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Resumo

Qualquer atividade de redso da agua implica em consideracfes relativas a
protecdo da saude. Nos casos de redso de maior porte uma analise de riscos
pode ser aplicada, a fim de avaliar os riscos envolvidos. Este trabalho tem como
objetivo promover a caracterizagdo fisico-quimica e microbioldgica da agua cinza
produzida em uma edificagéo residencial de alto padrdo, no Municipio de Vitoria
(ES), e avaliar o risco microbiolégico envolvido no retso ao longo de todo o
sistema hidro-sanitario da edificacdo. Para isso foi realizado um monitoramento
fisico-quimico e microbiolégico das diferentes etapas que compfem a Estacéo de
Tratamento de Agua Cinza (ETAC), cujo processo € baseado na associacdo de
um Reator Anaerobio Compartimentado (RAC), de um Filtro Bioloégico Aerado
Submerso (FBAS), de um Decantador (DEC), de um Tanque de Equalizacdo de
Vazao (TQE), de um Filtro Terciario (FT) e de desinfeccdo a base de cloro. O
tratamento adotado apresentou elevada eficiéncia na remocéo de turbidez, cor,
DBO, DQO e E. coli.,, e caracteristicas compativeis com diversos padrdes
estabelecidos para o reuso ndo potavel. Nao foi detectado a presenca de
Salmonella spp., ovos de helmintos, Cryptosporidium sp. e Giardia spp. no
efluente de nenhuma etapa do tratamento. A andlise de risco foi realizada de
acordo com HASS (1999), utilizando o modelo beta-poison e variaveis descritas
por WESTRELL (2004). A probabilidade de infecgdo anual do selo hidrico do vaso
sanitario abastecido com agua de redso comporta-se de acordo com a agua de
redso no reservatorio inferior de cloracdo apresentando risco anual aceitavel de 1

caso de infeccdo em 1000 para diarréias leves (107).



ABSTRACT

Any activity of water reuse leads to considerations relating to health protection. In
cases of reuse on a large scale a risk analysis can be applied to assess the risks
involved. This work aims to promote the characterization physical-chemical and
microbiological of the greywater produced in a high standard of residential building
in the city of Vitoria (ES), and evaluate the microbiological risk involved in the water
reuse throughout the hydro-health system building’'s. For this was done a
monitoring physico-chemical and microbiological testing of different stages that
make up the Greywater Treatment Plant (ETAC), whose process is based on the
combination of a compartmentalised anaerobic reactor (RAC), a Submerged
aerated biological filters (FBAS), a decanter (DEC), a tank of Equalization (TQE), a
Tertiary Filter (TF) and chlorine-based disinfection. The treatment used had high
efficiency in removing turbidity, color, BOD, COD and E. coli. and characteristics
consistent with the various standards estabilished for the non-potable reuse. The
presence of Salmonella spp. was not detected neither Eggs of helminths,
Cryptosporidium sp. and Giardia spp. in the effluent from any stage of treatment.
The risk analysis was conducted according to HASS (1999), using the model beta-
poison and variables described by WESTRELL (2004). The annual probability of
infection of the water seal toilet filled with water of reuse behaves according to the
reuse of water in the bottom reservoir of chlorination showing acceptable annual

risk of 1 case of infection in 1000 for mild diarrhea (107%).
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1. INTRODUCAO

O crescimento populacional, os grandes aglomerados urbanos, a industrializagao,
a falta de consciéncia ambiental, através da poluicdo de potenciais mananciais de
captacao superficial, fazem com que a agua torne-se a cada dia um bem escasso
e consequentemente precioso. Com aumento da demanda de agua potavel e a
geragcdo de aguas residuarias, torna-se essencial a preservacdo da qualidade da
agua, o controle de perdas e de desperdicios e o desenvolvimento de técnicas que

permitam o reaproveitamento dos subprodutos gerados.

Dessa forma, o uso racional para a conservacdo de agua deve integrar a gestao
da demanda com a gestdo da oferta de agua, de modo que usos menos nobres
possam ser supridos, sempre que possivel, por agua de qualidade inferior (FIESP,
2005). Para isso, fazem-se necessérias alternativas para que a populacédo possa
ter dgua de qualidade e em quantidades suficientes para desempenhar suas

funcdes diarias. Dentre essas acdes esta o relso do esgoto sanitério.

O uso racional da 4gua em uma edificacdo pode ser alcancado mediante o
emprego de equipamentos hidraulicos e componentes economizadores, tais como
reguladores de vazao, bacias sanitarias de volume reduzido, arejadores, torneiras
hidromecéanicas, e dentre outras acdes, através do uso de fontes alternativas de
adgua (OLIVEIRA, 2007).

Como fontes alternativas de agua para fins ndo potaveis preveem-se a utilizagédo
de agua de chuva e o reuso de aguas cinza, de maneira consorciada ou ndo e o
aproveitamento de aguas amarelas (OTTERPOHL, 2001). O uso de aguas de
chuva tem um longo histérico no mundo inteiro, sendo utilizada em muitas
sociedades modernas como um valioso recurso para irrigacdo, para consumo
potavel, quando devidamente tratada, e mais recentemente para promover

descargas sanitarias e lavagem de roupas. Contudo, a sua utilizagcdo esta
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vinculada a um regime constante de chuvas, que possa suprir a demanda de uso.
Por outro lado, com a segregacdo das aguas em uma residéncia, a agua cinza,
gue sdo as aguas provenientes do lavatorio, chuveiro e tanque/maquina de lavar
roupa, pode ser obtida de forma mais regular e ser utilizada para fins menos
nobres (PETERS, 2006).

O ponto de partida de qualquer projeto de redso de agua, independente do ponto
de aplicacao, é a seguranca da saude dos usuarios (FIESP, 2005). Véarias normas
estrangeiras condicionam o relso deste tipo de agua residuaria nas residéncias a
obediéncia a padrbes de qualidade, a procedimentos construtivos e a conduta
especificos por parte dos usuarios. No que se refere ao usuario, a legislagcédo
pertinente ao redso de aguas cinza tem como foco principal a preservacdo da
saude humana. Alguns critérios e padrbes especificos reportam-se a preservacao
ambiental e a qualidade dos alimentos produzidos na agricultura. Nao obstante, ha
uma auséncia dos dados epidemiologicos a respeito dos riscos de doencas

gastrointestinais no redso de aguas cinza para fins ndo potaveis.

O reuso de agua requer medidas efetivas de protecdo a saude publica e ao meio
ambiente, e ambas devem ser técnica e economicamente viaveis. Embora a agua
cinza ndo possua contribuicdo dos vasos sanitérios, de onde provém a maior parte
dos microrganismos patogénicos, a limpeza das maos apdés o uso do toalete,
lavagem de roupas e alimentos fecalmente contaminados ou o proprio banho sao
possiveis fontes de contaminacéo e insercao de risco no seu reuso (GONCALVES
et al., 2006).

Os riscos devido a produtos quimicos na agua de relso sao oriundos
principalmente da presenca de compostos a base de matéria organica, de
nitrogénio, de enxofre e de metais pesados. Entretanto, esses riscos sGo menores

do que os causados por microrganismos patogénicos. Em virtude disso, os
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modelos de avaliagdo de risco para o relso ndo potavel sdo baseados nos riscos
microbiol6gicos (GREGORY et al., 1996)

A estrutura para avaliagdo quantitativa de risco microbiolégico envolve quatro
etapas preliminares: identificagéo do perigo, avaliacdo da exposi¢éo, avaliagcao da
dose-resposta e caracterizacdo do risco (HASS, 1999). E uma ferramenta de
auxilio & decisdo que possibilita orientar as medidas de controle e intervencéo

durante o processo de tratamento da agua cinza.

O sistema de tratamento utilizado nessa pesquisa foi desenvolvido na
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES) por Gongalves (2004) no ambito
do edital 4 do Programa de Pesquisa em Saneamento Basico (PROSAB) em
2004. O processo foi baseado na associacdo de um reator anaerdbio
compartimentado (RAC) seguido de um filtro biolégico aerado submerso (FBAS),
decantador (DEC), filtro terciario (FT) e de desinfeccdo a base de cloro, garantindo

assim a qualidade da agua de reuso.

Este estudo esta inserido no edital 5 rede 5 do PROSAB: “Racionalizacdo do uso
da adgua e conservacdo de energia em sistema de abastecimento publico e em
edificagbes, por meio da redugdo do consumo, reaproveitamento de fontes
alternativas e outras formas de uso racional da agua”. Dentro deste contexto, esta
pesquisa promoveu a caracterizagao fisico-quimica e microbioldgica da agua cinza
produzida em uma edificacdo residencial de alto padrdo, no Municipio de Vitoria
(ES), e avaliou o risco microbiologico envolvido no reiuso ao longo de todo o

sistema hidro-sanitario da edificacéo.
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2. OBJETIVO GERAL

Estudar as caracteristicas fisico-quimicas e bioldgicas da 4gua cinza gerada em
uma edificacao residencial de alto padrao e avaliar o desempenho de uma estacéao
compacta de tratamento da agua cinza na mitigacdo do risco microbiolégico

decorrente do redso ndo potavel de dgua cinza tratada na propria edificacao.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Realizar a caracterizagao fisico-quimica e bioldgica das aguas cinza produzidas

em uma edificacdo residencial de classe alta, no Municipio de Vitoria (ES);

2. Realizar o monitoramento fisico-quimico e microbiolégico das diferentes etapas

que compdem a ETAC;

3. Avaliar o desempenho das diferentes etapas que compbdem a estacdo de
tratamento de aguas cinza (ETAC) implantada na edificacdo na remocédo de
coliformes totais, E.coli, Salmonella spp., cistos de Giardia sp. , oocistos de

Cryptosporidium spp., ovos de Ascaris lumbricoides;

4. Quantificar o risco microbioligico envolvido nas diferentes etapas de tratamento
da ETAC.
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3. REVISAO BIBLIOGRAFICA

3.1 A PROBLEMATICA DA ESCASSEZ DA AGUA NAS AREAS
URBANAS

Segundo a Unicef (Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia), menos da
metade da populacdo mundial tem acesso a agua potavel. A irrigacdo
corresponde a 73% do consumo de agua, 21% para a industria e apenas 6%

destina-se ao consumo doméstico.

Um bilhdo e 200 milhdes de pessoas (35% da populacdo mundial) ndo tém
acesso a agua tratada. Um bilhdo e 800 milhdes de pessoas (43% da
populacdo mundial) ndo possuem com servicos adequados de saneamento
basico. Diante desses dados, constata-se que de que dez milhdes de pessoas
morrem anualmente em decorréncia de doencas intestinais transmitidas pela
agua (CETESB, 2006).

O Brasil é considerado um pais rico em agua, possuindo uma disponibilidade
hidrica de 35.732m>®hab™*ano™ o que equivale a 12% da agua doce do mundo.
Mas essa agua encontra-se mal distribuida, pois 70% desse recurso se
encontra na regido amazoOnica (TOMAZ, 2007). A tabela 1 apresenta a

distribuicao irregular de agua no pais.

O cenario de escassez de agua deve-se ndo apenas a irregularidade na
distribuicdo e ao aumento das demandas — o que muitas vezes pode gerar
conflitos de uso — mas também ao fato de que, nos udltimos 50 anos, a
degradacdo da sua qualidade aumentou em niveis alarmantes. Atualmente,
grandes centros urbanos, industriais e areas de desenvolvimento agricola, com
uso de adubos quimicos e agrotéxicos, ja enfrentam problemas com a

qualidade da agua, o que pode gerar graves problemas de salde publica.




3. Revisao Bibliografica 28

Tabela 1: Distribuicdo de recursos hidricos e popul acéo no Brasil

Regido Recursos Hidricos Populacao
Norte 68% 7%
Nordeste 3% 29%
Sudeste 6% 43%
Centr-Oeste 16% 6%
Sul 7% 15%

Fonte: AMANATUREZA

Enquanto o semi-arido nordestino sofre com a escassez crbnica de agua,
acarretada por elementos fisicos e climaticos, as outras regides, principalmente
o sudeste, sofre com a escassez de qualidade de agua. Este € um problema
das grandes cidades, mas que se agrava dia-a-dia, principalmente dada a falta

de politicas publicas de saude preventiva (LIMA, 1999.)

Nessas grandes cidades o consumo da agua € influenciado por fatores como o
clima, o padrdo econdmico da populacdo, o niumero de habitantes da cidade,
os habitos culturais da populagéo, os sistemas de fornecimento e cobranca de

agua, dentre outros.

Por exemplo, em pequenas cidades do Nordeste, registrou-se o consumo diario
em torno de 100 litros de agua por habitante, enquanto que na cidade de Sé&o

Paulo verifica-se um consumo diario por habitante da ordem de 200 litros.

Para atenuar as desvantagens dos sistemas convencionais de abastecimento
de agua e tratamento de esgotos sanitarios, novas opcdes para a
implementacéo de sistemas de saneamento propdem a separacdo dos ciclos
urbanos da agua e dos nutrientes (MANILA, 2003). O ciclo urbano da agua

estaria contemplando o redso das 4guas servidas, bem como a racionalizagédo
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e preservacdo do uso de agua potavel para fins mais nobres. Essa visdo
facilitaria novos projetos de sistema de abastecimento publico de agua e de

estacoes de tratamento de esgoto.

3.2 USO RACIONAL DA AGUA

A gestdo das demandas ou formas de uso no meio urbano reflete-se, também,
na necessidade do uso eficiente da agua, tais como a reducdo do consumo, a
medicao individualizada em instalagbes prediais, o0 uso de equipamentos
economizadores como bacias sanitarias com volume reduzido nas descargas,
torneiras, chuveiros e mictérios com registro de fechamento automatico e o uso
de fontes alternativas de 4gua nas demandas onde ndo necessita-se de agua
potavel ( PETERS, 2006).

Segundo Oliveira (1999), o gerenciamento da utilizacdo da agua para a
preservacdo dos recursos hidricos deve ser realizado em trés niveis
sistémicos: macro - sistemas hidrogréaficos; meso - sistemas publicos urbanos
de abastecimento de agua e de coleta de esgoto sanitario e micro - sistemas

prediais.

Para a otimizacdo do uso da agua em seu conceito mais amplo, é importante
destacar a evolucdo do conceito de uso racional da agua para o de

conservacao desse recurso, conforme destacado em Sautchuk et al. (2005).

O uso racional da agua, segundo Gongalves (2002), é a otimizacdo em busca
do menor consumo de agua possivel, mantidas (em qualidade e quantidade) as

atividades consumidoras.

O conceito de uso racional da agua tem como principio basico a atuacdo na
demanda de 4gua da edificagéo sistematizando as interven¢des que podem ser
tomadas através de acOes de reducdo de consumo relativamente simples
como: conservacdo da agua, reparo de vazamentos, troca de equipamentos

hidro-sanitarios e mudanca de habitos. Entre as agbes, o combate ao
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desperdicio é fundamental para o sucesso de um programa de conservacgéao de
agua resultando em um amplo conhecimento do sistema, garantindo sempre a
qualidade necesséria para a realizacdo das atividades consumidoras, com 0
minimo de desperdicio (OLIVEIRA, 2007).

Define-se desperdicio como a jun¢do de perdas e uso excessivo, sendo que
ambos podem ser decorrentes do mau desempenho do sistema ou negligéncia
e procedimentos inadequados do usuario (GONCALVES, 2006).

A perda é considerada como sendo toda a agua que escapa do sistema antes
de ser utilizada para uma atividade fim, e pode ocorrer devido a vazamentos,

mau desempenho do sistema e negligéncia do usuario (OLIVEIRA, 1999).

Segundo Oliveira (1999), para a reducdo do desperdicio de agua nos edificios
pode-se implementar acbOes econOmicas, aplicando tarifas inibidoras de
consumo e incentivando a populacdo a adquirir sistemas e componentes
economizadores de agua e aumento de; acbes sociais, por meio de
campanhas educativas que impliquem na reducdo de consumo e acdes
tecnologicas como instalagdo de hidrémetros individuais, deteccdo e correcao

de vazamentos e uso e/ou redso de agua.

Diante dessa questdo, os programas de economia de agua de uso urbano,
incluido os programas especificos em edificacbes, destacam-se como
alternativas necessarias para 0 uso adequado desse recurso natural,

disponibilizando o excedente e gerando beneficios sociais.

As principais acdes em ambito federal no Brasil em direcdo ao uso racional da
agua corresponderam ao lancamento, em 1997, pelo Ministério do
Planejamento, do Programa Nacional de Combate ao Desperdicio de Agua
(PNCDA). Este Programa, desenvolvido em ambito nacional, teve por objetivos
especificos definir e implementar um conjunto de ac¢des e instrumentos
tecnolégicos, normativos, econdmicos e institucionais, concorrentes para uma

efetiva economia dos volumes de dgua demandados para consumo nas areas
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urbanas. Tratando-se da busca da eficiéncia no uso da agua em todas as fases
de seu ciclo de utilizacdo, desde a captacdo até o consumo final (SILVA;
CONEJO; GONCALVES, 1997).

Pesquisas vém desenvolvendo o PURA (Programa de Uso Racional da agua)
em diferentes tipologias de edificios obtendo resultados expressivos de
reducdo do consumo de agua. O PURA foi criado em 1995, através de um
convénio entre a Escola Politécnica da USP, a Companhia de Saneamento
Basico do Estado de S&do Paulo (SABESP) e o Instituto de Pesquisas
Tecnoldgicas (IPT), o Programa foi estruturado em seis etapas desenvolvidas
em paralelo, que incluem: banco de dados; laboratério institucional; avaliacéo e
adequacdo de tecnologias; caracterizacdo de demanda e impactos da
economia de &gua em edificios residenciais e habitacdes unifamiliares;
programas da qualidade; e programas especificos de economia de agua em
diferentes tipos de edificios (GONCALVES; OLIVEIRA, 1997). Como resultado
do Pura/USP (2002) foi relatado que ocorreu uma reducdo de
aproximadamente 39% no consumo de agua de sete unidades localizadas no
campus da USP.

Vérios pesquisadores vém desenvolvendo diagndsticos e programas de uso
racional da agua em diferentes tipologias de edificios, destacando-se outros
programas de conservagdo como: Programa de Conservacdo de Agua da
Unicamp (Pré-Agua UNICAMP), Programa de Uso Racional de Agua da UFBA
(AGUA PURA UFBA), PROAGUA / Semi-arido e as acdes do PROSAB
(Programa de Pesquisas em Saneamento Basico) no sentido da conservacao
de éagua com foco principal no desenvolvimento de tecnologias para
aproveitamento de fontes alternativas de agua para uso em descargas

sanitarias e desenvolvimento de dispositivos sanitarios economizadores.
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3.2.1 Medidas de conservacao e uso racional da agua

Segundo o documento técnico de apdio A5 (MARCKA, 2004) do Programa

Nacional do combate ao Desperdicio de Agua (PNCDA) as medidas de

conservacgao e uso racional da agua podem ser classificadas de acordo com a

funcdo, carater, grupo de interesse e insercdo do ciclo da agua (local de

incidéncia da acao), conforme mostrado na Tabela 2.

D

Tabela 2: Classificacdo das medidas conservadoras d e agua
Grupo Tipo Descricédo
Estrutural Modificam as caracteristicas tecnologicas dosmsigsemediante obrag

e/ou equipamentos com horizonte de eficacia cooretgnte a vida

Funcio util remanescente

N3o estrutural | Atuam sobre as condi¢des de trabalho do sistemmakierar

significativamente suas especificacdes anteriosgede maneira
geral, reversiveis ou temporarias.

