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Apresentacao

O presente manual objetiva subsidiar os estados, municipios, Distrito Federal e 6r-
gaos ou entidades publicas ou privadas sem fins lucrativos, interessadas na elaboracao de
proposta para repasse de recursos ndo onerosos para implantagao de Melhorias Sanitarias
Domiciliares.

Melhorias Sanitarias Domiciliares sao intervengoes promovidas nos domicilios, com
o objetivo de atender as necessidades basicas de saneamento das familias, por meio de
instalacdes hidrossanitarias minimas, relacionadas ao uso da agua, a higiene e ao destino
adequado dos esgotos domiciliares.

O programa surgiu com a necessidade de promover solugdes individualizadas de
saneamento em diversas situacoes, principalmente nas pequenas localidades e periferias
das cidades. O nome da atividade originou-se da abordagem feita pelos auxiliares de sanea-
mento da antiga Fundacdo de Servigo Especial de Satde Publica junto aos interessados, no
sentido de que estes promovessem “melhorias” em seus domicilios. A partir dessa pratica,
o nome “melhorias” passou a conceituar a atividade que, pioneiramente, tornou-se um
dos programas de saneamento desenvolvidos, hoje, pela Funasa.

O programa de Melhorias Sanitarias Domiciliares tem os seguintes objetivos:

l. Implantar solucdes individuais e coletivas de pequeno porte, com tecnologias
apropriadas;

[l.  Contribuir para a reducdo dos indices de morbimortalidade, provocados pela
falta ou inadequagao das condicdes de saneamento domiciliar;

. Dotar os domicilios de melhorias sanitéarias, necessarias a protecao das fami-
lias e a promogdo de habitos higiénicos; e

IV.  Fomentar a implantagdo de oficina municipal de saneamento.







1 Objetivo

Este manual apresenta orientacdes técnicas e modelos das melhorias sanitarias
individuais mais usuais, com a descricao e orientagdes quanto a sua execucao, operagao
e manutencdo, além de apresentar os critérios para a solicitacao de recursos da Funasa
para a execugdo de tais melhorias.

Poderdo ser propostas tecnologias diferenciadas na forma e modelo adequados para
cada regiao e ou domicilio, uma vez que este manual ndo tem a pretensao de se limitar
as solucdes e aos modelos de saneamento individuais propostos.

Os modelos de projetos técnicos de engenharia para Melhorias Sanitarias Domiciliares
apresentadas neste manual, com os respectivos detalhamentos, especificagdes técnicas
e planilhas orcamentarias, estao disponiveis no site da Funasa e poderao ser utilizados
pelo proponente. Estes projetos sao disponibilizados a titulo de exemplo e podem ser
alterados conforme a necessidade e caracteristica regional, devendo ser submetidos a
analise e aprovagdo dos técnicos da Funasa.

Quando a solucao individual de melhorias sanitarias domiciliares nao for viavel
por questdes técnicas ou situagdes diversas, poderdo ser adotadas solugdes coletivas de
pequeno porte. A solugdo coletiva esta condicionada a aceitagdo conjunta dos moradores
a serem atendidos. Entretanto, antes de decidir pela intervencao coletiva, é importante
observar algumas questoes:

. Deverd ser comprovada a posse do terreno onde a solugdo sera construida,
conforme legislacao vigente;

. Devera ser apresentado o licenciamento ambiental ou sua dispensa emitida
por 6rgao ambiental competente;

. Devera ser apresentado termo de responsabilidade pela operagao e manuten-
¢do da solugdo proposta pelo proponente.







2 Melhorias Sanitarias Domiciliares - MSD

O conceito de melhorias sanitarias, neste programa de repasse de recursos nao
onerosos, esta relacionado ao saneamento individual do domicilio. Na Figura 1 sdo
apresentados esquematicamente os eixos de atuacdo e exemplos de itens que poderao
ser solicitados dentro do programa.

Estes itens podem e devem fazer parte da proposta apresentada a Funasa, na medida
exata da necessidade domiciliar percebida de forma integrada e devem ser combinados
de acordo com as caracteristicas da localidade.

Suprimento de Utensilios Destinacao de
agua potavel sanitarios aguas residuais
Ligagao | [ Coniunt ‘ Tanque séptico /
domiciliar / — onjunto filtro bioldgico
intradomiciliar sanitario
de dgua
— Pia de cozinha _[ Sumidouro ]
Poco fredtico )
(raso) ) . . .
Tanque de lavar || Valas de filtragao
] ou infiltracdo
Sistema de | roupa \
captagaoe -
armazenamento . Slstemas de
da agua de chuva ~[ Filtro doméstico — aproveitamento
\ J / de agua
[ Reservatorios ] Recipiente para ] ( Ligacao
residuos sélidos — intradomiciliar
(lixeiras) ] | deesgoto

Figura 1 — Itens passiveis de solicitacao de repasse de recursos no programa de Melhorias
Sanitarias Domiciliares.

2.1 Sistemas para o suprimento de agua

Neste topico sdo detalhados alguns itens para suprimento de 4gua em um domicilio,
considerando as disponibilidades ou ndo de rede publica de abastecimento de agua. Para
a definicdo da tecnologia a ser implantada em cada domicilio, deverao ser consideradas
as caracteristicas locais.




2.1.1 Ligacdo domiciliar/intradomiciliar de agua

Item de saneamento recomendado quando a localidade for provida de sistema
publico de abastecimento de agua e a rede estiver proxima a residéncia, possibilitando a
instalacdo da ligacao domiciliar/intradomiciliar de agua.

