA O APOIO A ELABORAGAO DOS PLANOS DE
SANEAMENTO BASICO

Conforme prevé o 84° do art.11, o art 17 e § 7° do art 19 da Lei 11.445/2007, na hipotese de
prestacdo regionalizada o Plano de Saneamento Basico podera se referir ao conjunto dos
municipios por ela abrangidos. Desde que sejam observados o0s pressupostos da prestagéo
regionalizada estabelecidos no Capitulo Il desta Lei.
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Portanto, em conformidade com as diretrizes definidas no presente documento e feitas as devidas
adequacOes para a escala regional e a abrangéncia do territério de todos os municipios, também
poderdao ser apoiados Projetos e Propostas de Planos de Saneamento Basico abrangendo
municipios reunidos mediante consércio publico para s de gestdo associada e prestagdo
regionalizada, conforme a Lei 11.107/05 — Lei de Consorcios Publicos e as condicbes e
pressupostos da LNSB (84° do art.11, Capitulo Ill e § 7° do art. 19).

Nesse caso, é condicdo necessaria de que o Consorcio Publico ou o Convénio de Cooperacao
tenha dentre suas competéncias as funcdes de gestéo, incluida a prestacao dos servigos publicos
de saneamento basico para todo o territério dos municipios.

A elaboracéo do Plano de Saneamento Basico, no ambito da gestéo associada, devera seguir as
diretrizes deste documento, observada a necessaria adequag¢do em termos da legislacédo
aplicada, das condi¢cdes relativas a escala e abrangéncia e das competéncias institucionais do
consorcio ou do convénio de cooperacdo e dos municipios que participam da gestdo associada,
bem como o nivel de detalhamento que contemple as especificidades de cada municipio.

- DIRETRIZES PARA CONTRATAGCAO DE CONSULTORIA DE APOIO A
ELABORACAO DOS PLANOS

Tendo em vista a eventual necessidade do municipio de suporte técnico para os estudos e o
desenvolvimento do Plano Municipal de Saneamento Basico poderdo ser contratados servigos de
consultoria segundo as seguintes diretrizes:

dd. Elaboracdo de Termo de Referéncia, com a defini¢cdo clara do escopo, dos produtos e das
responsabilidades da consultora e da contraparte contratante;

ee. Permissao de formacédo de consoércios de empresas, possibilitando a complementagéo de
capacidades;

ff. Qualificacdo da empresa e da equipe técnica baseada na formacdo e na experiéncia
profissional em servigcos similares ou correlatos;

gg. Selecédo pelo regime Técnica e Preco e, dada a complexidade e a relevancia intelectual
do trabalho, sugere-se a adoc¢ao do peso entre 60 e 80% para os fatores de Técnica;

hh. Definicdo da responsabilidade direta e envolvimento pleno dos técnicos e especialistas
indicados nas equipes relacionadas nas propostas; e

il Definicdo detalhada do cronograma, considerando-se 0s tempos necessarios para a
elaboracéo dos trabalhos, para as etapas de participacdo social no processo e para atividades
administrativas, de modo a evitar atrasos e prolongamentos desnecessarios;

il Para estimar os custos envolvidos na elaboracdo do PMSB recomenda-se a utilizacdo do
guadro em anexo, que considera a forca de trabalho envolvida conforme diferentes faixas de
porte populacional e as variaveis de densidade populacional, gestdo e condicdes ambientais a
titulo de fatores para ajuste de custo conforme as especificidades locais.

Ao optar por convénio ou contratacdo de instituicbes de ensino e pesquisa para 0 apoio a
elaboracdo do PMSB, o instrumento de formalizacao a ser firmado devera estabelecer o efetivo
engajamento do corpo de especialistas, pesquisadores e bolsistas da instituicdo, bem como
demonstrar a convergéncia e os beneficios em relacdo as suas linhas de pesquisa e extensao.
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- FASES DA ELABORAGAO DO PMSB

A metodologia de elaboracdo do PMSB deve garantir a participagdo social, atendendo ao
principio fundamental do controle social previsto na LNSB, devendo ser assegurada ampla
divulgacao das propostas dos planos de saneamento basico e dos estudos que as fundamentem,
inclusive com a realizacdo de audiéncias e/ou consultas publicas (8 5° do art. 19, da Lei
11.445/07).

O Projeto ou Proposta apresentado deve indicar as fases e as etapas™ previstas para elaboragéo
dos Planos.

Assim, para a elaboracdo do PMSB estao previstas trés fases contemplando oito etapas de
execucdo, conforme proposto no Quadrol a seguir:

Quadro 1 — Fases e Etapas do Processo de Elaboracédo do PMSB

FASE | — Planejamento do Processo
Etapa 1 — Coordenacéo, Participacdo Social e comunicacéo
Etapa 2 — Projeto Bésico, Termo de Referéncia e assessoramento
FASE Il — Elaboracédo do PMSB
Etapa 3 — Diagnéstico da Situagdo do Saneamento Basico
Etapa 4 — Prognosticos e alternativas para a universalizagdo, Condicionantes, Diretrizes,
Objetivos e Metas
Etapa 5 — Programas, projetos e acdes
Etapa 6 — A¢des para emergéncia e contingéncias
Etapa 7 — Mecanismos e procedimentos para a avaliacdo sistematica da eficiéncia, eficacia e
efetividade das ac6es do PMSB
Etapa 8 — Sistema Municipal de Informagfes em Saneamento Basico
FASE lll — Aprovacédo do PMSB
Etapa 9 — Aprovacdo do PMSB

- FASE | - PLANEJAMENTO DO PROCESSO DE ELABORAGAO DA POLITICA E
DO PLANO

Esta fase compreende a etapa formada pelas atividades preparatérias para a elaboracdo do
PMSB: organizacdo administrativa do processo, instituicdo do processo de participacdo social e
de comunicacdo social, formulagéo preliminar dos principios, diretrizes e objetivos, e elaboragéo
do Projeto do Plano para a definicdo do processo e do Termo _de Referéncia (TdR) para a
contratagéo dos servicos de consultoria.

12 O termo “Fase” é utilizado para designar a seqiiéncia temporal ou de encadeamento do fluxo de

execucao em que se divide o processo. Cada fase pode conter uma ou mais etapas, ou mesmo uma sé
atividade. O termo “Etapa” designa um conjunto de atividades ou uma atividade caracteristica do processo —
o critério de agrupamento pode ser: por afinidade, interdependéncia, interligagcéo, simultaneidade ou
sequéncia das atividades ou tarefas, ou por outro critério caracteristico de cada processo ou projeto.
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~ ETAPA 1 - COORDENACAO, PARTICIPACAO SOCIAL E COMUNICAGAO
~ COORDENACAO

Como solucdo para a organizagdo administrativa que conduzira o processo de elaboracdo do
Plano, recomenda-se a constituicdo de um Comité ou Comissédo de Coordenacdo e um Comité
Executivo para a operacionalizacéo do processo.

kK. Comité de Coordenacdo - Instancia deliberativa, formalmente institucionalizada,
responsavel pela coordenacdo, condugcdo e acompanhamento da elaboracdo do Plano,
constituida por representantes, com funcdo dirigente, das instituicbes publicas e civis
relacionadas ao saneamento basico. Recomendavel que inclua representantes dos Conselhos
Municipais da Cidade, de Saneamento, de Saude, de Meio Ambiente, caso existam, da Camara
de Vereadores e do Ministério Publico e de organizacbes da Sociedade Civil (entidades
profissionais, empresariais, movimentos sociais e ONGs, etc.).

Il Comité Executivo — Instancia responsavel pela operacionalizacdo do processo de
elaboracdo do Plano. Deve ter composicdo multidisciplinar e incluir técnicos dos 6rgéos e
entidades municipais e dos prestadores de servico da area de saneamento basico e de areas
afins ao tema, sendo desejavel a participacdo ou o acompanhamento de representantes dos
Conselhos, dos prestadores de servigos e organizacfes da Sociedade Civil.

Nos municipios onde houver érgaos colegiados constituidos com atribuicbes de regulacao de
todos os servicos de saneamento basico, o Comité de Coordenacgdo pode contar com 0s seus
membros, observadas as representacdes acima previstas.

Se o municipio tiver criado entidade ou 6rgdo administrativo préprio para o exercicio das funcdes
executivas de regulacado e fiscalizacdo dos servicos de saneamento basico, o Comité Executivo
podera ser essa entidade ou esse 6rgado, complementado, se o caso, por técnicos das areas
afins.

Caso a administracdo municipal ndo disponha de técnicos qualificados em todas as areas
disciplinares e/ou em nimero suficiente para compor o Comité Executivo, 0 mesmo podera contar
com a participacdo de profissionais contratados ou cedidos, especificamente para este fim, por
instituicdes conveniadas, inclusive universidades, entidade reguladora delegada e outros entes da
Federacéo.

No assessoramento ao Comité Executivo, conforme as necessidades locais,
poderdo ser constituidos Grupos de Trabalho multidisciplinares, compostos por
profissionais com experiéncia nos temas do saneamento béasico, em &reas
correlatas e nas atividades do processo de elaborag&o do Plano. E recomendavel a
participacédo da sociedade civil nesses Grupos de Trabalho e, ao mesmo tempo, a
busca de cooperagcdo de outros processos locais de mobilizagdo e acédo para
assuntos de interesses convergentes com o saneamento béasico, tais como: Agenda
21 local, Coletivos Educadores Ambientais, Conselhos Comunitarios e Camaras
Técnicas de Comités de Bacia Hidrografica. Bem como poderd adotar a
organizacdo de uma Unidade de Gestdo do Projeto — UGP para responder pela
operacionalizag@o e assessoramento técnico das atividades.

- PARTICIPACAO SOCIAL

O Projeto _do Plano deve definir a metodologia, os mecanismos e 0s procedimentos que
garantam a sociedade informacgbes, representacbes técnicas e participacdo ao longo de todo
processo de formulagdo da politica, do planejamento (PMSB) e de avaliacdo dos servigcos
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publicos de saneamento basico (inciso 1V, do art. 3°, da lei 11.445/07). Conforme tal definicdo e
as Diretrizes previstas no Item 8 o Projeto do Plano deve contemplar:

mm. Definir os mecanismos de divulgacdo e comunicacdo para a disseminacdo e 0 acesso
as informacbes sobre o diagnostico e estudos preliminares, os servigos prestados e a avaliacao
dos mesmos, 0 processo e 0s eventos previstos e as propostas relativas a Politica e ao Plano de
Saneamento Basico. Mecanismos esses que devem contemplar solu¢des tais como: informativos
e boletins impressos, cartilhas, resumos executivos de todos documentos e informacgées, paginas
para a internet, videos explicativos e programas de radio dentre outros que se avaliar adequados;

nn. Definir os canais para recebimento de criticas e sugestdes, garantindo-se a avaliagdo e
resposta a todas as propostas apresentadas. Tais canais devem incluir solu¢cdes de consulta
publica pela internet e por formularios ou outros meios disponiveis em espacos e reparticbes
publicas em relacdo a todos os documentos e durante todo o processo de formulagédo da Politica
e de elaboracdo do PMSB em todas as etapas, inclusive o diagndstico;

00. Definir a constituicdo de Grupos de Trabalho para o desenvolvimento de temas
especificos do Plano quando a realidade complexa indicar ou houver a necessidade de atuagéo
articulada de diferentes 6rgaos e instituicdes;

pp. Definir e prever os meios para a realizacdo de debates, seminarios e audiéncias
publicas abertas a populacdo para discussao e participacdo da formulacdo do diagnéstico, da
Politica e do Plano. Garantir no minimo que tais eventos alcancem as diferentes regides
administrativas e distritos afastados de todo o territorio do Municipio. Tais meios devem
contemplar: a infraestrutura, a divulgacdo, a preparacéo e divulgacdo antecipada de material de
apoio para o conhecimento das propostas e a participagdo qualificada das pessoas, o registro e a
analise das propostas;

qqg. Definir, conforme a conveniéncia em relacdo ao processo de elaboracdo do PMSB, a
realizacao de Conferéncia Municipal de Saneamento Basico para a discussao das propostas e
instrumentos da Politica e do PMSB, incluindo uma agenda de eventos e discussdes setoriais e
tematicos preparatorios. Para a organizacdo da Conferéncia devem ser estabelecidos: os
objetivos, a organizacdo tematica e metodoldgica da discussdo, os critérios e forma de
participacdo a agenda dos eventos preparatorios, os documentos de subsidio a realizacdo da
conferéncia dentre outras definicées;

. Definir a forma de acompanhamento e participagéo, no processo de elaboracdo do PMSB,
dos Conselhos das Cidades, de Saude, de Meio Ambiente e de Educacédo e, caso estejam
instalados, dos Comités de Bacia Hidrografica onde o municipio estiver inserido; e

SS. Definir a necessidade de identificacdo e registro de informagées, fruto do conhecimento
popular, que geralmente nao estéo disponiveis nas fontes convencionais de dados e informacao.

