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Resumo
ste trabalho discute a utilizacdo da medicéo setorizada como
instrumento de gestdo da demanda de agua em sistemas prediais. A
caracterizacdo dos medidores e a avaliacdo das interacBes dos
elementos de medicdo com o sistema de suprimento de agua fria e de
equipamento sanitario foram realizadas, a partir de um enfoque sistémico e da
abordagem de desempenho de edificacbes. Considerando a coleta de melhores
informacdes do consumo de agua, qualitativa e quantitativamente, que é essencial
para a gestdo da sua demanda, especialmente em um contexto de acdes de uso
racional da agua, foram investigados alguns sistemas e tecnologias de telemedigo.
Apresenta-se uma proposta de planejamento de implantacao da medicdo
setorizada, indicando os elementos que devem ser observados para a realizagéo da
gestdo da demanda. Foi realizado um estudo de caso de medicdo setorizada na
Universidade de Sao Paulo, no qual foi possivel constatar a importancia da sua
aplicacdo e os resultados extremamente positivos que justificaram sua
implantago.

Palavras-chave: medicéo setorizada, gestdo da demanda de &gua, uso racional da agua,
sistemas prediais

Abstract

This research work discusses the use of submetering as an instrument for water
demand management in building systems. The characterization of meters and the
study of the interactions of its elements with plumbing systems have been carried
out, based on both systems and the building performance approaches. Considering
the need for improving both qualitative and quantitative data collection on water
consumption, which is essential for demand management, especially in a context of
rational water usage, different systems and technologies for remote reading have
been investigated. A proposal for planning the submetering implementation is
described, indicating the elements that shall be considered for demand
management. A case study on the submetering program at the University of Séo
Paulo was undertaken, in which it was possible to confirm its importance and to
observe the extremely positive results that had justified its implementation.
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Introducao

A escassez de agua e a questdo do esgoto gerado
tém motivado o desenvolvimento de novas praticas
e pesquisas na area de conservacdo de agua,
principalmente em seu uso racional.

Nesse contexto, na area de sistemas prediais, 0
dominio dos dados de consumo adquire
importancia fundamental, pois através de sua
avaliacdo sdo verificadas a situacdo do consumo de
agua, num primeiro instante, e a eficiéncia de
programas de uso racional da &gua, nas etapas
subseqentes.

Mesmo apds as acgOes de intervengdo realizadas,
faz-se necessario o acompanhamento permanente
do consumo de &gua, consistindo o dominio desse
dado em um instrumento para a gestdo da
demanda.

No  presente  trabalho, apresenta-se o
aprofundamento de algumas das questBes
envolvidas na ado¢do da medicdo setorizada como
instrumento de gestdo da demanda da agua, como
a interacdo entre o novo sistema de medicdo e
sistemas existentes (como o de suprimento de agua
e de equipamento sanitario); a caracterizagdo dos
medidores e do sistema de telemedi¢do adotado
(além de outras possibilidades tecnoldgicas); e,
principalmente, a estruturacdo da gestdo da
demanda, com a efetiva utilizacdo dos dados de
consumo e a subsequente criacdo de parametros de
controle e de procedimentos de intervencdo
(TAMAKI, 2003).

Sua aplicacdo no Programa de Uso Racional da
Agua da Universidade de S&o Paulo (PURA-USP),
apresentado por Silva (2004), figura como estudo
de caso.

Interacdao da medicéo
setorizada com o0s sistemas
existentes

A fim de propiciar condi¢des ideais para que se
estabeleca a correspondéncia entre 0 consumo e 0
sistema consumidor e para que seja possivel a
utilizacgdo dos dados de consumo como
instrumento de gestdo, percebeu-se a necessidade
de uma abordagem sistémica, incluindo o
entendimento  dos  diversos aspectos  das
edificacbes e suas relacbes com os sistemas
prediais envolvidos, como o de suprimento de
agua fria (incluindo o proprio sistema de medigéo)
e 0 de equipamento sanitario, aplicando-se a estes
0s conceitos de desempenho apresentados por
Graca e Gongalves (1986).

Considerando-se a forma de captacdo da agua
através da rede publica, o sistema de suprimento
de agua fria pode ser caracterizado pelos seguintes
subsistemas (ILHA; GONCALVES, 1994):

(a) abastecimento: compreende o ramal predial
(entre a rede publica e o hidrébmetro) e o
alimentador predial (entre o hidrémetro e a
primeira derivacao, ou até a primeira valvula de
flutuador na entrada do reservatorio);

(b) medicdo e reservacéo: o sistema de medicéo é
composto do medidor (hidrémetro) e
complementos (cavalete, valvula, abrigo, etc.),
tendo por finalidade medir a quantidade de agua
consumida. J& o sistema de reservacao é
empregado com o intuito de aumentar a
confiabilidade do fornecimento de dgua aos
diversos usos e de amortecer os picos de vazao de
agua demandada pelos equipamentos; e

(c) distribuicdo: constitui-se dos elementos
compreendidos entre o reservatorio e os pontos de
utilizacdo (barrilete, colunas, ramais, sub-ramais
de distribuicdo e sistema de recalque, quando
existente).

Para cada atividade relacionada ao uso da agua, o
usuario necessita de um equipamento com
caracteristicas  apropriadas. O sistema de
equipamento sanitario é composto, portanto, de
equipamentos instalados na interface entre o
sistema de suprimento de agua fria e o usuario,
escolhidos e instalados de modo a atender as
necessidades deste, que podem ser uma ou mais,
dependendo da atividade a ser desenvolvida:
acessibilidade, flexibilidade, controle,
adaptabilidade ao usuario, forma, etc.