Serd imprescindivel a observacao das normas e regulamentos do operador do ser-
vico de abastecimento de agua para realizar a correta instalacao do ramal. Geralmente,
utiliza-se um colar de tomada, para a ligacao na rede, cavalete com ou sem hidrometro
e a tubulacao até o reservatério elevado do domicilio (Figura 2).

Figura 2 — Esquema de ligacao domiciliar/intradomiciliar de agua.

2.1.2 Poco freatico (raso)

A construgcao de um poco freatico é recomendada quando ndo ha disponibilidade
de rede publica de abastecimento de agua na localidade ou quando a mesma ndo se
encontra proxima ao domicilio a ser beneficiado. Desta forma, considera-se viavel a
utilizacao do lencol freatico.

O poco escavado ou perfurado no solo é uma instalagdo utilizada para aprovei-
tamento do lencol freatico, com profundidade de até 20 metros, revestido, tampado e
equipado com bomba elétrica ou manual (Figura 3).
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Figura 3 — Esquema do poco raso.

Alguns cuidados devem ser tomados quando da construcdo do poco raso:

. Verificar a necessidade de autorizacdo junto ao 6rgao responsavel, para a
execucdo do poco;

. Observar a distancia minima de 15 metros de fossas seca, sumidouro (poco
absorvente) e 45 metros de qualquer outra fonte de contaminagdo, pocilgas,
lixdes, galeria de infiltracdo, entre outros;

. O poco devera ser preferencialmente perfurado em local livre de inun-
dacdo e em nivel mais alto do terreno.

A instalagcdo deve ser provida de bomba submersa conectada a tubulacao de recalque
para o reservatorio domiciliar.

Podera ser previsto dispositivo para a desinfeccao da agua captada no pogo. No caso
da utilizacdo de bomba elétrica submersa, um equipamento do tipo clorador devera ser
instalado na tubulacdo entre o pogo e o reservatério elevado (Figura 4).
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Figura 4 — Esquema do clorador instalado na tubulacao.

g -

Em localidades desprovidas de energia elétrica, a bomba manual é o equipamento
indicado para retirar a dgua do pogo, conforme apresentado na Figura 5.

Figura 5 — Exemplo de bomba manual.
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O processo de desinfeccao devera ser feito diretamente na agua de consumo, no filtro,
em vasilhas ou no reservatoério, utilizando hipoclorito de sédio a 2,5%, na quantidade de 2 ml
de hipoclorito de sodio para cada 20 litros de agua, ou conforme Tabela 1.

Tabela 1 — Dosagem de hipoclorito de sédio para desinfeccao da agua.

Hipoclorito
de sodio a 2,5%

Volume de agua Tempo de contato

Dosagem

100 ml

1.000 litros

200 litros 20 ml -
20 litros 2 ml 40
1 litro 0,1 ml 2

2.1.3 Sistema para captagdo e armazenamento de agua de chuva

Em localidades onde houver baixa ou nenhuma disponibilidade de dgua potavel, é
recomendada a utilizacdo de reservatérios (cisternas) que armazenam a agua de chuva
coletada dos telhados das casas por meio de calhas, conforme apresentado na Figura 6.

Figura 6 — Sistema completo da cisterna para captacao e armazenamento da dgua de chuva.
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Geralmente, nos pequenos municipios, a 4gua de chuva é de 6tima qualidade e
0 armazenamento em cisternas com capacidade de até 16 mil litros pode garantir o su-
primento de agua para uma familia de 5 pessoas, por 6 a 8 meses. Essa agua podera ser
utilizada para cozinhar, lavar alimentos, beber e escovar dentes.

Os tipos de cisternas variam conforme o material e técnicas de construgdo utilizadas,
podendo ser de placas pré-fabricadas em concreto, argamassa armada (ferrocimento), de
polietileno, entre outras, ndo sendo recomendado o uso de reservatérios que contenham
amianto.

Em localidades de dificil acesso, com pouca ou nenhuma disponibilidade de agua
potavel, onde a ocorréncia de chuvas é constante o ano inteiro, como em muitos locais
da regido norte, recomenda-se a utilizagao de pequenos reservatérios de até 2.000 litros
para a captacao da agua da chuva (Figura 7).

Figura 7 — Reservatério para pequenos volumes.

Alguns cuidados sao importantes para manter o sistema funcionando adequadamente.
Para qualquer tipo de cisterna recomenda-se:

. Utilizar sistema que descarta os primeiros cinco minutos de chuva, periodo
em que a agua lava o telhado, carreando poeira, folhas e pequenos insetos;

. Manter o reservatério sempre fechado, protegido contra a luz solar e insetos;

. Manter as calhas limpas e sem folhas;

. Realizar a limpeza do reservatério periodicamente; e

. Utilizar hipoclorito de sédio a 2,5% para a desinfeccao da agua que serd

consumida, adicionando dentro do filtro ou em vasilhas a quantidade de 2 ml
de hipoclorito de sédio para cada 20 litros de 4gua, ou conforme Tabela 2.
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Tabela 2 — Dosagem de hipoclorito de sédio para desinfeccao da agua.

Hipoclorito
de sédio a 2,5%

Volume de agua Tempo de contato

Dosagem

1.000 litros 100 ml

200 litros 20 ml -
20 litros 2ml 40
1 litro 0,1 ml 2

2.1.4 Reservatério elevado

Recipiente destinado ao armazenamento de 4gua no domicilio, podendo ser de fibra
de vidro, polietileno, pré-fabricado de concreto armado ou alvenaria, ndo devendo ser
utilizado material com amianto na sua composicao.