A efetiva participacdo social pressupde 0 envolvimento dos varios atores sociais e segmentos
intervenientes conforme as diferentes formas e condigcbes em que sédo afetados pelo PMSB.
Quatro grandes grupos caracterizam as comunidades participantes na elaborag&o do Plano:

tt. Organizagdes sociais, econdmicas, profissionais, politicas, culturais, etc;
uu. Populacéo residente no municipio;
V. Prestadores de servico; e

WW. Poder Publico local, regional e estadual.

Caso necessario, conforme as especificidades locais, poderd ser definido um Plano de
Mobilizacdo Social visando desenvolver agcbes para a sensibilizagdo da sociedade quanto a
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relevancia do Plano e da participacdo e organizar todo o processo e canais do processo de
participacdo na elaborac&o do Plano.

- COMUNICACAO SOCIAL

A participagdo ndo se limita a obter informagfes sobre “como funcionam” os servigos, mas se
refere ao exercicio da cidadania. Relaciona-se ao posicionamento sobre o funcionamento da
cidade e suas politicas publicas. Envolve a socializacdo de experiéncias e o debate democratico
e transparente de idéias.

z

Uma das condi¢cdes para a participacdo € o conhecimento claro do problema e o acesso as
informac6es necessarias para a elaboracdo do PMSB. Devem ser previstos mecanismos de
disponibilizacdo, repasse e facilitacdo da compreensédo das informacdes para que a sociedade
possa contribuir e fazer suas escolhas nos trabalhos de planejamento.

Para concretizacdo desta fase devera ser desenvolvido um Pano de Comunicagdo com o0s
seguintes objetivos:

XX. Divulgar amplamente o processo, as formas e canais de participacdo e informar os
objetivos e desafios do Plano;

Y

VY. Disponibilizar as informagcBes necessarias a participacdo qualificada da sociedade nos
processos decisérios do Plano; e

zz. Estimular todos os segmentos sociais a participarem do processo de planejamento e da
fiscalizacdo e regulacéo dos servicos de saneamento basico.

- ETAPA 2 - ELABORA:CAO DO PROJETO DO PLANO E DO TERMO DE
REFERENCIA E DEFINICAO DO ASSESSORAMENTO PARA O PROCESSO

Com base nas orientagbes e diretrizes do presente documento, e conforme 0s requisitos dos
diferentes programas e modalidades de apoio técnico, financiamento e transferéncia de recursos
do MCidades, o proponente deve:

aaa. Elaborar o Projeto do Plano com o detalhamento conceitual, estratégico e metodolégico
do processo de formulacdo da Politica e elaboracdo do PMSB, incluindo: agenda, produtos,
prazos, custos e cronograma fisico e financeiro;

bbb. Definir a forma de assessoramento a ser adotado com a finalidade de apoiar o processo

de planejamento: contratacdo de empresa de consultoria, convénio com instituicdo de ensino e
pesquisa ou execucdo direta com servidores do quadro; e
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ccc. A elaboracdo do Termo de Referéncia (TdR) deve se constituir no instrumento base com
a finalidade orientar a contratacdo ou celebracdo de convénios para a realizagdo do servico de
consultoria especializada de assessoramento do processo.

Com essa finalidade o TdR deve contemplar os seguintes itens relacionados ao assessoramento
do processo de elaboracdo do PMSB:

o Definicdo e contextualizacdo do objeto e dos pressupostos e principios que norteardo a
elaboracédo do PMSB,;

e Definicdo dos objetivos do PMSB,;
e Definicdo do prazo e do cronograma dos trabalhos;
e Definicdo e descricdo dos produtos esperados;

o Estabelecimento de condicdes minimas referentes a equipe técnica necessaria
(quantificacao, especializacao e experiéncia);

e Condi¢cbes minimas para proposicao de Plano de Trabalho, contendo o Organograma
Funcional, a Relacdo de Atividades e a Metodologia; e

e Elaboracdo do orcamento de referéncia.

Em anexo apresentamos Planilha Orcamentaria que devera ser adotada como Modelo de
referéncia para orientar o levantamento de custos e o planejamento de gastos da contratacao dos
servicos. Conforme esse formato geral o Municipio devera adaptar a planilha para o formato
conforme as especificidades, condi¢cGes e dimensbes da localidade e do processo definido para a
elaboracéo do Plano.

- FASE Il- ELABORAGCAO DO PMSB

Esta fase compreende as etapas e atividades de elaboracdo material do PMSB.

- ETAPA 3 — DIAGNOSTICO DA SITUACAO DO SANEAMENTO BASICO E DE
SEUS IMPACTOS NAS CONDICOES DE VIDA DA POPULAGCAO

O Diagnéstico € a base orientadora dos prognésticos do PMSB, da definicdo de objetivos,
diretrizes e metas e do detalhamento de seus programas, projetos e acdes.

Deve, portanto, consolidar informacdes sobre as condicbes de salubridade ambiental e dos
servicos de saneamento basico, considerando dados atuais e projecbes contemplando: o perfil
populacional; o quadro epidemiolégico e de salde; os indicadores socio-econdmicos e
ambientais; o desempenho na prestacédo de servi¢os; e dados de setores correlatos.
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O Diagnoéstico deve considerar e abranger os quatro servicos de saneamento basico e orientar-
se na identificacdo das causas das deficiéncias, para determinar as metas e as a¢des na sua
correcdo e tendo em vista a universalizacdo dos servicos.

O Diagnéstico deve contemplar a perspectiva dos técnicos e da sociedade e, para tanto, adotar
mecanismos de pesquisa e didlogo que garantam a integracdo dessas duas abordagens. As
reunibes comunitarias, audiéncias e consultas podem ser o meio para a elaboracdo de um
diagnostico participativo sob a perspectiva da sociedade.

E importante, também na caracterizacdo do municipio, a andlise de sua insercdo regional,
incluindo as relag@es institucionais e interfaces socioecondémicas e ambientais com os municipios
vizinhos, o estado e a bacia hidrogréfica.

Na perspectiva técnica, os estudos devem utilizar indicadores e informacdes das diferentes fontes
formais dos sistemas de informacg@es disponiveis.

Deve ser prevista a preparacdo de resumos analiticos em linguagem acessivel para a
disponibilizacdo e apresentacdo a sociedade de forma a proporcionar o efetivo e amplo
conhecimento dos dados e informacoes.

Recomenda-se que todos os dados obtidos durante a pesquisa sejam organizados em uma Base
de Dados de facil acesso e simples operacao, devendo passar por tratamento estatistico e
analise critica, que podera vir a compor o Sistema Municipal de InformacBes de Saneamento
Basico, indicado na Etapa 7.

Em termos do Planejamento para sua execucdo O projeto ou proposta deve contemplar os
seguintes itens e informacdes para a elaboracdo do Diagnostico:

- AREA DE ABRANGENCIA DO DIAGNOSTICO

O Diagnostico deve abranger todo o territorial urbano e rural do Municipio. Conforme as
especificidades locais devera incluir o levantamento de informacfes e analises com abrangéncia
superior ao territério do municipio, como a bacia hidrografica, a regido metropolitana ou o
consorcio regional.

- COLETA DE DADOS E INFORMAGOES: TIPOS, ABRANGENCIA E
TRATAMENTO

Definida a area de abrangéncia, deve ser estabelecida a base de dados que ird subsidiar a
elaboracdo do Diagndstico dos servigos de saneamento basico.

Conforme a disponibilidade das fontes e a necessidade de informagfes para dimensionar e
caracterizar os investimentos e a gestdo dos servicos de saneamento basico, € recomendavel a
realizacdo de ampla pesquisa de dados secundarios disponiveis em instituicbes governamentais
(municipais, estaduais e federais) e ndo governamentais, sendo também indicado, conforme
necessario, a coleta de dados e informacGes primarias. O trabalho de coleta de dados e
informacgdes deve abranger:

e alegislacdo local no campo do saneamento basico, salide e meio ambiente;
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a organizacao, estrutura e capacidade institucional existente para a gestédo dos servicos de
saneamento basico (planejamento, prestacdo, fiscalizacdo e regulagdo dos servicos e
controle social);

estudos, planos e projetos de saneamento basico existentes, avaliando a necessidade e
possibilidade de serem atualizados;

a situacdo dos sistemas de saneamento basico do municipio, nos seus quatro (4)
componentes, tanto em termos de cobertura como de qualidade da prestacdo dos
Servicos;

a situacdo quantitativa e qualitativa das infraestruturas existentes, as tecnologias utilizadas
e a compatibilidade com a realidade local;

a situacédo sécio-econdmica e capacidade de pagamento dos usuarios; e

dados e informacdes de outras politicas correlatas.

O Diagnoéstico deve adotar uma abordagem sistémica, cruzando informacdes sdcio-econdémicas,
ambientais e institucionais, de modo a caracterizar e registrar com a maior precisao possivel a
situacéo antes da implementacéo do Plano.

- FONTES DE INFORMAGCOES

As principais fontes de informacédo devem ser as bases de dados disponiveis no municipio e as
existentes nos prestadores de servico. Como fontes auxiliares, inclusive em se tratando de
informac6es de outras politicas de interesse do saneamento basico, entre outros, podem ser
pesquisados os seguintes bancos de dados:

da Pesquisa Nacional de Saneamento Basico (PNSB) de 2000 e 2008 e do Censo
Demografico (www.ibge.gov.br)

do Sistema Nacional de Informacdes em Saneamento (SNIS) (www.shis.gov.br);

do Sistema de Informacées do Sistema Unico de Satude (DATASUS) (www.datasus.gov.br)
com as seguintes base de dados: “Demograficas e socioecondmicas” disponivel em
“Informacdes de Saude”; Atencdo Basica a Saude da Familia, em “Assisténcia a Saude”;
“Morbidade Hospitalar” em “Epidemioldgicas e Morbidade”; entre outros;

do Cadastro Unico dos Programas Sociais do MDSI (www.mds.qov.br);

do Projeto Projecdo da Demanda Demografica Habitacional, o Déficit Habitacional e
Assentamentos Precarios (www.cidades.gov.br);

do Atlas Nordeste de Abastecimento Urbano de Agua da Agéncia Nacional de Aguas.
Assim como os Atlas da Regido Sul e das Regides Metropolitanas em processo de
conclusdo (www.ana.gov.br);

o Sistema de Avaliacdo da Qualidade da Agua, Salde e Saneamento do Instituto de
Comunicacao e Informacdo Cientifica e Tecnolégica em Saude (ICICT) da Fiocruz
(http://www.aguabrasil.icict.fiocruz.br)
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e de diagndsticos e estudos realizados por 6rgaos ou instituicdes regionais, estaduais ou por
programas especificos em areas afins ao saneamento; e

e do Sistema de Informacfes das Cidades (www.cidades.gov.br).

- INSPECOES DE CAMPO E DADOS E INFORMAGCOES PRIMARIAS

Os dados primarios sao provenientes de pesquisas realizadas in loco em uma localidade, em
domicilios, em vias publicas, em unidades dos sistemas de saneamento basico existentes, junto a
prestadores de servigos, a populacdo ou a entidades da sociedade civi,b em uma bacia
hidrografica, entre outros. As informac¢des e dados podem ser obtidos por meio de coleta de
amostras, entrevistas, questionarios, reunibes, etc. E desejavel que os seguintes elementos
sejam considerados:

o Identificacdo, previamente as inspecdes de campo, dos atores sociais, com delineamento
basico do perfil de atuacdo e da capacitacao relativa ao saneamento basico.

e Previsdo de entrevistas junto aos 0Orgdos responsaveis pelos servicos publicos de
saneamento basico, de salide e do meio ambiente, entidades de representacdo da
sociedade civil, instituic6es de pesquisa, ONG e demais 6rgaos locais que tenham atuacdo
com questdes correlatas.

e Realizacdo de inspecdes de campo para a verificacdo e caracterizacdo da prestacdo dos
servicos de saneamento basico, com instrumento de pesquisa previamente aprovado pelos
Comités Executivo e de Coordenacéo.

E importante que as inspecdes de campo contribuam para que o Diagnéstico inclua uma analise
critica da situacdo dos sistemas de saneamento basico implantados (abastecimento de agua
potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos sdlidos e drenagem e
manejo das aguas pluviais urbanas). E desejavel a incluséo de fotografias, ilustracdes e croquis
ou mapas dos sistemas.