Compreendido o conceito de medicdo setorizada,
definida pela USEPA (1998) como a instalacdo de
medidores em unidades que compdem um
conjunto maior dotado de um medidor principal
(para que se possa medir o0 consumo
individualmente, e ndo apenas do conjunto), o
novo medidor é mais uma parte de todo o sistema
usualmente composto de redes, reservatdrios,
pontos de consumo, valvulas e bombas.

Esse novo conjunto tem como finalidades
especificas proporcionar a utilizagdo de agua nas
condicBes desejadas pelos usuarios e fornecer a
informacdo necessaria para se realizar a gestdo da
demanda de agua. Portanto, para se implantar uma
medic&o setorizada como instrumento de gestéo da
demanda de 4&gua, deve-se atentar para o0
cumprimento de duas condices:

(a) os sistemas de suprimento de agua fria e de
equipamento sanitario devem funcionar
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adequadamente, atendendo as necessidades dos
USUarios; e

(b) os medidores instalados devem fornecer a
maior variedade e quantidade de informagdes
possiveis, permitindo uma melhor gestdo da
demanda de agua.

HidrOmetros e sistema de
telemedicéao

Hidrometros

Os medidores mais largamente empregados em
micromedicdo sdo 0s mecénicos do tipo
velocimétrico  (hidrébmetros), em virtude de
caracteristicas como: capacidade de integracdo das
funcbes de medicdo, totalizagdo e armazenamento
de dados em dimensdes reduzidas; facilidade de
emprego; robustez dos medidores diante das
diversas condi¢des de exposi¢do e de uso; e custos
reduzidos em relagdo aos demais medidores.

Esses hidrdmetros apresentam curvas
caracteristicas de funcionamento, proprias de cada
tipo e modelo de medidor, que representam seu
comportamento hidraulico (perda de carga em
funcdo da vazdo) e capacidade de medigéo
(expressa em erro percentual, em funcdo da
vazdo). Para a durabilidade do hidrémetro e seu
bom desempenho metrolégico (precisdo), dois
fatores sdo importantes: a posicdo de instalacdo e 0
regime de operagéo.

Dentro da proposta de utilizacdo dos hidrdmetros
para uma medicéo setorizada da agua nos sistemas
prediais, os pontos para instalacdo deles podem
estar localizados desde o alimentador predial até
um ramal do subsistema de distribui¢io que atenda
a um exclusivo ponto de utilizacéo.

Deve ser considerada também a influéncia do tipo
de abastecimento de 4gua. No caso do alimentador
predial conectado diretamente a um reservatorio, o
regime de funcionamento do hidrémetro sofre
pouca influéncia do consumo, uma vez que 0
reservatério promove o amortecimento dos picos
de vazdo porventura existentes no subsistema de
distribuicdo. Essa situacdo é a ideal, pois com a
variagdo das vazbes situando-se dentro de
determinados limites a ado¢do de um hidrémetro
adequado que opere praticamente o tempo todo
dentro de suas condigdes 6timas é realizada com
maior seguranca. Ja no sistema de abastecimento
direto, a inexisténcia de reservatdrios implica uma
situacdo de grande flutuacdo das vazdes em todo o
sistema de suprimento. Nesse contexto, a escolha
do hidrémetro deve ser extremamente cuidadosa,
visto que ele deve suportar maiores vazfes sem se

danificar e ainda ter a sensibilidade minima para
registrar baixas vaz@es, muito mais frequentes.

Sistemas de telemedicao

Neste estudo, figura como instrumento da gestdo
da demanda de agua ndo s6 a medicdo setorizada,
mas também a telemedicdo, que permite a
obtencdo mais rapida e segura dos dados, assim
como a criacdo de novos parametros de controle. A
telemedicdo representa, portanto, uma nova
possibilidade para a gestdio, mas nao
necessariamente substitui a leitura tradicional,
visto que para sistemas de menor porte e consumo
a leitura realizada in loco pode constituir um meio
eficiente e econémico de se obterem os dados.

Com relagdo aos beneficios da telemedicdo de
insumos prediais, pode ser citado o fornecimento
de informagdes aos diferentes niveis de usuarios,
sejam eles a concessiondria publica, o0s
administradores dos sistemas prediais
(administradora externa, setor de manutencao,
gerente de facilidades, sindico, etc.) ou os usuarios
finais. Esses usuérios obtém do sistema de
telemedicdo informacGes que atendem a diferentes
finalidades e permitem criar ou aprimorar rotinas,
de forma a economizar insumos e a reduzir gastos.

Em funcdo dos objetivos, da situacdo de aplicacdo
e da infra-estrutura disponivel, pode-se adotar
sistemas de telemedicdo baseados em tecnologias
de comunicacéo tais como radiofreqiiéncia, power
line, telefonia fixa e mdvel, TV a cabo, satélite,
barramento de campo ou ainda sistemas hibridos
(ROZAS, 2002).

Medicéo setorizada e a gestao
da demanda de agua

Medicao setorizada

A introducdo da medicdo setorizada em uma
entidade deve estar diretamente ligada aos
objetivos a serem alcangados com a sua utilizagao.
Para a determinacdo desses objetivos, um primeiro
posicionamento claro sobre a importancia da dgua
para a entidade é fundamental: o que e quanto a
dgua e 0 uso da &gua representam para as
atividades desempenhadas e quais sdo 0s
beneficios esperados com a obtencdo da
informacdo a respeito do consumo.