Nas localidades providas de sistema publico de abastecimento de agua com pressao
suficiente, é indicado o reservatorio elevado.

O reservatério elevado podera ser instalado sobre a estrutura do conjunto sanitario
ou sobre torre em madeira, alvenaria com estrutura de concreto, concreto pré-moldado, ou
outro tipo de estrutura que garanta altura suficiente para que a agua chegue com pressao
adequada nos utensilios sanitarios (Figura 8).

Figura 8 — Esquema de reservatérios elevados.
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2.1.5 Reservatorio semielevado

Nas localidades em que ndo exista rede publica de d4gua ou onde o sistema pu-
blico de abastecimento de agua ndo tenha pressao suficiente para elevar a agua até
o reservatério elevado, recomenda-se a instalacdo do reservatério em uma altura de
1,20 m, dotado de torneira, possibilitando o seu abastecimento com pouca pressao
ou de forma manual, conforme apresentado na Figura 9.

Figura 9 — Esquema do reservatoério semielevado.

Na instalacdo do reservatorio, deverao ser levadas em consideracao as instrugcoes do
fabricante do modelo escolhido, principalmente no que diz respeito ao suporte de apoio
do reservatério.

2.2 Utensilios sanitarios
Neste topico sdo detalhados alguns utensilios de higiene e seguranca sanitaria. A

escolha da tecnologia a ser implantada em cada domicilio deve levar em consideracao
as necessidades do domicilio e as caracteristicas locais.
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2.2.1 Conjunto sanitario

Eum espago fisico comumente chamado de banheiro, dotado de vaso sanitario,
lavatério e chuveiro (Figura 10).

Figura 10 — Conjunto sanitario.

O conjunto sanitario devera ser construido preferencialmente na parte interna ou
integrado ao domicilio para facilitar o acesso dos moradores. E importante ressaltar que
nenhum material de construgcdo utilizado na construcao do conjunto sanitario possua
amianto em sua COmposi¢ao.

A area destinada para o banho no conjunto sanitario deve conter instalacdes que
permitam o uso de agua corrente, com chuveiro elétrico ou ndo, alimentado preferen-
cialmente pelo reservatério domiciliar.

Serdo considerados também os banheiros com reservatério que permitam o banho de
caneco, sem o reaproveitamento da agua.
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O lavatorio é destinado a lavagem das maos, rosto e escovagao dentaria, entre outras
acoes de higiene pessoal e devera ser equipados com torneira resistente, valvula e sifao.

Em domicilios que tenham morador com dificuldade de locomocao, o conjunto
sanitario devera atender as condi¢oes de acessibilidade, tais como rampa de acesso, barras
de apoio, torneiras adaptadas, entre outros, conforme projeto disponibilizado no site da
Funasa (www.funasa.gov.br).

Considerando que a instalacdo e utilizacdo de um conjunto sanitario geram aguas
residuais, a proposta devera, obrigatoriamente, prever itens de destinacdo com sistema
de tratamento adequado, conforme descrito no item 3.3.

2.2.2 Pia de cozinha

Utensilio doméstico dotado de torneira e cuba, destinado a lavagem de loucas,
vasilhas e alimentos, podendo ser instalada dentro da residéncia ou na area externa,
devendo sempre ter uma estrutura adequada para seu suporte, conforme apresentada
na Figura 11.

Figura 11 — Pia de cozinha separada da casa.
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Considerando que a instalagao e utilizagdo da pia de cozinha geram aguas residuais,
a proposta devera obrigatoriamente prever uma caixa de gordura entre a pia e o sistema
de tratamento adotado.

2.2.3 Tanque de lavar roupas

Utensilio doméstico destinado a lavagem de roupas (Figura 12) podendo ser instalado
na parede externa do conjunto sanitario ou junto a residéncia.

Figura 12 — Tanque de lavar roupa.

Nos domicilios que ja utilizam maquina ou tanquinho de lavar roupa, devera ser
prevista a instalacao sanitaria adequada para o desague do efluente gerado nestes utensilios.
O efluente gerado no tanque ou maquina de lavar roupa devera passar por caixa de sabao/
decantador antes de seguir para o sistema de tratamento de esgoto adotado no domicilio.
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2.2.4 Filtro doméstico

Trata-se de utensilio doméstico, preferencialmente de barro, utilizado para filtrar agua
no domicilio conforme apresentado na Figura 13. A dgua passa lentamente pelo sistema
de filtragem de particulas finas, retendo os microrganismos e sedimentos, gotejando para
o compartimento de agua filtrada.

Figura 13 — Filtro ceramico comum.

O filtro devera ser instalado em local arejado e protegido da incidéncia de luz solar.

Para manter o adequado funcionamento, o filtro devera ser lavado periodicamente,
a cada dois dias ou até uma vez por semana, dependendo da qualidade da agua. A vela
devera ser limpa com agua corrente e esponja macia e sua substituicao devera ser reali-
zada a cada seis meses.

Quando a agua nao tiver recebido tratamento de desinfeccao, recomenda-se sem-
pre utilizar o hipoclorito de sédio a 2,5%, a ser adicionado na parte superior do filtro a
quantidade de 1 ml (20 gotas) de hipoclorito de sédio para cada 10 litros de agua.