- ENFOQUES DO DIAGNOSTICO DO SANEAMENTO BASICO

O Diagnostico dos Servicos Puablicos de Saneamento Basico do municipio ou regido deve,
necessariamente, englobar as zonas urbana e rural e tomar por base as informacbes
bibliogréaficas, as inspecdes de campo, os dados secundarios coletados nos érgaos publicos que
trabalham com o assunto e, quando necessario, os dados primarios coletados junto a localidades
inseridas na area de estudo.

O diagnéstico deve conter um nivel de aprofundamento adequado a também fornecer
informagdes adequadas subsidiar a elaboragéo ou atualizacdo dos estudos e os planos diretores
e projetos técnicos setoriais de saneamento basico: Abastecimento de Agua Potavel,
Esgotamento Sanitario, Limpeza Urbana e Manejo de Residuos Sélidos, Drenagem e Manejo de
Aguas Pluviais Urbanas.

O conteddo do Diagnéstico, conforme os subitens a seguir, inclui os Elementos Essenciais
assim considerados em funcdo dos dispositivos da Lei 11.445/2007 que estabelecem a sua
abrangéncia e conteldo do Plano e aqueles Elementos Complementares cuja inclusédo no
diagnostico deve ser prevista conforme a sua relevancia e conveniéncia de acordo com as
especificidades locais e diretrizes adotadas pelo Municipio para a formulacdo da Politica e a
elaboracédo do PMSB.
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- CARACTERIZACAO GERAL DO MUNICIPIO

Entre os aspectos a serem considerados na caracterizacdo local estdo a situacao fisicoterritorial,
socioecondmica e cultural e podem-se destacar:

Elementos Essenciais:

e demografia urbana e rural por renda, género, faixa etaria, densidade e acesso ao
saneamento e projecdes de crescimento no horizonte de tempo do PMSB;

e caracterizacdo geral nos seguintes aspectos:. geomorfologia, climatologia, hidrografia,
hidrogeologia e topografia do territério;

e caracterizacdo das areas de interesse social: localizacédo, perimetros e areas, caréncias
relacionadas ao saneamento basico, precariedade habitacional, situacdo sécio-econémica,
renda e indicadores de acesso a educacao;

e infraestrutura (energia elétrica, pavimentacéo, transporte, salide e habitacéo);

e indicacdo das areas de protecdo ambiental e identificacdo de areas de fragilidade sujeitas
a inundacao ou deslizamento;

e consolidagéo cartogréafica das informacdes socioeconémicas, fisico-territorial e ambientais
disponiveis sobre o municipio e a regido;

Elementos Complementares:

e vocacdes econdmicas do municipio: contexto atual e proje¢cdes em termos das atividades
produtivas por setor.

— SITUA(;AO INSTITUCIONAL
Elementos Essenciais:

e levantamento e analise da legislacdo aplicavel localmente que define as politicas federal,
estadual, municipal e regional sobre o saneamento basico, o desenvolvimento urbano, a
saude e o meio ambiente (leis, decretos, cédigos, politicas, resolugdes e outros);

e Normas de Fiscalizacdo e Regulacao. Ente responsavel e meios e procedimentos para sua
atuacao;

o identificacdo e andlise da estrutura e capacidade institucional para a gestéo (planejamento,
prestacdo dos servigos, regulacgdo, fiscalizacdo e controle social) dos servigos nos quatro
(4) componentes. Incluir a avaliagdo dos canais de integracdo e articulacdo intersetorial e
da sua inter-relacdo com outros segmentos (desenvolvimento urbano, habitacdo, saude,
meio ambiente e educacé&o);

o identificacdo de programas locais existentes de interesse do saneamento basico nas areas
de desenvolvimento urbano, habitacdo, mobilidade urbana, gestdo de recursos hidricos e
meio ambiente;

e Identificagdo e descricdo da organizacdo social, grupos sociais, formas de expresséo

social e cultural, tradicdes, usos e costumes, percepcdo em relacdo a saulde, ao
saneamento e ao ambiente.

Elementos Complementares:
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o identificacdo das redes, 6rgaos e estruturas de educacao formal e ndo formal e avaliacédo
da capacidade de apoiar projetos e acfes de educacdo ambiental combinados com os
programas de saneamento basico;

e identificacdo junto aos municipios vizinhos das possiveis areas ou atividades onde pode
haver cooperacdo, complementaridade ou compartiihamento de processos, equipamentos
e infra-estrutura, relativos a gestdo do saneamento basico, para cada um dos servi¢os ou
atividade especifica;

e existéncia e analise de programas de educacdo ambiental e de assisténcia social em
saneamento; e

e identificacdo e avaliacdo do sistema de comunicagéo local e sua capacidade de difusédo
das informacdes e mobilizacdo sobre o PMSB.

- SITUACAO ECONOMICO-FINANCEIRA DOS SERVICOS E DO
MUNICIPIO

Elementos Essenciais:

e Levantamento e avaliacdo da capacidade econdmico-financeira do Municipio frente as
necessidades de investimento e sustentabilidade econdmica dos servicos de saneamento
basico; e

e Andlise geral da sustentabilidade econémica da prestacdo dos servicos de saneamento
basico, envolvendo a politica e sistema de cobranca, dotagbes do orcamento geral do
municipio, fontes de subvencéo, financiamentos e outras;

e A avaliagdo econbmico-financeira deve considerar a capacidade de endividamento e a
disponibilidade de linhas de financiamento que contemplem o municipio e seus projetos e
acoes; e

e A analise econ6mica devera identificar também a necessidade de destinacao de recursos
or¢camentarios, do prestador e/ou do municipio, para viabilizar a adequada prestacao e
manutencédo dos servi¢os, conforme o Plano.

- SITUACAO DOS SERVICOS DE ABASTECIMENTO DE AGUA POTAVEL

Para os Servicos de Abastecimento de Agua Potavel, o diagnéstico devera contemplar, para as
areas rurais e urbanas, as seguintes informacdées:

Elementos Essenciais:

e caracterizacdo da cobertura e qualidade dos servigos, com a identificacdo das populacdes
nao atendidas e sujeitas a falta de agua; regularidade e freqiiéncia do fornecimento de
agua, com identificacdo de areas criticas; consumo per capita de dgua; qualidade da agua
tratada e distribuida a populacéo;

e caracterizacdo da prestacao dos servicos por meio de indicadores técnicos, operacionais e
financeiros, relativos a: consumo, receitas, custos, despesas, tarifas, nimero de ligages,
inadimpléncia de usuarios, eficiéncia comercial e operacional, uso de energia elétrica e
outros (referéncia: SNIS);
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e analise critica do plano diretor de abastecimento de agua, caso exista, quanto a sua
implantacao, atualidade e pertinéncia frente as demandas futuras;

e visdo geral dos sistemas [infraestrutura, tecnologia e operacéo] de abastecimento de agua:
captacdo, aducdo, tratamento, reservacdo, estacdes de bombeamento, rede de
distribuicdo e ligacdes prediais. Avaliacdo da capacidades de atendimento frente a
demanda e ao estado das estruturas. Recomenda-se 0 uso de textos, mapas, esquemas,
fluxogramas, fotografias e planilhas;

e avaliacdo da disponibilidade de agua dos mananciais e da oferta a populacdo pelos
sistemas existentes versus o consumo e a demanda atual e futura, preferencialmente, por
areas ou setores da sede e localidades do municipio;

e levantamento e avaliacdo das condicbes dos atuais e potenciais mananciais de
abastecimento de agua quanto aos aspectos de protecdo da bacia de contribuicao (tipos
de uso do solo, fontes de poluicdo, estado da cobertura vegetal, qualidade da agua,
ocupacdes por assentamentos humanos, etc.);

e avaliacdo dos sistemas de controle e vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano e de informacéo aos consumidores e usuarios dos servicos;

Elementos Complementares:

e identificacdo, quantificagcdo e avaliacdo de solugBes alternativas de abastecimento de
agua, individuais ou coletivas, utilizadas pela populagéo, nas areas urbanas e rurais, e
outros usos nas areas urbanas (industrial, comercial, publica, etc.).

- SITUACAO DOS SERVICOS DE ESGOTAMENTO SANITARIO

O diagnostico do esgotamento sanitario devera abranger as areas urbanas e rurais, a
identificacdo dos nlcleos carentes ou excluidos de esgotamento sanitario e a caracterizacao dos
aspectos sdcio-econbmicos relacionados ao acesso aos servicos. Deverao ser contemplados os
seguintes conteldos:

Elementos Essenciais:

e caracterizacdo da cobertura e a identificacdo das populacdes ndo atendidas ou sujeitas a
deficiéncias no atendimento pelo sistema publico de esgotamento sanitario, contemplando
também o tratamento;

e caracterizacdo da prestacao dos servicos por meio de indicadores técnicos, operacionais e
financeiros, relativos a: receitas, custos, despesas, tarifas, numero de ligacdes,
inadimpléncia de usuarios, eficiéncia comercial e operacional, uso de energia elétrica e
outros (referéncia: SNIS);

e analise critica do plano diretor de esgotamento sanitario, caso exista, quanto a
implantacao, atualidade e pertinéncias frente as demandas futuras;

e visdo geral dos sistemas [infraestruturas, tecnologia e operacao] de esgotamento sanitario
guanto a capacidade instalada frente a demanda e ao estado das estruturas implantadas,
a partir do uso de textos, mapas, esquemas, fluxogramas, fotografias e planilhas, com a
apresentacdo da visdo geral dos sistemas. Para os sistemas coletivos a avaliacdo deve
envolver as ligacbes de esgoto, as redes coletoras, 0s interceptores, as estacOes
elevatdrias, as estacfes de tratamento, os emissarios e a disposicao final;
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e avaliacdo da situacdo atual e futura da geracdo de esgoto versus capacidade de
atendimento pelos sistemas de esgotamento sanitario disponiveis, sistema publico e
soluc¢Bes individuais e/ou coletivas, contemplando o tratamento;

e analise dos processos e resultados do sistema de monitoramento da quantidade e
gualidade dos efluentes, quando existente tal sistema;

e dados da avaliacéo das condi¢gdes dos corpos receptores, quando existentes;
Elementos Complementares:

e indicacdo de areas de risco de contaminacao, e de areas ja contaminadas por esgotos no
municipio quando mapeadas e avaliadas; e

e identificacdo, quantificagdo e avaliacdo qualitativa de solucbes alternativas de
esgotamento sanitario (fossas sépticas, fossa negra, infiltragdo no solo, langcamento direto
em corpos d'agua, etc.), individuais ou coletivas, utilizadas pela populacdo e outros
usuarios nas areas urbanas e rurais (industrial, comercial, servicos, agropecuaria,
atividades publicas, etc.).

- SITUA(;AO DOS SERVICOS DE LIMPEZA URBANA E MANEJO DE
RESIDUOS SOLIDOS, DE RESIDUOS DA CONSTRUCAO CIVIL E DE
RESIDUOS DOS SERVICOS DE SAUDE

Tal componente do Diagnostico devera contemplar as seguintes informacdes:
Elementos Essenciais

e analise da situacdo da gestédo do servico com base em indicadores técnicos, operacionais
e financeiros (a partir de indicadores do SNIS);

e analise critica do plano diretor de residuos soélidos, caso exista, quanto a sua implantacao,
atualidade e pertinéncia, frente as demandas futuras;

e descricao e analise da situacdo dos sistemas [infraestruturas, tecnologia e operacédo] de
acondicionamento, coleta, transporte, transbordo, tratamento e disposicdo final dos
residuos solidos do municipio. Incluir desenhos, fluxogramas, fotografias e planilhas que
permitam um perfeito entendimento dos sistemas em operacéo;

a

e identificacdo de lacunas no atendimento a populacdo pelo sistema publico de limpeza
urbana e manejo de residuos sélidos para as condicbes atuais e futuras, quanto a
populacdo atendida (urbana e rural), tipo, regularidade, qualidade e freqiiéncia dos
Servicos;

e identificacdo da cobertura da coleta porta a porta, bem como das areas de varricdo,
identificando a populacdo atendida.

e analise dos servigcos de varricao e servicos especiais (feiras, mercados, espacos publicos,
praias, etc.). Incluir desenhos, fluxogramas, fotografias e planilhas que permitam um
perfeito entendimento dos sistemas em operacao;

e informacdes da caracterizagdo dos residuos solidos produzidos no municipio em termos de

guantidade e qualidade. Incluir projecdes de producédo de residuos para curto e médio
prazo;
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e identificacdo das formas da coleta seletiva (cooperativas, associagbes e ‘carrinheiros’),
gquando existirem, quantificando-as e qualificando-as, inclusive quanto aos custos e
viabilidade social e financeira;

e inventario/analise da atuacdo dos catadores, nas ruas ou nos lixdes, identificando seu
potencial de organizacéo;

o identificacdo e informacdo sobre areas de risco de poluicdo/contaminacéo, e de areas ja
contaminadas, por residuos sélidos e as alteragcdes ambientais causadas por depdsitos de
lixo urbano;

Elementos Complementares:

e analise da situacdo sdcio-ambiental dos sitios utilizados para a disposicdo final de
residuos sdlidos. No caso da existéncia de catadores nos sitios, identificar a possibilidade
de incorpora-los a projetos de reciclagem via cooperativas;

e avaliacdo das solucbes adotadas para a destinacao dos residuos de servicos de salude no
municipio e dos residuos de construg¢édo e demolicdo;

o definir ou avaliar (se existentes) critérios para a elaboracéo do Plano de Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Saude, a ser elaborado pelos geradores dos residuos e
identificacdo da abrangéncia da coleta e destinacdo final destes residuos, conforme a
Resolucdo CONAMA 283/2001; e

o identificacdo das condi¢Bes da gestdo dos residuos da construcao civil, contemplando: (a)
Definicdo e implementacdo do Plano Integrado de Gerenciamento de Residuos da
Construcéo Civil e do Programa Municipal e dos Projetos de Gerenciamento de Residuos
da Construcéo Civil; e (b) Situacdo do gerenciamento dos residuos da construcéo civil e
implementacdo de solugbes para a Reutilizacdo; Reciclagem; Beneficiamento; e Aterro de
residuos da construcao civil (Resolucdo CONAMA 307/2002).