Ativa Medidas passiveis de controle unilateral por péwteagentes que a
promovem, sejam elas estruturais ou ndo. Por exempia agédo de
manejo operacional no sistema adutor.

Caréter Sua observancia ou ndo independe do agente quenaye. E o caso
. das campanhas de educagao, das estruturas tarféesrentes e
Passiva . . i
outras cujo sucesso vincula-se a uma expectativaspesta da parte
de outros agentes - 0s usuarios - que ndo 0s proeEsot
Gestéo da
oferta Refere-se a disponibilidade de agua bruta e, corar caso, em que
mananciais, ou a oferta de agua tratada no sislerabastecimento.
Grupo de
Interesse - - - — - S
~ Refere-se a demanda residencial estratificada masfau & demanda
Gestéo da ~ ; . . )
nao residencial, considerados separadamente ogromtwes
demanda T C L
comerciais, institucionais e industriais, tambéinagificados.
Bacia Tém objetivo ambiental de médio a longo prazo, steneficios nao
hidrografica | s@o imediatamente realizaveis por cada usuérioesmo por cada
sistema urbano abrangido.
Insercao no Sistemna de Monvzflo!ora_s internas dos pr’est_adores de se_:rwg?sﬁue(;ag dos
Ciclo da Agua beneficios imediatos e tangiveis de sua aplicagsioeducdes de
(local de abastecimento | perdas fisicas e ndo fisicas nos sistemas de giodudistribuicéo
Co A atendem ao duplo objetivo de melhoria de eficiénciaso da agua e
incidéncia da . - .
acéo) de maior rentabilidade do servico.

Sistemas

prediais

Dependem de uma convergéncia mais complexa dewvalsjet
motivacdes. O apelo a economia na conta de agastéribe limitado
ante a baixa elasticidade de demanda da agua agdoeh varias
condicdes sociais e culturais e em face do relagvdae baixo valor da

conta de agua no conjunto das despesas domégiicastes.

Fonte: Gongalves, 2006
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Como citado no capitulo 3.2, as a¢Bes de uso racional da agua séao
basicamente de combate ao desperdicio quantitativo, como a priorizacdo do
uso de aparelhos sanitarios economizadores de agua, o incentivo a adoc¢do da
medicdo individualizada, a conscientizacdo do usuério para ndo desperdicar
agua no ato do uso, a deteccdo e controle de perdas de agua no sistema
predial de agua fria, o estabelecimento de tarifas inibidoras do desperdicio,
entre outras (SANTOS, 2002).

O Documento Técnico de Apoio (DTA) F1 do PNCDA adota como medidas de
racionalizacdo do uso da agua: medidas de controle de vazamento e medidas

de reducéo de consumo.

As medidas de controle de vazamento visdo ndo somente evitar o desperdicio
da agua, mas também deteccdo e controle de vazamentos decorrentes do
desgaste normal dos componentes principalmente devido ao fato de que a vida
atil das tubulacdes em geral € menor do que a do edificio. As instalacées de
dificil vistoria podem encerrar vazamentos ndo visiveis por longos periodos,
causando grandes desperdicios e danos a construgdo. Para a detec¢cdo de
vazamentos, principalmente os nado visiveis, 0s autores apresentam O0s
principais indicios da existéncia dos mesmos: aumento do consumo de agua
sem causa justificada; manchas de umidade em paredes, lajes e pisos;
acionamento continuo do sistema de recalque; crescimento de vegetacao em
juntas de pavimentacdo. Um estudo realizado em uma escola de S&o Paulo
observou a reducdo de consumo de agua diario por aluno de 94% apods a

correcdo de vazamentos (GONCALVES et al.,1999).

Ja as medidas de reducdo de consumo envolvem o emprego de equipamentos
hidraulicos e componentes economizadores, tais como reguladores de vazao,
bacias sanitarias de volume reduzido, arejadores, torneiras hidromecéanicas que
contribuirdo para o uso racional da agua em uma edificacdo, assim como a

implantacéo de um sistema de hidrometros individuais (OLIVEIRA et al., 2007).
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Dentro das edificagbes, 0 combate ao desperdicio quantitativo de agua segue
por trés vertentes complementares. A primeira, através da detec¢cao e correcao
de perdas e vazamentos no sistema predial de agua; a segunda, pela
sensibilizacdo e conscientizacdo do usuario, seja por campanhas educativas,
seja por micromedicdo e medi¢do individualizada;, e a terceira e Uultima,
independentemente da vontade do usuario, com a substituicdo dos aparelhos
sanitarios convencionais por aparelhos economizadores (HAFNER, 2007).
Dessa forma, o uso racional para a conservacdo de 4gua deve integrar a
gestdo da demanda com a gestdo da oferta de agua, de modo que usos menos
nobres possam ser supridos, sempre que possivel, por agua de qualidade
inferior (ANA, 2005).

3.3 FONTES ALTERNATIVAS DE AGUA NAS EDIFICACOES

Outra forma de racionalizacdo do uso da agua é adotar fontes alternativas de
dgua. As fontes alternativas de &gua sdo fontes opcionais aquelas
normalmente disponibilizadas as habitacbes (dgua potavel) (OTTERPOHL,
2001).

Para viabilizar a utilizacdo de fontes alternativas de agua nas edificacbes €
necessdria a segregacao das aguas residuérias produzidas nas edificacbes. A
segregacdo de &guas residuarias na escala residencial permite solugdes
diferenciadas para o gerenciamento de agua e de residuos em ambientes
urbanos, aumentando a eficiéncia da reciclagem de agua e de nutrientes,
permitindo a0 mesmo tempo uma redugcdo no consumo de energia em
atividades de saneamento (OTTERPOHL, 2001).

A Figura 1 apresenta um modelo de gerenciamento das aguas em escala
residencial, com linhas de suprimento de aguas e de producdo de aguas
residuarias diferenciadas conceitualmente pelas cores das aguas. O modelo
prevé linhas de suprimento de agua diferentes, para fins potaveis ou para fins
nao potaveis. O suprimento de agua potavel (convencional) é assegurado pela
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empresa concessionaria do servigo de abastecimento publico de agua. Como
fontes alternativas de agua para fins ndo potaveis sédo previstas a utilizacao de

agua de chuva e o redso de aguas cinza, de maneira consorciada ou nao.

Agricultura

(j} Suprimento de agua convencional, & partir da rede publica.

@ coeta e aproveitamento de agua de chuva a partir do telhado da edificacao,
@ colets, tratamento e redso das aguas cinzas na descarga de vasos sanitarios,
@ (olets, tratamento & retso de aguas amarelas (urina) na agricultura;

® Colets, tratamento e relso das sguas negras na agricultura;
Figura 1: Linhas de producéo de aguas residuarias e ~ m uma residéncia.

Segundo Oterpholl (2001) o esgoto sanitario gerado nas residéncias pode ser

segregado da seguinte forma:

« Aguas negras: agua residuaria proveniente dos vasos sanitarios, contendo

basicamente agua, fezes, urina e papel higiénico.

« Aguas amarelas: agua residuaria proveniente de dispositivos separadores de
fezes e urina. Podem ser geradas em mictorios ou em vasos sanitarios com
compartimentos separados para coleta de fezes e de urina. As aguas
amarelas podem ser recuperadas sem tratamento, sendo utilizadas como

importante fonte de nitrogénio na agricultura.
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« Aguas marrons: agua residuaria proveniente de dispositivos separadores de
fezes e urina, tendo em sua composicdo grandes quantidades de matéria
fecal e papel higiénico. Aguas marrons segregadas das demais resultam em
estacbes de tratamento menores, operando de forma mais estavel e

produzindo menos sub-produtos.

« Aguas cinza: aguas servidas provenientes dos diversos pontos de consumo
de agua na edificacdo (lavatérios, chuveiros, banheiras, pias de cozinha,
maquina de lavar roupa e tanque), excetuando-se agua residuaria
proveniente dos vasos sanitarios (JEFFERSON et al., 2000; ERIKSSON et
al., 2002; OTTOSON & STENSTROM, 2003). Destaca-se nessa pesquisa a

utilizacdo da agua cinza como fonte alternativa de agua.

Alguns autores como Nolde (1999) e Christova-Boal et al. (1996) nao
consideram como &gua cinza a agua residuaria de cozinhas, devido as
elevadas concentracfes de matéria organica e de 6leos e gorduras nelas
presentes.

3.4 TIPOS DE SISTEMAS HIDRO-SANITARIOS EM EDIFICACOES

Nos sistemas hidro-sanitarios convencionais (edificacbes sem sistema de
relso) ndo ocorre a separacado das aguas residuarias. Todo o esgoto sanitario

€ conduzido através de uma Unica tubulacdo para a rede de esgoto.

No Brasil ainda ndo existe uma normalizacdo especifica e completa quanto aos
requisitos necessarios para a implantacdo de sistemas prediais de reuso de
agua. Entretanto, a NBR 13969 (ABNT, 1997) que trata de projeto, construcéo
e operacao de tanques sépticos (unidades de tratamento complementar e
disposicéo final de efluentes liquidos) preconiza alguns aspectos basicos que
devem ser observados quanto a concepcgao deste sistema (OLIVEIRA, 2007).

Edificacbes com sistemas de redso de agua cinza devem ser concebidas e

executadas com sistemas hidraulicos prediais independentes, sendo um para
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agua de reuso e outro para agua potavel. Isso inclui diferencia¢cbes tanto na
coleta do esgoto quanto no abastecimento de agua. A rede predial de esgoto
sanitario deve ser projetada com a segregacdo das aguas residuérias, de
maneira gque, as aguas cinza e as aguas negras (provenientes dos vasos
sanitarios), segam conduzidas através de tubula¢bes distintas a tratamentos
diferenciados (GONCALVES, 2006). NA Figura 2 observa-se um isomérico de

agua potavel e de agua de reuso da edificacdo do Nucleo agua — UFES.

S6Us DE

REQSO

Figura 2: Isomérico de agua potavel e de agua de re  Uso da edificacdo do Nicleo Agua —
UFES.

O abastecimento de agua deve ser projetado com rede dupla, uma de agua
potavel, atendendo pias, chuveiros, tanques, maquina de lavar, e outra de agua
de relso, atendendo vasos sanitarios, mictorios, torneiras para lavagem de
calcadas e rega de jardins. As tubulagcdes devem possuir cores distintas e
nenhuma interligacdo entre elas. E recomendavel que as vélvulas e os
registros de cada rede possuam abertura e fechamento diferenciados. No caso
de falta de agua de reuso, os vasos sanitarios devem ser abastecidos com

agua potavel.
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Se as aguas cinza forem utilizadas ap6s um tratamento, é necessario que haja
um reservatorio inferior e outro superior, para armazenamento e distribuicdo da
mesma. O volume de reservatorio de armazenamento devera ser determinado
com base nas caracteristicas ocupacionais do edificio e as vazfes associadas
as pecas hidraulicas correspondentes (vazdo de 4guas cinza), e na demanda
de agua dos aparelhos que integrardo o sistema de reuso (vazédo de reuso)
(GONCALVES, 2006).

3.5 NORMAS INTERNACIONAIS DE USOS DE FONTES
ALTERNATIVAS DE AGUA NAS EDIFICACOES

Diversos paises tém desenvolvido diferentes alternativas para protecdo a
saude publica no redso de agua cinza em bacia sanitaria. Os padrdes de reuso,
principalmente nos paises desenvolvidos, sdo conservativos, utilizando normas

restritivas principalmente quanto aos padrfes microbioldgicos.

Os padrbes variam de um local para o outro em fungdo de fatores como as
condi¢des climaticas, acesso aos recursos hidricos, processos de tratamento,
entre outros. Paises como Japao, EUA, Australia, Alemanha, Canada possuem
limites estabelecidos para uso e/ou reldso de agua cinza de acordo com a sua

utilizacgéo.

No Japado, onde a prética do redso de agua cinza é decorrente, algumas
instituicbes estabeleceram critérios quanto aos parametros fisicos, quimicos e

microbioldgicos para o reldso de aguas cinza em bacias sanitarias.

A USEPA (2004) ressalva que ndo had nenhuma regulamentacdo federal nos
nos EUA, mas que diversos estados desenvolveram guias e regulamentagdes
especificando a qualidade que deve ser alcancada de acordo com 0O uso

destinado (Goncalves, 2006).

O guia para o reuso de agua estabelecido pelo governo da Australia prevé
quatro graus de qualidade para agua reciclada em termos microbiol6gicos
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(ANDERSON, 2001). Os graus de gualidade referem-se a densidade média de

coliformes termotolerantes (CT), dependendo da intensidade do contato da

agua reciclada com o usuario:l) Contato alto: CT < 10 ufc/200ml, 1) Contato
Médio: CT < 100 ufc/100ml, 1lII) Contato baixo: CT < 1000 ufc/100ml, V)
Acesso restrito: CT < 10000 ufc/100ml.

NA Tabela 3 pode-se observar uma série de normas internacionais para redso

urbano.

Tabela 3: Normas internacionais para retso urbano

Parametros
DBOs SST Turbidez | Coli. Total | Coli. Fecal
Orgéo Tratamento (mg/L) (mg/L) (NTU) | (ufc/100mL)| (ufc/200mL)
Secundario, 2 (méd) ND (méd)
Filtracdo e ) } 5 (Méax) l 23 (Méax)
Arizona Desinfeccdo
Oxidacéo,
Coagulacéo, 2 (méd) | 2,2 (méd)
Filtracéo e i i 5(max) | 23 (max) i
Califérnia Desinfeccao
Secundario,
Filtracdo 20 5 i i ND (75%)
e Alto nivel de 25 (Max)
Flérida desinfeccao
Oxidacdo, i 2,2 (méd)
Filtracdo e - - 2 (max) - 23 (Méax)
Hawaii Desinfeccdo
Secundario, 30 - - - 225 ((rr:;af))
Nevada desinfeccao
20 (méd)
5 - 3 - 75 (Méax)
Texas -
Oxidacdo,
Coagulagéo, 30 30 2 (méd) | 2,2 (méd) i
Filtracéo e 5(max) | 23 (max)
Washington | Desinfeccao
<10 0,5-2,0
NSW Health | Desinfeccio | ~0 (90%) | 9095 <10(90%) | 9006) 2,0
20 (max) 20 (Méx) 30 (max) (Méx)
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Secundério,
Sul da Filtragdo <20 <10 | 2(med) 1 4 i
Australia terciaria e 5 (Mméax)
Desinfeccao
Australia <10-20 | <10-20 - 500 10
Alemanha 20 30 1-2 500 100
Padrbes
Canadenses 30 30 5 200 200
Japao 10 - 5 10 10
Padrbes
Canadenses 30 30 5 200 200

Fonte: Adaptado de Bazzarella (2005)

3.6 NORMAS BRASILEIRAS DE USOS DE FONTES ALTERNATIVAS
DE AGUA NAS EDIFICACOES

Embora o reldso de aguas residuérias em edificacdes seja objeto de interesse
mundial, no Brasil existem apenas algumas legislacbes que se aplicam a

utilizacao de fontes alternativas de agua nas edificacoes.

A NBR 13969 (ABNT, 1997) descreve acerca do reuso de esgoto doméstico
tratado, indicando os seus usos e a qualidade exigida de agua nao potavel e
sanitariamente segura. O manual elaborado pela FIESP (SAUTCHUK et al.,
2005) recomenda para a agua de reuso classe 1(descarga de bacias sanitarias,
lavagem de pisos e fins ornamentais; lavagem de roupas e de veiculos) a
deteccdo do cloro residual combinado em todo sistema de distribuicdo e o
controle de agentes tensoativos, devendo seu limite de deteccgao ser abaixo de

0,5mg/L e coliformes termotolerantes néo detectaveis (Gongalves, 2006).
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Tabela 4: Normas brasileiras NBR 13.969/97 e padr6e s propostos pelo manual da FIESP

para redso de dguas em descarga sanitéria.

Manual de
"Conservagéo e NBR
redso de aguas em 13.969/97
edificacoes" Classe item 5.6.4

Parametros 1 (FIESP, 2005) classe 3
pH 6,0-9,0 -
Cor (UH) <10 -
Turbidez (NTU) <2 <10
Oleos e Graxas (mg/L) <1 -
DBOs (mg/L) <10 -
Coliformes termotolerantes
(NMP/100mL) N&o detectaveis <500
Compostos Organicos Volateis Ausentes -
Nitrato (mg/L) <10 -
Nitrogénio Amoniacal (mg/L) <20 -
Nitrito (mg/L) <1 -
Fosforo total (mg/L) <0,1 -
Solidos Suspensos Totais
(mg/L) <5 -
Solidos Sedimentaveis Totais
(mg/L) <500 -

Fonte: Goncgalves (2006)

3.7 CARACTERISTICAS DA AGUA CINZA

As caracteristicas das aguas cinza variam de acordo com o estilo de vida, da
fonte, dos costumes da populacdo e do uso de produtos quimicos domésticos.
Além disso a sua composicao ira variar significativamente devido as variacoes
no consumo de agua potavel e em relacdo a quantidade de substancias
descarregadas. Variam também de acordo com a qualidade da agua de
abastecimento e das condicdes do sistema predial de abastecimento
(ERIKSSON et. al, 2002)

3.7.1 Caracteristicas fisico-quimicas da agua cinza

Como mencionado anteriormente, as propriedades fisico-quimicas da agua
cinza dependem da sua fonte de origem. Segundo Eriksson et al. (2002) os
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parametros fisicos importantes a serem observados na &agua cinza sao:
temperatura, cor, turbidez e sélidos suspensos totais (SST). A turbidez e os
sélidos suspensos fornecem indicacbes sobre o teor de particulas e coldides
que podem, na presenca de detergentes, solidificar-se e comprometer a
eficiéncia do tratamento ou causar 0 entupimento das tubulagdes.

Temperaturas elevadas podem favorecer o crescimento microbiano.

A concentracdo de solidos suspensos e turbidez na agua cinza € baixa,
indicando que uma maior propor¢cdo dos contaminantes sédo dissolvidos. Além
disso, embora a concentracdo dos compostos organicos seja bastante
semelhante as aguas residuarias, a sua natureza quimica € absolutamente
diferente. A relagcdo DQO:DBO pode ser de 4:1, valores muito superiores aos
relatados para esgotos. Esse fato esta associado a uma deficiéncia de macro-
nutrientes como nitrogénio e fésforo, o que podem limitar a eficacia do
tratamento biologico (AL-JAYYOUSI, 2003). A urina € a principal fonte de
nitrogénio nas aguas residuarias domeésticas. A baixa concentracdo de
nitrogénio € explicada pela baixa concentragdo de urina na agua cinza
(SCHAFER et al., 2006)

Para parametros como solidos em suspensdao e turbidez, por exemplo, a faixa
reportada na literatura é ampla, variando de 17 a 330 mg/L e de 15 a 240 NTU,

respectivamente.

Em termos de matéria organica carbonacea, expressa indiretamente como
demanda quimica de oxigénio (DQO) e demanda bioquimica de oxigénio
(DBO:s), faixa de valores de concentracéo variando de 40 a 1815 mg/L e 48 a
472 mg/L para DQO e DBOs, respectivamente, sao reportadas (ERIKSSON et
al., 2002; JEFFERSON et al., 1999).

Friedler et al. (2004) relataram valores de DBOs entre 173 e 424 mg/L, DQO

com valores de entre 230 e 645 mg/l e valores de sélidos suspensos totais
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entre 78 e 303 mg/L para a &gua cinza originada do banho, chuveiro e
lavatorio.