2.2.5 Recipiente para residuos sélidos

E um recipiente destinado a disposicao temporaria do residuo sélido (lixo) produzido
no domicilio, adaptado para colocagdo de sacos plasticos de lixo, até que sejam recolhidos
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pelo veiculo de coleta do municipio (Figura 14). Devera ser preferencialmente metélico,
protegido com pintura antioxidante, instalado a uma altura minima de 80 cm do chao,
fixado na frente da residéncia.

Figura 14 -Tipos de recipientes para residuos solidos.

Nos locais em que ja exista coleta seletiva implantada, o recipiente podera ser
dividido em dois compartimentos, para facilitar a separagao do residuo seco e imido.

2.3 Sistemas para destinacao de aguas residuais

Neste topico sao detalhados alguns tipos de tratamento e destinacdo de aguas
residuais. A escolha da tecnologia a ser implantada em cada domicilio devera levar em
consideragao as caracteristicas locais, principalmente aquelas relacionadas a constituicao
do solo e ao espago fisico disponivel.

2.3.1 Ligacao intradomiciliar de esgoto

Nas localidades dotadas de rede coletora de esgoto préxima ao domicilio, devi-
damente interligada a estacdo de tratamento de esgoto — ETE, podera ser feita a ligacao
intradomiciliar (Figura 15), conectando a caixa de inspecao, que retine as tubulagdes dos
utensilios sanitarios, a rede existente.

E importante observar as normas do operador do sistema de esgotamento sanitario,
para a correta ligacao intradomiciliar.
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Ligacao
domiciliar

Ramal domiciliar de rede de esgoto

Figura 15 — Esquema da ligacdo domiciliar de esgoto.

2.3.2 Tanque séptico + filtro biolégico

A utilizacdo do tratamento complementar visa garantir melhor qualidade ao efluente
que sera disposto em solo. Deste modo, a combinagdo do tanque séptico e filtro biol6gico
(sistema fossa/filtro) apresenta-se como a tecnologia mais indicada para o tratamento
sanitario domiciliar (Figura 16).

vem dos
utensilios
domeésticos

segue para
infiltracao
no solo

_>-i1.

Figura 16 — Sistema combinado tanque sépticoffiltro biolégico.

O tanque séptico (fossa séptica) € uma unidade cilindrica ou de segdo retangular,
utilizada para o tratamento de esgotos por processos de sedimentacao, flotacao e digestao.
Pode ser construida em alvenaria, argamassa armada (ferrocimento), ou outro sistema
construtivo que garanta a impermeabilidade, a durabilidade e as dimensoes definidas no
projeto técnico.
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Em terrenos que ficam temporariamente ou sempre encharcados, recomenda-se a utiliza-
¢do de tanque séptico em material pré-fabricado, tipo polietileno, fibra de vidro, entre outros.

As dimensdes do tanque séptico poderao variar em fungao do niimero de moradores
do domicilio. Outras informagdes necessarias a elaboracdo do projeto técnico, a constru-
¢ao e a operacgado do tanque séptico estao disponiveis na norma técnica NBR 7.229/1993.

A manutencao do tanque séptico consiste na limpeza ou remocgao periédica do lodo
e escuma, cuja operagao deve ser feita por profissionais especializados que disponham
de equipamentos para realizar a retirada e a disposicao do lodo em local apropriado. A
freqliéncia de limpeza deve ser definida no projeto técnico.

Antes de entrar em funcionamento, o tanque séptico deve ser submetido ao ensaio
de estanqueidade, realizado ap6s ele ter sido saturado por, no minimo, 24h, conforme
NBR 7.229/1993.

O efluente que sai do tanque séptico devera passar por mais um processo de trata-
mento, sendo preferencialmente um filtro biolégico, a fim de garantir que o efluente final
esteja em condicdes de ser disposto em solo ou reaproveitado na irrigagdao de pomares
(ver item 3.3.6).

Este filtro biolégico é um tanque em forma cilindrica, retangular ou quadrada.
Pode ser construido em alvenaria, argamassa armada (ferrocimento), ou outro sistema
construtivo que garanta a impermeabilidade, a durabilidade e as dimensdes definidas no
projeto técnico.

Seu interior é dotado de leito filtrante, que podera ser em brita, seixo rolado ou outro
material que exerca a funcao desejada. Os parametros e critérios para dimensionamento
do filtro deverao ser justificados.

Existem diversos tipos de filtros biol6gicos, sendo que a sua dimensdo e forma de
funcionamento dependerao do tipo de sistema adotado. No site da Funasa sao disponi-
bilizados alguns modelos de projeto que poderao ser utilizados pelo proponente.

O filtro biolégico devera dispor de tubulacao para remocao do lodo acumulado,
sendo que esta operacao devera ser feita por profissionais especializados, que disponham
de utensilios adequados e realizem a disposicao do lodo retirado em local apropriado. A
frequéncia de limpeza devera ser definida no projeto técnico.

Para definir o local de construcao do sistema tanque sépticoffiltro biolégico deverao ser
respeitadas algumas distancias minimas:

a. 1,50 m das construcoes, dos limites de terreno, dos sumidouros, das valas de
infiltracdo e do ramal predial de agua;

b. 3,0 mde arvores e de qualquer ponto da rede publica de abastecimento de 4gua;

c. 15,0 m de pogos freaticos e de corpos de agua de qualquer natureza.