- SITUACAO DOS SERVICOS DE MANEJO DE AGUAS PLUVIAIS E
DRENAGEM URBANA

Quanto ao manejo das aguas pluviais o Diagnéstico deve estar em harmonia com os Planos
Diretores Municipais e os Planos de Recursos Hidricos e de Bacias Hidrograficas. Deve
considerar os indices, parametros e normas em vigor e incluir:

Elementos Essenciais:

e analise critica do plano diretor de drenagem urbana e/ou recursos hidricos, caso exista,
guanto a implantacéo, atualidade e demandas futuras;

e identificacdo da infraestrutura atual e analise critica dos sistemas de manejo e drenagem
das aguas pluviais e das técnicas e tecnologias adotadas quanto a sua atualidade e
pertinéncia em face dos novos pressupostos quanto ao manejo das aguas pluviais;

o identificacdo de lacunas no atendimento pelo Poder Publico, incluindo demandas de acdes
estruturais e nao estruturais para o0 manejo das aguas pluviais, com analise do sistema de
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drenagem existente quanto a sua cobertura, capacidade de transporte, manutencdo e
estado das estruturas;

identificacdo das deficiéncias no sistema natural de drenagem, a partir de estudos
hidroldgicos;

verificacdo da separacao entre os sistemas de drenagem e de esgotamento sanitario;

estudo das caracteristicas morfolégicas e determinacdo de indices fisicos (hidrografia,
pluviometria, topografia e outros) para as bacias e micro-bacias em especial das areas
urbanas;

caracterizacdo e indicacdo cartografica das areas de risco de enchentes, inundacgdes,
escorregamentos, em especial para as areas urbanas e, quando possivel, destacando:
hidrografia, pluviometria, topografia, caracteristicas do solo, uso atual das terras, indices
de impermeabilizacdo e cobertura vegetal;

elaboracéo de cartas com zoneamento de riscos de enchentes para diferentes periodos de
retorno de chuvas;

analise de indicadores epidemioldgicos de agravos a salde cuja incidéncia pode ser
determinada por deficiéncia nos sistemas de manejo de aguas pluviais;

analise dos processos erosivos e sedimentolégicos e sua influéncia na degradacdo das
bacias e riscos de enchentes, inundacdes e escorregamentos™®.

- DIAGNOSTICO DOS SETORES QUE TEM RELACAO COM O
SANEAMENTO BASICO

- SITUACAO DO DESENVOLVIMENTO URBANO E HABITACAO

Identificar e analisar, quando existentes, dados e informacfes subsidiarias e os objetivos e
acOes estruturantes do Plano Diretor com reflexo nas demandas e necessidades relativas ao
saneamento basico, em particular nos seguintes aspectos:

parametros de uso e ocupacgéo do solo;

definicdo do perimetro urbano da sede e dos distritos do Municipio;

definicdo das Zonas Especiais de Interesse Social — ZEIS;

identificacdo da ocupacéo irregular em Areas de Preservacdo Permanente — APP Urbanas;
definicdes de zoneamento como: areas de aplicacdo dos instrumentos de parcelamento e
edificacdo compulsérios e areas para investimento em habitacéo de interesse social e por

meio do marcado imobiliario; e

identificacdo da situacéo fundiaria e eixos de desenvolvimento da cidade, bem como de
projetos de parcelamento e/ou urbanizacéo.

13

Consultar: Mapeamento de Riscos em Encostas e Margem de Rios (publicacdo). Secretaria

Nacional de Programas Urbanos do Ministério das Cidades (www.cidades.gov.br).
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No campo da habitagdo, identificar e analisar, quanto ao reflexo nas demandas e
necessidades em termos do saneamento basico, as seguintes informacgfes do Plano Local de
Habitacdo de Interesse Social, desde que ja levantadas e formuladas:

e organizagdo institucional e objetivos do Plano e seus programas e agoes;

e quadro da oferta habitacional: identificacdo da oferta de moradias e solo urbanizado,
principalmente quanto a disponibilidade de servicos de saneamento basico; a
disponibilidade do solo urbanizado para a populacdo de baixa renda, especialmente as
Zonas Especiais de Interesse Social - ZEIS;

e necessidades habitacionais: caracterizagcdo da demanda por habitacdo e investimentos
habitacionais, considerando as caracteristicas sociais locais, o déficit habitacional
guantitativo e qualitativo, a caracterizacdo de assentamentos precarios (favelas e afins) e
outras;

e analise das projecBes do déficit habitacional: identificar e analisar impactos para as
demandas de saneamento basico.

- SITUACAO AMBIENTAL E DE RECURSOS HIDRICOS

O Diagnéstico deve, quando disponiveis, incluir informacdes e analise dos dados ambientais e
de recursos hidricos e suas interacbes com os aspectos sOcio-econdmicos, a partir de
informac6es existentes ou dos Planos de Bacia Hidrografica, quando formulados. Recomenda-se
incluir:

e a caracterizacdo geral das bacias hidrograficas onde o municipio esta inserido, incluindo
as delimitacdes territoriais, 0os aspectos relativos aos meios fisico e natural, ao subsolo e
ao clima, destacando a topografia, os tipos e usos do solo, 0os corpos d'agua e o regime
hidrolégico; a cobertura vegetal, a situacdo de preservacdo e protecdo dos mananciais
superficiais e aguas subterréneas, areas de recarga e de afloramento de aquiferos;

e a caracterizacdo geral dos ecossistemas naturais, preferencialmente por bacia
hidrogréfica, destacando, caso existam, indicadores da qualidade ambiental e as areas de
preservagdo permanente;

e a situacdo e perspectivas dos usos e da oferta de agua em bacias hidrograficas de
utilizacdo potencial para suprimento humano, considerando as demandas presentes e
futuras e o lancamento de residuos liquidos e sélidos de sistemas de saneamento basico,
do ponto de vista quantitativo e qualitativo;

e aidentificacdo de condicdes de degradacédo por lancamento de residuos liquidos e sélidos
e a verificacdo de situacOes de escassez presente e futura;

e aidentificacdo das condicbes de gestdo dos recursos hidricos na(s) bacia(s) do municipio
nos aspectos de interesse do Saneamento Basico quanto: dominio das aguas superficiais
e subterrdneas (Unido ou Estados); atuacdo de comités e agéncia de bacia;
enquadramento dos corpos d'agua; implementacdo da outorga e cobranca pelo uso;
instrumentos de protecdo de mananciais; situacdo do plano de bacia hidrografica e seus
programas e acOes; e disponibilidade de recursos financeiros para investimentos em
saneamento basico; e

e a identificacdo de relacbes de dependéncia entre a sociedade local e os recursos
ambientais, incluindo o uso da agua.

- SITUACAO DA SAUDE
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O Diagnoéstico da situacao de salde da populacdo deverd abordar a perspectiva do saneamento
basico como promocdo e prevencao de enfermidades. Para tanto deverdo ser levantadas as
seguintes informacdes:

e morbidade de doencas relacionadas com a falta de saneamento basico, mais
especificamente, as doencas infecciosas e parasitarias (Capitulo |, do CID-10), conforme
lista apresentada no Quadro 2, e estado nutricional de crian¢cas menores de quatro anos; e

e existéncia e analise do Programa Saude na Familia.

Quadro 2 - Morbidade Hospitalar do SUS — CID-10

Capitulo |
Cddigo Descricao
Cdlera
2 Febres tiféide e paratiféide
4 Amebiase (em criancas de 7 a 14 anos)
5 Diarréia e gastroenterite de origem infecciosa presumivel (em criangas menos de 4 anos)

018.1 Leptospirose icterohemorragica

018.2 Outras formas de leptospirose

018.3 Leptospirose nao especificada

31 Febre amarela

032.1 Dengue [dengue classico]

032.2 Febre hemorragica devida ao virus da dengue

37 Hepatite aguda A

43 Maléria

45 Tripanossomiase (em criancas entre 7 a 14 anos)
46 Esquistossomose (em criancas entre 7 a 14 anos)
52 Ancilostomiase (em criancas entre 7 a 14 anos)

Essas informacfes devem ser analisadas objetivando verificar o impacto das condi¢cdes de
saneamento basico na qualidade de vida da populagdo. As areas de risco devem ser devidamente
identificadas.

Deve-se buscar, ainda, a identificacdo dos fatores causais das enfermidades e as relagées com
as deficiéncias na prestacdo dos servicos de saneamento basico, bem como as suas
consequéncias para o desenvolvimento econémico e social.

Devem ser analisadas as politicas e planos locais de salde, quando definidos, e sua relacdo com
0 saneamento basico, incluindo as condi¢cbes de participacdo do setor salde na formulacao da
politica e da execuc¢éo das acdes de saneamento basico, conforme prevé o inciso IV, do art. 200
da Constituicdo Federal e a Lei 8080/1990.

- Indicacdo de Modelo para o Relatorio de Diagnostico

Na Etapa 2 deve ser elaborado um Relatério de Diagnéstico da Situacdo dos Servicos de
Saneamento Basico, com a consolidagcédo das informacdes, devendo conter a caracterizacéo e
avaliacdo da situacao de salubridade ambiental do municipio por meio de indicadores sanitarios,
epidemiolégicos, de salde, ambientais e econdmicos, indicando os fatores causais e suas
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relagbes com as deficiéncias detectadas, bem como as suas consequéncias para o
desenvolvimento econdmico e social.

Deve também apresentar uma analise da gestdo dos servicos (planejamento, prestacdo dos
servigos, regulacgéo, fiscalizacéo e controle social), a partir dos estudos desenvolvidos, entrevistas
realizadas, dados de campo, indicadores técnicos, operacionais e financeiros, entre outros. Além
disso, o Relatério deve conter glossario e rol de siglas e os seguintes itens.

Quadro 3 — Exemplo de sistematizacéo para o Diagnoéstico

7>  Introducdo
Objetivos
Diretrizes gerais adotadas

w

Metodologia utilizada na realizacdo do Diagndstico

g Caracterizacdo do municipio (localizacdo, populacdo/localidades, caracteristicas social,
econdmica e cultural e insercao regional)

g Caracterizacdo do ambiente

- Topografia, solo, hidrografia e hidrologia local, uso e ocupacdo do solo (cobertura vegetal,
assentamento, atividades, grau de impermeabilizacdo, processos de erosdo/assoreamento, riscos de
enchentes, alagamentos e escorregamentos, etc.).