A faixa de pH da agua cinza e entre 5-10.9 sendo em geral mais alcalino que
as aguas residuais domésticas em que a faixa esta entre 5.9-7.7. A alcalinidade
provem principalmente do efluente da lavagem de roupas (ERIKSSON et al.,
2002).

A Tabela 5 apresenta uma faixa de concentracdo da agua cinza tipica e valores
médios para as concentragcdes de agua cinza com e sem a presenca do

efluente da cozinha.

Tabela 5: Composicao da agua cinza

Parametros JEPPERSEN & SOLLEY Guy R. et al. (2004)" Bazzarella , 2005°
(1994). Appud BORGES, 2003

pH 6,6 — 8,7 8,5 7,05
Turbidez (NTU) 22 ->200 23 166
SST (mg/L) 45 — 330 29,8 134
DBOs (mg/L) 90 — 290 78 571
DOQ (mg/l) - 170 857
Fosforo Total (mg/L) 0,6 -27 - 9,0
Nitrogénio total (mg/L) 2,1-315 - 6,6

a: agua cinza tipica, b: chuveiro, lavanderia e lavatorio c: chuveiro, lavanderia, lavatérios e
cozinha

3.7.2 Caracteristicas microbiolégicas das 4guas ci  nza

Patdgenos na agua cinza ocorrem em menor quantidade do que na aguas
residuarias domesticas. A presenca de patdgenos entéricos na agua cinza esta
provavelmente relacionada com a introducdo de bactérias presentes nas fezes
para o sistema durante a higiene corporal, lavagem de roupas e muco
proveniente do nariz potencialmente contaminado (SCHAFER et. al, 2006). Os

organismos mais comuns presente nas fezes estao apresentados na Tabela 6.
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Tabela 6: Presenca de organismos nas fezes

Organismos Concentracdo por grama de fezes
Protozoarios parasitas 10°-10’
Enterovirus 10°%-10’
Rotavirus 10"
Adenovrus 10%
Salmonella spp. 10*-10"
Shigella 10°-10°
Ascaris 10%-10°
Coliforme total 107-10°
Coliforme fecal 10°-10°

Fonte: FEACHEM, 1983.

Dependendo da origem da agua cinza ela pode conter pele e mucosas com
agentes patogénicos tais como a Pseudomonas aeruginosa sp. e
Staphylococcus aureus sp. Estes foram encontradas nas concentracdes de
2-4 x 10? e 5x10° ufc/100ml respectivamente (BURROWS et al., 1991; NOLDE,
1999; CASANOVA et al., 2001).

Mais de 120 tipos diferentes de virus pode ser excretado nas fezes (HAAS et
al.,1999). A maioria dos agentes patogénicos virais comumente identificados
séo rotavirus, adenovirus e virus do tipo Norwalk (TAUXE E COHEN 1995).
Outros virus importantes excretados nas fezes incluem enterovirus, reovirus e
o0 virus da hepatite A (FEACHEM et al.,1983). Virus entéricos sao transmitidos
principalmente pessoa para pessoa, mas surtos aquaticos de rotavirus e
Norwalk - tem sido documentado (GERBA et al.,1985; STENSTROM et al.
1994).
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A presenca de agentes microbianos na agua cinza pode variar conforme a
fonte como pode ser verificado na Tabela 7. Friedler et al. (2008) encontraram
quantidades de coliformes fecais (CF) de 10'-10" ufc/100ml e bactérias
heterotréficas em placa de 10° -10" ufc/100ml o que pode apresentar um

perigo a saude publica com relacdo ao reuso.

Tabela 7: Presenca de microrganismos na agua cinza  conforme a fonte

Origem Coliforme Termotolerante ( UFC/100mL) E. coli (NMP/100mL)
Rose et al.(1991) California Borges Bazzarella (2005)
DHS (2002) (2003)
Banheira/ 6,0 X 10° 4x10° 2,0-1,6 x 10’ 4,0x10*-7,3x 10"
Banho
Lavagem 126 2x10° - 10’ - 1,0 - 2,6 x 10*
de roupas
Enxagle 25 - -
de roupas
Cozinha - - - 1,0-1,9x10°
Agua 1,8x 10° - 8 x 10° - 2,4x10°-2,4x10° 1,0x10*-1,3x 10°
cinza
misturada

O foco da analise microbiolégica tem sido mais sobre poluicdo fecal e
patdégenos entéricos. Rose et al. (1991) relataram concentracdes de coliformes
totais na agua cinza variando de 10%-10° UFC/100mL. Burrows et al. (1991)
relataram concentracdes baixas como 85 UFC/100mL na &gua cinza

proveniente de lavanderia.

Além de organismos como coliformes totais, outros patdgenos tais como
Salmonella, Shigella, rotavirus, adenovirus, Polivirus do tipo 1 também tem
sido encontrados na agua cinza. Isso levanta preocupacfes com seu potencial

de crescimento e persisténcia.
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Rose et al. (1991) e Birks et al. (2004) detectaram em agua cinza a presenca
de Legionella, Enterococos fecais e protozoarios como Cryptosporidium,
Giardia. A Tabela 8 mostra algumas concentracdes de patdgenos na agua

cinza.

Tabela 8: Patégenos na agua cinza

Patogenos Concentracdo(NMP/100mL) Referéncia

20 Casanova et al (2001)

Pseudomonas aeruginosa 158-801 Gilboa and Frieldler (2007)
Legionella pneumophilia >2,0 X 10° Birks et al (2004)
Enterococcus >1000 Birks et al (2004)
Stafilococcus aureos 50-158 Birks and Hills (2007)
Cryptosporidium spp 50-158 Birks et al (2004)
1-10° Birks et al (2004)
Giardia spp 50-158 Birks and Hills (2007)

Virus compreende um grave risco para a saude devido a sua baixa dose
infecciosa (DIXON et al., 1999). A concentracdo de virus encontrada na agua

cinza depende da saude da populacdo geradora da agua.

O desenvolvimento das técnicas de cultura celular possibilitou uma expanséo
na area de virologia. Estudos comprovaram que, comparados as bactérias
termotolerantes, os enterovirus permanecem infectivos por maior tempo no
meio ambiente, sdo mais resistentes ao cloro e possuem uma dose infectiva 4
a 6 vezes menor que o0 numero de bactérias necessario para iniciar uma

infeccéo .

Com o desenvolvimento de técnicas moleculares a partir da década de 80 foi
possivel uma melhor deteccdo de patdgenos virais ndo apenas nas fezes, mas
também no meio ambiente, ja que muitos estdo em concentracdes abaixo dos
limites de deteccdo das outras técnicas. Assim, inumeros estudos foram

realizados para deteccdo de virus entéricos no meio ambiente demonstrando
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que a concentracdo deles no esgoto nao cai drasticamente devido a presenca
de bactérias ou mesmo apds o tratamento de esgoto (AZADPOUR-KEELEY et
al., 2003).

Devido as dificuldades na metodologia de deteccdo de virus outros
microrganismos séo utilizados para indicar a presenca deste. Hoglund, (2002)
utiizou a quantificacdo de bacteriofagos como modelo para estimar a
inativacdo viral de Rotavirus. Ottoson, (2003) calculou a quantidade de

rotavirus na agua cinza a partir da seguinte equacao:

(Ecoli_nas_ feze3x(Quant__ fezes na_ AC)

(DensnaAQ) = : —
(Rel._E.coli: Patogénicox(Vol. _AC)

Essa equacdo leva em consideracdo, além de outros parametros, a quantidade
de E. coli nas fezes e relacdo E.coli:rotavirus. De acordo com os calculos de

Ottoson, (2003) a faixa de rotavirus encontrada foi de 10® — 10%/mL.

Westrell (2004) apresenta valores de rotavirus na faixa de 0,2-29/L para agua
potavel. Ja para esgoto cita valores com média de 215/L, variando de 40 —
520/L.

A presenca de bactérias, protozoarios patogénicos e virus na agua cinza
destinada ao reuso tera impacto sobre os riscos causados a salde associados
a reutilizacdo o que afeta tanto o tipo, quanto o grau de desinfeccdo exigido
para garantir do reuso livre de microrganismos patogénicos. A desinfeccao da
agua cinza tera impacto sobre o tratamento e sera responsavel pela qualidade

da agua de reuso e no potencial de recrescimento de bactérias.

3.8 TRATAMENTO DE AGUAS CINZA: PRATICAS ATUAIS

Os principais critérios que direcionam um programa de relso de agua cinza
sdo: a preservacdo da saude dos usuarios, preservacdo do meio ambiente,
atendimento as exigéncias a que se destina e a quantidade suficiente ao uso a
que sera submetida (ANA, 2005).
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As principais caracteristicas a serem consideradas quando da definicdo do tipo
de tratamento de dessas aguas para reluso sdo a variacdo de vazao em

periodos curtos de tempo e sua elevada biodegradabilidade.

Conforme Mancuso e Santos (2003), uma gama de sistemas ou processos
podem ser concebidos para o reldso de agua e isso se deve a grande
variabilidade tanto da fonte quanto da finalidade a que se destina o efluente
tratado. A seguir estdo apresentados alguns sistemas de tratamento

empregados para o tratamento de aguas cinza.

3.8.1 Sistemas de tratamento fisico e fisico-quimic 0

Os mecanismos fisicos de remocéo de poluentes tém por objetivo a remocéo
de sdlidos sedimentaveis e, em decorréncia, parte da matéria organica (VON
SPERLING, 2005). O tratamento quimico visa a remocéo de solidos, metais

pesados, ions, nitrogénio, fosforo e também a desinfeccao do efluente.

A presenca de sélidos grosseiros (areia, cabelos, felpas de tecidos, restos de
alimentos, entre outros tipos de material) nas aguas cinza, embora de
dimensbes reduzidas devido a presenca dos ralos e grelhas nas instalactes
hidro-sanitarias, impde a necessidade de etapa fisica de retencdo dos solidos.
A remocdo destes solidos pode ser realizada por meio de grades finas ou
peneiras, raramente associadas a uma etapa posterior de sedimentacéo (caixa

retentora de areia).

Em Israel um estudo avaliou um sistema de filtros precedidos de pré-
tratamento. O sistema consistia de duas fases de filtros com membranas em
série, sendo o primeiro modulo de ultrafiltracdo, e o seguinte de osmose
reversa. Foram avaliadas quatro configuragdes de pré — tratamento: nenhum
tratamento, pré-cloracdo, coagulacdo + sedimentacéo e coagulacao + cloracao.
Os resultados indicam que a coagulacdo se mostrou superior a cloracdo e o
pré-tratamento € um requisito para diminuir a obstru¢do biolégica da membrana
de ultrafiltracdo (FRIEDLER et al., 2008).
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A utilizacdo de aguas residuarias tratadas por processo fisico-quimico para
descarga de sanitarios foi monitorada num hotel para turistas na ilha de
Mallorca, Espanha. Nessa localidade, a agua de abastecimento publico contém
alta concentracdo de dureza. No caso do hotel, essa agua é misturada a 4gua
cinza tratada, vinda dos chuveiros e lavabos. O tratamento consiste em um
tanque de cloracdo, com hipoclorito de sodio, e duas etapas de filtracdo:
primeiro por um filtro de nylon e depois por um filtro de areia (GUAL et al.,
2008).

Pidou et al. (2007) estudaram processos alternativos para o tratamento e redso
de aguas cinza: coagulacéo e resina de troca ibnica magnética,. A agua cinza
estudada foi proveniente do chuveiro e lavatério da Universidade Cranfield- UK.
A resina de troca ibnica utiliza foi MIEX (Orica, Australia) e os coagulantes
utilizados foram sulfato de aluminio e sulfato férrico. Embora com boa remocéo
organica, foi observado para diferentes sistemas testados, que estes
mostraram limitacbes para atender as normas para reutilizacdo. As solucdes
quimicas testadas no estudo mostraram que tanto o MIEX como a coagulagéo
guimica séo tratamentos adequados para fontes de agua cinza.

Na Koreia, ligninocelulose e membrana de metal foram testados como meio
filtrante no tratamento de aguas cinza combinada com agua de chuva na
proporcdo de 1:1. Nesse estudo concluiu-se que o meio filtrante de
ligninocelulose removeu ndo somente solidos, mas também nutrientes como
nitrogénio e fosfato. A membrana de metal foi eficiente na remocéo de solidos
(KIM, 2007).

Nghiem et al. (2006) estudaram a utrafitracdo como tecnologia de tratamento
de agua cinza sintética. Foi utilizada membrana com diametro nominal de
0,04um e superficie efetiva de 0,047m?. A membrana foi colocada em um
reservatorio de 2,25L. Os experimentos foram realizados com uma taxa de
vazdo constante de 50L/mim e uma duracdo de 6h, tratando agua cinza de

variadas concentracdes. O estudo concluiu que as incrustagdes na membrana




3. Revisao Bibliografica 50

aumentam linearmente com a presenca da matéria organica, enquanto que a
presenca insignificante de calcio aumenta a incrustacdo. O aumento das

particulas em suspensao resulta em espessa camada de lodo.

3.8.2 Sistemas de tratamento biologico

O Principal objetivo do tratamento biologico € a remocéo da matéria organica e
eventualmente nutriente (nitrogénio e fosforo) (VON SPERLING, 1995).

Pesquisadores da UFES (BAZZARELA, 2005) estudaram um sistema de
tratamento de A&guas cinza, dimensionado para tratar as daguas cinza
produzidas por 60 pessoas (24L/hab.dia), composto por reator anaerdbio
seguido de filtro biologico aerado submerso, decantador e desinfeccdo por
cloro. O sistema apresentou elevada eficiéncia na remocéo de turbidez, cor,

DBOs, DQO e E.coli. e ainda baixa producéo de lodo anaerobio.

Lamine (2007), estudou o uso de reator em batelada sequiencial (SBR) com
volume util de 5L, agitacdo de 30rpm e aeracdo (5L/mim). O sistema foi
operado alternando condi¢cdes anoxicas e aerdbias durante 20 dias para
estabilizacdo do lodo inoculado. Para o start up do sistema com tempo de
detencédo hidraulica (TDH) de 0,6d. Apds a estabilizacdo do sistema dois
diferentes TDH foram aplicados: 0,6 e 2,5 dias. A agua cinza a ser tratada
apresentava as seguintes caracteristicas: SST 33mg/L, DQO 102mg/L e DBO
97mg/L, NH4-N 6,7mg/L, PO4-P 3,5mg/L e NTK 8,Img/L. O sistema pode
remover efetivamente nutrientes e promover a biodegradacdo de matéria
organica 90% de remocao de DQO. Quando o reator foi operado com TDH de
2,5d a taxa de nitrificagdo aumentou e o efluente ficou isento de amonia, mas o
desempenho para remocdo de fésforo diminuiu. A aplicacdo de dois TDH
mostrou que a remocado de nitrogénio e fosforo pode ser melhorada

com a necessaria adaptacao a variacoes de carga.

Pesquisadores da Universidade Ben-Gurion em Israel desenvolveram um

biorreator modular de fluxo vertical (RVFB) para a remo¢ao de contaminantes
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guimicos da agua cinza. O sistema experimental tratou agua cinza sintética
enriquecida com residuos provenientes da cozinha. O efluente foi recirculado
por um periodo de do de 2-3 dias. Metade da agua de cada sistema era
removida e substituida por nova dgua cinza sintética. A remoc¢éo de produtos
guimicos e contaminantes microbiologicos foi determinada apdés 8 e 72h de
tratamento no sistema. O RVFB reduziu concentracdes de nitrato, nitrogénio
amoniacal, nitrito, sélidos suspensos totais, boro, e tenso ativos anidnicos em
niveis considerados aceitaveis tanto para recreacao ou irrigacdo. A reducao de
produtos quimicos contaminantes foi associada a um significativo aumento do
namero de bactérias heterotroficas e bactérias surfactante-degradante dentro
do RVFB. Escherichia coli, Staphylococcus aureus e Pseudomonas aeruginos
estiveram presentes no inicio de cada ciclo de tratamento. O sistema RVFB
resultou no final em E. coli com concentracdes que preencheram os critérios de
qualidade de aguas recreativas da USEPA. S. aureus e Pseudomonas
aeruginosa foram constantemente presentes em amostras obtidas no final de
72h do tratamento. A sobrevivéncia destes agentes patogénicos ndo-entéricos
oportunistas indica a necessidade de organismos indicadores adicionais para

controlar e garantir o relso de agua cinza.

Otterpohl et al. (2007) estudaram a viabilidade do uso de um reator de manta
de lodo de fluxo ascendente (UASB) operando em diferentes tempos de
detencéo hidraulica no tratamento de aguas cinza. Foi alcancado valores de
biodegradabilidade de anaerébio de 76% e remocdo de 86% de carbono

organico total.

3.9 AVALIACAO QUANTITATIVA DE RISCO MICROBIOLOGICO
(AQRM)

Qualquer atividade de relso da agua implica em consideracfes relativas a
protecdo da saude. Para Jorddo (2006), nos casos de redso de maior porte
uma analise de riscos pode ser aplicada, a fim de avaliar os riscos envolvidos.

Mais do que uma simples analise de riscos, planos de seguranca podem ser
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desenvolvidos, no sentido de se acompanhar e gerenciar as atividades de

reuso sob a otica de minimizacéo de riscos.

A avaliagcdo quantitativa de risco microbiologico (AQRM) foi desenvolvida
primeiramente para agua potavel (REGLI et al., 1991), mas tem sido aplicada a
outras praticas tais como reuso da urina humana (HOGLUND et al., 2002),
descarga de aguas recreacionais (ASHBOLT et al., 1997) e relso de aguas
cinza (OTTOSON, 2003, WESTRELL, 2004).

7

A avaliacdo de risco é uma ferramenta de auxilio a decisdo que possibilita
orientar as medidas de controle e intervengao, bem como avaliar os impactos
das acOes realizadas, a partir da estimativa de efeitos adversos a saude
associados aos microrganismos patogénicos presentes em amostras de agua
tratada e recreacional. Ela da suporte a tomada de decisdo com base em
resultados cientificos, em varios niveis de atuacéo e nas decisdes (RAZZOLINI,
2006). A Organizacdo Mundial da Saude, em seu Guia de qualidade para
aguas de consumo (WHO, 2004) considera a avaliacdo de risco microbiolégico
uma forma de se estimar os riscos a saude humana associados a qualidade da

agua de consumo.

A AQRM é uma ferramenta valiosa para inicialmente estimar os riscos, mesmo
quando o conjunto de dados é pobre, dando o potencial de tomar decisdes
racionais com custo inferior aos dos estudos epidemioldgicos. Além disso,
fornece informagdes que permitem tomar decisGes sobre medidas preventivas

no ambito de estratégias de gestdo de risco (ASHBOLT, 1997).

No tema redso da agua séao utilizados os termos “risco potencial” e “risco real”
correspondentes aos conceitos de perigo e risco na area da Epidemiologia.
Perigo é uma caracteristica intrinseca de uma situacdo que, podendo estar
associada a determinado agente (quimico, fisico ou biol6gico) com
propriedades toxicas ou infecciosas, pode vir a causar efeitos adversos a

saude. O conceito de risco, em sua perspectiva quantitativa, esta caracterizado
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pela ocorréncia de doenca ou agravo a saude e sua tradugdo em um valor
numeéerico, possibilitando a quantificacéo ou previsdo de eventos em saude em

uma populacdo exposta (BASTOS, 2006).

Neste sentido, a utilizagdo de esgotos sanitarios constituiu um risco potencial,
porém a “passagem” risco potencial ao risco real depende da combinacdo de
uma série de fatores relativos ao agente transmissor da doenca, ao tempo e
intensidade da exposicao a esse agente e a condicdo de saude da populacdo
exposta (BASTOS, 2006).

