ATA DA 1342 REUNIAO ORDINARIA

Aos vinte e seis de janeiro de dois mil e vinte e um, realizou-se a 1342 Reunido Ordinaria do Conselho
Municipal de Saneamento - COMUSA, através de videoconferéncia, seguindo as diretrizes da Portaria
SMOBI N°118/2020.

Conselheiros presentes: Josué Costa Valaddo (SMOBI), Claudius Vinicius Leite Pereira (URBEL), Adélia
Rodrigues Teixeira Rios (SMMA), Wesley Bambirra Rodrigues (SICEPOT-MG), Dulce Maria Magalhdes
Pereira (SINARQ-MG), Laura Fusaro Camey (CMSBH), Antdnio Carlos Ferreira de Oliveira (COPASA),
Claudio Jorge Cancado (CREA-MG) e Rogério Pena Siqueira (Especialista).

Suplentes presentes: Ricardo de Miranda Aroeira (SMOBI), Pegge Sayonara Mendes (ABES-MG) e Raquel
Sampaio Jacob (PUC-MG).

O Conselheiro e Secretario Executivo do COMUSA, Ricardo Aroeira, registrando o quérum, informou o
ponto de pauta da reunido: apresentacdo, pela DGAU/SMOBI, das vers6es do Plano Municipal de
Saneamento: Atualizacdo 2018 e Versdo 2020 / 2023. Antes de iniciar a apresentacéo, foi colocada em
votagdo a ata da 1312 Reunido Ordinaria do COMUSA, aprovada com 10 votos favoraveis e 01 abstencao.
Passou-se, imediatamente, a apresentacdo da pauta. O palestrante informou que a versdo do PMS
referente a Atualizacdo 2018 teve como base os dados coletados em 2017 e a versédo do PMS 2020 / 2023
teve como base os dados coletados no ano de 2019. O Plano Municipal de Saneamento foi instituido pela
lei que criou o Sistema Municipal de Saneamento em Belo Horizonte, Lei 8.260/2001. Tal lei estabeleceu
gue o Plano seria quadrienal, sendo publicada uma atualizacdo do documento a cada 02 anos. O Plano é
um instrumento de planejamento dindmico, que tem nas bacias hidrogréficas, a sua unidade de
planejamento. O Plano define uma hierarquizacdo para investimentos em saneamento no municipio por
bacia e sub-bacia hidrograficas, sendo o municipio composto por 98 bacias e 253 sub-bacias.

Ao COMUSA cabem as responsabilidades de apreciar, aprovar e fiscalizar a implementacdo do Plano.

A estas versdes do Plano foram incorporadas questdes definidas pelo novo Plano Diretor de Belo Horizonte,
a Lei Municipal 11.181, de 08/08/2019, possibilitando o reconhecimento e caracterizagbes das Areas
Especiais de interesse Social - AEIS, que foram regulamentadas pelo Decreto 16.888/2018, conforme as
diretrizes da Politica Municipal de Habitac@o. Existem trés tipos de AEIS: AEIS-1, que sdo as areas sem
ocupacéo ou subutilizadas; AEIS-2, que sao 117 areas mapeadas, carentes de intervencdes de urbanizagao
e regularizacdo fundiéria e que estédo condicionadas a elaboracdo do Plano de Regularizacdo Urbanistica —
PRU e as AEIS de Interesse Ambiental, que sdo areas com cunho ambiental extremamente relevante.

A metodologia do Plano contou com atualizagbes importantes em seu estudo populacional. Considerando o
reconhecimento das areas de AEIS-2 no diagnéstico, bem como o evidente crescimento populacional a
partir de 2010, utilizou-se uma metodologia de estimativa da populacdo global proposta pelo IBGE em que a
populacéo saltou de 2.375.151 habitantes em 2010 para 2.512.070 habitantes em 2019, sendo este o valor
considerado para o diagnostico do Plano. Tal metodologia foi desenvolvida pela equipe técnica da DGAU,
encarregada de materializar o Plano a partir das contribuicdes de diversos orgaos da PBH.

A metodologia de estimativa populacional considerou, em primeiro lugar, que o crescimento populacional
nos ultimos 10 anos nado foi homogéneo, porque ocorreram novos loteamentos, ocupagdes e conjuntos
habitacionais em determinadas areas do municipio onde essas populacdes se assentaram. Assim, foram
analisadas 218 areas classificadas como AEIS, vilas e favelas e conjuntos habitacionais e alocou-se esse
incremento populacional em 04 ZEIS, 19 AEIS-2, 29 conjuntos Minha Casa Minha Vida e 03 conjuntos
habitacionais recentemente implantados. Aos demais setores censitarios, aplicou-se uma taxa uniforme de
crescimento populacional que compatibilizou com a populacdo estimada pelo IBGE para 2019.