- Mananciais de suprimento de agua

- Caracterizacao dos residuos sélidos e esgotos sanitarios

& A prestacdo dos servicos de saneamento basico

- Aspectos legais, politicos, institucionais e de gestao dos servigos
- Planejamento

- Regulacao e fiscalizagdo

- Acdes inter-setoriais

- Participacgéo e controle social

- Educagdo ambiental em projetos e acBes de saneamento basico
< Situacdo dos servicos de saneamento basico

- Cobertura da populacéo, tipo de servico, acesso, qualidade, regularidade e seguranca da prestacéo
dos servicos de abastecimento de agua potavel

- Cobertura da populacéo, tipo de servico, acesso, qualidade, regularidade e seguranca da prestacao
dos servicos de esgotamento sanitario

- Cobertura da populacéo, tipo de servico, acesso, qualidade, regularidade e seguranca da prestacéo
dos servicos de limpeza urbana e manejo de residuos sélidos

- Cobertura da populacéo, tipo de servico, acesso, qualidade, regularidade e seguranca da prestacao
dos servicos de drenagem e manejo de aguas pluviais urbanas

- Andlise dos sistemas de saneamento basico existentes

- Organizacédo, formas e condi¢cdes da prestacdo dos servicos de saneamento basico (modelo de
prestacdo dos servicos, prestacdo direta, prestacdo delegada por contratos de concessao ou de
programa e indicadores técnicos, operacionais e financeiros);

- Impactos na salde, na cidadania e nos recursos naturais (com enfoque para a poluicdo dos
recursos hidricos).

- ETAPA 4 — PROGNOSTICOS E ALTERNATIVAS PARA A UNIVERSALIZACAO,
DIRETRIZES, OBJETIVOS E METAS

Esta etapa envolve a formulacdo de estratégias para alcancar os objetivos, diretrizes e metas
definidas para o PMSB, incluindo a organizacdo ou adequacdo da estrutura municipal para o
planejamento, a prestacdo de servico, a regulagéo, a fiscalizacdo e o controle social, ou ainda, a
assisténcia técnica e, quando for o caso, a promoc¢do da gestdo associada, via convénio de
cooperacgao ou consorcio intermunicipal, para o desempenho de uma ou mais destas funcgdes.
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A formulacdo dos Progndsticos, Programas e Agbes dessa a das proximas Etapas deve se dar de
forma simultanea e articulada com a analise da situacao e viabilizacdo econdémico-financeira do
PMSB [Diagnostico].

Nesta etapa deve-se formular os mecanismos de articulacdo e integracdo das politicas,
programas e projetos de Saneamento Basico com as de outros setores co-relacionados (saude,

habitacdo, meio ambiente, recursos hidricos, educacao) visando a eficacia, a eficiéncia e a
efetividade das acdes preconizadas.

Essa fase também consiste na analise e selecdo das alternativas de intervengédo visando a
melhoria das condi¢cbes sanitarias em que vivem as populagbes urbanas e rurais. Tais
alternativas terdo por base as caréncias atuais de servicos publicos de saneamento basico:
abastecimento de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos
sélidos e drenagem e manejo de aguas pluviais urbanas. Essas caréncias devem ser projetadas
a partir da analise de cenarios alternativos de evolugdo gradativa do atendimento — quantitativo e
gualitativo — conforme diferentes combinacdes de medidas efetivas e/ou mitigadoras que possam
ser previstas no PMSB para o horizonte de 20 anos™.

As diretrizes, alternativas, objetivos e metas, programas e agbes do Plano devem contemplar
definicdes com o detalhamento adequado e suficiente para que seja possivel formular os projetos
técnicos e operacionais para a sua implementacao.

Nessa etapa deve ser dimensionados 0S recursos necessarios aos investimentos e avaliada a
viabilidade e as alternativas para a sustentacdo econdmica da gestdo e da prestacao dos servicos
conforme os objetivos do Plano.

A definicdo dos Prognoésticos e Alternativas do Plano, dos Objetivos e Metas e dos Programas,
Projetos e Ac¢des do PMSB deve considerar a capacidade econémico-financeira do municipio e
dos prestadores de servico, bem como as condi¢cbes sécio-econémicas da populagéo.

As propostas de investimentos e acdes deverdo ter seus custos estimados segundo o0s
parametros usuais do setor. Recomenda-se 0 uso dos indicadores do SNIS [SINISA] e outros
relativos a prestacao dos servigos e outras fontes.

Considerar as projecdes de receitas, segundo cenarios baseado nas tarifas atuais e seus
reajustes, nas proje¢des populacionais e na ampliagéo dos servicos.

Nessa Etapa devem também ser formulados os modelos e as estratégias de financiamento dos
subsidios necessarios a universalizagcdo. Inclusive quanto aos servicos que nao serdao cobertos
por taxas ou tarifas.

Os tomadores deverdo observar, além das diretrizes deste documento, a Resolucao
Recomendada 75 do Conselho das Cidades sobre a Politica e o contelldo minimo dos Planos
Municipais de Saneamento Basico. Esta fase devera contemplar, no minimo:

- ALTERNATIVAS DE GESTAO DOS SERVICOS

Este item envolve o exame das alternativas institucionais para o exercicio das atividades de
planejamento, prestacdo de servicos, regulacao, fiscalizacdo e controle social, definindo 6rgaos
municipais competentes, sua criacdo ou reformulacdo do existente, devendo-se considerar as

14 A Lei n°® 11.445/07 nédo estabelece o horizonte de vinte (20) anos para os planos municipais de

saneamento basico, sendo este prazo indicativo, por coeréncia com o Plano Nacional de Saneamento
Bésico (PLANSAB) (art. 52, §1). Nos casos em que houver delegacéo de um ou mais servi¢os por prazo
superior, € recomendavel que o PMSB adote o mesmo como horizonte.
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possibilidades de cooperagéo regional para suprir deficiéncias e ganhar economia de escala.
Defini¢cdes estas previstas como elementos da Politica de Saneamento Basico.

- NECESSIDADES DE SERVICOS PUBLICOS DE SANEAMENTO BASICO

As projecdes das demandas por estes servicos deverdo ser estimadas para o horizonte de 20
anos, considerando a definicdo de metas de: Curto prazo — 1 a 4 anos; Médio prazo — entre 4 e 8
anos; e Longo prazo — acima de 8 e até 20 anos.

Nos casos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario deverdo ser realizadas projecdes
de demandas, considerando os estudos realizados na elaboragdo e/ou nas revisfes dos planos
diretores, caso existam. Existindo os referidos Planos, deve-se analisar a pertinéncia e a
possibilidade da manutencdo das metodologias, dos parametros, dos indices e das taxas de
projecédo adotados nos mesmos, em face das atualizagfes censitarias do IBGE e/ou do cadastro
imobiliario ou de outros servicos pablicos no municipio®.

Para os residuos solidos, as projecbes de producdo de residuos devem basear-se,
prioritariamente, nas indicacdes dos planos diretores municipais de limpeza publica ou planos de
gestdo integrada de residuos solidos, caso existam, ou em metodologias simplificadas que
possam ser desenvolvidas utilizando dados secundarios.

As projecOes das necessidades de a¢fes estruturais e ndo estruturais de drenagem e manejo das
aguas pluviais urbanas deverao basear-se nos estudos realizados no diagnostico, considerando o
horizonte de planejamento.

- CENARIOS ALTERNATIVOS DAS DEMANDAS POR SERVICOS DE
SANEAMENTO BASICO

Deve-se, quando possivel, construir cenarios alternativos de demandas por servicos que
permitam orientar o processo de planejamento do saneamento basico, identificando-se as
solucdes que compatibilizem o crescimento econémico, a sustentabilidade ambiental, a prestacao
dos servicos e a equidade social nos municipios. Deve-se estabelecer uma amplitude de cenarios
gue representem aspiracdes sociais factiveis de serem atendidas nos prazos estabelecidos.

Esses cenarios tém por objetivo identificar, dimensionar, analisar e prever a implementacdo de
alternativas de intervengéo, considerando a incerteza do futuro e visando o atendimento das
demandas da sociedade, observando: o sistema territorial e urbano; os aspectos demograficos e
de habitacdo; as caracteristicas soOcio-ambientais; as demandas do setor industrial; e as
demandas do setor de agricola.

- COMPATIBJLIZA(;AO DAS CARENCIAS DE SANEAMENTO BASICO
COM AS ACOES DO PMSB

Esta atividade consiste em analisar as disponibilidades e demandas futuras de servigos publicos
de saneamento basico no municipio, identificando as alternativas de intervencéo e de mitigacao
dos déficits e deficiéncias na prestacdo dos servigos, de forma a se estabelecerem os cenarios
alternativos.

15 A integracdo dos cadastros dos servi¢os e das infraestruturas urbanas do municipio deve ser

considerada na formulagéo do Sistema Municipal de Informacdes.
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A partir dos resultados das propostas de intervencdo nos diferentes cendrios, deve-se selecionar
o conjunto de alternativas que promovera a compatibilizacdo quali-quantitativa entre demandas e
disponibilidade de servicos. Tal conjunto se caracterizara como o0 cenario normativo objeto do
PMSB.

Deve-se prever, ainda, a definicdo de politica de acesso a todos ao saneamento basico, sem
discriminacdo por incapacidade de pagamento de taxas ou tarifas, considerando a instituicdo de
subsidio direto para as populacdes de baixa renda.

- HIERARQUIZACAO DAS AREAS DE INTERVENGAO PRIORITARIA

As metas e o0s programas, projetos e acbes do PMSB, sobretudo quando relacionados a
investimentos, devem ser consolidadas, naquilo que couber, a partir de critérios de
hierarquizacdo das areas de intervencao prioritaria conforme metodologia a ser definida a partir
de indicadores sociais, ambientais, de salde e de acesso aos servicos de saneamento basico.

- DEFINICAO DE OBJETIVOS E METAS

Coerente com o Diagndstico, os Objetivos do PMSB devem ser definidos coletivamente a partir
de discussdes com os diversos segmentos da sociedade, com o Comité Executivo e de
Coordenacéao do Plano. Devem ser elaborados de forma a serem quantificaveis e a orientar a
definicdo de metas e proposicdo dos Programas, Projetos e Ac¢bGes do Plano nos quatro
componentes do saneamento basico, na gestdo e em temas transversais tais como capacitacao,
educacao ambiental e inclusdo social.

As Metas do Plano sao os resultados mensuraveis que contribuem para que 0s objetivos sejam
alcancados, devendo ser propostos de forma gradual e estarem apoiados em indicadores.

Os objetivos e metas do PMSB devem ser compativeis e estar articulados com os objetivos de
universalizacdo do Plano Nacional de Saneamento Basico.

- OUTROS MECANISMOS COMPLEMENTARES

O PMSB deve também conter os seguintes mecanismos complementares necessarios a sua
implementacao:

e Mecanismos para a divulgacdo do plano no municipio, assegurando o pleno conhecimento
da populacéo;

e Procedimentos e mecanismos para a compatibilizacdo com as Politicas e os Planos
Nacional e Estadual de recursos hidricos;

e Andlise da viabilidade técnica e econdmico-financeira da prestacdo dos servigcos
considerando os cenarios dos objetivos, metas, programas, projetos e acoes;

e Definicdo dos indicadores de prestacdo dos servicos de saneamento a serem seguidos
pelos prestadores de servicos;

e Determinacéo dos valores dos indicadores e definicdo dos padrdes e niveis de qualidade e
eficiéncia a serem seguidos pelos prestadores de servicos; e
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o Definicdo dos recursos humanos, materiais, tecnolégicos e administrativos necessarios a
execucao, avaliacdo, fiscalizagdo e monitoramento do Plano.

- ETAPA5 - PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

Os programas, projetos e acOes necessarias para atingir os objetivos e metas
devem ser compativeis com os respectivos planos plurianuais e com outros planos
governamentais correlatos, identificando possiveis fontes de financiamento e as
formas de acompanhamento e avaliagdo e de integragdo entre si e com outros
programa e projetos de setores afins. A programacado das a¢bes do PMSB deveréa
ser desenvolvida em duas etapas distintas: uma imediata ao inicio dos trabalhos,
chamada de Programacdo de AcOes Imediatas e a outra denominada de
Programacéo das Acdes resultantes do préprio desenvolvimento do Plano.

Deve também integrar essa Etapa, quando necessério, a programacao de Investimentos
que contemple acgbes integradas e acgles relativas a cada um dos servicos, com a
estimativa de valores, cronograma das aplicagbes, fontes de recursos, dentro da
perspectiva de universalizagdo do atendimento, com nivel de detalhes diferenciados para
cada etapa.

- PROGRAMACAO DE ACOES IMEDIATAS

Esse Programa devera ser o instrumento de ligacdo entre as demandas de servicos e acdes
existentes nas administragBes municipais e o PMSB. Todos 0s projetos e estudos existentes para
minimizar os problemas de saneamento basico do municipio deverdo ser identificados,
compilados e avaliados, segundo a sua pertinéncia e aderéncia aos objetivos e principios do
PMSB, ja na fase de Diagndéstico.