Para que um organismo patogénico presente em um efluente chegue a
provocar doencga, o mesmo teria que: (1) resistir aos processos de tratamento
de esgotos; (2) sobreviver no ambiente em namero suficiente, ou se multiplicar
no meio ambiente e atingir a dose infectante, para infectar um individuo
suscetivel com gquem venha a ter contato (favorecido ou ndo pelo tipo de
exposicao); (3) a infeccdo resultar em doenca ou transmisséo posterior (casos
secundarios) (BASTOS, 2006)

Muitos estudos estdo sendo realizados sobre a avaliagdo de risco em fontes
alternativas de agua, principalmente para redso em agricultura. A AQRM tem
sido aplicada a estudos de caso nos Estados Unidos (ASANO et al., 1992;
TANAKA et al.,, 1998; DOWD et al., 2000), Israel (SHUVAL et al. 1997) e
Australia (GARDNER et al., 1998; PETTERSON et al., 2001, B; STOREY e
ASHBOLT, 2002).

No Brasil, a rede Programa de Pesquisas em Saneamento Basico (PROSAB)
teve grande importancia no inicio dos estudos sobre a AQRM. No ambito do
PROSAB 4 iniciaram-se as pesquisa sobre AQRM no reldso de esgoto sanitario
para irrigacdo. Pesquisas sobre AQRM envolvendo redso de 4guas cinza em
edificacbes e relso de &guas amarelas como fertilizante tiveram inicio no
PROSAB 5, a partir do ano de 2006 na UFES.
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A primeira consolidacdo do conhecimento cientifico sobre a avaliacdo de risco
foi desenvolvida pela National Academy of Sciences dos Estados Unidos da
America (NAS) em 1983. A técnica para avaliagdo quantitativa de risco foi
originalmente desenvolvida para avaliar o risco quimico utilizando-se da

estrutura do risco quimico quatro etapas preliminares:

a) ldentificacdo do perigo: tem como objetivo a descricdo dos efeitos, agudos e
cronicos, associado a um microrganismo especifico, incluindo desde a via

de transmisséo até o hospedeiro.

b) Avaliacdo da exposicao: determina o tamanho e a natureza da populagéo

exposta, a concentracao e a duracdo da exposicao.

c) Avaliacdo da relacdo dose-resposta: objetiva caracterizar a relacdo entre

varias doses administradas e os danos causados a saude.

d) Caracterizagdo do risco: integra as informagdes conhecidas nas etapas
anteriores para estimar a amplitude do problema. Nessa etapa as
informacdes sobre o perfil da exposicdo e a dose-resposta sdo analisadas
conjuntamente para os calculos das probabilidades de infec¢ao (risco) para
um cenario de exposi¢cao de uma populagdo a um organismo patogénico ou
a um ambiente de interesse (PETTERSON E ASHOBOLT, 2002).

A utilizacdo das etapas de avaliacdo de risco quimico na AQRM permitiu o
monitoramento do namero de patdgenos no ambiente. No entanto existem
diferencas importantes entre agentes microbioanos e agentes quimicos que
levaram a limitacfes do uso dos padrdes das etapas do risco quimico para o
caso microbiolégico (CRAUN et al.,1996).

O grupo de trabalho convocado pela International Life Sciences Institute (ILSI,
2000), Risco Science Institute (LER), em cooperacdo com as US EPA (United
States Environmental Protection Agency) Office of Water” desenvolveram entéo

um novo quadro conceitual adequado a agua de reuso baseado na NAS
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(National Academy of Sciences ) para as etapas de AQRM. As etapas sao:

formulacdo do problema, fase de analise e caracterizacéo do perigo (Figura 3).

Avaliacdo Quantitativa de Risco Microbiolégico

Fomnulagio do Froblema

(planejamento das etapas de AQRM)

A A

Fase de Analise

|

Caracterizagao | | Caractarizasao Andlise
da expaosicéo Efeitos a satde| | dose-resposta

Y

Y Caraclerizagéo do Risco Y

Fonte: Modificado de ILSI, (2000)

Figura 3: Etapas da Avaliacdo Quantitativa de Risco Microbiolégico

3.9.1 Formulacéo do problema

A fase de formulacao do problema inicia-se com a caracterizacao da exposi¢cao
e dos efeitos adversos. O modelo conceitual é desenvolvido descrevendo as
interacdes de um determinado patdégeno ou ambiente de interesse e populacéo
exposta. O modelo também descreve as questdes a serem abordadas, as
informacdes necessarias, 0os métodos que serdo utilizados para analisar os
dados e o0s pressupostos inerentes as andlises. Este modelo é usado como
ponto de partida para a fase de andlise e avaliacdo de risco e, mais tarde,
como uma ferramenta interativa junto com outros componentes desenvolvidos

na fase de analise para dar inicio a caracterizacdo de risco (SOLLER, 2001).

A formulacéo do problema consiste numa abordagem mais ampliada da etapa
de identificacdo do perigo comparado com a metodologia de avaliagdo de risco
quimico (BASTOS, 2006).
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3.9.2 Fase de analise

Nessa etapa a AQRM consiste na avaliacdo técnica dos dados relativos ao
potencial de exposicdo associados aos efeitos na saude. Informacgbes de
exposicdo e efeitos a saude resultam em dados de interacdo entre patdgeno,
ambiente e populacdo humana. Esta fase esta dividida em dois blocos como

pode ser verificado na Figura 4.

Caracterizacdo dos efeitos
adversos a salde humana

| Caracterizac&o da Exposicéo

Caracterizacio do hospedeiro

Caracterizagéo dos patdgenos

Caracterzacio dos Andlice da Efoitos & satde Analise de
patdgenos exposicao dose-resposta

™

Perfil da exposicao

N7

Ferfil do patdgeno § hospedeiro

Fonte: Modificado de ILSI (2000)

Figura 4: Etapas da fase de analise

Bloco 1) Caracterizagdo da exposicéo: determina as propriedades do patdégeno
que afetam a sua capacidade de transmissao e de provocar a doenga a um
hospedeiro. (PETTERSON & ASHBOLT, 2002). Alguns elementos como a
viruléncia e a patogenicidade do microrganismo; as caracteristicas patolégicas;
a sobrevivéncia e a multiplicagdo no meio ambiente; a resisténcia aos
processos de tratamento e a suscetibilidade do hospedeiro, possibilitam a
elaboracdo de um perfil de exposicdo com a descricdo qualitativa e, ou
quantitativa da magnitude, frequiéncia e padrdes de exposi¢do para 0s cenarios
desenvolvidos durante a formulagéo do problema (ILSI, 2000). A ocorréncia do
patdogeno é caracterizada pela ocorréncia, distribuicdo e estado fisico dos

microrganismos patogénicos, incluindo informacfes sobre a capacidade do
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microrganismo para sobreviver, persistir e multiplicar (PETTERSON &
ASHBOLT, 2002).

Bloco 2) Caracterizacdo dos efeitos adversos a saude humana
Envolve a andlise interativa de trés componentes criticos a saber:

» Caracterizacdo do hospedeiro: avaliacdo das caracteristicas da populacéo
humana potencialmente exposta que podem influenciar a susceptibilidade a
um determinado patogeno, incluindo idade, estado imunolégico, uso de
medicamentos, predisposicdo genética, gravidez e o estado nutricional.
Deve-se levar em consideragdo também as caracteristicas sociais e
comportamentais que possam influenciar a suscetibilidade ao agente e, ou, a

gravidade dos efeitos.

» Efeitos & salde humana: sdo caracterizadas as doencas associadas com o
patbgeno ou meio, levando-se em consideragdo as manifestacdes clinicas
da doenca, incluindo manifestacdes néo sintomaticas, avaliando-se também

a duracdo da doenca, sequelas e letalidade.

» Analise da dose-resposta: avalia a relagdo entre dose, infectividade e as
manifesta¢cbes clinicas da doenca a partir de estudos epidemiolégicos ou
experimentais. Os elementos envolvidos na avaliagédo da dose-resposta séo:
modelagem estatistica para analisar a relacdo dose-resposta, dados de dose
resposta humana e animal, utilizacdo de dados de surto ou intervencgdes,
rotas de exposi¢cdo, caracteristicas do patdgeno, caracteristicas da

populacdo exposta e duragédo da exposicao.

O risco do hospedeiro em se tornar infectado € dependente da ocorréncia de
duas probabilidades condicionais: a probabilidade do organismo ser ingerido e
uma vez ingerido, a probabilidade do organismo sobreviver e infectar o
hospedeiro. O ambiente, o patégeno e o hospedeiro sdo variaveis que

desempenham um papel importante na probabilidade de infeccdo. Influéncias
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ambientais incluem os alimentos e a resisténcia do patégeno a microbiota do

trato gastrointestinal.

As influéncias do patégeno incluem dose, viruléncia, colonizacdo, as
potencialidades do trato gastrointestinal do hospedeiro, estado imunoldgico,
idade e conteudo estomacal (COLEMAN e MARKS, 1999), que também

influenciam na probabilidade condicional da doenca causar infecgéo.

A avaliagdo dose-resposta tem como objetivo apresentar uma relacéo
matematica entre a dose e a probabilidade de infeccdo ou doenca em pessoas
expostas. Modelos de dose-resposta podem ser montados por diferentes
métodos matematicos utilizando dados experimentais (CROCKETT et al., 1996;
TEUNIS et al., 1996).

Para estabelecer uma relacdo entre a dose de um agente microbiano e a taxa
de infeccdo em uma populagcdo, foram realizados estudos em voluntarios
humanos. Os resultados dos individuos infectados e inalterados foram
utilizados para criar uma relacdo matematica entre a dose administrada e as

probabilidades de infec¢cdo na populacao exposta.

Estudos realizados por Hass et al. (1999), Crockett et al. (1996); Teunis et al.,
(1996) indicaram dois modelos experimentais matematicos (modelo
exponencial e modelo beta-poison) como os que melhor se aproximam da
infecciosidade experimental do microrganismo para expressar a probabilidade
de infeccdo resultante da ingestdo de um determinado volume de liquido
contendo um numero médio conhecido de microrganismos. Ambos estimam o

risco de infeccéo associado a uma unica exposicao.

No modelo exponencial supde-se que todos os organismos ingeridos tém a
mesma probabilidade “r" de causar uma infec¢do, ou seja, o0 modelo é
independente da dose ingerida, como pode ser visualizado na equacéo 1. J& o
modelo beta-poison € dependente da infectividade da dose ingerida, expresso
na equacao 2 (BUCHANAN, 2000).
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Pl(d) =1- gt (equacao 1)
1 a
Dl = .
Pl(d)=1-||1+ x| 29 =1 (equagdo 2)
DI50
Onde:
Pl = Probabilidade de infeccdo para uma Unica expos  icao
D = Numero de organismos ingeridos por exposi¢éo (d ose)
Dls, = Dose infectante média

a =  Parametros caracteristicos da interacéo agente-ho  spedeiro

(HAAS et al..., 1999)

A partir das equacdes 1 e 2 pode-se estimar o risco para periodos de tempo

maiores ou seja, para mdultiplas exposicdes a mesma dose, expresso na

equacao 3:

Pl y(d) =1~ [1— Pl (d)]n (equagéo 3)
Onde:

Pl (a =  Probabilidade anual de infec¢do decorrente de n exposicées a mesma dose (d)

N Numero de exposi¢cdes por ano

Assim, conhecida a concentracdo de um determinado organismo na agua e
estimada a ingestdo de determinado volume liquido, pode-se estimar 0 risco
anual de infeccéo (BASTOS, 2006).
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3.9.3 Caracterizacéo do risco

Nessa etapa as informacdes sobre o perfil da exposicdo e a dose-resposta sao
analisadas conjuntamente para o calculo das probabilidades de infec¢éo (risco)
para um cenario de exposi¢cdo de uma populagdo a um organismo patogénico

ou a um ambiente de interesse.

A fase de caracterizacdo do risco consiste em dois passos (BASTOS, 2006):
a) estimativa de risco, que descreve o0s tipos e a magnitude dos efeitos
esperados da exposicdo ao microrganismo ou ambiente e b) descricdo do
risco, onde todas as hipoteses que foram feitas ao longo de toda a avaliacao de
risco deverdo ser claramente identificadas e o0 seu impacto descritos. As
incertezas associadas formulagdo problema, analise, e caracterizacdo dos
riscos devem ser identificados e avaliados quando possivel (PETTERSON &
ASHBOLT, 2002). A caracterizacdo dos riscos deve incluir uma discussao
sobre uma resposta adequada as perguntas delineadas durante a formulacéo
problema (ILSI, 2000).

3.9.4Identificacéo do perigo:

Na identificacdo do perigo, agentes microbianos séo identificados, incluindo
uma analise de patogenicidade e viruléncia do microrganismo, 0s aspectos da

aquisicdo, imunidade e exposi¢cdes multiplas

Existe uma grande variedade de agentes patogénicos representando o0s
diferentes grupos; bactérias, virus, protozoarios (organismos unicelulares) e
helmintos. Alguns, como o Salmonella typhi ou Vibrio cholerae, sdo conhecidos
desde ha muito tempo, enquanto outras, como norovirus e Escherichia coli
0157, foram descobertos h& pouco tempo (LECHEVALLIER et al., 1999).
Como néo é viavel avaliar o potencial impacto de todos os agentes patogénicos
em uma avaliagdo de risco, alguns sdo escolhidos como patdgenos referéncia
(WHO, 2004). Uma vez que este estudo se preocupou com a agua do selo

hidrico como uma via de transmissdo, a escolha dos agentes patogénicos
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referenciados nesta dissertacdo enfatizou a transmissdo oral de patégenos
gastrointestinais, pois os principais riscos emanam da contaminacao fecal da

agua cinza.
3.9.4.1 Bactérias

Bactérias (do grego bakteria, bastdo) sdo organismos unicelulares,
procariontes, que podem ser encontrados na forma isolada ou em colonias e
pertencem ao Reino Monera. Sao microrganismos constituidos por uma célula,

sem nucleo celular nem organelas membranares.

As bactérias penetram no corpo humano normalmente por ingestdo de
alimentos ou agua contaminada, e muitas vezes através das proprias maos. Ha
noticias de contaminacfes de pulmdes por inalacdo ou aerossois e de olhos
através de dedos ou maos contaminadas. Todas as infec¢bes levam as
bactérias a serem eliminadas pelas fezes e dai com a probabilidade de atingir

um novo ser humano, fechando novamente um novo ciclo (ROQUE, 1997).

O sintoma mais comum originado de infec¢cbes por bactérias é a diarréia. Elas
invadem o corpo através das paredes do intestino causando infeccéo
generalizada ou mesmo localizada. Este tipo de invasdo é normalmente uma
caracteristica das infec¢fes tiféides e outras febres entéricas causadas pelas
salmonelas. Quando as infec¢cbes ficam restritas ao intestino, as bactérias
estdo restritas as fezes. Outra caracteristica da infeccdo por tifdides é a sua
disseminagdo pela corrente sangliinea e, nos casos mais graves, pode ser
eliminada pela urina (ROQUE, 1997). As bactérias patogénicas eliminadas

pelas fezes sédo apresentadas na Tabela 9.
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Tabela 9: Bactérias eliminadas nas fezes humanas

Bactéria Doenca Reservatorio
Campylobacter jejui Gastroenterite Animais e humanos
Escherichia coli patog.  Gastroenterite Animais e humanos
Salmonella. typhi Febre tifoide Humano
Salmonella. paratyphi Febre paratiféide Humano

Outras Intoxicagao alimentos Animais e humanos
Shigella sp Desinteria bacilar Animais e humano
Vibrio cholerae Coélera Humano
Pseudomonas InfeccOes generalizadas Humanos

Fonte: ROQUE, 1997

As Bactérias geralmente tém uma sobrevida mais curta no ambiente, em
comparacao com virus entéricos, parasitas protozodrios e helmintos e muitas
vezes sao mais facilmente mortos por desinfeccao. Por outro lado, as bactérias
S840 0 unico grupo que podem se multiplicar no meio ambiente em condi¢des
favoraveis (WESTRELL, 2004).

As fezes de uma pessoa sadia conttm um grande numero de bactérias
comensais de varias espécies. Essas espécies variam em quantidade e tipo de
acordo com habitos e costumes da populacdo. Esta grande variacdo de
espécies levou o0s estudiosos a estabelecer indicadores de presenca de
contaminagdo como o Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosas,

Enterococcus faecalis.
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a) Escherichia coli

Escherichia coli € um bacilo gram-negativo componente da flora normal do
intestino humano e de animais saudaveis, impedindo o crescimento de
espécies bacterianas nocivas e sintetizando apreciavel quantidade de
vitaminas (K e do complexo B). Atualmente, existem 6 grupos reconhecidos de
E. coli patogénicas, referidas como EEC, que causam gastroenterites em
humanos: as enteropatogénicas, as enterotoxigénicas, as enteroinvasivas, as
enterohemorragicas, as enteroagregativas e as difuso-adetentes. No grupo das
enterohemorragicas (EHEC), a E. coli O157:H7 é o sorotipo mais comum e
mais estudado(YOUN-JOO et al., 2002). Esta bactéria pode dar origem a
diarréia sanguinolenta e 2.7% dos casos desenvolvem sindrome urémica
hemolitica (SUH), que podem causar sindromes graves nos rins e podem ser
fatais. A dose infecciosa é baixa, porém existem algumas discrepancias entre
estudos (HAAS et al., 2000; STRACHAN et al., 2001; TEUNIS et al., 2004).

A infeccdo humana por E. coli O157:H7 e outras STEC (E. coli produtora de
toxina tipo Shiga) tem sido registradas em mais de 30 paises de 6 continentes.
A maior incidéncia de SUH é na Argentina, onde a enfermidade € endémica. O
Comité de Nefrologia da Sociedade Argentina de Pediatria registra
aproximadamente 250 casos novos por ano. Em 1998 a incidéncia foi de 8.2
por 100.000 em criangcas menores de 5 anos.

No Brasil, a primeira cepa de E. coli O157:H7 foi isolada e identificada em
Parelheiros, no municipio de Sao Paulo, a partir de uma amostra de agua de
poco. Ha o registro de E. coli O 157:H7 em um paciente aidético, de 1992,
onde nado foi possivel estabelecer relacdo com alimentos ou origem da
infeccdo. Nao ha dados sistematizados sobre a E. coli O157:H7 no Brasil e
nem sobre a SUH (CVE, 2008).

Da avaliacdo de diagnosticos registrados pela AIH/DATASUS/MS, no periodo
de 1998 a Julho de 2.000, no Estado de S&o Paulo, 12 casos sdo de SUH, com
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historia anterior de diarréia e de possivel associacdo com a E. coli O157. Na
Universidade Federal de Santa Maria, no Rio Grande do Sul, um estudo
retrospectivo de casos de SUH ocorridos no Hospital Universitario, no periodo
de marco de 1987 a agosto de 1999 apontou a existéncia de 25 casos da
doenca em criancas, com idade variando entre 2 a 57 meses. (BARCELOS et
al., 2000)

b) Salmonella spp.