Entre os principais objetivos a serem alcangados
com o uso da medicéo setorizada estéo:

(@) dominio do consumo de sistemas especificos,
permitindo seu acompanhamento e controle;

(b) economia de recursos financeiros e/ou do bem
agua, com a minimizacao dos danos causados
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pelas perdas e usos excessivos apontados pelo
levantamento do perfil de consumo (vazamentos,
por exemplo); e

(c) possibilidade de cobranca pela agua
consumida pelos usuarios.

Para que a medicao setorizada seja implementada,
atendendo aos objetivos da entidade, é necessaria a
defini¢cdo do nivel de setorizagdo a ser atingido e a
realizacdo de um planejamento para a sua
implantacdo, considerando as atividades a serem
realizadas e os recursos disponiveis, bem como as
diretrizes especificas da implantacdo propriamente
dita (definicdo dos hidrémetros, construcdo dos
abrigos, instalacéo do sistema de medigdo, etc.).

Nivel de setorizagéo

A apresentacdo da setorizacdo em niveis tem por
objetivo facilitar a determinacdo da aplicacdo da
medicdo setorizada em uma entidade de forma a
possibilitar o dominio dos dados de consumo onde
a demanda de &gua possa ocorrer. Com a clara
definicdo dos objetivos a serem alcangados com a
medicdo setorizada, pode-se determinar o nivel
desejado.

A seguir, seis niveis de setorizacdo de um sistema
sdo apresentados, de modo a registrar pontos
comuns a varias possibilidades de medicao
setorizada. Deve-se atentar para o fato de que a
setorizacdo, embora ocorra fisicamente nos
subsistemas do sistema de suprimento de agua, é
realizada em funcdo dos aspectos ocupacionais,
funcionais e fisicos dos sistemas prediais.

Adotou-se, numa escala crescente (do sistema
maior ao subsistema equipamento):

(a) entidade: toda infra-estrutura reunida em
determinada area (industria, universidade, etc.);

(b) conjunto de edificios: conjunto que compde
uma unidade da entidade e possui identidade em
comum (segundo aspectos funcionais,
administrativos, etc.);

(c) edificio/bloco: a edificacéo e as partes que
eventualmente a compdem;

(d) andar/setor: subsistema da edificacéo;

(e) ambiente: sala, sanitario, laboratério, cozinha,
piscina, etc.; e

(f) equipamento: cada equipamento (comum ou
especial) que consome agua.

A adequacdo a essa escala genérica depende de
cada caso. Nem todos os niveis podem existir e
alguns podem ser comuns.

Além da definicdo dos objetivos, outras variaveis
como as possibilidades tecnoldgicas disponiveis,
as situacbes e o0s sistemas existentes tém

participagdo significativa na decisdo. Como
situacdes e sistemas existentes, entendem-se 0s
aspectos:

(a) fisicos das construcdes e dos sistemas de
suprimento de agua e de equipamento: concepgao
dos sistemas de suprimento de agua fria e estado
geral das instalacdes;

(b) da utilizagéo: expressdo do consumo por
tipologia de uso, frequiéncia e usuério e, também,
indicadores de consumo; e

(c) administrativos: organizacéo da entidade
(centralizacdo ou descentralizacdo das
responsabilidades em unidades independentes,
existéncia de centros de custos, qualidade das
equipes de manutenc¢éo); e consciéncia,
compromisso e cultura com relagdo a questao agua
(utilizagdo efetiva das informagGes de consumo
proporcionadas pela setorizacao).

Planejamento e implantac¢éo da setorizacio

Para a realizagio do planejamento, um
levantamento de dados deve ser realizado a
principio, reunindo informages sobre os sistemas
existentes (area da edificacdo, plantas de redes e
reservatorios, equipamentos  existentes), a
ocupacéo (por exemplo, populacéo), as atividades
exercidas nas edificacbes e os dados de consumo
disponiveis. Com essas informagfes, pode-se
estimar o consumo de agua de cada area, a ser
atendida a partir de seu medidor, assim como
dimensionar o hidrémetro e o abrigo.

Em funcéo das necessidades, a adocéo e a escolha
de um sistema de telemedicdo devem ser
consideradas nesse momento, adequando-se aos
medidores e sistemas existentes.

Definidos os sistemas a serem implantados, uma
andlise de custos e prazos para a implantacdo da
setorizacdo deve ser realizada, contemplando os
quantitativos levantados e o planejamento do
projeto de implantacdo (coordenacdo das
atividades e logistica para a execucdo).

A fase de implantacdo deve ser antecedida ainda
por uma fase de definicdo das responsabilidades,
na qual se determina o pessoal responsavel pelo
projeto, execucdo e gerenciamento das atividades,
assim como pela coordenacdo de empresas
subcontratadas.

As atividades principais realizadas devem ser
registradas, e o0 cronograma inicialmente
elaborado, atualizado periodicamente.

Pode-se realizar a setorizacio em fases
sequenciais, sendo em cada uma contemplado um
grupo de pontos de setorizacdo. Dentro de uma
fase, pode-se realizar a mesma atividade para todos
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0s pontos, para depois passar as proximas
atividades. Mas essa escolha depende ndo somente
do trabalho envolvido e do tamanho das equipes
disponiveis como também da natureza de cada
atividade.