Caracterizada a aderéncia ao PMSB e realizadas as compatibilizacbes, se necessarias, deve-se
estabelecer uma hierarquia entre os programas, projetos e acoes, priorizando as intervencoes
mais imediatas, conforme a disponibilidade orcamentaria, devendo ser apresentado pelo menos o
Projeto Basico de cada acao.

- PROGRAMACAO DAS ACOES DO PMSB
Em termos de contelido, o PMSB a ser elaborado devera conter, no minimo:

e DefinicAo dos programas, projetos e acdes com estimativas de custos, baseadas nos
resultados dos estudos da Etapa 3 (Prognésticos e Alternativas) que déem solucéo de
continuidade e conseqiiéncia as ac¢des formuladas;

o Estabelecimento de objetivos e metas de longo alcance (8 a 20 anos) e de médio (4 a 8

anos) e curto (1 a 4 anos) prazos, de modo a projetar estados progressivos de melhoria de
acesso e qualidade da prestacéo dos servigcos de saneamento basico no municipio;
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e Hierarquizagdo e priorizagdo dos programas, projetos e acles e seus respectivos
investimentos, compatibilizados com os planos de orcamento e com as metas
estabelecidas; e

e Formulacdo de mecanismos e procedimentos para a avaliacdo sistematica da eficacia,
eficiéncia e efetividade das a¢bes programadas e para a prestacdo de assisténcia técnica
e gerencial em saneamento basico ao municipio, pelos 6rgdos regionais (se existirem) e
entidades estaduais e federais.

Os Programas, Projetos e A¢des devem contemplar, as seguintes tematicas:

o Promocao do direito a cidade

Integrando a politica de saneamento a politica de desenvolvimento urbano e as diretrizes
definidas nos Planos Diretores e nos demais planos municipais, quando existentes. E, em
particular, & politica municipal de habitacéo de interesse social e aos programas de producédo de
moradia social, urbanizacdo, regularizacdo fundiaria e erradicacdo de areas de risco e de
integracdo de favelas e assentamentos precarios.

o Promocao da salde e a qualidade de vida

A definicdo de metas de salubridade ambiental, visando a promocao da melhoria da qualidade de
vida e a reducdo de riscos e agravos a salde, garantindo a universalizacdo, a regularidade e
continuidade dos servicos;

A promocéo da integralidade das a¢bes, compreendida como o conjunto de todas as atividades e
componentes de cada um dos diversos servicos de saneamento basico adequados a saude
publica e a seguranca da vida e do patrimdnio publico e privado.

o Promocéao da sustentabilidade ambiental

As acdes de saneamento basico devem incorporar de forma indissociavel as trés dimensdes da
sustentabilidade ambiental: a ambiental, a social, e a econdmica.

O PMSB deve estimular o uso da energia e dos recursos ambientais, 0 emprego de tecnologias
limpas e de praticas que considerem as restricbes do meio ambiente, assim como a integracao de
infraestruturas e servicos com a gestdo eficiente dos recursos hidricos, e a observancia de
indicadores sanitarios, epidemiolégicos, ambientais e apontar as causas e solugdes para
deficiéncias detectadas.

o Melhoria do gerenciamento e da prestacdo dos servigos

Definicdo de programas de revitalizacdo da prestacdo dos servicos e de investimento na
infraestrutura saneamento bdsico, que valorizem os aspectos da eficiéncia, da qualidade e da
sustentabilidade econémica na sua atual organizacao.

Cabe ressaltar a importancia da condicionante legal da Politica Federal de Saneamento Basico
(art. 50, da Lei 11.445/07), para acesso a recursos onerosos e nao onerosos da Unido ou sob sua
gestado, que requer a inclusédo nos planos de desenvolvimento regionais e de saneamento basico
de um programa permanente destinado a promover o desenvolvimento institucional dos servigos
publicos de saneamento basico, para o alcance de niveis crescentes de desenvolvimento técnico,
gerencial, econdémico e financeiro e melhor aproveitamento das instalacfes existentes.

Outro aspecto a destacar é que o PMSB a ser elaborado devera considerar o desenvolvimento, a

organizacdo e a execucgdo de acdes, servicos e obras de interesse comum para 0 saneamento
basico, respeitada a autonomia municipal.
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O Plano de Acao deve levar em conta a Lei 9.433/1997, o qual devera subsidiar a gestdo dos
recursos hidricos da bacia hidrografica onde o municipio encontrar-se inserido, assegurando um
processo de planejamento participativo.

- ETAPA 6 - ACOES PARA EMERGENCIAS E CONTINGENCIAS

e Estabelecimento de planos de racionamento e atendimento a aumentos de demanda
temporaria.

e Estabelecimento de regras de atendimento e funcionamento operacional para situacéo
critica na prestacao de servigos publicos de saneamento basico, inclusive com adocéo de
mecanismos tarifarios de contingéncia.

» Estabelecer diretrizes para a Articulagdo com os Planos Locais de Risco e para a
formulacéo dos Planos de Seguranca da Agua.

- ETAPA 7 — MECANISMOS E PROCEDIMENTOS PARA A AVALIACAO DA
EFICIENCIA, EFICACIA E EFETIVIDADE DAS ACOES DO PMSB

Deverdo ser definidos sistemas e procedimentos para 0 monitoramento e a avaliacdo dos
objetivos e metas do PMSB e dos resultados das suas ac¢des no acesso; na qualidade, na
regularidade e na freqiiéncia dos servicos; nos indicadores técnicos, operacionais e financeiros
da prestacdo dos servicos; na qualidade de vida; assim como o impacto nos indicadores de
salude do municipio e nos recursos naturais.

Deverao ser definidos indicadores do acesso, da qualidade e da relacdo com outras politicas de
desenvolvimento urbano.

Ha também a necessidade de se instituir os mecanismos de representacao da sociedade para o
acompanhamento, monitoramento e avaliagdo do PMSB, formada por representantes
(autoridades e técnicos) do Poder Publico Municipal e das representacdes da sociedade em
organismos colegiados, tais como: o Conselho da Cidade, Conselho Municipal de Saneamento
Ambiental — caso exista, de Saude, de Meio Ambiente, e de representantes de organizacfes da
Sociedade Civil (entidades do movimento social, sindicatos, associacdes profissionais, grupos
ambientalistas, entidades de Defesa do Consumidor e outras).

- ETAPA 8 — ELABORAGCAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE INFORMAGOES
MUNICIPAL DE SANEAMENTO BASICO

O sistema de informacdes devera ser concebido e desenvolvido no processo de elaboracdo do
PMSB. O municipio devera promover a avaliacdo do conjunto de indicadores inicialmente
proposto, objetivando construir um Sistema Municipal de Informacdo de Saneamento Basico.
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Esse sistema devera ser alimentado periodicamente para que o PMSB possa ser avaliado,
possibilitando verificar a sustentabilidade da prestacdo dos servicos de saneamento basico no
municipio.

O sistema devera conter um banco de dados, podendo estar associado a ferramentas de
geoprocessamento para facilitar a manipulacdo dos dados e a visualizagdo da situacdo de cada
servico ofertado no municipio. Com isso, sera possivel identificar os problemas e auxiliar a
tomada de decisdo em tempo habil, para a resolucdo dos problemas relacionados com os
servicos de saneamento basico.

O Sistema Municipal de Informacédo de Saneamento Basico devera conter indicadores de facil
obtencao, apuracdo e compreensao e confiaveis do ponto de vista do contetdo e fontes. Devem,
ser capazes de medir objetivos e metas e contemplar os critérios analiticos da eficacia, eficiéncia
e efetividade da prestacdo dos servicos. Devera, por fim, contemplar as funcbes de gestao:
planejamento, prestacéo, regulacao, fiscalizacéo e o controle social.

E importante que este sistema seja construido atendendo as diretrizes do Sistema Nacional de
Informac@o em Saneamento — SINISA, do Ministério das Cidades, criado pela LNSB. Tendo em
vista a dificuldade de acesso e utilizacdo das modernas tecnologias da informagéo pela grande
maioria de municipios — os de menor porte — é recomendavel que os municipios se articulem
regionalmente, por meio de consdrcios, associacdes de municipios ou associacfes setoriais dos
servicos, ou busquem o apoio de instituicbes estaduais ou federais, para a construcdo de
sistemas de informacdes em saneamento basico que possam ser compartilhados.*®

- FASE Il - Etapa 10 — Aprovac¢éao do PMSB

Uma vez elaborados o Diagnéstico e Progndstico, pecas que conformardo o Plano Municipal de
Saneamento Basico, € recomendavel que seja realizado um evento formal, a exemplo de uma
Conferéncia Municipal de Saneamento Basico, onde se discutira ampla e democraticamente o
Plano com os diversos segmentos da sociedade, de forma a proceder a sua aprovacdo. Nessa
oportunidade, é importante que exista um documento sintese do Plano que sera a base das
discussbes a serem travadas na Conferéncia. Tao logo seja aprovado, o mesmo deve ser
encaminhado a uma instancia colegiada para apreciagao e aprovacéo, a exemplo do Conselho da

Cidade ou de Saneamento.

Para que o PMSB passe a se constituir em um instrumento de politica publica, € recomendavel
gue o Executivo municipal o aprove por Decreto ou o encaminhe para aprovacdo na Camara
Municipal, conforme determinar a Lei Organica Municila, o Plano Diretor ou a Lei que tratar da
Politica Municipal de Saneamento.

A execucdo do PMSB é de responsabilidade das diversas instituicdes do municipio, inclusive
delegatarias da prestacédo e da regulacdo e fiscalizagdo dos servicos. O acompanhamento e
avaliacdo de sua execucéo ficam a cargo da instancia ou organismo instituido ou designado para
esse fim no préprio processo de construcao do PMSB.

- RELATORIO FINAL DO PLANO DE SANEAMENTO BASICO

16 Com esta finalidade o Ministério das Cidades desenvolveu um sistema integrado de gestao dos

servicos de agua e esgotos (GSAN), com tecnologia que utiliza softwares livres, cuja evolucao visa
possibilitar a integracdo de todos os servigos de saneamento basico. O GSAN é um software publico e esta
disponivel no Portal: www.softwarepublico.gov.br, mantido pelo Ministério do Planejamento.
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Conforme as caracteristicas e a complexidade local devem ser previstos tantos produtos quanto
necessarios para o adequado desdobramento do processo de definicdo da Politica e elaboracéo
do PMSB. Os produtos devem corresponder a conteldos definidos, identificaveis e
compreensiveis em si, 0s quais, de forma articulada e/ou sequiencial, representem o processo em
todas as suas fases e etapas e o0 se constituam no documento final da Politica e do Plano de
Saneamento Bésico.

Os produtos finais do planejamento a longo prazo das ac6es em Saneamento Basico deverdo ser
desdobrados em duas categorias:

. O Relatério dos Trabalhos desenvolvidos pelo Municipio com o apoio de consultoria,
contemplando os itens adiante listados.

. O Plano Municipal de Saneamento Basico, de forma sintética, contemplando de forma
objetiva as decisdes das autoridades municipais sobre o que fazer, quando e com que recursos.

A titulo de exemplo podemos listar os seguintes Conteddos ou Produtos do Relatério dos
Trabalhos

. Produto 1 — Definicédo do processo de elaboracao: Projeto para a elaboracéo da Politica e
do Plano, Coordenacéo, diretrizes e participacdo da sociedade.

. Produto 2 — Diagnéstico da situacdo da prestacdo dos servicos de saneamento basico e
seus impactos nas condi¢cbes de vida e no ambiente natural, caracterizacdo institucional da
prestacao dos servigos e capacidade econémico-financeira e de endividamento do Municipio

. Produto 3 — Progndsticos e alternativas para universalizacao dos servicos de saneamento
basico. Objetivos e Metas.

. Produto 4 — Concepcéo dos programas, projetos e acdes a serem implementados para o
alcance dos objetivos e metas. Definicdo das acfes para emergéncia e contingéncia.

. Produto 5 — Mecanismos e procedimentos de controle social e dos instrumentos para o
monitoramento e avaliacdo sistematica da eficiéncia, eficacia e efetividade das acbes
programadas.

. Produto 7 — Sistema Municipal de Informacfes de Saneamento Basico.

. Produto 8 — Relatério Final do PMSB.

- PRODUTOS SINTETICOS DO PMSB

O conteldo final do PMSB devera ser apresentado sob o formato de produto sintético segundo os
elementos previstos no Iltem 6 que define os objetivos da Politica e do Plano e respectivos
conteldos esperados para esses dois instrumentos que orientam a gestdo e a prestacao dos
servicos de saneamento basico.