As salmonelas sédo bacilos Gram-negativos, anaerdébios facultativos
caracterizados pelos antigenos O, H e Vi. Ha mais de 2.463 sorotipos
conhecidos de Salmonella. Em um dos sistemas de classificacdo adotado, os
diferentes sorotipos sdo considerados variedades de uma mesma espécie, a
Salmonella enteritides. Em outro, cada sorotipo € considerado uma espécie
separada - o que legaria ao género Salmonella mais de duas mil espécies
diferentes (BRENNER et al., 2000)

Espécies de Salmonella causam gastrenterites e febre tiféide, doencas que
resultam em grande morbidade e mortalidade em todo o mundo. Salmonelas
patogénicas ingeridas com agua ou alimentos contaminados sobrevivem a
passagem pela barreira acida do estdbmago e invadem as células da mucosa
dos intestinos delgado e grosso e liberam toxinas. A invasdo das células
epiteliais intestinais estimula a liberacdo de citocinas que induzem uma
resposta inflamatoria aguda. A reacao inflamatéria na mucosa intestinal induz
diarréia e pode levar a ulceracdo e destruicdo da mucosa intestinal. Da
mucosa, a bactéria pode disseminar-se para 6rgaos internos causando doenca
sistémica. Existem trés formas basicas de salmoneloses: gastrenterites,

septicemia e febres entéricas (FOSTER et al., 1995).

Os animais s&@o o0s principais reservatorios e a doenca est4d geralmente
associada a alimentos manipulados sem condi¢bes adequadas de higiene e

ingeridos mal-cozidos (intoxicacdo alimentar). As salmoneloses podem ser
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transmitidas de pessoa a pessoa, por ingestdo acidental de com matéria fecal
contaminada (contagio direto) e por ingestdo de agua ndo-tratada (contagio
indireto). O periodo de incubacdo para a gastrenterite depende da quantidade
de bactérias ingeridas. Os sintomas comecam de 6 a 48 horas ap0s a ingestédo
de alimento ou agua contaminada e duram de 2 a 7 dias (FOSTER, 1995).

A doenca ndo apresenta alteracdes de sazonalidade. N&o existe distribuicao
geografica. A ocorréncia da doenca esta diretamente relacionada as condi¢des
de saneamento basico existente e aos habitos individuais. Estdo mais sujeitas
a infeccdo as pessoas que vivem em ambientes com precarias condi¢cdes de
saneamento. A doenca acomete com maior freqiéncia a faixa etaria entre 15-
45 anos em areas endémicas. As regides Norte e Nordeste registram sempre

ndameros maiores devido a precariedade de suas condi¢des sanitarias.

Em S&o Paulo a febre tifide foi causa de mortalidade com 34 o6bitos no
periodo de 1980 a 2004. O numero de 6bitos é pequeno em relacéo ao periodo
apresentado, pois poucos sao os casos notificados (VRANJAC; 2005) A Figura
5 apresenta a distribuicdo do numero de surtos por bactérias, Salmonellas e

Salmonella Enteritidis, notificados ao Centro de Vigilancia Epidemiologica de
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Fonte: DDTHA/CVE-SES/SP

Figura 5: Numero de surtos por bactérias, Salmonell  as e Salmonella Enteritidis em Sao
Paulo.
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3.9.4.2 Protozoéarios

Existem varias espécies de protozoarios que infetam o homem e que podem
causar doencas. Varias dessas espécies habitam o trato intestinal do homem e
de outros animais. Geralmente estdo sobre a forma de cisto quando causam

infecg@o ao serem ingeridos.

O protozoario Cryptosporidium é dividido em 23 espécies, das quais 3
demonstraram ser capazes de infectar humanos, embora, apenas os genétipos
de C. parvum humanos e bovinos que parecem ter significado a saude
(KOSEK et al.,, 2001). Cryptosporidium esta presente no ambiente como
oocistos medindo 4,5-6 um de diametro esférico e de paredes espessas. Em
solucdes aquosas 0s oocistos podem permanecer infeccioso por até 6 meses e
sdo viaveis por 9 meses (MEDEMA et al., 1997).

7

Giardia € um flagelado pertencente a ordem Diplomanidida. G. intestinalis

D

[

provavelmente a Unica espécie que provoca doenca em seres humanos e
considerado o parasita intestinal mais comum no mundo (MARSHALL et al.,
1997). A Giardia € um cisto oval, medindo de 10-12um de comprimento e
5.8um de largura altamente resistente pode sobreviver e permanecer infeccioso
por varios meses em agua (WOLFE, 1992). Com mais de 1500 casos
humanos, a giardia foi a terceira maior causa de infecgdo gastrointestinal na
Suécia em 2000 (OTTOSON, 2003).

Os oocistos de Cryptosporidium causam diarréia auto-limitada, porém a
criptosporidiose pode ser fatal em pessoas imunodeprimidas, visto que as
evacuacOes provocadas pelo parasita tornam-se frequentes e volumosas,
causando consideravel perda de peso. Em pessoas saudaveis, a patogenia
provoca enterocolite aguda e autolimitada, ou seja, que se cura
espontaneamente. A manifestacdo da giardiase em humanos varia de
assintomatica a diarréia cronica e é muito dependente do estado imunolégico

do hospedeiro.
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A criptosporidiose tem sido assinalada com grande frequéncia em todas as
partes do mundo, sendo por isso considerada a zoonose emergente mais
importante da atualidade. A giardiase alcanca maior prevaléncia nas areas
guentes de paises tropicais e subtropicais. Quando endémica, a transmissao é
continua e o grau de infecgdo é sempre muito baixo nos adultos apresentando-

se praticamente limitada as criancas.

Os (oo)cistos de Cryptosporidium e Giardia sdo extremamente resistentes a
cloracdo. O auto numero de (oo)cistos excretados por individuos infectados,
em torno de 10° a 10%, assim como a ampla variedade de hospedeiros que
atuam como reservatorio aumentam o potencial de muitos surtos diarréicos
mundiais. O maior surto de contaminacdo de agua por Cryptosporidium no
mundo foi em Milwaukee, onde mais de 400000 pessoas foram infectados pela
agua contaminada (ADDISS et al., 1995).

3.9.4.3 Ascaris lumbricoides

A ascaridiase & uma das helmintoses mais comuns no Brasil e bem como em
todo o mundo, principalmente nas regides subtropicais do planeta. Nas
sociedades de baixo nivel socioeconémico, sua prevaléncia facilmente

ultrapassa os 80%.

A ascaridiase € assintomatica, embora muito sintomas graves podem ocorrer
devido a migracdo de vermes adultos para o figado, vesicula e apéndice
(FEACHEM et al.,1983). Os vermes podem levar seu hospedeiro a um estado
nutricional comprometido (AWWA, 1999).

A AWWA estimou que existiam 1273 milhdes de infectados por Ascaris no
mundo em 1999. Os ovos de Ascaris podem sobreviver por varios anos em
solos umidos, embora eles sejam sensiveis a dessecacao e sejam facilmente

eliminados por altas temperaturas (FEACHEM ,1983).

3.9.4.4 Virus entéricos
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Entre os organismos patogénicos, 0s virus sao 0s que possuem menor dose
infectante e maior concentracdo nas fezes (TOZE, 1997). A liberacdo dos
patogenos nas fezes, urina e secrecdes respiratorias pode ocorrer em qualquer
momento durante a infecgédo. A concentragdo de microrganismos liberados nas
fezes varia conforme o microrganismo e a rota de transmisdo: para helmintos é
de 10* a 10°, para protozodrios parasitas de 10° a 10’, enquanto para virus

entéricos chega a 10*° para rotavirus.

Entre as doencas causadas pelos virus, a gastroenterite aguda tem um grande
impacto na populagdo. Os rotavirus respondem por quase metade do total de
casos de diarréia em criancas menores de dois anos, e representam 5-10%
dos casos esporadicos de diarréia em adultos (HRDY, 1987). Os sintomas da
infeccdo por rotavirus sdo vbmito e diarréia, mas as infec¢cBes ocorrem
freqientemente assintomaticas (ANDERSON E WEBER, 2004).

3.9.5Risco Aceitavel de doenca

Risco é a probabilidade de que algum efeito adverso ocorra. Sendo o risco uma
probabilidade, ele é expresso como uma fracdo, sem unidades, podendo
assumir valores entre 0 e 1. O valor zero representa a absoluta certeza da néo
existéncia de risco, o que nunca pode ser demostrado. O valor 1 € a certeza de
que o dano efetivamente ocorrerd (RODRICKS, 1992 appud NARDOCCI,
2003). Segundo Hunter e Fewtrell (2001) uma vez que 0O risco zero é
completamente irrealizavel € possivel definir diretrizes e normas para um risco

aceitavel. Um risco € aceitavel quando:
» Esta abaixo de um limite definido arbitrariamente;
= Est4 abaixo de um nivel ja tolerado;
» Est4 abaixo de uma fracéo total da carga de doenca,;

»= O custo de reducao do risco excederia o valor economizado;
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= Os custos de oportunidade da prevencédo do risco seria melhor aplicado

em outros problemas de saude publica;
» Qs profissionais da saude publica dizem que é aceitavel
= O publico em geral e os politicos dizem que é aceitavel ou nao.

Assim, o risco aceitavel para uma determinada infeccdo/doenca pode ser
consideravelmente diferente do de outra, dependendo dos variados efeitos
adversos que sdo produzidos. Adicionalmente, no gerenciamento de risco é
importante a consideracéo de diferentes formas de exposi¢do e a comparacao
entre diferentes efeitos produzidos, o que ndo pode ser feito diretamente
quando se trabalha com medidas de risco especificas para um desfecho (por
exemplo, os impactos na saude da populacao devido a diarréia e ao cancer séo
muito distintos um do outro, ndo permitindo uma comparacéo direta entre esses
dois desfechos) (PETTERSON;ASHBOLT, 2002; WHO, 2004).

Na metodologia de AQRM a estimativa do risco e a caracterizacao do risco
aceitavel sao feitas considerando um desfecho especifico (por exemplo, cancer
e diarréia). Entretanto, a expressdo do risco dessa forma ndo leva em
consideracgao caracteristicas particulares de cada agente e,
consequentemente, dos efeitos adversos produzidos, supondo-se que efeitos
mais graves e duradouros devam ser mais significativos e prioritarios. Também
nao considera a idade e o estado de saude anterior & ocorréncia da doenca ou

obito.

O conceito de DALY (anos de vida ajustados para incapacidade) foi introduzido
como uma unidade comum de risco para comparar diferentes efeitos para a
saude da populacéo considerando a probabilidade da severidade da doenca --
por exemplo, da diarréia leve para o desfecho mais grave, a morte (HAVELAAR
e MELSE, 2003). A abordagem utilizada na construcéo desse indicador envolve

a transformacdo de uma 'incapacidade vivenciada' (por exemplo, trés dias com
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diarréia ou Obito devido a diarréia) em 'anos de vida saudaveis perdidos'
(BASTOS, 2006).

A Agéncia de Protecdo Ambiental dos EUA (USEPA) admite um risco anual
aceitavel de infeccdo de 10 (um caso de infeccdo em 10.000) considerando
uma ingestao diaria de 2L de agua. Para produtos quimicos carcinogénicos na
agua potavel a OMS admite um valor de risco de 10 (um caso de cancer em
100 000 pessoas ao longo de 70 anos). Admite ainda um risco anual de doenca
estimado para diarréias leves de 10 (um caso de diarréia em 1000 pessoas)

® “anos de

(WHO, 2004). Para esse risco a carga de doenca € equivalente a 10°
vida ajustados para a incapacidade” (1u DALY) por pessoa por ano. Para a
diarréia, segundo a OMS, o risco anual de doenca é de 10° e a carga de

doenca estimada também € de 1u DALY por pessoa por ano (WHO, 2004).

Nas diretrizes da OMS, trés organismos patogénicos foram adotados como
indice: rotavirus (virus), Campylobacter (bactéria) e Cryptosporidium
(protozoario). Os valores de risco aceitavel para cada microrganismo estao

apresentados na Tabela 10.

Tabela 10: Risco toleravel de doenca e DALY para ro tavirus, Campylobacter e

Cryptosporidium

Microrganismo Risco toleravel de Risco de doenca
infeccéo equivalente a 1u
DALY
Rotavirus (paises industrializados) 1,4x10° 7,1x107
Rotavirus (paises em desenvolvimento) 7,7x 10" 3,8x10°
Campylobacter 3,1X10™ 2,2x10"
Cryptosporidium 2,2x10° 6,7 x 10

Fonte: WHO, 2004
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4. MATERIAL E METODOS

4.1 CONTEXTUALIZACAO DA PESQUISA

Esta pesquisa fez parte de um projeto de pesquisa da Universidade Federal do
Espirito Santo (UFES) financiado pelo edital 5/2006 do PROSAB (Programa de
Pesquisa em Saneamento Basico), integrante da rede tematica n° 5, que trata
de novas tecnologias para minimizacdo do consumo de agua potavel. A
pesquisa foi realizada no periodo de novembro de 2007 a novembro de 2008, e
foi desenvolvida em um edificio de alto padrdo, onde se encontra construida a

Estacdo de Tratamento de Agua Cinza (ETAC) e o sistema de re(so.
A pesquisa foi desenvolvida de acordo com as seguintes etapas:

eCaracterizagcdo qualitativa (fisico-quimica e biolégica) das &guas cinza
produzidas em uma edificacdo residencial de classe alta, no Municipio de
Vitoria (ES);

+ Avaliacdo do desempenho das diferentes etapas que compdem a ETAC;

«Avaliacdo do risco microbioloégico envolvido no retso ao longo de todo o
sistema hidro-sanitério da edificagcéo (ETAC, reservatorio inferior de cloragdo

e selo hidrico do vaso sanitario).

4.2 ASPECTOS DO EDIFICIO ROYAL BLUE

O edificio Royal Blue (Figura 6) € uma construcao habitacional de alto padréo.
Localiza-se na Rua Constante Sodré, n° 1323, no Bairro Barro Vermelho em
Vitoria, Espirito Santo. A ocupacédo deste prédio, iniciada em agosto de 2007, é

do tipo residencial multifamiliar, com dois apartamentos por andar.

A edificacdo é constituida por 20 pavimentos, sendo: 1 térreo, 1 pavimento
técnico, 2 pavimentos de garagem, 15 pavimentos de apartamentos e 1

cobertura, totalizando 8.427,03 m2 de area de construcao.
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A estacdo de tratamento de &gua cinza (ETAC) localiza-se no pavimento
técnico (correspondente ao primeiro pavimento) ocupando uma éarea total de

27m?. Em seguida tém-se os dois pavimentos de garagem.

O pavimento tipo possui 147,51m2 de area utilizada, sendo constituido por 4
quartos, 3 banheiros, 1 W.C., 1 lavabo, 1 sala, area de servi¢co, cozinha,
dependéncia, circulacdo e 3 varandas. O edificio possui hidrometracéo

individual além de medicéo individualizada de energia.

O edificio foi construido com sistema hidrosanitario compreendendo a
segregacao das aguas residuarias. As aguas cinza (provenientes do chuveiro,
lavatorios, tanque e maquina de lavar roupa excluindo-se os efluentes da
cozinha e do vaso sanitario) sdo conduzidas a tratamento diferenciado por
tubulacdes distintas, enquanto o restante das aguas residuarias sao
descartadas na rede de coletora de esgoto.

O abastecimento de agua também é realizado de forma diferenciada. O edificio
conta com uma rede dupla de abastecimento, sendo uma de agua potavel,
destinada a atender a lavatorios, chuveiros, tanque, maquina de lavar roupa e
pia de cozinha, e outra de agua de relso, que abastece 0s vasos sanitarios. A
agua de redso também é utilizada para limpeza das areas comuns do prédio

(area de lazer, garagens e escadas) além da rega de jardins.
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Figura 6: Edificio Royal Blue

4.3 SISTEMA DE REUSO DE AGUA CINZA

A agua cinza foi gerada pelo uso dos lavatérios, chuveiros, tanque e maquina
de lavar abastecidos por dgua potavel como indicado na Tabela 11. A agua
cinza bruta gerada era encaminhada a ETAC por gravidade. Apds o
tratamento, a agua cinza (agua de reulso), era bombeada para o reservatorio
superior de 4gua de reuso de onde ocorria a distribuicdo para 0s vasos

sanitarios (Figura 7).

Tabela 11: Pontos geradores de agua cinza por apart amento

Pavimento Acessorios

Térreo 1 chuveiro e 5 pias

4° ao 18° andar (apartamentos) 4 chuveiros, 6 pias, 1 tanque e 1 maquina de

lavar roupas

Cobertura (area lazer) 2 chuveiros e 5 pias
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Figura 7: Fluxograma do sistema de relso

4.4 ASPECTOS ESPECIFICOS DA ETAC

7z

A ETAC é composta por um Reator Anaerébio Compartimentado (RAC)
composto de trés camaras (RAC1, RAC2 e RAC3), um Filtro Biolégico Aerado
Submerso (FBAS), um Decantador (DEC), um Tanque de Equalizacdo de
Vazdo (TQE), um Filtro Terciario (FT) e um reservatorio inferior de agua de
reuso com Cloragédo (CLOR) (Figura 8).

E constituida por 6 modulos em fibra de vidro com dimensdes individuais util de
1,35 x 1,35 x 2,05m (BxLxH) resultando em um volume (til de 3,74m?* para
cada compartimento da ETAC'. A &rea total da ETAC incluindo a circulagéo é
de 27m2.
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Legenda:

RAC: Reator anaer6bio compartimentado  DEC: Decantador
TQE: Tanque de equalizagio

FBAS: Filtro biolégico aerado submerso - SyRalec 5
CLOR: reservatorio inferior com cloragéo

Figura 8: Fluxograma da ETAC

A agua cinza entra pela parte superior do primeiro compartimento do RAC e é
encaminhada por meio de tubulacdo vertical até 10 cm do fundo, de onde
segue em fluxo ascendente até a parte superior da segunda cémara. O

efluente segue para as demais camaras da mesma forma.

A vazao de alimentacdo varia de acordo com o0s usos dos lavatorios e
chuveiros dentro do prédio, com uma vazdo média de 12m?. dia™ e a populacéo

atendida média é de 70 pessoas dia™.
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4.4.1 Caixa de entrada de agua cinza bruta

A caixa de entrada de agua cinza bruta possui 80L. Nessa caixa ocorre um pre-
tratamento por gradeamento fino, para a retencdo de solidos grosseiros como
cabelo, areia, papel, linha e outros. E uma unidade de controle de vazdo na
entrada da ETAC direcionando o excesso de vazao para a rede coletora de
esgoto. Possui formato prismatico e, em seu interior dois vertedores tipo tulipas
de 100mm de didmetro (Figura 9). A agua cinza vertida em uma tulipa é
direcionada para a ETAC e o0 excesso, vertida na outra tulipa, é direcionado
para a rede coletora de esgoto. O controle de vazéo foi feito através do ajuste

da altura das tulipas.

Figura 9: Caixa de entrada de agua cinza bruta

4.4.2 Reator anaerébio compartimentado (RAC)

As trés camaras do RAC (RAC1, RAC2 e RAC3) possuem forma troco-
prismaticas (Figura 10Erro! Fonte de referéncia ndo encontrada. ). Na
primeira camara ocorre a digestdo, onde se localiza a manta de lodo e
ocorrem, principalmente, as reacdes de estabilizacdo de matéria organica. Na
segunda camara ocorre principalmente a sedimentacdo, onde os solidos
restantes sedimentam por gravidade formando o lodo. A terceira camara nada
mais é que um decantador de alta taxa. O biogds coletado no RAC é
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canalizado e lancado para fora do edificio através de uma tubulacdo que coleta

0 biogas no RAC 3 e o lanca na cobertura para fora do edificio.

O RAC além de tratar agua cinza, também digere anaerobiamente o lodo
proveniente do decantador secundario que é descartado por bombeamento
para o RAC de duas em duas horas automaticamente.

