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FORMULARIO DE CONTROLE DE SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA - SAA
- Formulario de Entrada de Dados Mensais-

Data do preenchimento

05/06/2012

PARTE | — IDENTIFICACAO DO SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

Unidade da Federacdo ‘ Minas Gerais

Municipio abastecido

Monte Carmelo

Nome do SAA ‘ DMAE- Sistema Celso Bueno

Més/Ano

05/2012

PARTE Il - MONITORAMENTO DA QUALIDADE DA AGUA DO SAA

Turbidez Saida do Tratamento Sistema de Distribuicdo
NUmero de amostras realizadas 132 120
Numero de amostras fora dos padroes 5 0
Turbidez média mensal (UT) 0,55
Turbidez méaxima (UT) 2,18

Cor

Saida do Tratamento

Sistema de Distribuicéo

Nao se aplica []

Nao se aplica []

NUmero de amostras realizadas 132 120
Numero de amostras fora do padrao 1 0
Cor méaxima mensal (uH) 6,1

0,04

Cor média mensal (uH)

pH

Saida do Tratamento

Sistema de Distribuicao

Nao se aplica []

Nao se aplica []

NUmero de amostras realizadas

665

112

Cloro residual livre

Saida do Tratamento

Sistema de Distribuicéo

N&o se aplica []

N&o se aplica []

Numero de amostras realizadas 670 112
Numero de amostras fora do padrao 1 0
Cloro residual livre médio mensal (mg/L) 0,80

0,10

Cloro residual livre minimo (mg/L)
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Outras formas de desinfecc¢ao:

[ ]Ozénio []Ultravioleta [] Cloreto de Sédio ‘ Outros []  Especificar
Coliforme Saida do Tratamento Sistema de Distribuicdo
Namero de amostras realizadas 9 10
NuUmero de amostras com presenca de |0 0
coliformes totais em 100 mL
Numero de amostras com presenca de |0 0
Escherichia coli ou coliformes
termotolerante em 100 mL

Bactérias Heterotroficas Sistema de Distribuicao

NUmero de amostras realizadas

NUmero de amostras com mais de 500 |0
unidades formadoras de col6nia
(ufc)/ml

Saida do Tratamento Sistema de Distribuicdo

Fluoreto N&o se aplica [] Néo se aplica [ ]

NUmero de amostras realizadas 0 0

Numero de amostras fora dos padroes - -

Fluoreto maximo mensal (mg/L)

Fluoreto média mensal (mg/L)

Cianobactérias/Cianotoxinas

Foi realizado o monitoramento mensal de cianobactérias no
manancial?

Cianobactérias [ ] Sim
[ ] Nao

[ ] N&o se aplica

Numero de cianobactérias (cél./mL):

Entradas (hidrometros) das clinicas
Saida do tratamento |de hemodidlise e indlstrias de
Cianotoxinas: microcistinas injetaveis

N&o se aplica []

NUmero de amostras realizadas

Numero de amostras fora do padréo 0
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PARTE Ill - INFORMAGOES GERAIS DO SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA

Reclamac®es de falta d’agua:

Numero de reclamacgdes ‘ 2 ‘ [] Sem informacéo

Reparos narede:

Numero de reparos ‘ 3 ‘ [] Sem informacéo

Existe intermiténcia do servico de agua: [] Sim [X] Ndo [] Sem informacéo

Se sim, quais as localidades atingidas

Qual o nimero de domicilios atingidos com pelo
menos um episodio de intermiténcia no més

Responséavel pelo preenchimento Sandra Maria Mota Rosa
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