O efluente que sai do filtro biolégico sera destinado a uma vala de infiltragdo,
vala de filtracao, sumidouro, reaproveitamento em pomares ou outra solucdo tecni-
camente indicada.
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2.3.3 Sumidouro

Poco escavado no solo, destinado a disposicao final do efluente tratado em tanque
sépticoffiltro biologico, devendo ser revestido internamente e tampado, contendo sempre
dispositivo de ventilagido. E um poco seco, nao ipermeabilizado, que orienta a infiltracao
de agua residuaria no solo (NBR 7229/1993). Devera ser revestido com alvenaria em crivo
ou anéis de concreto furados. (Figura 17).

Figura 17 — Esquema do sumidouro.

As dimensdes do sumidouro poderdo variar em funcao do tipo de solo do local e
do niimero de pessoas que moram no domicilio e que utilizam os utensilios domésticos.

Para definir o local de construcdo do sumidouro deverdo ser respeitadas algumas
distancias minimas:

a. 1,50 m das construgdes, dos limites de terreno, dos sumidouros, das valas de
infiltracdo e do ramal predial de agua;

b. 3,0 mde arvores e de qualquer ponto da rede publica de abastecimento de
agua;

c. 15,0 m de pocos freaticos e de corpos de dgua de qualquer natureza.

2.3.4 Valas de infiltracdo

Sao valas escavadas no solo, proximo a superficie, ndo impermeabilizadas,
destinadas a disposicao final do efluente tratado em tanque sépticoffiltro biologi-
co, sob o solo, sem o contato com as pessoas e animais, conforme apresentado
na Figura 18.

Sao utilizadas geralmente quando o lencol freatico é bastante raso ndo sendo pos-
sivel o uso de sumidouros. O tamanho e a forma das valas de infiltracdo dependerao do
tipo de solo e da quantidade de moradores do domicilio.
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Figura 18 — Esquema de vala de infiltracdo.

2.3.5 Valas de filtracdo

Sao valas escavadas no solo, préximas a superficie, preenchidas com pedras,
areia ou carvao, onde o efluente tratado no tanque séptico/filtro biolégico é lancado
por gravidade, por meio de tubulacdo perfurada, conforme apresentado na Figura 19.
O efluente percola pela vala de filtracao e passa por processo de filtragem biol6gica
aumentando assim o tratamento do efluente.

Esse sistema é indicado para locais onde o solo é pouco permeavel e o lencol fredtico
é raso, sendo que a forma e o tamanho das valas de filtracao serdo definidos em funcdo do
tipo de solo e quantidade de pessoas que moram no domicilio.
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Geotextil 5010

Figura 19 — Esquema de vala de filtracao.

2.3.6 Tanque de evapotranspiragdo com bananeiras

Conhecido também como “Fossa Verde”, este sistema reaproveita o efluente
gerado nos utensilios sanitarios por meio de um processo de biorremediagao. Consiste
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em um tanque construido em alvenaria, ferrocimento ou outro material que imper-
meabilize o tanque.

No seu interior utiliza-se estrutura em tijolos furados, em forma de camara, de modo
que o efluente percole por esta camara, saindo pelos furos até atingir o material filtrante.

Na parte superior do tanque, sob o solo, devem ser plantados alguns cultivares que
funcionam como zona de raizes, tais como banana, tomate, pimenta, etc., podendo ser
consumidas sem prejudicar a satde (Figura 20).

Figura 20 — Tanque de evapotranspiragao.

Os efluentes de todos os utensilios sanitarios serdo destinados diretamente para a
Fossa Verde, ressaltando que a pia de cozinha devera ser sempre equipada com caixa
de gordura.

Assim como o tanque séptico, a manutencdo da Fossa Verde consiste na remogao
peridédica do lodo acumulado no fundo do tanque, cuja operacdo deve ser feita por
profissionais especializados que disponham de equipamentos adequados para realizar a
retirada e a disposicao do lodo em local apropriado.

O tamanho, a forma e a frequéncia de limpeza das valas dependerdo do tipo de
solo e quantidade de moradores do domicilio, devendo ser definidos no projeto técnico.

2.3.7 Aproveitamento das aguas servidas
Em algumas regides do Brasil onde a disponibilidade de agua é restrita ao uso do-

méstico e a quantidade de chuva durante o ano é insuficiente para viabilizar a irrigacao
de pomares, recomenda-se o aproveitamento das aguas servidas.
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Ap6s o tratamento do esgoto doméstico no tanque séptico/filtro biolégico ou na
“Fossa Verde”, o efluente tratado pode ser destinado a irrigagdo de pomares nos quintais,
por meio de tubulagdo sob o solo, sem permitir o contato com pessoas e animais.

O efluente que sai do tanque séptico/filtro biol6gico ou da “Fossa Verde” segue para
uma caixa de distribuicao/inspecao. A partir desta caixa saem as tubulacdes sob o solo,
com diametro minimo de 40 mm, por onde o efluente percola por gravidade até chegar
a regido das raizes das arvores (Figura 21).

Figura 21 — Esquema de irrigacdo de pomares com aproveitamento de aguas servidas.

E possivel também que ao longo dos tubos sejam feitas perfuragdes, em trechos onde
for conveniente realizar o plantio de cultivares, de forma a umedecer levemente o solo
ao seu redor, aproveitando, assim, os nutrientes presentes no efluente.

Existem outras formas de aproveitamento do efluente tratado. Contudo, a adogao
de qualquer tecnologia devera ser acompanhada de informagdes técnicas que compro-
vem sua viabilidade técnica. O morador beneficiado devera receber instru¢cdes quanto a
operacdo e manutencdo do sistema.