E importante ressaltar que o refinamento das
informacdes € necessario para a elaboragdo dos
projetos, voltando-se as varidveis ja avaliadas em
primeira instincia para a realizacdo dos
detalhamentos da setorizacao.

Gestdo da demanda de agua: utilizacao
dos dados de consumo

A gestdo da demanda implica a atuacdo sobre a
demanda de &gua, tendo como objetivo 0 seu uso
eficiente e a economia. A gestdo da demanda
extrapola o conceito de gestdo do consumo: ndo se
trata apenas de organizar os dados de consumo e
levantar gréficos, ela exige que os dados sejam
estudados e que haja uma retroalimentacdo do
sistema. Essa retroalimentacdo pode ocorrer tanto
na forma da eliminagdo de um vazamento como na
revisao de um processo que utilize agua.

Os dados de consumo adquirem importancia
fundamental para a gestdo, pois permitem o
estabelecimento de padrdes de consumo para
determinadas condi¢cBes de uso da &gua nos
sistemas prediais. Esses dados podem ser obtidos
mediante a utilizacdo simples ou combinada de
instrumentos como  contas  recebidas da
concessionaria, medicdo realizada in loco,
setorizacéo e telemedicéo.

A obtencdo desses dados de consumo e a de outros
complementares permite definir pardmetros de
controle (como, por exemplo, indicadores de
consumo) e caracterizar a situacéo da utilizagdo da
agua. A partir dos padrBes considerados normais
de consumo para um dado sistema, em funcdo do
historico registrado, esses parametros de controle
podem servir de alarme para sinalizar uma situacéo
de anormalidade.

Para situacOes de ocorréncia dessas anormalidades,
podem ser definidos procedimentos de intervencéao
que busquem a recuperacdo da eficiéncia dos
sistemas, cumprindo assim o ciclo da gestdo da
demanda.

Instrumentos de gestdo da demanda

As contas emitidas pela concessionéria constituem
0 instrumento mais simples de gestdo da demanda.
Para cada hidrémetro, elas fornecem a leitura atual
e a anterior, o consumo mensal, os valores de
consumo dos Ultimos meses, etc. A gestdo da
demanda, a partir desse instrumento, ocorre pela
adogdo de uma série de procedimentos mensais
que vao além do arquivamento das contas pagas e

a insercdo do valor de consumo registrado num
gréafico de consumo, devendo incluir a comparacao
desse novo dado com os anteriores e a atuacgao
sobre 0 sistema caso necessario (pesquisa de um
vazamento, estudo para a substituicdo de
equipamentos ou alteracdo de procedimentos, de
modo a reduzir o consumo de agua e/ou manté-lo
num padrdo adequado).

Em funcéo de as contas disponibilizarem apenas
um dado mensal, é indicada como instrumento da
gestdo a utilizacdo de dados obtidos através de
leituras realizadas in loco por pessoal da propria
entidade.  Leituras  didrias  permitem 0o
acompanhamento e o conhecimento do consumo
diario médio em dias Uteis e nos finais de semana e
feriados. Com essas informagBes, podem ser
criados pardmetros de controle que permitam a
deteccdo de uma anomalia em poucos dias e
possibilitem o inicio de uma acgdo corretiva em
menor tempo.

Ja as leituras realizadas via sistema de telemedicéo
associadas a um sistema de gerenciamento de
dados representam a forma de aquisi¢do de dados
mais completa e versatil. As principais vantagens
da utilizagcdo de sistemas informatizados s&o:

(a) leituras realizadas em tempo real ou com uma
alta freqiiéncia de aquisicdo (da ordem de alguns
minutos de intervalo), de forma a possibilitar o
levantamento do perfil de consumo;

(b) levantamento de curvas de vazao de
abastecimento que permitam a visualizagdo dos
picos de vazdo, das vazdes minimas diarias, do
consumo diério, etc.; e

(c) utilizacdo das curvas de vazéo levantadas para
a criacdo de parametros de controle, possibilitando
uma rapida deteccéo de anomalia e inicio de acéo
corretiva.

Por fim, a medicdo setorizada como instrumento
da gestdo da demanda permite a aquisicdo de uma
maior quantidade de informacgdo qualificada pela
existéncia da correspondéncia de cada consumo
medido com sua determinada regiéo.

Assim, a adocdo da setorizacdo aliada a um
sistema de telemedi¢do permite:

(@) melhor acompanhamento do consumo de um
nimero grande de pontos simultaneamente
(levantamento do perfil diario e vazdes minimas
semanais);

(b) deteccdo de anomalias como vazamentos com
maior rapidez (via telemedic&o) e precisdo em sua
localizacdo (via medicdo setorizada); e

(c) possibilidade de cobranca da 4&gua consumida
pelos usuarios.
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Levantamento de dados

Além dos dados de consumo de &gua, ha o
levantamento de dados complementares (area
construida, populacdo, equipamentos existentes
gue consomem agua e as atividades exercidas nos
edificios), que sdo utilizados para a elaboragdo de
indicadores de consumo.

Parametros de controle

Dados de consumo, tais como as leituras de
consumo mensal e o perfil de vazdes, podem ser
considerados como parametros de controle
diretamente  obtidos, sendo originados do
acompanhamento e controle direto dos consumos.