Na metodologia de elaboracdo do Plano, tem-se como pilar no célculo dos indicadores o indice de
Salubridade Ambiental — ISA, que consiste em uma soma ponderada dos indicadores setoriais de
abastecimento de 4gua, esgotamento sanitario, residuos soélidos e drenagem urbana. Cada componente
tem o seu peso especifico definido a partir de uma metodologia de avaliagdo par a par. O abastecimento de
agua recebe peso de 5%, residuos sdlidos 20%, esgotamento sanitario 35% e drenagem urbana 40%. Isso
nao significa que um servigo seja mais 0 menos importante do que o outro, mas sim a caréncia de alguns
setores em relacao aos outros. Esse critério vem sendo mantido nas Ultimas versées do Plano.

Para estabelecimento das prioridades de investimento, somam-se ao ISA outros 03 (trés) indicadores:
densidade demografica, percentual de populagdo residente em vilas e favelas, com o incremento da



populacéo residente nas areas de AEIS-2 e o indice de Vulnerabilidade da Saude - IVS, que € um indicador
da Secretaria Municipal de Saulde que identifica uma série de caréncias, do ponto de vista social,
habitacional, dentre outros. Ou seja, a partir da valoracdo desses indices, define-se uma hierarquizacédo que
gera as prioridades por bacias e sub-bacias hidrograficas no Municipio, identificando as areas mais carentes
de investimento em saneamento.

Além do calculo das prioridades, outros indicadores de qualidade da prestacao dos servicos de saneamento
em Belo Horizonte foram avaliados, tais como indicadores de qualidade do sistema de abastecimento de
agua e do sistema de esgotamento sanitario, inclusive a cobertura por tratamento de esgoto. Além disso,
foram calculados o indicador de varricdo e o indice de tratamento de fundo de vale — ITFV, que avalia se as
diretrizes do Programa DRENURBS estéo sendo implementadas no Municipio.

Vale ressaltar que cada um dos indicadores foi avaliado para cada uma das 98 bacias e das 253 sub-bacias
gue compdem o territério. Os indicadores variam de 0 a 1: quanto mais préximo de 0 pior a situacdo e
guanto mais préximo de 1, melhor é a situacdo do ponto de vista da cobertura dos servicos.

Em seguida, foram analisados os resultados obtidos, através dos mapas de cada indicador.

O indice de Abastecimento de Agua avalia a cobertura do servico comparando a populacdo atendida com a
populacao total. Tal indice tem sido considerado igual a unidade, por ser um servico universalizado no
Municipio.

O indice de Esgotamento Sanitario, que é composto por outros dois indicadores, o Indicador de
Atendimento por Coleta de Esgoto e o Indicador de Atendimento por Interceptacdo de Esgotos, em ambos
0s casos comparando a populacdo atendida e a populacdo total. Para a composicdo do Indice de
Esgotamento Sanitério, o indicador de coleta recebe um peso de 30% e o indicador de interceptacéo recebe
um peso de 70% na soma ponderada. Este indice vem evoluindo ao longo dos anos & medida que tem sido
ampliada a cobertura pelos servigcos de esgotamento sanitario no Municipio.

Em seguida, analisou-se o0 mapa “Diagnéstico de Esgotamento Sanitario”. Foi ressaltado que a base de
dados fornecida pela COPASA e utilizada no dimensionamento é de 2019, entdo algumas das areas que
aparecem como néo atendidas, eventualmente podem ja estar incorporadas de forma completa ao sistema.
O Iindice de Residuos Sélidos também reflete, através de um Indicador de Coleta de Lixo, uma comparacio
entre a populacdo atendida por coleta e a populagéo total de cada bacia e sub-bacia hidrogréafica.