Os efluentes provenientes da pia de cozinha podem também ser conduzidos dire-
tamente para um sistema conhecido como “circulo de bananeiras”, devendo sempre ter
uma caixa de gordura entre a pia e o sistema (Figura 22).
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Figura 22 — Circulo de bananeiras para efluente de pia de cozinha.

Quando da decisao pela utilizacdo deste sistema, é necessario que os moradores
recebam informagdes, de forma a conhecerem o sistema, sua seguranca sanitaria e os
beneficios de seu uso.
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3 Oficina Municipal de Saneamento

Como alternativa para impulsionar a universalizagdo das agdes municipais em sa-
neamento domiciliar, o programa de Melhorias Sanitarias Domiciliares também apresenta
a possibilidade de solicitacao de recursos para a constru¢ao de Oficinas Municipais de
Saneamento, bem como mobiliario e equipamentos necessarios.

A Oficina Municipal de Saneamento é um espaco fisico organizacional, estruturado
e equipado para a fabricacdo de utensilios sanitarios com a utilizagdo de tecnologias
apropriadas, simplificadas e de baixo custo. Deverao ser empregados materiais locais,
voltados para a confecgdo de pecas pré-moldadas, tais como: producao de manilhas e
tampas de concreto, tanque de lavar roupa, reservatorios de agua, caixas de gordura e de
passagem, placas pré-moldadas, dentre outras.

A confecgdo dessas pegas na oficina de saneamento proporciona a participagao
efetiva da comunidade nas acoes de saneamento domiciliar.

Essa oficina é um espago aberto a populacdo e tem como funcao principal, fomentar
e difundir o conceito de saneamento como acdo de saltde publica para a melhoria da
qualidade de vida da populacao.

O programa oferece também orientacdes iniciais para a implementacao da oficina.
Porém, o municipio devera comprovar a disponibilidade de pessoal para a gestao do em-
preendimento, além de oferecer profissionais para a confeccao e instalacdo de utensilios
sanitarios e para a condugdo das atividades de educacao em satde.

Poderao ser solicitados recursos para os seguintes itens:

* Infraestrutura fisica da oficina: galpdo com area de trabalho coberta, depésito
fechado, escritério e sanitarios, além de area descoberta para armazenagem de
utensilios de concreto;

e Equipamentos: betoneira elétrica, dosador de traco, talha, entre outros; e

e Formas: para producdo de manilhas e tampas de concreto, tanque de lavar roupa,
pia de cozinha, lavatérios, reservatérios de dgua, placas pré-moldadas, entre outras.

A implantagdo da oficina ndo impossibilita a obtencdo de recursos para o custeio
de Melhorias Sanitarias Domiciliares, sendo, portanto, um complemento para as a¢oes
integradas de saneamento no municipio.

Para projeto visando a implantagdo de oficina municipal de saneamento, o municipio
(proponente) devera apresentar:

e Posse do terreno onde a oficina de saneamento sera construida, conforme
legislacao vigente;

e Termo de responsabilidade garantindo a operagao e manutenc¢do da oficina;
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Descricao sucinta do municipio e da localidade a ser contemplada pelo projeto,
com sua localizagao, principais atividades econdmicas, infraestrutura em satde,
saneamento, energia elétrica, etc.;

Concepcao da obra incluindo a justificativa da alternativa técnica adotada;
Projetos técnicos de engenharia a serem executados;

Relacdo de equipamentos a serem adquiridos.
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4 Documentacao técnica para proposta

A solicitagdo de recursos nao oneroso do Governo Federal, por meio da Funasa,
requer a apresentacdo de documentacdo técnica elaborada de acordo as caracteristicas
locais. Esta documentacdo € parte integrante do instrumento de repasse de recurso, devendo
ser analisada técnica e administrativamente, para fins de aprovacgao e liberagdo do recurso.

A seguir é detalhada a documentacdo a ser apresentada para analise técnica pela
Funasa:

1. Ficha de Levantamento de Necessidades de MSD — LENE;

2. Planta contendo os pontos georreferenciados dos domicilios a serem beneficiados
nas localidades indicadas;

3. Projeto Técnico de Engenharia;

4. Plano de Trabalho.

4.1 LENE - Levantamento das necessidades de MSD

A ficha de Levantamento das Necessidades de Melhorias Sanitarias Domiciliares —
LENE, é o documento base para a apresentacdo consolidada dos itens de saneamento a
serem executados em cada domicilio a ser contemplado com recursos do programa de
MSD.

Na LENE estao dispostas, em tabela, as solugdes de saneamento domiciliares mais
usuais, podendo ser considerada a possibilidade de combinacao das diversas acoes a
serem adotadas.

A ficha devera ser preenchida por técnico capacitado do municipio, durante a visita
ao domicilio, o qual devera observar as condicbes locais de saneamento, as diversas
formas do uso da agua, a disposicao dos efluentes, as caracteristicas do solo, o nimero
de moradores, dentre outros aspectos que auxiliardo no preenchimento da LENE.

Na definicao dos domicilios a serem beneficiados devera ser observado o principio
de continuidade, ndao podendo excluir qualquer domicilio que necessite da acao do
programa de MSD, na area de abrangéncia do projeto.

Nos casos em que as solucoes de saneamento domiciliar apresentadas na LENE
ndo se apliquem para uma residéncia, outras tecnologias poderao ser apresentadas.
Contudo, deverao ter comprovada indicagdo técnica e o consentimento do bene-
ficiado, o qual devera ser esclarecido sobre o funcionamento e procedimentos de
manutencao e operacado da tecnologia.