- EQUIPE TECNICA DE EXECUGAO DO PMSB
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A proposta ou projeto deve apresentar a equipe que participara do Comité Executivo, devendo ser
observada a composicdo multidisciplinar sugerida o presente Documento.

- ACOMPANHAMENTO DO MCIDADES E DA SOCIEDADE DURANTE A
ELABORACAO DO PMSB

Todo processo de elaboracdo do PMSB, conforme o presente Documento sera acompanhado por
técnicos do agente financeiro contratado pelo Ministério das Cidades. As informacdes de
planejamento, programacdo e execucdo das atividades e gastos relativos ao processo do PMSB
deverdo ser disponibilizadas, inclusive na internet, para conhecimento e acompanhamento da
populacéo local. Os Agentes Publicos responsaveis pelos projetos deverdao manter atualizadas as
informacgdes relativas ao planejamento, a execucdo e os resultados de elaboracdo do Plano, e
registra-las no sistema de informacdes indicado pelo MCidades.

- CONSIDERAGOES FINAIS

Contatos: 61-2108-1708 ou planosdesaneamento@cidades.gov.br.
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ANEXO V

DIRETRIZES PARA O TRABALHO SOCIOAMBIENTAL

1-0OBJETO

Este Anexo define diretrizes para a implementacdo do trabalho socioambiental no ambito da
execucao dos empreendimentos em saneamento basico, realizados por intermédio dos programas
e acbes da Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental. Nesse sentido, estas orientacfes
integram o conjunto de normativos que regulamentam a sistematica de repasse de recursos pelo
poder publico federal para tais investimentos, seja de recursos do Orcamento Geral da Unido ou
de recursos onerosos.

Essas diretrizes gerais nao excluem a possibilidade de que sejam criadas instrucfes especificas
para o desenvolvimento do trabalho socioambiental.

As diretrizes constantes deste anexo buscam subsidiar:

O planejamento e a execucdo do trabalho socioambiental integrante dos
investimentos/empreendimentos custeados com recursos federais para saneamento basico;

A atuacdo dos agentes financiadores na analise técnica dos pleitos € no monitoramento das
acdes socioambientais desenvolvidas.

O trabalho socioambiental compreende um conjunto de a¢c8es educativas e de mobilizacdo social,
planejadas e desenvolvidas pelo proponente em funcdo das obras contratadas, tendo como
objetivo promover a sustentabilidade sécio-econdmica e ambiental do empreendimento, assim
como qualificar e aperfeicoar os investimentos em saneamento. Observadas as caracteristicas do
empreendimento e o perfil da populacdo beneficiaria, as atividades desenvolvidas pelo trabalho
socioambiental tém a funcdo de incentivar a gestdo participativa por meio da criacdo de
mecanismos capazes de viabilizar a participagdo da populacdo nos processos de decisdo e

manutencdo dos bens/servicos empreendidos para adequa-los a realidade socioeconémica e
cultural e as reais prioridades dos grupos sociais atendidos.

As atividades a serem desenvolvidas abrangem iniciativas de educacdo ambiental voltadas para
0s componentes do saneamento basico, observando abordagem interdisciplinar, bem como acées
de carater socio-educativo direcionadas a mobilizagdo social, organizacdo comunitaria, geracao
de trabalho e renda, sempre com a perspectiva de busca de sustentabilidade nas relacdes
estabelecidas entre as pessoas e o ambiente onde vivem.

As ac¢bes de Educacdo Ambiental induzidas e apoiadas pelos Programas da Secretaria Nacional
de Saneamento Ambiental devem observar as diretrizes e principios da Politica Nacional de
Educacdo Ambiental - PNEA (instituida pela Lei n°® 9.795, de 27 de abril de 1999, e regulamentada
pelo Decreto n® 4.281, de 25 de junho de 2002), e do Programa Nacional de Educacdo Ambiental
(ProNEA).

2 — APLICABILIDADE

O desenvolvimento do trabalho socioambiental faz-se necessario sempre que um
empreendimento de saneamento provocar mudancas nas condi¢cdes de vida da populagéo, assim
como na relacéo e condi¢cdes de acesso das pessoas aos servicos de saneamento.
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Torna-se imprescindivel especialmente nas modalidades de saneamento basico abaixo
relacionadas, consideradas de alto impacto social e ambiental:

a) Elaboracdo ou revisdo de planos municipais ou regionais de saneamento basico para os
empreendimentos de saneamento basico;

b) Desenvolvimento Institucional: quando as agfes previstas interferirem ou provocarem mudanca
direta ou indireta no cotidiano dos usuarios, no acesso e uso dos servigos prestados ou depender
do envolvimento da sociedade; cabendo, portanto, ao agente financeiro avaliar a necessidade de
sua realizacao ou ratificar a justificativa para sua inexigibilidade;

c) Saneamento Integrado: em todas as iniciativas previstas. Modalidade em que,
complementarmente, recomenda-se observar as diretrizes estabelecidas para o desenvolvimento
do trabalho socioambiental contidas nos programas e acdes da Secretaria Nacional de Habitacao;

d) Abastecimento de Agua: nos projetos que envolvam as diversas etapas do sistema, quando
provocarem mudanca direta nas relacdes dos usudrios com 0s servicos prestados.
Necessariamente, quando ocorrer a implantacdo ou substituicdo de redes de distribuicdo, ligacédo
domiciliar e intra-domiciliar e promovam o acesso e/ou mudancas no uso dos servicos;

e) Esgotamento Sanitario: na implementagdo, substituicdo e recuperacdo de solucdes de
tratamento, redes coletoras e demais componentes do sistema, quando provocarem mudanca
direta nas relagcbes dos usuarios com os servigcos prestados. Em especial, nos projetos de
sistemas condominiais, de ligacdes ou instalagBes domiciliares e intra-domiciliares e soluctes
individuais de esgotamento sanitario em localidades de baixa renda;

f) Manejo de Residuos Sélidos': nos projetos que envolvam erradicacdo de lixdes,
implantacdo/ampliacdo de sistema e/ou instalacbes de apoio a coleta seletiva, triagem,
reciclagem, prestacdo de servicos e urbanizagdo do entorno de instalacbes de tratamento,
destinagdo ou transbordo;

g) Drenagem Urbana Sustentavel e Manejo de Aguas Pluviais: nos projetos que envolvam a
implantacdo e ampliacdo de sistemas e intervencdes que provoquem interferéncias diretas nas
condicBes de vida da populacéo;

h) Outras situacBes, conforme avaliagdo do agente financeiro.

2.1 Havendo a necessidade de reassentamento/remanejamento/remocao de familias para a
efetivacdo dos empreendimentos, devem ser apresentadas agfes para esse fim no projeto de
trabalho socioambiental.

3 - DIRETRIZES PARA O DESENVOLVIMENTO DO TRABALHO SOCIOAMBIENTAL

O trabalho socioambiental deve incorporar as atividades de educacdo ambiental na
implementacdo das acdes de saneamento, objetivando contribuir permanentemente para o
exercicio do controle social, por meio do envolvimento efetivo da comunidade para a qual o
servico sera prestado, desde o planejamento ao monitoramento e a avaliagdo, como forma de
garantir sustentabilidade para a acéo publica, priorizando os objetivos relacionados a modalidade
da intervencéo.

As atividades propostas devem buscar a articulacdo da acdo educativa com as politicas publicas
correlatas, como os instrumentos de planejamento destacando-se: Plano Diretor Municipal, o
Plano Municipal de Saneamento Basico, o Plano de Recursos Hidricos ou de Bacia hidrogréfica e
Planos de Desenvolvimento Regional, quando existentes. Devem, ainda, observar as
recomendacfes contidas nas resolucdes 25 e 34 do Conselho das Cidades sobre participacéo
social no ambito das politicas para o desenvolvimento urbano, conforme estabelecido no Estatuto
da Cidade.

v Quando envolver empreendimentos que contemplem agdes junto a catadores de materiais reciclaveis, o TSA

deve prever iniciativas em parceria com a assisténcia social, viabilizando incluséo social e emancipacgdo econdmica.
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Nesse sentido, alguns aspectos considerados relevantes sédo apresentados como diretrizes
orientadoras para o desenvolvimento dos trabalhos socioambientais:

a) Incentivo e Valorizacdo do desenvolvimento e da utilizacdo de tecnologias sociais
sustentaveis’ em Saneamento Béasico — As acbes desenvolvidas por meio dos trabalhos
socioambientais devem proporcionar a reflexdo sobre a forma como a comunidade tem se
relacionado com o saneamento, incluindo a discussdo sobre a eficacia da metodologia e infra-
estrutura utilizada de forma convencional. A identificacdo e a utlizacdo de alternativas
tecnolégicas que levem em consideracdo o conhecimento popular e a aplicacdo de técnicas
simples, de baixo custo e impacto, e que podem ser mais apropriadas e eficientes frente a
realidade de uma dada localidade, deve estar presente na pauta dos grupos que atuam na
implementacédo dos trabalhos socioambientais.

b) Enfase na escala local e gestdo comunitaria — As acbes propostas no desenvolvimento dos
trabalhos socioambientais devem observar, em seu planejamento, a necessidade de construgéo
coletiva de solugdes adequadas ao contexto em que esta inserido, bem como a constituicdo e o
fortalecimento de foros e espacos de tomadas de decisdo local. Considera-se que a participacdo
comunitaria é facilitada nesta escala, onde os lagos territoriais, econémicos e culturais fortemente
ligados as noc¢des de identidade e pertencimento estéo presentes e marcantes.

c) Orientacdo pelas dimensdes da sustentabilidade — Para que o trabalho socioambiental
contribua de fato para a sustentabilidade dos empreendimentos, é fundamental considerar, em
seu planejamento, as mdltiplas dimensdes envolvidas, sejam elas de natureza politica,
econdmica, ambiental, ética, social, tecnolégica ou cultural, observando, ainda, o acumulo e
aprendizados de experiéncias anteriores na conducao de processos semelhantes.

d) Respeito ao regionalismo e as culturas locais — O perfil das atividades educativas
desenvolvidas, bem como 0s meios e instrumentos de comunicacdo utilizados, os materiais
didaticos, metodologias e estratégias a serem adotadas no desenvolvimento dos trabalhos
socioambientais devem considerar as peculiaridades de cada contexto. Para isso, devem utilizar
linguagem adequada, respeitar as tradicbes, costumes e valores locais e expressar a diversidade
cultural presente na regido, proporcionando uma riqueza de olhares e percepcdes sobre a
realidade que deve ser observada na conducéo de todo o processo.

e) Incentivo a Participacdo Comunitaria, Mobilizacdo Social e Educomunicacdo’®— Buscando
qualificar a operacionalizacdo dos empreendimentos, é fundamental estimular os diversos atores
sociais envolvidos para interagir de forma articulada e propositiva no desenvolvimento do trabalho
socioambiental, desde o seu planejamento até sua implementacéo. Essa diretriz tem o intuito de
fortalecer as bases associativas e 0s processos de construcdo coletiva da informacao, utilizando-a
de forma educadora nos meios e instrumentos de comunicacdo mais influentes e adequados ao
contexto local.

f) Controle social — Para que o controle social dos empreendimentos em saneamento torne-se de
fato atitude concreta, é fundamental promover e apoiar a estruturacdo dos mecanismos de
controle social existentes, conforme definicdo da Lei 11.445/07 - Lei Federal do Saneamento
Basico. Deve-se fomentar a construgcédo de canais de comunicacao e de didlogo entre a sociedade
civil e o poder publico local, com o intuito de assegurar a sociedade informacdes, representacfes
técnicas e participacao nos processos de formulagéo de politicas, assim como de planejamento e
de avaliacao relacionados aos servigcos publicos de saneamento basico.

g) Articulagcdo com organizacdes publicas e da sociedade civil: o trabalho socioambiental
devera promover parcerias com organizacdes publicas e da sociedade civil para atendimento das
necessidades das familias beneficiadas, tendo em vista a possibilidade de potencializar e
internalizar o desenvolvimento das atividades socioambientais nas comunidades beneficiadas,
mesmo apos a conclusdo do empreendimento. Essa diretriz tem como objetivo proporcionar a
sustentabilidade econd6mica e social das intervencdes, ao reforcar as atividades e estruturas
existentes no municipio, de forma a contribuir para melhorar o acesso das familias aos servicos de
educacao, saude, esporte, lazer, cultura, assisténcia social, seguranca alimentar e seguranca
publica.