Gréficos obtidos de sistemas de telemedigdo de
hidrobmetros fornecem importantes informacdes,
como:

(a) picos de vazdo: determinacéo dos picos
maximos de vazao sob condigdes normais de
abastecimento e de picos andmalos em funcéo da
variagao de pressdo da rede publica de
abastecimento ou em funcdo de vazamentos;

(b) vazdes minimas: indicam a existéncia de
vazamentos ou de consumo noturno (de
equipamentos de uso continuo, por exemplo). O
crescimento das curvas de vazdes minimas indica a
existéncia e o crescimento de vazamentos; e

(c) vazdes nulas: falta de agua ou sistema ndo
utilizado no periodo.

Podem ser utilizados, ainda, os parametros de
controle indiretamente obtidos — aqueles que
fazem uso dos dados obtidos diretamente e dos
dados complementares levantados. Constituem o0s
indicadores de consumo, sendo o mais empregado
0 consumo mensal per capita. Entre os beneficios
da adocdo dos indicadores de consumo podem ser
citados:

(a) comparacdo entre situacdes que apresentam
variagdo de mais de um dado (por exemplo: o
consumo per capita considera a flutuacdo do
consumo e da populacéo);

(b) definicdo dos sistemas mais eficientes e dos
gue necessitam de maior atencdo; e

(c) possibilidade de extrapolacdo dos valores dos
indicadores para situacdes similares.

Procedimentos de intervencéo

Para concluir o ciclo da gestdo da demanda, deve-
se contemplar também o estabelecimento de
procedimentos e responsabilidades quando da
ocorréncia de anomalias. Para o0 caso comum de
vazamentos, procedimentos de aviso de sua
ocorréncia aos responsaveis pela eliminacdo e de
retorno das informagGes sobre a execucdo devem

ser elaborados. De forma andloga, a indicacdo da
necessidade de reformas em redes hidraulicas em
locais criticos e de revisdo de equipamentos deve
ser conduzida. Os registros de ocorréncias
permitem a identificacdo de regiGes mais sujeitas a
problemas e dos sistemas mais afetados,
identificando os sistemas que mais precisem de
restauracdo, adequacdo ou modernizagéo.

Devem ser mantidos, ainda, contatos periddicos
com 0s usudrios, o pessoal de manutencdo dos
sistemas hidraulicos e a concessionaria publica, a
fim de verificar os motivos da existéncia de
consumos elevados ou possiveis erros de
langamento de dados.

Pode-se adotar ainda como procedimento de
intervencdo 0 aprimoramento constante do
conhecimento sobre os sistemas prediais, realizado
através de inspecdes e entrevistas com 0S USUArios.

Implantacdo da medicao
setorizada - estudo de caso
PURA-USP

A seguir sdo apresentados alguns aspectos da
caracterizacdo da Universidade de Sdo Paulo e do
PURA-USP (SILVA, 2004) e do planejamento e
implantacdo da medicdo setorizada, conforme
detalhado por Tamaki (2003).

As acles de implantacdo da setorizagdo tém
ocorrido no campus da USP, Cidade Universitaria
Armando de Salles Oliveira (CUASO), localizado
na cidade de S&o Paulo, desde 1998. A adocdo da
medicdo setorizada do consumo de agua na USP
foi decorrente da percepcdo da necessidade de se
dispor de melhores informacdes sobre esse
consumo. Algumas acdes adotadas como a
implantacio do PURA-USP, a primeira
experiéncia de micromedicdo vivida no campus
(em 1992) e o amadurecimento de idéias de
economia de insumos contribuiram para a
formacéo dessa percepgéo.

Universidade de Sao Paulo e o PURA-USP

A populacdo da USP era composta em 2002 de
cerca de 73 mil alunos de graduagdo e pds-
graduacdo e 20 mil servidores, entre docentes e
funcionarios, totalizando 93 mil pessoas. Desse
total, aproximadamente 60 mil  pessoas
desenvolviam suas atividades no campus da capital
(USP, 2003).

A CUASO, criada em 1944, sofreu diversas
alteracbes e ampliacbes ao longo dos anos,
ocupando atualmente uma area de cerca de 3,6
milhdes de m2, totalizando cerca de 760 mil m2 de
area construida. Percebe-se a existéncia de
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construcdes de diversas idades, edificadas segundo
necessidades, culturas técnica e construtiva,
conhecimento e disponibilidade de recursos
caracteristicos de cada época. Desde a construcao
da maioria das edificagOes, os sistemas prediais
ndo sofreram moderniza¢bes significativas, e
apenas nas ampliagdes e reformas aplicaram-se
tecnologias mais recentes.

O suprimento de agua da CUASO ¢ realizado
principalmente pela rede de distribuicdo da
concessionaria publica de &gua e esgoto, a
Companhia de Saneamento Bésico do Estado de
Sdo Paulo (Sabesp). Esse suprimento é realizado
por uma Unica entrada para o campus todo,
abastecendo as edificacdes e instalagbes da
Universidade e dos usuarios externos a USP
situados em sua area ou entorno.

O PURA-USP foi implantado no campus em 1998
com 0s seguintes objetivos: reduzir o consumo de
agua (mas sem comprometer a qualidade) e manter
o perfil de consumo reduzido ao longo do tempo;
implantar um sistema estruturado de gestdo da
demanda da &gua; e desenvolver metodologia a ser
aplicada futuramente em outros locais.

Para tanto, apresentou como etapas: diagndstico
geral; reducdo de perdas fisicas; redugdo de
consumo nos pontos de utilizagdo; caracterizagao
de habitos e racionalizacdo das atividades que
consomem agua; e divulgacdo, campanhas de
conscientizacao e treinamentos.