Figura 10: Reator Anaer6bio Compartimentado

4.4.3Filtro Biolégico Aerado Submerso (FBAS)

O polimento do efluente do RAC é realizado em um filtro biol6gico aerado
submerso (FBAS). Esse filtro funciona em fluxo normal ascendente e o seu

leito é fluidizado (Figura 11).
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Figura 11: Filtro Biol6égico Aerado Submerso

No FBAS nao ha retencéo fisica da biomassa pela acao da filtracdo, sendo
necessdéria uma etapa de decantacao secundaria para remoc¢ao do biofilme em
excesso que cresce ao redor do meio suporte. Entretanto, ele ndo precisa ser
retro-lavado (auto limpante), suprimindo assim, operagcdes e instrumentacdes
mais complexas e de maior custo. O suprimento de ar é feito através do
aerador submerso Inject — Air com transferéncia de oxigénio de 1,8 Kg O, para
cada kWh™. O meio suporte utilizado foi de material plastico, composto de
conduites elétricos corrugados de uma polegada, cortados em pedacos de
aproximadamente 2cm, onde as colénias de microrganismos responsaveis pela

degradacdo bioldgica se fixam (Tabela 12).

Tabela 12: Caracteristica do meio suporte

Meio Suporte Area Superficial Porosidade (%) Massa especifica
Especifica (m?/m°) (Kg/m?®)

202 92 53
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4.4.4 Decantador secundario (DEC)

O decantador secundario possui forma tronco-prismatica, opera em fluxo
ascendente (Figura 12). O fundo em forma de tronco de piramide facilita o
deposito do lodo e sua posterior remocéo.

Figura 12: Decantador Secundario

O descarte do lodo aerdbio ocorre a cada 2h através do acionamento de uma
bomba com tempo de descarte de 2 minutos enviando o lodo acumulado para a
primeira camara do RAC.

4.4.5Tanque de equalizacéo de vazao

O tanque de equalizacdo de vazdo é reservatorio de agua cinza apdés o
decantador e tem a funcdo de manter a vazéo do sistema por um determinado
periodo caso ocorra uma queda de vazao de agua cinza bruta na entrada da
ETAC (Figura 13).
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Figura 13: Tanque de Equalizagdo de Vazéo

4.4.6 Filtro terciério (FT)

O filtro terciario é a unidade de polimento do tratamento biolégico e sua
finalidade é, principalmente, a retencéo de sélidos suspensos remanescentes.
E constituido por quatro unidades filtrantes em tela de naylon com 23 cm de
didmetro, 66 cm de comprimento com poros de 150 p e 43 pu de superficie livre
(Figura 14).

A) B)

i

Felippe Damingﬁ

Figura 14: A) Filtro Terciario, B) Unidades Filtran  tes.
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Para a lavagem do FT, este foi esvaziado para a retirada das unidades
filtrantes. A lavagem das unidades filtrantes foi feita com agua potavel. A agua
de lavagem das unidades filtrantes foi descartada na rede coletora de esgoto. A

frequéncia de lavagem foi semanal.

4.4.7 Reservatorio Inferior com Cloracdo (CLOR)

A etapa de desinfeccao foi inserida com o objetivo da destruicdo de patdogenos
ainda presentes no efluente tratado, tornando-o mais seguro para seu uso
posterior (descarga de vasos sanitérios). Entretanto, a desinfec¢do ndo produz
uma agua esterilizada. A cloracédo ocorreu no reservatoério inferior de agua de

redso.

Foram utilizadas pastilhas de cloro de 200g, cujas caracteristicas estao
descritas na Tabela 13. A pastilha foi acoplada a um dispositivo flutuante de
simples operacéo e instalada no reservatorio inferior de cloracdo (CLOR). O
dispositivo ndo requerer energia elétrica para seu funcionamento, utilizando a
energia hidraulica do sistema. A aplicacao do cloro foi feita de forma gradativa
na medida em que a pastilha de cloro dissolvia com a passagem do liquido a
ser tratado. As pastolhas foram escolhidas por proporcionar a desinfec¢cdo no
reservatorio inferior e ainda deixar uma concentracdo residual garantindo a

desinfeccdo em caso de recontaminagao.

Tabela 13: Caracteristicas da pastilha de cloro

Nome Fornecedor Caracteristicas Clorador de pastilha
Pace tricloro (cloro Hth Ingrediente ativo: Tricloro-
estabilizado em tablete) S-triazina_Triona (90% de
cloro ativo) .............. 99%

Composicéo: agua,
hidréxido de calcio ...1% '
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4.5 CONDICOES OPERACIONAIS DA ETAC
As condi¢Oes operacionais da ETAC estdo apresentadas na Tabela 14.

Tabela 14: Condicdes operacionais da ETAC

Condic¢des Operacionais RAC FBAS DEC FT
TDH (h) 27,2 15 9,3+5,6 9,3+5,6 0,1
Velocidade Ascendente do 0,1+0,04 0,3+0,13 -
Fluxo (m/h)
Carga Superficial Aplicada 2,3+1,01 6,8 +£3,0 6,8+3,1
(m*m™dia™)
Carga Organica Volumétrica 0,3+0,24 0,3+0,22 0,16+0,13

(Kg DQOm*dia™)

A temperatura, durante todo o periodo monitorado ficou entre 20°C e 30°C.

4.6 MONITORAMENTO DO SISTEMA DE REUSO

Para a caracterizacdo fisico-quimica e microbiologica das diferentes etapas
que compdem a ETAC foi realizado um monitoramento do sistema. O
monitoramento da ETAC iniciou-se em novembro de 2007 e foi finalizado em
novembro de 2008.

Para a caracterizacdo da agua cinza produzida na edificacdo foram realizadas
8 campanhas com coletas compostas de 24h. A coleta tinha inicio as 8h, e a
cada duas horas era realizada a coleta de 1L de amostra da 4gua cinza bruta
na caixa de entrada da ETAC e acondicionada em reservatorio plastico de 15L.

Para a caracterizacdo fisico-quimica da agua cinza bruta foram realizadas as
seguintes analises: turbidez, cor, pH, soélidos suspensos totais (SST), demanda

quimica de oxigénio (DQO), sélidos sedimentaveis (SSD), sulfeto (S%), nitrato
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(N-NO3), nitrito (N-NO?), amédnia (N-NHs), nitrogénio total (NTK), demanda
bioquimica de oxigénio (DBOs) fbsforo total (Pt). A metodologia de cada

parametro analisado esta citada no anexo A.

Para a realizacdo das analises microbioldgicas - coliformes totais (CT), E. coli

e Salmonela spp.- foi coletada uma amostra em frasco estéril.

Para a realizacao das analises parasitologicas — ovos de helmintos, Giardia spp
e Cryprosporidium sp foi retirada uma aliquota de 2| da amostra composta de
24h.

Apés as coletas, as amostras foram transportadas para o Laboratério de
Saneamento (LABSAN) da Universidade Federal do Espirito Santo (UFES),

onde foram realizadas as analises.

4.6.1 Pontos de coleta

Para o monitoramento do sistema de reuso foram realizadas coletas simples e

coletas compostas mensais para a analise do desempenho da ETAC.
As amostras para analises foram coletadas nos seguintes pontos:
Agua cinza bruta, coletada na caixa de entrada de agua cinza;

Agua cinza efluente ao RAC 3 e afluente ao FBAS, coletada na saida do RAC
3;

Agua cinza efluente ao FBAS e afluente ao DEC, coletada na saida do FBAS;
Agua cinza efluente ao DEC e afluente ao TQE; coletada na saida do DEC;
Agua cinza efluente ao TQE e afluente ao FT, coletada na saida do TQE;
Agua cinza efluente ao FT e afluente ao CLOR, coletada na saida da filtracéo;

Agua de reuso, coletada no CLOR
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Agua do selo hidrico, coletada na bacia sanitaria do prédio; (apenas para

analise microbiologica)

Lodo anaerdbio, coletado na saida dos extravasores no fundo do RAC1, RAC2
e RACS.

Lodo aerdbio, coletado na saida do extravasor no fundo do DEC e TQE

4.6.2 Caracterizacdo da fase liquida

Para fase liquida foram feitas coletas simples diarias para analises dos
parametros turbidez, cor, pH. Trés vezes por semana foram feitas coletas
simples para andlise de SST, DQO e coletas simples semanais para analise de
SSD, SO4%, S, N-NOs, N-NO,, N-NHs;, NTK, DBOs, Pt, CT, E. coli e coletas
quinzenais para a analise de Salmonella spp. Verificar as metodologias

utilizadas no anexo A.

Foram realizadas 8 coletas compostas de 24h para acompanhar o
comportamento do sistema. A coleta tinha inicio as 8h, e a cada duas horas
eram realizadas as coletas de 1L de cada ponto de amostragem e
acondicionadas separadamente em reservatorios pléasticos de 15L. Foram
analisados os mesmos parametros descritos acima além de ovos de helmintos,

Giardia sp. e Crytosporidium spp.

Apdés as coletas, as amostras foram transportadas para o LABSAN - UFES,

onde foram realizadas as analises.

4.6.3 Analises microbioldgicas e parasitolégicas

Os parametros fisico-quimicos foram analisados segundo os procedimentos
recomendos pelo Standart Methods for the Examination of Water and
Wastewater — 212 edicdo (APHA, 2005) e encontram-se referenciadas no

anexo A.
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A desnsidade de E.coli foi avaliada através da determinacdo do numero mais
provavel, utilizando a técnica do substrato cromofluorogénico (Colilerte), com
quantificacdo por meio de cartela segundo o tandart Methods for the

Examination of Water and Wastewater — 212 edicdo (APHA, 2005).

A deteccdo de Salmonella sp. foi realizada através da técnica proposta pela
CETESB (L5. 218 nov/93) para deteccdo de Salmonella sp. no esgoto. As
amostras foram cultivadas em meio seletivo selenito com o antibiotico
novobiocina a 42C e Rappaport a 35°C por 24h, seguido por cultura em meio
sélido XLD e incubados a 37C por mais 24h. Com base nas caracteristicas
fenotipicas das col6nias crescidas em meio XLD, foram retiradas algumas
colénias para identificacdo bioquimica utilizando caldo peptonado, agar TSI e

agar fenilalanina e sorologia (soro flagelar e somatico).

Para deteccdo dos ovos de helmintos foi utilizada a técnica de incubacéo para
efluentes (ZERBINE e CHERNICHARO, 2001), onde as amostras passam
pelas seguintes etapas: sedimentacdo, centrifugagdes sucessivas com solucao
salina (NaCl 0,85%), flutuacdo com solucdo de sulfato de zinco (densidade
1,18), filtracdo em membrana de celulose 47mm e 0,45um de porosidade,
lavagem da membrana com 10ml de &cido sulftrico 0,1N e incubag&o por 28
dias. ApOs os 28 dias, a contagem € realizada utilizando-se uma camara de
Sedgewick Rafter, com observacdo no microscopio 6ptico dos ovos viaveis e

inviaveis.

Para a concentracdo das amostras e analise dos protozoarios, Cryptosporidium
spp e Giardia sp, utilizou-se a técnica de floculagdo e precipitacdo por
carbonato de calcio segundo Vesey et al., 1993, por ser um método simples,
rapido, econdémico e por analisar um pequeno volume. Foram utilizados 2L de
cada amostra para a etapa de concentracdo. Os cistos e oocistos foram
identificados e quantificados por imunofluoréscencia direta, utilizando o kit
Merifluor para deteccéo de Cryptosporidium /Giardia (Meridian Diagnostics, Inc,

Cincinnati, Ohio) (Figura 15). Onde uma aliquota de 10uL da amostra
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concentrada € fixada e nela acrescenta-se o reagente de deteccdo contendo
uma mistura de anticorpos monoclonais com FITC (marcador) que se dirigem

contra os antigenos da parede dos cistos e oocistos onde se ligam.

Figura 15: Cistos de Giardia (maiores) e oocistos d e Cryptosporidium (menores) corados

pela imunofluorescéncia

O numero de cistos e oocistos para cada amostra foi obtido através da seguinte
férmula (PALMATEER et al., 1996):

Médiado N°de(oo)cistoxontadosc100x volumetotaldosedimentgmL)
Volumetotaldaamostraanalisad4L)

(oo)cistodl =

As laminas foram preparadas em duplicata para cada amostra. Apos a leitura

das laminas fazia-se a média das leituras.

4.7 AGUA DO SELO HIDRICO DE UM VASO SANITARIO
ABASTECIDO COM AGUA DE REUSO X AGUA DO SELO HIDRICO
DE UM VASO SANITARIO ABASTECIDO COM AGUA POTAVEL

O teste de comparacédo qualitativa da agua do selo hidrico com reldso e sem
reuso foi feito para comparar a qualidade da dgua em ambos os casos e dar
subsidio para o uso da agua de relso em descarga sanitaria.

Foram realizadas 20 coletas em frasco estéril do selo hidrico do vaso sanitario
abastecido com agua de reuso e 25 coletas em frasco estéril do selo hidrico do

vaso sanitario abastecido com agua da concessionaria.
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A densidade de E. coli foi utilizada como parametro de comparacdo de
contaminacéao fecal. As andlises foram realizadas de acordo com o descrito no
iten 4.7.4.

4.8 AVALIACAO DO RECRESCIMENTO DE E.coli NA AGUA DE
REUSO

Para garantir que ndo ocorreu recrescimento de E.coli foram realizados 3
testes. Foram coletadas amostras em frascos estéreis do reservatorio inferior
de agua de reuso e do selo hidrico do vaso sanitario abastecido com agua de

redso.

Foi avaliado o recrescimento de E.coli durante 10 dias. As analises foram

realizadas de acordo com o descrito no iten 4.7.4.

4.9 AVALIACAO DO RISCO MICROBIOLOGICO ENVOLVIDO NO
REUSO AO LONGO DE TODO O SISTEMA HIDRO-SANITARIO DA
EDIFICACAO

Como ja apresentado no capitulo 3 iten 3.8, a AQRM se completa em trés

etapas: formulacéo do problema, fase de analise e caracterizacéo do risco.

4.9.1|dentificagéo do fator de risco

Na AQRM, o fator de risco é constituido por organismos enteropatogénicos.
Nessa pesquisa foram utilizados como referéncia os seguintes patdégenos: E.
coli, Salmonella sp., Cryptosporidium spp e rotavirus. Seguindo-se a diretriz da
OMS (WHO, 2004).

4.9.2 Vias de perigo e cenario de exposicao

As potenciais vias de exposicdo a agentes patogénicos sao: 1) inalacdo dos
aerossois de agua cinza contendo agentes patogénicos nas diferentes etapas
do tratamento, 2) inalagdo dos aerossois de 4gua de relso contendo agentes

patogénicos no momento da descarga do vaso sanitario.
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4.9.3 Analise de exposicao

Para o uso pretendido, descarga em vaso sanitario, a exposicdo fica
caracterizada pelo volume e pela freqiéncia de uso. Foi levado em
consideragcdo uma distribuicdo triangular do volume com minimo, moda e
maximo de 0.01, 0.1e 0.5ml respectivamente, de acordo com a proposta de
(ASHBOLT,2005). Para frequiéncia de uso, foi utilizada uma distribuicdo normal
com média de 1460 uso/ano e desvio padrdo de 100 usos/ano recomendado

pelo mesmo autor.

A dose ingerida em cada exposicao € calculada de acordo com a equacéao 4:
dose =densidade na agua cinza (NMP/ml) x volume ing  erido (equacéo 4)

4.9.4 Caracterizacao do risco

Para a caracterizacao do risco foi utilizada uma modelagem estocastica em que
cada variavel é descrita conforme uma particular distribuicdo de probabilidade,

no caso aqui uma distribuicado lognormal.

Em probabilidade e estatistica, uma variavel aleatéria X tem a distribui¢cdo log-
normal quando o seu logaritmoY = Iog(x) tem a distribuicdo normal. Logo, sua

funcao de densidade é:

ooy L _(In( - p)’ )
f(x; u,0)= o exp{ o7 X0 equagao 5

A importancia da distribuicdo lognormal se deve a um resultado analogo ao
Teorema do Limite Central: assim como uma distribuicdo normal aparece
quando sdo somadas varias distribuicbes independentes a distribuicdo log-
normal aparece naturalmente como o produto de vérias distribuicdes

independentes (sempre positivas).
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Desse modo, foram geradas séries de 10mil valores através do teste de Monte
Carlo para cada ponto da ETAC analisado, utilizando-se o pacote estatistico R

versao 2.6.8.

O calculo do risco seguiu 0s seguintes passos:

1- Analise laboratorial para encontrar as densidades de E.coli;

2- Calculo do logaritmo das densidades de E.coli;

3- Calculo da média e desvio padréo do log das densidades de E.coli;

4- Geracdo das 10mil densidades de E.coli para cada ponto analisado atravées

do teste de Monte Carlo;

5- Geracdo da rotina para calculo do risco e plotagem dos graficos no

programa R (anexo B).
O risco anual fica caracterizado pela equacédo 3 apresentada no iten 3.7.1.2.

O modelo de equacéo e as relagdes dose-resposta utilizadas para a avaliagéo

do risco estdo apresentados na Tabela 15.

Tabela 15: Parametros de dose-resposta para os patdégenos utilizados na avaliagao de risco

Microrganismos Modelo Parametros Referencias
E. coli O157:H7 Beta-Poisson a =0.2099, Dlsg =1 120 CROCKETT et al, (1996)
Salmonella spp. Beta-Poisson a = 0.3126, Dlsp= 23600 HASS et al., (1999)
Cryptosporidum sp Exponencial r = 0.00405 TEUNIS et al., (1996)
Giardia spp Exponencial r=0.0199 TEUNIS et al.,(1996)

Ascaris Exponencial r=1
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Rotavirus Beta-Poisson a = 0,265 Dlgy = 5,6 OTTOSON et at., (2003)

4.9.5 Simulagéo de risco

Além de Cryptosporiduim spp. a OMS (WHO, 2004) utiliza como patégeno de
referéncia para a AQRM o rotavirus, por ser segundo ela, um dos organismos

mais abundantes, infecciosos e virulento.

A andlise de risco para rotavirus foi feita de forma tedrica, levando em
consideracdo uma faixa meédia de contaminacédo da agua cinza encontrada na

literatura.

De acordo com o explanado na literatura, essa pesquisa utilizou uma faixa de
10 — 10*/mL de rotavirus para a obtencdo de uma curva de probabilidade de

infeccéo anual.

4.10 ESTATISTICAS

A analise estatistica dos resultados foi realizada utilizando o software Excel
2003, para a obtencdo da estatistica descritiva dos parametros analisados
(média, mediana, desvio padrdao, maximo, minimo e percentis). Foram gerados

gréaficos do tipo Box plot e Whiskers e distribuicdo da frequiéncia acumulada.
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5.RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 CARACTERIZACAO QUALITATIVA DA AGUA CINZA BRUTA

As caracteristicas fisico-quimicas da agua cinza bruta foram: 62,19 uc (cor
verdadeira), 89,82 NTU (turbidez), 69,25 mg/L (SST), 216,96 mg/L (DQO),
130,83 mg/L (DBO) (Tabela 16).