4.1.1 Orientacdes para o preenchimento da LENE

A LENE devera ser preenchida a partir das observagoes realizadas pelo técnico, nos
domicilios a serem beneficiados, conforme orientagao a seguir:

4.1.1.1 Informacgodes da localidade

Este campo devera ser preenchido com informacdes sobre o nome da localidade
e a existéncia ou ndo de prestagdo de servicos de saneamento conforme apresentado:

Localidade — informar o nome da localidade (bairro, distrito, povoado, etc.), muni-
cipio e UF.

Possui sistema de abastecimento de agua? — verificar se na localidade existe sistema
de abastecimento de 4gua com rede passando proximo ao domicilio. Marcar sim ou nao.

Possui sistema de esgotamento sanitario? — verificar a existéncia de sistema de coleta
e tratamento de esgoto com a rede passando em frente ao domicilio. Marcar sim ou nao.

Possui sistema de coleta de residuos solidos? — verificar se existe coleta de lixo
regular. Marcar sim ou ndo.

4.1.1.2 Informacdes do domicilio

Numero: preencher com numeragao para identificar e ordenar lista de beneficiarios
de forma continua.

Nome do beneficiario: preencher com o nome do responsavel pelo domicilio a
ser beneficiado.

Endereco: preencher com o nome da rua (travessa, logradouro, etc.) e nimero do
domicilio a ser beneficiado.

Coordenadas geograficas: preencher com as coordenadas geograficas em UTM,
obtidas com auxilio de equipamento GPS, do domicilio a ser beneficiado.

Numero de habitantes: preencher com a quantidade de moradores do domicilio a
ser beneficiado.

4.1.1.3 Informacdes sobre as melhorias sanitarias a serem implantadas

Com as informagdes do domicilio preenchidas, inicia-se o preenchimento das colu-
nas referentes as melhorias sanitérias necesséarias em cada domicilio. E importante que as
melhorias sejam realmente necessarias, seja complementando o que ja existe, seja para
implantar algo que o domicilio nao tenha. Nao devera ser marcado sistema ou utensilio
ja existente e que esteja em boas condig¢des de uso. As opgdes da LENE s3o:

* Ligacao domiciliar de agua: instalacao que liga o domicilio a rede publica de distri-
buicdo de agua. Preencher quando houver sistema de abastecimento de agua com
a rede passando préximo a residéncia;
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* Poco raso (cacimba ou poco amazonas): poco escavado ou perfurado no solo,
para aproveitamento do lencol freatico, com profundidade de até 20 metros,
revestido, tampado e equipado com bomba elétrica ou manual. Preencher quando
houver disponibilidade de lencol fredtico em profundidade e qualidade da 4gua
passiveis de utilizacao;

e Cisterna: reservatério que armazena a agua de chuva coletada do telhado das
casas por meio de calhas. Quando a disponibilidade de agua potavel na loca-
lidade for restrita, esta tecnologia atende aos usos essenciais de uma familia;

e Reservatorio elevado: recipiente destinado ao armazenamento de agua no
domicilio, podendo ser de fibra de vidro, polietileno, pré-fabricado de cimento
armado ou alvenaria, exceto de material com amianto. Preencher quando for
possivel elevar a agua até 3metros de altura;

¢ Reservatorio semielevado: reservatorio instalado a uma altura de 1,20 m, re-
comendado para locais em que a pressao disponivel ndo for capaz de elevar a
agua até um reservatério elevado;

e Conjunto sanitario: E um espaco fisico dotado de vaso sanitario, lavatério e
chuveiro. O conjunto sanitario devera ser construido preferencialmente na parte
interna ou integrado ao domicilio;

e Pia de cozinha: Utensilio doméstico destinado a lavagem de louga, vasilhas e
alimentos. As aguas servidas devem ter destinacao adequada;

* Tanque de lavar roupas: Utensilio doméstico destinado a lavagem de roupa e
outros objetos. As aguas servidas devem ter destinacdo adequada;

¢ Filtro doméstico: Utensilio doméstico dotado de vela e torneira, destinado a
filtrar agua para consumo humano, devendo ser instalado na parte interna do
domicilio, em local arejado e protegido da incidéncia de luz solar.

4.1.2 Exemplo de preenchimento da LENE

Para exemplificar o preenchimento da LENE sera apresentada uma situacao hipotética:

Um técnico visitou a residéncia do Seu José, que mora com trés filhos e a esposa, e
observou que na localidade Sao Joao nao havia sistema de esgotamento sanitario nem de
abastecimento de dgua. O caminhao de coleta de lixo passava regularmente. Observou
também que a familia retirava agua de um poco freatico em péssimas condicoes, nao
tinha banheiro nem tanque de lavar roupa e o filtro estava quebrado.

O técnico perguntou ao Seu José se o domicilio era atendido por rede de energia
elétrica, e o mesmo confirmou que sim, sendo o atendimento realizado de maneira regular.
Por dltimo, observou-se que o solo era bastante arenoso e o lencol freatico estava bem
proximo da superficie.

Feita as observagoes, o técnico iniciou o preenchimento da LENE, sempre perguntan-
do ao morador se ele concordava com as sugestoes de melhorias sanitarias domiciliares.
O preenchimento da ficha ficou assim:
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4.2 Planta da localidade ou bairro

A planta da localidade devera conter os domicilios a serem beneficiados, elabo-
rada a partir das coordenadas geograficas, em UTM, coletadas em campo. Deverao ser
identificados na planta as ruas, os logradouros e as residéncias que serdao beneficiadas.