Paralelamente as etapas de intervencéo fisica do
Programa, decidiu-se pela necessidade de
implantacdo de um sistema capaz de possibilitar a
medicdo dos dados de consumo de A&gua
(considerando todas as ligagGes de agua existentes
e futuros pontos adicionais), para promover a
gestdo da demanda em carater permanente, de
forma a manter reduzido o patamar de consumo.
Procurou-se, entdo, adotar um sistema de
telemedicdo de hidrémetros que possibilitasse a
verificacdo da demanda de &gua, o tratamento e a
analise dos dados em tempo habil.

Como resultados do Programa, destacam-se:

(@) reducédo expressiva do consumo: 36% em todo
0 campus — 48% nas unidades da Fase 1 e 19% nas
da Fase 2 (1998 a 2003), conforme a Figura 1;

(b) reducdo no gasto com a concessionaria
pablica: de R$ 17,57 milhdes para R$ 13,24
milhdes por ano, apesar do aumento de 69% da
tarifa durante o periodo (1997 a 2003);

(c) impacto financeiro: R$ 52,98 milhdes de
beneficio econémico total (determinado através de
calculo simplificado, em valores presentes de
2003). Considerando-se os investimentos para a
implementacdo do PURA-USP de R$ 6,37
milhdes, o beneficio econdmico liquido acumulado
pelo Programa, entre 1998 e 2003, foi de R$ 46,61
milhdes (SILVA, 2004).
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Figura 1 - Consumo médio de agua das unidades da CUASO - 1998/2003
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Planejamento da medicao setorizada

O processo para a implantagdo da medicdo
setorizada desenvolveu-se em diversas etapas. A
sequéncia adotada foi:

(a) definicio dos objetivos a serem atingidos com
a setorizacdo;

(b) definicio da abrangéncia da medicéo
setorizada — nivel de setorizacao;

(c) definicdo da seqliéncia de implantacéo;

(d) levantamento preliminar de dados com a
escolha dos pontos de medicéo;

(e) dimensionamento dos hidrémetros;

(f) definicdo da logistica de trabalho, formacéo
das equipes com suas responsabilidades;

(9) elaboracdo de processos de contratacdo de
Servicos; e

(h) contratagdo dos servicos.

Quanto ao nivel de setorizacdo, para a
determinacdo da quantidade e da localizagdo dos
pontos de setorizacdo, foram considerados:

(a) objetivo da medicdo setorizada de possibilitar
a reducao do consumo de agua e manutencao dos
patamares alcancados, através do
acompanhamento individualizado do consumo, do
levantamento do perfil da demanda e do controle e
acao ativos sobre anomalias;

(b) determinagdo do consumo dos permissionarios
USP: restaurantes, agéncias bancérias, lojas e
demais locacGes que ndo estejam sob
responsabilidade da Universidade;

(c) quantidade e distribuicdo das edificacbes;

(d) consumo de agua: consumo médio e picos de
utilizacdo, assim como sua tipologia de uso;

(e) caracteristicas dos sistemas de suprimento de
agua fria e de equipamento sanitario quanto ao
sistema de reservacdo, tracado da rede hidraulica,
existéncia de dispositivos de grande consumo
(valvulas de descarga, por exemplo), entre outros;
e

(f) infra-estrutura da rede telefonica.
Implantacdo da medicdo setorizada

Quanto & definicdo e instalacdo dos hidrémetros,
a escolha deles foi realizada com base na
determinacdo das areas de setorizacdo. Definido o
nivel de setorizacdo como o dos edificios ou
blocos, para a selegdo dos medidores,
consideraram-se aspectos dos sistemas de

suprimento de agua fria envolvidos (existéncia ou
ndo de reservatdrios) e de equipamento sanitario
(utilizacdo de valvulas de descarga, equipamentos
especiais), além dos dados sobre a utilizacdo da
agua (uniformidade do uso nos blocos, de
ocupacdo, distribuicdo das atividades, etc.) e
sobre seu consumo.

A construcdo do abrigo incluiu, basicamente, o
posicionamento do abrigo, as obras de alvenaria e
hidraulica, a colocacdo de porta, cadeado e
identificacdo do abrigo e a execucdo de sua
pintura.

Finalmente, deve-se registrar que a ado¢do de um
sistema de telemedicdo teve por objetivos a
necessidade de uma melhor informacdo sobre a
demanda de &gua e sua sistematizacao, a avaliacdo
do impacto das intervencdes do PURA-USP, a
deteccdo de anomalias de consumo como
vazamentos e a possibilidade de monitoramento,
em tempo real, de um grande nlmero de
consumidores simultaneamente.

Em funcdo desses objetivos e da infra-estrutura
disponivel, adotou-se um sistema de telemedicdo
através de barramento de campo — padrdo M-BUS.
O sistema adotado é composto de (Figura 2):

(@) hidrémetros com relojoaria eletronica:
modelos velocimétricos, DN 15 a DN 100, com
vazBes nominais de 1,5 m3/h a 60 mé/h. As
relojoarias eletronicas sdo dotadas de
microprocessadores, incorporando fungdes como
totalizacdo do consumo e vazao instantanea, dados
que podem ser coletados localmente (em um
display de cristal liquido) ou remotamente (através
de um barramento de duas vias protocolo M-BUS);

(b) rede de comunicacao: dispde de uma rede
ramificada de cabos, equipamentos responsaveis
pela interface de comunicacéo (entre os
hidrdmetros e 0 microcomputador), equipamentos
responsaveis pela regeneracao e/ou amplificacdo
do sinal, e sistema de aterramento (com a
instalacdo de protetores contra surtos elétricos
transitorios) — aproveitou-se a infra-estrutura fisica
da rede de telefonia da USP; e