Tabela 16: Caracteristicas da agua cinza bruta

Parametro N Média Mediana  Max Min DP  Variancia
pH 8 6,8 6,9 7,1 6,5 0,2 0,0
Turbidez (NTU) 8 89,8 74,6 189,0 55,0 45,8 2101,5
Cor (uc) 6 62,2 58,7 145,1 13,8 44,8 2005,5
SST (mg/L) 8 69,2 57,0 181,0 23,0 48,4 2343,6
SSD (mg/L) 8 0,6 0,4 2,0 0,3 0,6 0,3
DQO (mg/L) 8 217,0 207,7 315,3 149,1 48,6 2357,7
DBOs (mg/L) 6 130,8 1325 155,0 105,0 18,6 344,2
NTK (mg/L) 6 7,1 6,4 12,1 4,7 2,6 7,0
N-NH; (mg/L) 6 1,1 1,0 2,4 0,0 0,8 0,7
N-NO3 (mg/L) 7 0,1 0,1 0,2 0,0 0,0 0,0
N-NO, (mg/L) 6 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Ptotal (mg/L) 6 2,5 2,2 43 1,8 0,9 0,8
ortofosfato
(mg/L) 6 1,0 0,8 2,0 0,0 0,7 0,5

A Tabela 17 permite uma comparacao das caracteristicas fisicas de aguas
cinza obtidas em outras pesquisas com as obtidas no presente estudo.

Tabela 17: Caracteristicas fisicas de aguas cinza o  btidas em outras pesquisas

Referéncia Parametros

Turbidez SST DQO DBOg
(NTU) (mg/L) (mg/L) (mg/L)

Jeppersen & Solley (1994) 100 115 * 160
Cristova - Boal apud Santos
Zabrocki (2001) 60-240 * * 76-200
Santos Zabrocki (2001) 37,3 * * 96,5
Guy R. et al. (2004)? 23 29,8 170 78
Bazzarella( 2006)” 166 134 857 170

a: chuveiro, lavanderia e lavatério b: chuveiro, lavanderia, lavatérios e
cozinha
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Os resultados de turbidez da presente pesquisa apresentaram valores
proximos aos apresentados por Jeppersen & Solley, (1994) e Cristova - Boal
apud Santos Zabrocki (2001). Os resultados de DQO nao se assemelham aos
encontrados por nenhum autor apresentado, entretanto o resultado de DBOs
aproximou-se ao encontrado por Bazzarella (2006).

Quando comparada com o0 esgoto domeéstico, a agua cinza possui
concentracbes de SST, DQO, DBOs, NTK, nitrato, nitrito e Ptotal médias
semelhantes as de um esgoto fraco, cujo caracteristicas estdo apresentadas na
Tabela 18.

Tabela 18: Caracteristicas tipicas no esgoto bruto

Parametro  Esgoto forte Esgoto médio Esgoto Fraco

SST (mg/L) 360 230 100
DQO (mg/L) 800 400 200
DBOs (mg/L) 400 200 100
NTK (mg/L) 85 40 20
N-NO; (mg/L) 0,4 0,2 0,1
N-NO, (mg/L) 0,1 0,05 0
P total (mg/L) 20 10 5

FONTE: Jordao e Pessoa (2005)

Quanto as caracteristicas microbiolégicas, a agua cinza bruta apresentou
4,4x10° NMP/100mL (CT), 4,2x10° NMP/100mL (E. coli) (Tabela 19). A alta
concentracdo de coliformes totais na AC bruta pode ser provocada por
bactérias comuns da pele e a baixa prevaléncia de E.coli pode estar
relacionada com a condicdo soOcio-econdmica alta dos moradores. As
concentracbes de E. coli e coliformes totais (CT) mostraram-se acima dos
limites permitidos para reiso em descarga de vaso sanitario. Dessa forma, é

necesséria a desinfec¢édo previamente ao redso.

Apesar de a agua cinza bruta apresentar uma concentracdo de E.coli baixa em

relacdo a concentracdo no esgoto bruto, ela apresenta uma grande quantidade
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de matéria organica que possibilita o crescimento dessas bactérias se a agua

cinza for estocada para posterior redso.

Ao longo de 1 ano de monitoramento n&do foram detectados Salmonella spp.,

ovos de helmintos, Cryptosporidium sp e Giardia spp. na agua cinza bruta.

Tabela 19: Caracterizacdo microbiolégica da agua ci  nza bruta

Parametro N Média Mediana Max Min DP Variancia

Coliforme Total (NMP/100mL) 20 4,4E+03 2,6E+02 3,2E+07 2,6E+02 1,1E+07 1,3E+14

E.coli (NMP/ 100mL) 20 4,24E+00 5,75E+00 1,00E+02 5,00E-01 3,52E+01 1,24E+03
Salmonella spp (NMP/100mL) 12 0
Cryptosporidium spp. 8 0
Giaria sp. 8 0
Ovos de helmintos 8 0

5.2 MONITORAMENTO FiSICO-QUIMICO DAS DIFERENTES ETAPAS
QUE COMPOEM A ETAC

A Tabela 20 apresenta a estatistica descritiva do monitoramento das diferentes

etapas que compdem a ETAC.

A turbidez na agua cinza bruta foi bastante varidvel no periodo monitorado,
assim como no tratamento anaerébio e aerdbio. Na etapa aerdbia os solidos
aumentaram devido ao desprendimento da biomassa do meio suporte. A etapa
de decantacao foi de fundamental importancia para a remocéo desses solidos.
A etapa de filtragdo tercidria (FT) atuou fazendo a remocdo dos SST
remanescentes provenientes do TQE. A ETAC apresentou eficiéncias médias
de remocdo de turbidez, SST, SSD e cor de 89%, 82%, 98% e 82%

respectivamente.

Quanto a remoc¢do de matéria organica a etapa anaerdbia proporcionou uma
remocao em torno de 45% para DBOs e 60% para DQO. A ETAC apresentou

eficiéncias de remocéo de DQO e DBO de 91% e 89%, respectivamente.
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Parametro Ponto N Média Mediana Max Min DP Var
Turbidez (NTU) AC bruta 104 73 60 274 15 47 2247,6
RAC 3 105 47 36 150 5 30 916,5
FBAS 105 45 35 146 9 30 891,0
DEC 101 21 18 73 5 12 147,7
TQE 97 18 17 50 3 10 104,9
FT 78 17 15 40 2 11 112,5
CLOR 69 8 7 21 2 5 26,8
SST (mg/L) AC bruta 28 78 54 226 23 54 2903,6
RAC 3 27 33 25 121 2 26 691,7
FBAS 27 37 36 91 1 26 693,5
DEC 26 17 12 70 0 16 261,4
TQE 23 16 14 51 0 13 169,0
FT 18 15 12 47 0 15 220,9
CLOR 22 14 8 69 0 18 307,2
SSD (mgl/L) AC bruta 37 0,66 0,50 2,50 0,05 0,52 0,3
RAC 3 37 0,14 0,05 1,00 0,00 0,20 0,0
FBAS 36 1,48 1,00 9,00 0,00 2,01 4,0
DEC 36 0,07 0,05 0,40 0,00 0,08 0,0
TQE 35 0,06 0,05 0,50 0,00 0,08 0,0
FT 30 0,03 0,00 0,20 0,00 0,04 0,0
CLOR 30 0,01 0,00 0,05 0,00 0,02 0,0
Cor (uc) AC bruta 57 85 69 321 7 69 4716,3
RAC 3 55 39 31 121 7 24 580,8
FBAS 57 28 21 155 0 26 651,7
DEC 51 24 21 79 3 16 258,6
TQE 51 24 21 73 0 17 286,7
FT 37 21 17 59 0 14 206,8
CLOR 33 15 14 45 0 13 162,0
DQO (mg/L) AC bruta 37 237 200 558 71 122 14790,7
RAC 3 38 97 92 164 48 30 872,6
FBAS 31 43 39 98 10 21 4215
DEC 34 34 30 73 11 16 2440
TQE 33 32 33 65 6 15 227,4
FT 23 28 27 52 7 11 129,6
CLOR 19 22 22 37 1 9 75,6
DBO (mg/L) AC bruta 19 106 90 235 40 53 2853,5
RAC 3 14 59 55 85 50 10 97,8
FBAS 12 29 30 35 20 5 23,3
DEC 14 22 15 920 4 20 410,7
FT 8 15 15 25 3 8 59,7
CLOR 11 12 15 25 0 7 49,5
SO42' (mg/L) AC bruta 9 88 90 135 50 31 963
RAC 3 10 43 38 63 30 12 148
FBAS 10 60 58 79 45 13 160
DEC 10 60 58 82 40 14 183
TQE 9 62 57 87 49 14 195
FT 6 55 55 82 24 20 406
CLOR 6 66 63 88 51 14 185
S (mg/L) AC bruta 15 1,56 1,40 300 0,00 1,07 1,15
RAC 3 15 10,32 10,60 18,00 4,60 3,83 14,68
FBAS 15 2,32 2,20 4,40 0,80 1,21 1,47
DEC 15 2,31 2,20 4,60 0,20 1,32 1,75
TQE 13 2,34 2,40 4,20 0,80 1,07 1,14
FT 9 1,96 2,20 3,40 0,40 1,20 1,44
CLOR 8 1,58 1,50 3,00 0,00 1,14 1,31

Tabela 20: Monitoramento fisico-quimico da ETAC
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O odor caracteristico de sistemas anaerébios, proveniente do H,S, foi
detectado nas amostras coletadas desse reator, mas como a ETAC é fechada

e 0 gas é canalizado para fora do prédio o odor ndo causou transtornos.

Apesar de apenas 32% das amostras apresentarem concentracdes inferiores a
3mg/L, que é a concentragdo imperceptivel pelo ser humano, ndo foram
observados problemas de odor provocado pela ETAC. Nas demais etapas de
tratamento, as concentracbes tanto de sulfato quanto de sulfeto néo

apresentaram alteracdo significativa.

A ETAC néo apresentou reducgdo significativa de fosforo total, orto-fosfato e
NTK, nitrato e nitrito. A presenca desses nutrientes pode ser explicada pela
pequena concentracdo de urina e sabdes que fazem parte da agua cinza
principalmente da fracdo proveniente do banho. Segundo a lei de Liebig,
existem fatores limitantes que controlam uma dada populacdo. O nitrogénio e
fésforo s@o essenciais para o crescimento bacteriano, e provavelmente estao
em concentracdes inferiores ao requerido pelos microrganismos na agua cinza
limitando o crescimento bacteriano influenciando na remocdo da matéria

organica.

A agua cinza tratada (agua de relso) apresentou as seguintes caracteristicas:
8NTU (turbidez), 14mg/L (SST), 0,01mL/L (SSD) e 15 uc (cor),12mg/L (DBOs),
22mg/L (DQO),1,58mg/L ( S*)66mg/L(SO?,), 3,6mg/L (NTK), O (zero) mg/L(N-
NO%), 0,2mg/L (N-NO?%), 2,7 mg/L (P, 2,2 mg/L(ortofosfato).

A Tabela 21 apresenta as caracteristicas fisico-quimicas médias obtidas para
agua de redso em outras pesquisas apoés tratamento da agua cinza. Observa-
se que, apesar dos tratamentos empregados serem diferentes as aguas de
relso apresentam qualidades semelhantes. Entretanto, apesar do tratamento
estudado por Bazzarella (2005) ser semelhante ao estudado nessa pesquisa a
qualidade da agua reuso apresentada é diferente. Isso provavelmente se deve

ao fato da agua cinza tratada por essa autora possuir efluente da cozinha, o
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gue aumenta a oferta de nitrogénio no efluente, possibilitando um maior
crescimento bacteriano e consequentemente uma maior degradacdo da

matéria organica.

Tabela 21: Caracteristicas fisico-quimicas médias 0 btidas para agua de rediso em outras

pesquisas ap0s tratamento da agua cinza.

Tratamentos Parédmetros Referéncias
Turbidez (NTU) SST (mg/L) DQO (mg/L) DBOs (mg/L) NTK (mg/L)
Retor de fluxo horizontal” #° 16,9/12,3 9/94 29/124 2/57 i Jefferson et al. (2008)
Reator de fluxo Vertical **° 8,1/2,2 2/10 21/31 1/5 . Jefferson et al. (2008)
Biorreator de menbrana 0,2/0,2 ND/1 47/53 1/1 } Jefferson et al. (2008)
Reator de membrana quimica 0,1/0,72 ND/2 43/78 3/10 } Jefferson et al. (2008)
Filtracdo + cloracéo 32 27,3 54,6 } 4,2 Gual et al. (2007)
Ultrafiltracéo 16,5 18,6 78 ) 7,1 Nghiem et al. (2006)
Reator biolégico em sequéncia’
cfd . 23/23 12/20 717 . Lamine et al. (2007)
Reator biol6gico + UV 15 : a7 3,7 } Otterpohl et al. (2007)
RAC+FBAS+FT+cloragao 1,2 0,6 16 0 } Bazzarella (2005)
Esta pesquisa 8 14 22 12 3,6

Foi realizada uma analise da freqUéncia de atendimento aos padrdes (mais
e menos restritivos) para a agua de redso em termos de porcentagem. Os
resultados estdo apresentados na Tabela 22.

I Mais <rstiivns @ Menns Rrstiativin= |

100% -
0% .
80% . .
0% A
B0%
ol% -
40% -
30%
2%
oM N ol
0%
Turbidez 35T Dao DBOS
Mais Restritivos i J6% 13%
Menos e stritivas 65 % BE% 39 % 100%

Tabela 22: Porcentagem de atendimento aos padrdes m  ais e menos restritivos.
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Dessa forma observa-se que para o parametro turbidez a agua de redso no
CLOR atende a 1% dos limites mais restritivos que sao inferiores a 2NTU. Ja
para os limites menos restritivos, que séo inferiores a 10NTU, 65% das
amostras atendem ao padréao. Para o parametro DQO as amostras de agua de
reiso atendem a 89% dos casos para o padrdo menos restritivo (valores
inferiores a 30 mg/L). No caso da DBOs para o padrdo mais restritivo (inferiores
a bmg/L) apenas 18% das amostras atendem o limite, ja para o padrdo menos

restritivo (valores inferiores a 30mg/L) 100% das amostras atendem aos limites.

5.3 MONITORAMENTO MICROBIOLOGICO E PARASITOLOGICO DAS
DIFERENTES ETAPAS QUE COMPOEM A ETAC

A estatistica descritiva do monitoramento microbiolégico da ETAC pode esta

apresentada na Tabela 23.

Tabela 23: Monitoramento microbiolégico da ETAC

Parametro Ponto N Média Mediana Max Min DP
AC bruta 20 4,36E+03 2,60E+02 3,16E+07 2,60E+02 1,15E+07
RAC3 20 1,25E+04 2,42E+03 3,16E+07 2,60E+02 1,16E+07
FBAS 20 8,29E+03 2,42E+03 1,00E+07 1,46E+02 3,66E+06
DEC 20 8,95E+03 2,42E+03 1,00E+07 2,60E+02 3,77E+06
Coliforme total (NMP/100mL) TQE 20 1,06E+04 2,42E+03 1,00E+08 2,60E+02 3,66E+07
FT 20 6,25E+03 2,42E+03 1,00E+07 2,60E+02 3,66E+06
CLOR 20 3,29E+02 242E+03 2,42E+03 9,00E-01 1,13E+03
AC bruta 20 4,24E+00 5,75E+00 1,00E+02 5,00E-01 3,52E+01
RAC3 20 4,75E+00 1,21E+03 2,23E+03 0,00E+00 8,78E+02
FBAS 20 4,67E+00 7,20E+02 1,20E+03 1,00E+00 5,64E+02
DEC 20 4,28E+00 9,70E+00 1,00E+04 0,00E+00 4,43E+03
E. coli (NMP/100mL) TQE 20 4,18E+00 7,30E+01 1,00E+04 5,00E-01 4,69E+03
FT 20 3,38E+00 4,10E+00 6,10E+01 0,00E+00 1,48E+01
CLOR 20 3,88E+00 5,00E-01 1,00E+00 5,00E-01 1,83E-01

N&o ocorreu remocédo de CT e E.coli na ETAC, tornando-se essencial uma
etapa de desinfeccdo ao final do tratamento. Como esperado, a cloracao foi
eficiente na remocado de CT e E.coli (Figura 16). A agua de redso apresentou
valores de 3,3 x10° NMP/100mL de CT e < 1 NMP/100mL. Valores préximos
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foram encontrados por Bazzarella (2005) utilizando a mesma tecnologia de

tratamento (Tabela 24).

Tabela 24: Caracteristicas microbiolégicas da agua  de redso

Tratamentos Parametros Referéncias
E.coli
Coliformes totais (NMP/100mL)  (NMP/100mL)

RAC+FBAS+FT+cloracdo 5,4 x 10° 3,17 x 10* Bazzarella (2005)
Filtro biologico aerado 3,0x10° 5,1 x10° Birks et al. (2004)
Biorretato de fluxo vertical 1x10* Gross et al.(2007)

Esta pesquisa 3,3 x10° <1
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Para alguns limites internacionais (EPA, Padrbes Canadenses e Australianos)
a densidade de CT na agua de reuso esta acima dos valores estabelecidos.
Para outros limites menos rigorosos, como o padrao Aleméao e os estabelecidos

pela WHO, a densidade de CT na agua de relso € aceita (Figura 16 A).

Entretanto, densidade de E.coli na agua de relso € aceita por todos os padrées
internacionais citados acima. No Brasil, segundo a norma NBR 13.969/97, que
estabelece limites para reiso em descarga de vaso sanitario, a densidade de

E.coli também se encontra dentro dos padrdes estabelecidos (Figura 16 B).

A densidade de CT e E.coli na 4gua do selo hidrico com relso manteve-se
igual & agua de reuso no tanque de cloracdo, indicando que ndo ocorreu
recrescimento na bacia sanitaria, sendo o mesmo observado por Bazzarella
(2005).

Foram realizadas também andlises na agua do selo hidrico de um vaso
sanitario abastecido com agua potavel, com o objetivo de comparar a
contaminagdo com o selo hidrico de um vaso abastecido com agua de reudso.
Observou-se que a agua do selo hidrico abastecido com agua potavel
apresentou em média 1,34 x 10'NMP/100mL de E.coli, mostrando-se mais
contaminada que a agua do selo hidrico abastecido com agua de reuso (Figura
17).
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Figura 17: Comparacédo entre a agua do selo hidrico  de relso e potavel

A contaminacéo por coliformes termotolerantes em bacia sanitaria ja havia sido
comprovada por Ornelas (2004), que em seu estudo mostrou que mesmo
utiizando agua potavel nas descargas dos vasos sanitarios, € possivel

encontrar densidade de coliformes termotolerantes na ordem de 10°.

N&o foi observado o recrescimento de E.coli nas amostras do reservatorio
inferior de cloracdo e nas amostras do selo hidrico da bacia sanitaria com
reuso. A concentracao de cloro residual encontrada nas duas amostras foi de
0,5mg/L.

A contaminacédo do selo hidrico das bacias sanitarias abastecidas com agua
potavel abre a discussado sobre a qualidade minima aceitavel da agua de redso
para o mesmo fim, visto que os limites internacionais sdo muito restritivos,

tornando o tratamento mais custoso.
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5.4 AVALIACAO QUANTITATIVA DE RISCO MICROBIOLOGICO

O risco anual aceitavel adotado como referéncia neste trabalho é de 10 para
diarréias leves o que é recomendado pela OMS equivalente 1uDALY (WHO,
2006). A PI para uma exposicado anual foi calculada utilizando o modelo Beta-
Poison (equacdo 2) que é dependente da infectividade da dose ingerida
(BUCHANAN, 2000). Para o calculo do volume de &gua cinza e de agua de
reuso ingerido, foi utilizado uma distribuicdo triangular do volume com minimo,
moda e média 0,01,0,1e0,5. Por amostragem randémica de cada distribuicao,
com o método de Monte Carlo, pode-se obter o risco na forma de uma

distribuicao (ver item 4.10) .