Os proponentes devem dar ampla publicidade as informagdes técnico-operacionais e
orcamentario-financeiras dos contratos e a¢des de educacdo ambiental, previstas ou realizadas,
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na area de abrangéncia das comunidades beneficiarias. Essas a¢fes de educacdo ambiental e
mobilizacéo social devem ser informadas, desde o planejamento, acompanhamento e avaliacéo
das acoes:

- Aos conselhos estaduais e municipais das cidades, de saude, de meio ambiente,
de recursos hidricos e de educacédo, quando existirem, ou 0s 6rgaos estaduais e municipais
responsaveis por essas politicas;

- As Comissdes Interinstitucionais de Educagdo Ambiental nos Estados, geralmente
sediadas nos nucleos de educacgdo ambiental dos érgdos ambientais estaduais;

— Aos Nucleos Estaduais e Municipais de Educa¢do em Saude, quando existirem.
- Aos Comités de Bacias Hidrograficas, quando existirem.

- As organizagbes publicas e da sociedade civil, como Centros de Referéncia da
Assisténcia Social (CRAS), Centros de Referéncia Especializada em Assisténcia Social
(CREAS), Cooperativas, Secretarias municipais e estaduais de Assisténcia Social (ou
congéneres), escolas e universidades publicas e privadas, Secretarias municipais e
estaduais de Educacdo, fundacdes e demais entidades ligadas ao desenvolvimento de
atividades socioambientais,

4 — INVESTIMENTO

O trabalho socioambiental deve ser parte integrante do valor do investimento, tendo como
parametro o percentual minimo de 1,0 % daquele valor, apoiado com recursos de repasse. A acao
deve fazer parte do Plano de Trabalho, do Quadro de Composicdo do Investimento - QCI e do
cronograma fisico financeiro do Termo de Compromisso ou Contrato. Para as intervencdes na
modalidade de saneamento integrado, esse percentual minimo é de 2,5%. De acordo com o porte
do investimento e com o impacto ambiental e social provocado pelo empreendimento na regido de
abrangéncia do projeto, esse percentual podera variar conforme a excepcionalidade justificada
pelo proponente e comprovada pelo agente financeiro.

5 — EQUIPE TECNICA RESPONSAVEL PELA EXECUGCAO DO TRABALHO
SOCIOAMBIENTAL

A equipe técnica constituida com o desafio de desenvolver o trabalho socioambiental deve ser
coordenada por profissionais com formacao em Servico Social ou Ciéncias Sociais, e apresentar
experiéncia comprovada em ac¢6es de desenvolvimento comunitario. Casos de excepcionalizacao
devem ser analisados pelo agente operador e, em Ultima instancia, pelo Ministério das Cidades.

Nos casos em que o ente proponente ndo disponha em seu quadro da capacidade técnica
instalada necessaria para o desenvolvimento das ac¢bes demandadas, € recomendavel a
contratacdo de prestadores de servicos temporarios para a execugdo das atividades e/ou
estabelecer parcerias com instituicdes, grupos e pessoas com atuacdo destacada e reconhecida
experiéncia na tematica, guardada a observancia dos tramites legais vigentes.

Diante da diversidade e complexidade de situagBes a serem enfrentadas na implementacédo do
trabalho socioambiental, cabe destacar a necessidade e os beneficios de se compor equipes
multidisciplinares, com capacidade de atuacdo em diversas areas do conhecimento.

A equipe constituida para realizar trabalho socioambiental deve procurar se reunir com a equipe
técnica responsavel pelos projetos de engenharia com o intuito de sintonizar as a¢cfes propostas e
otimizar os recursos aplicados.

Nos casos em que O proponente optar por terceirizar 0s servigos, opcao justificada por termo
circunstanciado, a empresa devera ser contratada por meio de um convénio/contrato distinto do
utilizado para a contratacdo das obras. A instituicdo ou empresa deve apresentar comprovada
experiéncia e capacidade técnica no desenvolvimento de Trabalhos Sociais junto a comunidades
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de baixa renda, nédo ficando dispensada da obrigatoriedade de ter em seu quadro um responsavel
técnico com formacao profissional ja mencionada para exercer a coordenacéo e acompanhamento
dos trabalhos.

6 — FASES PREVISTAS

Para que os objetivos do trabalho socioambiental sejam alcancados, deve ser elaborado um
projeto especifico visando desenvolver um conjunto de atividades de carater informativo,
educativo e de mobilizagdo social, compreendendo:

a) Realizacdo de um mapeamento socioambiental de carater participativo, com proposta
metodolégica definida para identificar as caracteristicas da area de abrangéncia do projeto, a fim
de levantar demandas e potencialidades locais e estabelecer parcerias, contendo:

4. Panorama atual da dotag&o de infra-estrutura e acesso aos servigos de saneamento;

5. Perfil sdcio-econdmico da localidade, que pode incluir informac@es relativas & capacidade
de pagamento da populacéo a ser beneficiada com os servicos;

6. Caracteristicas e impactos ambientais identificados;

7. Histdrico de ocupacgédo da &rea em questdo, destacando a densidade populacional;

8. Nivel de conhecimento da populacdo sobre o empreendimento a ser implantado, podendo

incluir pesquisa de opinido da populacéo sobre os servi¢os prestados;

9. Levantamento das instituicbes que atuam com educacéo ambiental e mobilizagdo social na
regido, incluindo as experiéncias e programas de educag¢do ambiental e mobilizacdo social em
desenvolvimento;

10. Os conselhos, féruns e colegiados existentes, redes e segmentos sociais atuantes, meios
de comunicacao disponiveis etc;

11. Diagnéstico situacional da estrutura de promog¢do da saude existente, e das doencas e
agravos relacionados a falta de saneamento, com o intuito de realizar o monitoramento pré e pés-
intervencao dos empreendimentos de saneamento e 0 seu impacto na saude publica;

12. Identificagdo dos equipamentos comunitarios e servigos publicos disponiveis na localidade
destacando o grau de atendimento a demanda,;

13. Outras informacgdes julgadas necessarias pelo agente operador para andlise da viabilidade
social do empreendimento.

b) Planejamento do processo de mobilizacdo e participacdo da sociedade na condugéo do
trabalho socioambiental por meio do desenvolvimento de agBes como: constituicdo ou
fortalecimento dos conselhos existentes, reunides de planejamento comunitdrio, palestras,
assembléias, audiéncias publicas, campanhas educativas e outras acfes que elevem o nivel de
conhecimento da populacéo beneficiada sobre a intervengdo a ser implementada e estimulem e
sensibilizem as liderancas comunitarias e a populagédo em geral, para participar do planejamento e
implementacdo do empreendimento.

c) Estabelecimento e a formalizagdo de parcerias envolvendo poder publico e sociedade civil
para a realizacdo de acdes integradas, visando fortalecer as potencialidades locais, promover a
articulagéo e contribuir com a continuidade das a¢6es implementadas no trabalho socioambiental,

d) Elaboracdo de proposta de intervencdo socioambiental (acbes praticas de educacéo
ambiental e mobilizacdo social envolvendo a comunidade beneficiada) adequada a realidade local
e tendo como referéncia os seguintes aspectos:

ddd. Constituicdo e fortalecimento de grupos de atuacdo local que atuem no planejamento,
acompanhamento e avaliagdo das intervencdes promovidas e incorporem a importancia do
controle social na resolucéo dos problemas de saneamento e salde;
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eee. Fortalecimento das instituicdes, foros e colegiados, municipais e/ou regionais com o intuito
de promover a discussdo qualificada acerca da tematica, e nos casos em que for pertinente,
estimular a constituicdo de cAmaras técnicas de saneamento;

fff. Elaboracdo e confeccdo de material de apoio pedagdgico e definicdo de estratégias
participativas de comunicacdo com finalidade educadora, envolvendo a producdo coletiva e a
divulgacdo dos materiais elaborados, e outras demonstracdes culturais sintonizadas, nos diversos
meios de comunicacdo comunitarios e de massa existentes. O intuito deve ser informar de
maneira didatica as caracteristicas das obras a serem implantadas, seus objetivos e beneficios
para a populacédo; bem como dos impactos das diversas etapas (cronograma) das obras, a fim de
buscar solugdes de convivéncia e tratamento para os problemas temporarios conseqiientes da
intervencdo junto aos moradores afetados.

ggg. Necessidade de promover processos de formacdo/capacitacdo continuada de
agentes/educadores ambientais e em salde;

hhh. Incentivo ao desenvolvimento de tecnologias sociais sustentaveis?, resultantes do
compartilhamento dos saberes populares e conhecimentos técnicos.

e) Monitoramento das acfes em desenvolvimento com o intuito de verificar o alcance das
metas propostas para o processo de mobilizacdo da comunidade e a participagdo da mesma nas
intervencdes desencadeadas. Para esta fase deve ser previsto um conjunto de indicadores'®
relacionados aos processos de educacdo ambiental, mobilizacdo e participagdo social, visando
verificar a qualidade e a abrangéncia das acbes realizadas e a percepcao dos beneficiarios em
relacdo as mudancas provocadas. O monitoramento oferece informacfes para subsidiar a analise
dos resultados e impactos positivos das acdes desenvolvidas e possivel readequacado das acfes
futuras;

f) Definicdo de mecanismos e procedimentos participativos para o exercicio do controle social
na avaliacdo das acdes de saneamento desenvolvidas;

g) Definicdo de estratégias de continuidade do trabalho socioambiental para além do
cronograma de execucédo do empreendimento, destacando as parcerias consolidadas, 0os grupos e
instituicdes locais com atuacdo convergente e potencial para contribuir na continuidade, assim
como os procedimentos a serem adotados no processo.

E fundamental verificar a possibilidade de ancoragem dos trabalhos desenvolvidos junto aos
orgdos parceiros com capacidade para estabelecer a continuidade necessaria, e ainda, observar a
existéncia de outras politicas publicas em desenvolvimento no municipio que possam, ao longo de
sua implementacao, contribuir para a permanéncia dos processos iniciados.

Essa estratégia pode prever o desenvolvimento e aplicacdo de um instrumento padronizado de
coleta de informacdes (como, por exemplo, um questionario com perguntas objetivas e subjetivas,
a ser aplicado em momentos distintos, antes e depois da intervencgéo) para comparar a percepcao
da populacdo em relacdo aos servigos prestados, bem como verificar os efeitos imediatos e de
médio prazo provocados na sua qualidade de vida.

6.1 De forma complementar, nos casos de empreendimentos para gestao dos residuos solidos
gue envolvam catadores; estes e seus familiares devem ser considerados parte integrante do
projeto socioambiental.

Junto a esse publico deve ser priorizado o atendimento nas acdes de assisténcia social
desenvolvidas no municipio de forma a garantir inclusdo social e emancipacdo econdmica. As
acOes de assisténcia ligadas ao projeto socioambiental podem incluir:

a) O Mapeamento Socioambiental (Diagnéstico) deve incluir o levantamento das informacfes
relacionadas a existéncia e as condicbes de catadores e familiares no lixdo e nas ruas

18 A titulo de exemplo: instituicdes parceiras envolvidas, atividades realizadas e n° de participantes, indice de

satisfacdo dos participantes em relacdo as agdes propostas, grupos de atuacdo local constituidos, iniciativas/atividades
espontaneas desencadeadas a partir do trabalho realizado, entre outros.
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(quantidade de familias, associacdes ou cooperativas, trabalho infantil, materiais vendidos e onde
sdo vendidos, intermediarios dentre outras).

b) formacdo e capacitacdo dos catadores levando em conta o gerenciamento dos residuos
sélidos, a educacado socioambiental, o mercado dos reciclaveis, o cooperativismo, a higiene, as
relacbes humanas e a organizag&o para a prestacéo dos servicos;

c) programas de ressocializagdo de criancas e adolescentes envolvidas na catacdo de materiais,
garantindo escola, creche, alternativas socioeducativas e de lazer. Deve-se analisar a
possibilidade de incluir criancas e jovens em agbes como Programa de Erradicagdo do Trabalho
Infantil (PETI) e Projovem adolescente, etc.; e

d) mobilizacdo envolvendo os catadores, ONG’s, escolas, etc.; além de outras acdes que a
realidade local demande para a efetiva participacdo cidadd dos catadores e consequiente
sustentabilidade do empreendimento. Também deve constar do projeto socioambiental a proposta
para gestdo do(s) galpdo (6es) de triagem objeto do contrato, garantindo participacdo dos
catadores no planejamento e organizacdo da proposta.

NOTAS:

1 Tecnologia Social entendida como produtos, técnicas e/ou metodologias reaplicaveis, desenvolvidas na
interacdo com a comunidade e que representem efetivas solu¢des de transformacéo social, segundo definicdo da
Rede de Tecnologia Social (RTS).

2 Processo no qual a comunicacao € trabalhada com o intuito de educar e ndo apenas transmitir contetdos e
informacoes.
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