(c) central de gerenciamento da telemedicdo:
microcomputador dotado de um programa de
supervisdo (comunicagdo e gerenciamento do
sistema M-BUS) e gestdo, junto ao qual esta
instalada a interface de comunicagdo. O programa
atual, adotado em 2002, é baseado em banco de
dados SQL e apresenta maior estabilidade em
situacGes de operacdo continua de um grande
banco de dados, além de recurso de copia de
seguranca automatica.
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Hidrémetros eletronicos

Interface de Amplificador/
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Computador com programa
de supervisdo e gestdo

Fonte: Tamaki (2003)

Figura 2 - Esquema da telemedicéo via sistema digital de barramento de campo

Gestdo da demanda de agua:
estudo de caso PURA-USP

Gestao da demanda e seus instrumentos

Com a criagdo do PURA-USP, uma nova estrutura
foi adotada, sendo sua equipe técnica incumbida da
gestdo da demanda de agua, passando a verificar:

(a) cadastro das ligacGes: identificagdo das
ligagdes ativas da USP e irregularidades;

(b) estado das ligacOes: estado fisico dos abrigos,
cavaletes e hidrémetros;

(c) contas e faturas: verificagdo dos valores,
cobrangas indevidas, dividas, etc.;

(d) sistemas prediais: documentacdo dos sistemas
hidraulicos prediais das unidades (constituicéo e
estado de conservacdo dos sistemas de suprimento
de 4gua fria e de equipamentos, uso dos sistemas,
rotinas de manutencdo, etc.); e

(e) consumo de agua.

O PURA-USP preocupou-se em ter o dominio da
informac&o sobre essas questdes, tendo como foco
principal a economia de agua a ser obtida com o
seu uso racional. Para atingir esse objetivo era
fundamental dispor de dados que permitissem
avaliar a eficiéncia do uso da agua e das a¢des de
economia adotadas e reduzir os desperdicios. Os
dados teriam que ser em maior quantidade, e sua
obtengdo, com maior rapidez, para que quaisquer
ocorréncias fossem logo percebidas e as acBes
sobre os sistemas fossem tomadas. A medicéo
setorizada e a telemedicdo foram os instrumentos

de gestdo da demanda de agua adotados para a
obtencédo desses dados de consumo.

Dados de outra natureza como os de é&rea
construida, populagdo e sistemas existentes foram
adotados para a criacdo dos pardmetros de
controle. Os pardmetros de controle diretamente
obtidos (consumo) e indiretamente obtidos
(indicadores) permitiram o conhecimento dos usos
da agua em diversos sistemas instalados no
campus.

Com a informacdo adequada ao uso para a gestao
da demanda de é&gua, os procedimentos de
intervencdo foram definidos. Esses procedimentos
consistiam em formas de disponibilizacdo das
informacdes obtidas as equipes de manutencéo ja
existentes e aos responsaveis pela administracdo
geral das unidades e da USP. Assim, as
informacdes obtidas e tratadas eram transmitidas
(via contato telefénico, e-mail, documentos
impressos e outras formas), com as caracteristicas
das anomalias de consumo observadas (localizacéo
e causa provaveis, data e horéario de inicio, vazdo,
volume perdido, etc.) e registrados os contatos
realizados. Também era solicitado o retorno das
informacBes com a solucdo executada, para que
fossem registradas e arquivadas.

Exemplo EPUSP - Edificio de Engenharia
Elétrica

Esse exemplo ilustra um dos resultados obtidos
com o uso da setorizagdo e da telemedicdo na
gestdo da demanda de agua: a identificagcdo de uma
grande anomalia de consumo no edificio de
Engenharia Elétrica da Escola Politécnica da USP
(EPUSP).
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O edificio € composto de quatro blocos (A, B, C e
D) interligados e alimentados a partir de uma
mesma ligacdo da Sabesp (Figura 3, ponto 0301),
ndo possuindo reservatorio inferior.

Fonte: Tamaki (2003)
Figura 3 - Planta da Engenharia Elétrica

Os blocos A, C e D (correspondentes as areas

hachuradas 030101 a 030103) apresentam
reservatérios superiores. O bloco B apresenta
poucos pontos de consumo, sendo eles alimentados
basicamente pelos ramais conectados diretamente
ao alimentador predial (como o ponto da
lanchonete 030105). O galpdo da P6s-Graduacéo
tem alimentacdo independente (030104). Alguns
equipamentos laboratoriais também sdo ligados
diretamente ao alimentador predial. O consumo
mensal médio do conjunto dos quatro blocos é de
1.500 m3.

Para realizar a medicdo setorizada do consumo de
dgua do edificio, adotou-se o nivel de setorizacéo
dos blocos. Assim, os pontos de instalacdo dos
medidores foram determinados: blocos A, Ce D —
préximo ao reservatorio, na tubulacdo de recalque;
galpédo da Pés-Graduacdo — no alimentador predial;
bloco B — no ramal da lanchonete.

No dimensionamento dos medidores foram
considerados 0 consumo do conjunto, a
distribuicdo dos sanitérios e dos equipamentos, a
ocupacdo do edificio (adotada como uniforme), os
didmetros das redes de recalque e distribuicéo, e as
vazdes esperadas em cada trecho. Foram adotados
hidrémetros de vazdo nominal de 15 m3h para os
blocos A, C e D e de 1,5 m3/h para o galpdo e a
lanchonete.