O desenho devera ser elaborado a partir das informagdes coletadas com o equipa-
mento GPS, utilizado no levantamento em campo.

Devera haver compatibilidade entre as informagdes prestadas na LENE e o nimero
de domicilios beneficiados apresentados no croqui.

4.3 Projeto técnico de engenharia

O projeto técnico de engenharia consiste no conjunto de documentos que descrevem
as caracteristicas da obra e possibilitam o total entendimento do projeto basico, visando
sua execucao.

A Funasa disponibiliza modelos de projetos técnicos de engenharia para as melhorias
sanitarias domiciliares apresentadas neste manual, com os respectivos detalhamentos,
especificagdes técnicas e planilhas orcamentérias.

Estes modelos podem ser utilizados pelo Proponente, a titulo de exemplo, podendo
ser alterados conforme a necessidade e as caracteristicas locais, sendo obrigatéria a
Anotagao da Responsabilidade Técnica — ART, para apresentacao a Funasa.

4.3.1 Especificacoes técnicas

Especificacdes técnicas consistem na descricdo dos materiais e servicos a serem
empregados, em conformidade com as normas técnicas. Deverao manter coeréncia entre
o projeto técnico e a planilha orcamentaria.

4.3.2 Planilha orcamentaria

A planilha orcamentaria devera ser apresentada de forma clara, contendo a descricao
dos servicos e dos materiais, indicando unidade de medida, quantidade, preco unitario
e prego total.

A composicao do BDI devera ser discriminada em separado, indicando o seu per-
centual.

O percentual relativo aos encargos sociais utilizados na composicao dos precos
devera ser indicado na planilha de custo unitario.

Ressalta-se que para cada intervencao de melhoria sanitaria domiciliar prevista na
LENE devera ser apresentada uma planilha especifica.
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4.3.3 Cronograma fisico-financeiro

O cronograma fisico-financeiro é utilizado para relacionar os servicos a serem
executados na obra, com seu respectivo custo financeiro em relacdo ao tempo de sua
duragdo, compativel com o cronograma de desembolso do plano de trabalho. Contém
os critérios de medicdo e pagamento definidos.

4.3.4 Pecas graficas

As pecas graficas consistem na apresentacao da obra por meio de desenhos téc-
nicos, em escala adequada, cotas de dimensionamento e detalhes graficos necessarios
ao entendimento do projeto. Deverdo ser apresentadas, preferencialmente, em papel
tamanho oficio ou A4, para cada tipo de melhoria sanitaria domiciliar, compreendendo
0s seguintes itens:

e Planta baixa;

e (ortes ou secOes transversais;

e Fachadas ou elevacoes;

* Projeto de instalacdes hidraulicas, incluindo isométrico quando necessario;
* Projeto de instalagdes sanitarias; e

* Projeto de instalacdes elétricas.

No caso de Oficina Municipal de Saneamento, além dos projetos descritos acima,
é necessario a apresentacao do projeto estrutural e de fundagdes.

O projeto técnico devera conter o nome, assinatura e o nimero do registro no
Conselho Regional de Engenharia e Agronomia — CREA, ou no Conselho de Arquitetura
e Urbanismo — CAU do profissional responsavel em cada uma das pranchas (folhas de
desenho).

Tratando-se de solucdes individualizadas, apresentar projeto especifico para cada
tipo de melhoria sanitaria.

O projeto devera ser adaptado a realidade local, podendo inclusive ser discutido
com a equipe técnica da Superintendéncia Regional da Funasa em cada unidade federada.
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4.4 Plano de trabalho

As propostas de Melhoria Sanitaria Domiciliar, a serem encaminhadas a Funasa, serdo
realizadas em meio eletronico, em sistema a ser divulgado oportunamente. As propostas
serao elaboradas considerando a exigéncia legal de preenchimento do Plano de Trabalho
que, usualmente possui os seguintes itens:

e Justificativa da proposta;

e Objeto da proposta;

e Discriminagdo de metas e etapas de execugao com prazos e valores relacionados;
e Plano de aplicacao;

e Cronograma de desembolso.

O plano de trabalho devera ser preenchido cuidadosamente em consonancia com
o projeto e com o cronograma fisico-financeiro referente a implantagdo das melhorias
sanitarias domiciliares.
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5 Consideracoes Finais

A placa de obra padrao Funasa devera estar em conformidade com as normas dispo-
nibilizadas no site www.funasa.gov.br. E necessario apenas uma placa, contendo o nome
do responsavel técnico pela execucdo da obra e o nimero da ART no rodapé inferior.

Ressalta-se que todos os projetos deverdo conter a Anotacdes de Responsabilidade
Técnica — ART do autor, devidamente quitadas e que, taxas diversas bem como a elabo-
racdo de projetos ndo serdo financiadas no programa de MSD.
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FUNASA

FUNDAGAO NACIONAL DE SAUDE
Missao
Promover a saude publica e a inclusdo

social por meio de agoes de saneamento e
saude ambiental.

Visao de Futuro

Até 2030, a Funasa, integrante do SUS,

sera uma instituicdo de referéncia nacional

e internacional nas agoes de saneamento e
salde ambiental, contribuindo com as metas
de universalizagdo de saneamento no Brasil.

Valores

Etica;

Equidade;

Transparéncia;

Eficiéncia, Eficacia e Efetividade;
Valorizagao dos servidores;
Compromisso socioambiental.
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