O indice de Drenagem, que tem uma metodologia distinta dos demais indices, faz uma comparacéo entre a
melhor e a pior situacéo do ponto de vista de risco de inundacdo na cidade. A partir da Carta de Inundactes
do Municipio, identificou-se o contingente de populagdo moradora em cada uma das manchas por bacia e
por sub-bacia hidrografica. A situagdo do menor quantitativo de populacéo inserida em mancha, atribui-se o
valor de 1 ao indicador de drenagem, e a pior situagdo da bacia e sub-bacia com maior contingente
populacional morador em mancha de inundacgéo atribui-se o valor O para o indicador de drenagem. A partir
disso é feita uma normalizacao e, portanto, esse indicador revela uma andlise comparativa entre as varias
regibes da cidade sujeitas a risco de inundacdo. Foram destacados alguns locais que passaram ou estdo
passando por intervencBes de drenagem urbana, tais como Vila S&o Tomas, Cérregos Lareira e
Marimbondo, fundo de vale e galeria do Ribeirdo Pampulha e galeria do Ribeirdo do Oncga, Bacia do
Ribeirdo Isidoro, sub-bacias dos cérregos Bonsucesso, Olaria/Jatoba, além da implantacdo da Bacia de
Detencdo do Bairro das Industrias. Ressaltou-se a intencdo de incorporar nas préximas versfes do Plano
Municipal de Saneamento um novo indicador de drenagem que identifique ndo apenas a problematica de
guem mora e € atingido por inundacdes, mas também de quem transita por vias inundaveis, uma vez que,
em alguns locais, a mancha de inundacao fica restrita a caixa da via.

Em seguida, apresentou-se o mapa do ISA, um indicador que vem melhorando ao longo dos anos, devido
aos varios investimentos que tém sido realizados na area de saneamento no Municipio. Foi ainda destacado
gue a variagcdo do ISA e demais indicadores em relacdo ao PMS 2016/2019 foi impactada pela mudanca na
metodologia que, nesta versdo passou a avaliar as areas de AEIS.

O palestrante apresentou ainda, a hierarquizacdo das sub-bacias por prioridade de investimentos e a
evolucéo dos indicadores ao longo dos anos.

Também foram apresentados os Indicadores Complementares, que ndo compdem a metodologia de
priorizagdo e que inclui o indice de Varricdo de Vias, os Indicadores Qualitativos de Abastecimento de Agua,
Indicadores Qualitativos de Esgotamento Sanitario, o indice de Tratamento de Esgoto e o Indice de
Tratamento de Fundo de Vale. Além disso, foram analisadas as metas propostas na Versdao do PMS
2016/2019 e foram apresentadas as metas da versdo do PMS 2020/2023.



Finalizando, o Conselheiro e Secretario Executivo do COMUSA agradeceu a toda a equipe que colaborou e
gue efetivamente participou do processo de elaboracdo das versées do Plano Municipal de Saneamento
2016/2016 — Atualizacdo 2018 e Plano Municipal de Saneamento 2020/2023.

Encerrada a apresentacéo, franqueou-se a palavra aos presentes.

O especialista e conselheiro Rogério Siqueira questionou sobre a universalizacdo do saneamento no
municipio até o ano de 2030 e sugeriu a participacdo da PBH no Plano Estadual de Saneamento Basico —
PESP.

O Conselheiro e Secretario Executivo do COMUSA, Ricardo Aroeira reafirmou que a PBH néo foi convidada
pelo Governo do Estado a participar do processo de elaboragdo do PESP. Quanto a universalizacédo, o
Conselheiro lembrou o grande desafio a ser enfrentado para universalizagdo dos servigos no Municipio, mas
afirmou que a Administracdo Municipal tem se empenhado na captacdo de recursos e investimentos
maci¢cos para a melhoria da qualidade de vida da populacdo e a infraestrutura de servicos de saneamento
nas regides ainda ndo atendidas do Municipio.

O Conselheiro e representante da COPASA, Antbnio Carlos Ferreira parabenizou pelo trabalho de
elaboracdo do Plano Municipal de Saneamento e destacou que a bacia dos corregos Olaria/Jatoba ja se
encontra interceptada e quando da incorporacéo das obras na bacia do corrego Bonsucesso, os indicadores
apresentardo visivel melhora na regido do Barreiro.

Encerradas as manifestacdes, colocou-se em votacdo a aprovagdo do Plano Municipal de Saneamento
2016/2019 — Atualizagdo 2018 e Plano Municipal de Saneamento 2020/2023, sendo ambas versdes
aprovadas por unanimidade de votos.

Nada mais havendo a discutir, a reuniéo foi encerrada.

Nada mais tendo a relatar, eu, Ricardo de Miranda Aroeira, Conselheiro e Secretario Executivo do
COMUSA, lavrei a presente ata.