No dia 9 de junho de 2002, as 22h30min, houve
um subito aumento de consumo registrado no
medidor principal, conforme a curva de vazfes do
hidrémetro da Engenharia Elétrica apresentada na
Figura 4. A vazdo esperada para o periodo
(domingo a noite) era inferior a
1 md/h (devido & operacéo de alguns equipamentos
laboratoriais) e a indicada foi de 15 m3/h. A curva
de vazfes do medidor principal apresentava

caracteristicas de rompimento subito de uma
tubulacdo. Os dados de leitura dos medidores de
setorizacdo indicavam a ocorréncia de vazamento
no trecho compreendido entre o medidor principal
e 0s de setorizacéo.

A comunicagdo do vazamento a equipe de
manutencdo da EPUSP foi realizada para
localizagcdo precisa do vazamento e reparo
imediato. O vazamento foi localizado em trecho
enterrado do alimentador predial.

O vazamento identificado ndo poderia ser reparado
pela equipe de manutencdo da EPUSP, visto a
necessidade de equipamentos para escavacao
profunda e demolicdo de pavimento asfaltico,
havendo a necessidade de contratacdo externa do
servico de eliminacdo do vazamento. O
abastecimento de 4&gua ndo poderia ser
interrompido nos dias 10 e 11, em decorréncia das
atividades em andamento.

No gréfico, pode-se ver o inicio do vazamento, sua
duracdo, o valor da vazdo, o periodo de interrupcao
do abastecimento e dos testes e a normalizacéo do
abastecimento atingida no dia 13.

A quantificacdo dos volumes perdidos e a sua
representacdo em termos econdmicos podem ser
comparadas com 0 consumo mensal, os custos da
eliminagdo do vazamento e as perdas em potencial
(caso ndo se dispusesse da telemedicdo e da
medicdo setorizada).

Nesse exemplo, verificou-se:

(a) volume perdido no vazamento: 622,5 m3 (em
41,5 horas a 15 m3/h);

(b) custo do vazamento: R$ 142,20 /h (15 m3/h a
R$ 9,48 /m3);

(c) custo total do vazamento: R$ 5.901,30 (622,5
m3 a R$ 9,48 /m3);

(d) impacto no consumo mensal: aumento de
41,5% (622,5 m3 em 1.500 m3/més); e

(e) custos estimados da eliminagdo do vazamento
(material e servicos contratados): R$ 7.000,00.

A hip6tese de o vazamento persistir por mais
tempo sem eliminacdo, caso a telemedicdo e a
medicdo setorizada ndo fossem adotadas e a gestao
da demanda de &gua ndo estivesse estruturada,
pode ser considerada realista, pois 0 vazamento
ocorreu numa regido de pouco trafego de pessoas,
0s responsaveis pela manutencdo na EPUSP
tomaram ciéncia do vazamento apdés contato
realizado pelo PURA-USP, os reservatérios dos
blocos tinham reserva suficiente para um dia de
consumo e a Prefeitura do campus — que possuia
0S recursos necessarios para a correcdo do
problema — estava em greve.
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Figura 4 - Gréafico da curva de vazdes do hidrometro da Engenharia Elétrica

Considerac0des finais

Com o trabalho realizado, permitiu-se a
verificagdo da validade do emprego da medicao
setorizada como instrumento de gestdo da
demanda de agua na Universidade, em especial
considerando-se o carater permanente do Programa
de Uso Racional da Agua, que tem se
desenvolvido desde 1998. O sistema adotado para
a leitura remota dos medidores, associado aos
medidores de tarifacdo e de setorizacdo, também
permitiu  um melhor acompanhamento do
abastecimento das unidades do campus, de forma a
potencializar os beneficios da setorizacao.

As informacg6es obtidas com esses instrumentos e a
nova estrutura de gestdo adotada na USP mudaram
a relacdo das principais necessidades para que 0s
sistemas de suprimento de &gua apresentem
desempenho compativel com a proposta do uso
racional da &gua. Se no inicio muitas dificuldades
residiam na falta de informacGes qualificadas e na
indefinicdo das responsabilidades, hoje os dados
disponibilizados  indicam  necessidades  de
intervencdo em volume superior & capacidade de
acdo das equipes de manutencdo, com relacdo aos
recursos econdmicos, humanos e organizacionais
que dispGem. Assim, para promover uma
economia de &gua mais significativa e permanente
no campus, deve-se atentar para essa questdo. Vale
lembrar que as agBes de uso racional da agua,
como as que foram adotadas pelo PURA-USP,
quase sempre apresentam curtos periodos de

retorno dos investimentos, justificando todos os
esforgos.

As consideracdes levantadas sobre os sistemas de
suprimento de agua fria e de equipamento sanitéario
e o entendimento do novo conjunto implantado
para a medicdo setorizada (composto dos
medidores, abrigos e das respectivas conexdes
hidraulicas as redes existentes) foram realizados
numa abordagem sistémica e permitiram concluir
que somente dessa forma é possivel a proposta da
setorizacdo ser bem-sucedida.

Muitos dos beneficios obtidos e relatados do caso
da Universidade de S&8o Paulo podem ser
extrapolados para situacdes semelhantes de
implantacdo da medicdo setorizada com fins de
gestdo da demanda de agua, devendo-se observar
as consideracdes levantadas e as particularidades
de cada aplicac&o.
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