5.5 PROBABILIDADE DE INFECCAO PARA UMA EXPOSICAO -PI(D)

O risco para uma exposi¢cao é apenas uma etapa do calculo do risco anual e
expressa o valor intrinseco ao risco em uma exposi¢ao, ndo indicando um valor
de risco real que a populacéo estaria exposta. Portanto para o calculo do risco
real € necessario o célculo do anual. Observa-se na Figura 18 que mesmo 0
risco maximo, de acordo com a metodologia aplicada, é baixo, mas nao indica

que néo hé risco de infecgéo.
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5.6 PROBABILIDADE DE INFECCAO ANUAL -PI(A)

A partir do calculo da PI(d) é possivel calcular a Pl(a). A Pl(a) leva em
consideracdo multiplas exposi¢cées ao longo do tempo. Conforme descrito no

iten 4.10.3 foi considerado uma frequéncia de 1460 usos por ano.

Segundo Westrell (2004), estimativas pontuais e deterministicas podem ser
utilizadas, nas quais um valor é adotado para representar cada variavel e o
risco calculado. Valores médios sao utilizados para calcular o risco médio
enquanto que valores extremos tais como 90 ou 99 percentil podem ser

utilizados para dar uma idéia da pior situacao.

Analisando-se a densidade (média/ml) de E.coli encontrada no efluente apoés
cada compartimentos da ETAC temos que o risco médio para o cenario de
exposicao a aerossois de agua cinza nas diferentes etapas do tratamento é de
2,1 casos de infeccdo em 10 para o RAC; 1,4 casos de infeccdo em 10 para o
FBAS; 4,4 casos de infeccédo em 10 para o DEC. Nesse caso, para os efluentes
do RAC, FBAS, DEC, TQE a PI(a), de acordo com a metodologia aplicada,
estdo acima do risco aceitavel de 1 caso de infeccdo em 1000 para diarréias

leves.

Apoés a filtracdo terciaria o risco médio cai para 7 casos de infecgcdo em 1000
anual, mas ainda estd um pouco acima do risco aceitavel. Apenas ao final do
tratamento, no CLOR, é que o risco na agua de reuso esta dentro do limite do
risco aceitavel, apresentado 1 caso de infeccdo em 1000. Entretanto, se for
calculado o risco com a densidade méxima de E.coli no CLOR o risco volta a
ser alto, 2 casos de infeccdo em 100. Portanto, essa abordagem utilizando
estimativas pontuais ou deterministicas ndo d4 uma visdo completa nem o
peso devido a todas as combinagcdes. Para que esse problema ndo ocorra, a
modelagem estocastica, em que cada variavel é descrita como uma

distribuicdo, produz resultados mais robustos (WESTRELL, 2004). Para simular
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centenas de cenarios para as variaveis utilizadas no calculo de risco e obter

uma distribuicdo de resultados foi utilizado a simulacédo de Monte Carlo.

Os gréficos de risco anual obtido apds a simulacdo sao apresentados na Figura
19. Observa-se que os efluentes ap6s o RAC, FBAS, DEC, TQE e FT
continuam apresentando probabilidade de risco alta, exigindo uma etapa de

desinfeccao para possibilitar o reudso.
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No reservatorio inferior de cloracdo foi observado um problema operacional
durante o tratamento onde no periodo anterior a troca da pastilha de cloro
ocorria recrescimento bacteriano devido a queda do cloro residual elevando a
concentracdo de E.coli. Por isso para a agua de retso no CLOR existem dois
cenarios de exposi¢cao ao risco: cenariol) periodo anterior a troca da pastilha
de cloro, onde o cloro residual estava abaixo de 0,5mg/L; canario 2) periodo

apos a troca da pastilha de cloro, onde o cloro residual estava = 0,5mg/L.

Além da avaliagdo do risco nesses dois cenarios, é preciso levar em
consideracdo também o limite de deteccdo da metodologia aplicada para
quantificacdo de E.coli. No periodo em que o cloro residual se mantinha =
0,5mg/L na agua de reuso nao foi detectada a presenca de E.coli, mas de
acordo com a metodologia aplicada para quantificagdo desse microrganismo,
ndo se pode afirmar que a agua de relso ndo apresentou contaminagao, pois a
metodologia ndo detecta valores menores que 1NMP/100mL de E.coli. Mesmo
que fosse utilizada a técnica de membrana filtrante para deteccdo de E.col,
também néo seria possivel a deteccdo de valores mais baixos, pois segundo
Lima (2001), ambas as técnicas ndo apresentam diferencas estatisticas
significativas de detecgéo. Devido a esse fato, a probabilidade de risco foi
calculada levando-se em consideracao os dois cenarios de exposicao e o limite
de deteccdo da técnica de quantificacdo de E.coli . Para isso foi realizada uma
curva de risco utilizando o intervalo entre zero e INMP/100mL de E.coli para a

caracterizacao do risco. O resultado esta apresentado no gréfico da Figura 20.

A agua de relso apresenta risco minimo, médio e maximo de zero, 5
probabilidades de infeccdo em 1000 e 25 probabilidades de infeccdo em 1000

respectivamente.

Foi verificado que em 80% das amostras de agua de redso no CLOR ndo foi
detectado presenca E.coli. Essas amostras correspondem ao periodo apés a

troca da pastilha de cloro (cloro residual = 0,5mg/L). Admitindo-se que essas
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amostras ndo apresentam contaminagdo pode-se afirmar que em 80% dos

casos a agua de reuso apresenta uma Pl inferior ao permitido pela OMS.

No entanto, no periodo anterior a troca da pastilha de cloro, onde ocorre a
queda se cloro residual, foi detectada uma contaminagdo de 1INMP/100mL de
E.coli, que corresponde aos 20% das amostras de agua de reudso
contaminadas. Nesse caso, a agua de reuso apresenta Pl de 2 probabilidades

de infeccdo em 100.
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Figura 20: Probabilidade de risco para a aguadere (so

O risco maximo ocorre na ingestao diaria de 0,5 ml de 4gua de relso o que
resulta na ingestdao média de 730ml de agua de relso por ano provocando um
risco acima do permitido pela OMS.

A contaminacdo da agua do selo hidrico abastecida com agua de reuso
apresenta a mesma contaminacao da agua de retuso no CLOR. Nesse caso, 0
que foi descrito para a caracterizagdo do risco na agua de reuso é valido
também para a agua do selo hidrico abastecido com agua de reuso.




5. Resultados e Discussao 109

Entretanto, 0 mesmo ndo ocorre quando se compara o risco entre a agua do
selo hidrico do vaso sanitario abastecido com agua de relso e a agua do selo
hidrico do vaso sanitario abastecido com agua potavel. A Figura 21 apresenta o
risco anual da agua do selo hidrico de um vaso sanitario abastecido com agua
potavel.
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Figura 21: Probabilidade de risco anual no selo hid  rico da bacia sanitaria abastecida com

agua potavel

O risco médio, levando-se em consideracdo a média da contaminacdo das
amostras, para o agua do selo hidrico € de 0,1, ou seja, 1 caso de infeccdo em
cada 10. O risco existente apresentado pela agua do selo hidrico das bacias
sanitarias abastecidas com agua potavel fortalece a discussdo que os limites
para a qualidade minima aceitavel da agua de reudso para uso em bacia

sanitaria sao muito restritivos.
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5.6.1 Simulacé&o de risco para rotavirus

De acordo com a relacéo descrita por Mara et al. (2006), a cada 10° E.coli
encontra-se uma faixa de 0,1-1 rotavirus no esgoto. Como na agua de reulso a
densidade de E.coli é inferior a INMP/100mL, levando-se em consideracéo
essa relacdo, estima-se uma concentragdo meédia de rotavirus na agua de

redso inferior a 1x10® organismos/100mL.

A andlise de risco para rotavirus foi calculada de forma tedrica, levando-se em
consideracdo uma faixa média de contaminacdo da agua cinza indicada na
literatura de 10°-10? rotavirus/100mL e uma ingestdo de 0,1ml de agua de
reuso por exposicdo (10 vezes acima do que o recomendado pela OMS). Na

Figura 22 observa-se a probabilidade de risco para rotavirus.

O risco aceitavel para rotavirus é de 7,7 x 10, correspondente a 1 pDALY
(WHO, 2004). Como indicado na Figura 22, a probabilidade maxima de risco
para a densidade de rotavirus estimada é de 4,5x107°. Isso significa dizer que,
de acordo com a metodologia de caracterizacao de risco aplicada, a 4gua cinza

néo oferece risco de contaminag&o.
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Figura 22: Probabilidade de risco para rotavirus na agua de redso

Segundo Ottoson (2003), o maior risco emana dos rotavirus que € excretado
em elevados nimeros em comparacdo com 0S outros agentes patogénicos.
Nem por isso deixa de ser importante 0os outros patdgenos como: Salmonella
gue tem uma alta dose infecciosa (ID50 = 23600 (Haas et al. 1996)), Giardia
cistos e oocistos Cryptosporidium que tém baixas doses infecciosas e ovos de

helmintos.

Porém, no caso desse estudo, o0s patébgenos Salmonella, Giardia,
Cryptosporidium e ovos de helmintos ndo foram detectados durante todas as
fases do tratamento incluindo na agua de reudso, por isso ndo apresentam-se

COomo um risco real.
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6. CONCLUSAO

Com relacéo a caracterizacao qualitativa da agua ci  nza bruta

*As caracteristicas fisico-quimicas da agua cinza bruta foram: 62,19 uc (cor
verdadeira), 89,82 NTU (turbidez), 69,25 mg/L (SST), 216,96 mg/L (DQO),
130,83 mg/L (DBO).

«A 4gua cinza bruta apresentou 4,36x10° NMP/100mL (CT), 5,21x10°
NMP/100mL (E. coli). Essas concentracfes mostraram-se acima dos limites
permitidos para relso em descarga de vaso sanitario. Dessa forma, é

necessaria a desinfec¢cao previamente ao reuso.

*Nao foram detectados Salmonella spp., ovos de helmintos, Cryptosporidium

sp e Giardia spp. ha agua cinza bruta.

Com relacdo ao monitoramento fisico-quimico e micro biolégico das

diferentes etapas que compdem a ETAC

*A turbidez foi bastante variavel no periodo monitorado, assim como no
tratamento anaerobio e aerdbio. A ETAC apresentou eficiéncias de remocao
de turbidez, SST, SSD e cor de 89%, 82%, 98% e 82% respectivamente.

*A ETAC apresentou eficiéncias de remocédo de DBOs e DQO de 89%, e 91%
respectivamente, sendo que a etapa anaerdbia proporcionou uma remogao
de matéria organica, em torno de 45% para DBOs e 60% para DQO. O
tratamento aerdbio promoveu o polimento do tratamento anaerébio. A
remocao da matéria organica nesta etapa foi de 51% para DBOs e 56% para
DQO.

*Nao foram observados problemas de odor provocado pela ETAC. As
concentracbes tanto de sulfato quanto de sulfeto ndo apresentaram

alteracOes significativas durante as etapas de tratamento.
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*A ETAC, de maneira geral, ndo apresentou reducdo significativa de fosforo

total, orto-fosfato e NTK, nitrato e nitrito.

eDurante o tratamento ocorreu um crescimento bacteriano provocado pela
grande oferta de matéria organica na agua cinza. Devido a esse fato, nédo
ocorre remocao de CT e E.coli na ETAC tornado-se essencial uma etapa de

desinfeccao ao final do tratamento.

*A etapa de filtragdo terciaria ndo reduziu significativamente o material
particulado e organico. Apesar de uma reducéo de 2 logs de E.coli na FT,
ele ndo foi capaz de remover E.coli a niveis aceitaveis pelos padrdes

internacionais.

*A etapa de desinfeccao foi de extrema importancia na remocéo de E.coli e
CT, enquadrando o efluente tratado para o0 reuso em termos de
concentracbes de microrganismos nos padrdes interna’cionais. O cloro
removeu também a cor remanescente dos tratamentos anteriores e garantiu

a completa desodorizagao.

*Ndo foi detectado a presenca de Salmonella spp., ovos de helmintos,
Cryptosporidium sp. e Giardia spp. no efluente de nenhuma etapa do

tratamento.

* A 4gua cinza tratada (agua de relso) apresentou as seguintes caracteristicas:
8NTU (turbidez), 14mg/L (SST), 0,01mL/L (SSD) e 15 uc (cor), 12mg/L
(DBOs), 22mg/L (DQO), 1,58mg/L (S%), 66mg/L(S04%), 3,6 (NTK), 0,07mg/L
(N-NO3), 0,08m/L (N-NO2), 2,65mg/L (Pt) e 2,24mg/L (ortofosfato), < 1
NMP/100mL E.coli.
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Com relacdo a comparacao entre a qualidade microbio  légica da agua do
selo hidrico de um vaso sanitario abastecido com &g ua de reuso e da
agua do selo hidrico de um vaso sanitario abastecid o0 com agua potavel

*A agua do selo hidrico abastecido com agua potavel apresentou em média
1,34 x 10'NMP/100mL de E.coli, mostrando-se mais contaminada que a
agua do selo hidrico abastecido com agua de reldso que a apresentou
densidade de <INMP/100mL de E.coli.

Com relacdo ao recrescimento de E. coli na agua de redso e no selo

hidrico do vaso sanitario abastecido com dguadere  Uso

*Nao ocorreu recrescimento de CT e E.coli no reservatorio inferior de cloracao

e na agua do selo hidrico do vaso sanitario abastecido com agua de reuso.
Com relacéo a avaliacdo quantitativa de risco micro  bioldgico

*O risco anual para o cenario de exposicao a aerossois de agua cinza no RAC,
FBAS, TQE, e FT esta acima do risco aceitavel de 1 caso de infeccdo em

1000 para diarréias leves (107).

*No periodo ap0s a troca da pastilha de cloro (cloro residual = 0,5mg/L).
segundo a metodolia de AQRM aplicada a Pl anual € inferior ao permitido
pela OMS.

*No periodo anterior a troca da pastilha de cloro, onde ocorre a queda se cloro
residual a agua de reuso apresenta Pl anual de 2 probabilidades de infeccéo
em 100.

*A probabilidade de infeccdo anual do selo hidrico do vaso sanitario
abastecido com agua de redso comporta-se de acordo com a agua de redso

no reservatorio inferior de cloracéo.
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*A agua do selo hidrico do vaso sanitario abastecido com agua potavel

apresenta um risco anual médio de 1caso de infeccdo em cada 10.

Com relacéo a simulacéo de risco para rotavirus

*De acordo com a relacdo descrita por Mara et al. (2006) a agua de redso no
reservatorio inferior de cloragédo apresenta uma concentracdo média inferior

a 1x10° rotavirus/100mL.

* A probabilidade méxima de risco para a densidade de rotavirus estimada € de
4,5x107°. De acordo com a metodologia de caracterizagéo de risco aplicada,
a agua cinza nao oferece risco de contaminacéo para rotavirus, levando em

consideracao a ingestao de 0,1ml por exposicao.
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7.RECOMENDACOES

Avaliar outros diversos cenarios possiveis ao relso ou ndo de agua cinza de

acordo com o risco oferecido em cada etapa do tratamento.

Investigar o volume do aerossol suspenso apos a descarga do vaso sanitario
para possibilitar uma melhor definicho do volume ingerido para melhor
utilizacado do modelo de AQRM.

Avaliar se ha formacdo de organoclorados, como por exemplo, o0s
trihalometanos, em virtude da desinfeccdo a base de cloro e investigar se ha

risco quimico.

Padronizar metodologia de quantificacdo de rotavirus na 4gua de redso para
uma melhor utilizagdo do modelo de AQRM.
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9. ANEXQOS
9.1 ANEXO A
9.1.1 Metodologia das analises dos parametros fisic  o-quimicos
Parametro Métodos Referéncia
. . ) . STANDARD METHODS
Alcalinidade Método Titulométrico 2320 B, 2005

Cloro Residual

Método DPD colorimétrico

STANDARD METHODS
4500 - CI G, 1995

Cor verdadeira Método STANDARD METHODS
Espectrofotométrico 2120 C, 2005
DBOs Oxitop
DQO Método Colorimétrico STANDARD METHODS

5220 D, 2005

Nitrato (N-NO3)

Método da Coluna
Redutora de Cadmio

STANDARD METHODS
4500-NOj E, 2005

Nitrito (N-NO5)

Método Colorimétrico

STANDARD METHODS
4500-NO; B, 2005

Nitrogénio Amoniacal

Método Semi-Micro-
Kjeldahl

STANDARD METHODS
4500-Nq,q C, 2005

NTK (Nitrogénio Total

Método Semi-Micro-

STANDARD METHODS

Kieldhal) Kjeldahl 4500-Noyg C, 2005
, Método do Acido STANDARD METHODS
Orto-P (Orto fosforo) Ascorbico 4500-P , 2005

pH

Método Eletrométrico

STANDARD METHODS
4500 H* B, 2005

P-total (Fésforo total)

Método do Acido
Ascorbico

STANDARD METHODS
4500-P E, 2005

Sélidos Sedimentaveis

Método Gravimétrico

STANDARD METHODS

2540 F, 2005

Solidos Suspensos Totais Método Gravimétrico STANDARD METHODS
(SST) 2540 D, 2005

. : . L STANDARD METHODS
Solidos Totais (ST) Método Gravimétrico 2540 B, 2005

STANDARD METHODS

Sulfato Método Turbidimétrico 4500-8042', 2005
, - STANDARD METHODS
Sulfetos Método lodométrico 4500-S? F, 2005
Temperatura Método de Laboratério e STANDARD METHODS
P de Campo 2550 B, 2005
Turbidez Método Nefelométrico STANDARD METHODS

2130 B, 2005
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9.2 ANEXO B

9.2.1Geracéo da rotina para calculo do risco e plo tagem dos gréficos no

programa R

#Programacdao para gerar a superficie de risco
nd=10000 # namero de geracdes aleatdrias da densidade de E.coli

dl <- rlnorm(10000, log da média das amostras coletadas, log do desvio
padrédo) # densidade de E.coli

d1l=sort(dl)
# Funcdao para gerar valores de uma dist. tringular
rtriangle <- function(n=1, a=0, b=1, c=0.5){
if(length(n)>1) n <- length(n)
if(n<1 | is.na(n)) stop(paste("invalid argument: n =", n))
n <- floor(n)
if(any(is.na(c(a,b,c)))) return(rep(NaN, times=n)) # to match behavior of runif
if(a > c | b < c) return(rep(NaN, times=n)) # to match behavior of runif
if(any(is.infinite(c(a,b,c)))) return(rep(NaN, times=n))
p <- runif(n)
if(a!=c){
#if a = c then i is always true
I <- which((a + sqrt(p * (b - a)*(c - a))) <=¢)
j <-which((b - sqrt((1-p)*(b-a)*(b-c))>c)
}else {
i <- which((a + sqrt(p * (b - a)*(c - a))) < c¢)
j <- which((b - sqrt((1 - p) * (b - @) * (b - ¢))) >=¢)
}
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if(length(i)!=0)

pli] <-a + sart(p[i] * (b - a) * (c - &))
if(length(j)!=0)

pl] <- b -sart((1 - p[i]) * (b - a) * (b - ¢))
return(p)

}

nv=10000 # numero de geracOes aleatorias da densidade de volume de agua
de reuso ingerida

v <- rtriangle(nv,0.01,0.5,0.1) # densidade de volume

v=sort(v)

D1=d1*v # calculo da dose de infecciosa

a=0.2099

riscol=(1-(1+ (D1/1120)*((2"(1/a))-1))"-a)

nl<- rnorm(10000,1460,100) # média do numero de usos e desvio padrdo
riscola= (1-((1-riscol)*nl))

plot(dl,riscola, ylab="risco anual”,xlab="organismos/mL”")




