
PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBIÚNI 
Estado de São Paulo 

Ibiúna, 01 de setembro de 2023 
OFÍCIO GP N° \ /23 

- La-sc cmcco 
Ibre, L/L"/2c, 3 

SENHOR PRESIDENTE: 

Em atenção a solicitação de Vossa Excelência 

através do Oficio GPC n° 228/2023, datado de 02 de agosto de 

2023, encaminhando cópia do Requerimento n° 61/2023, de autoria 

do Nobre Vereador LUCAS VIEIRA RUIVO BORBA e subscritos pelos 

demais Edis, estamos encaminhando, em anexo, as informações 

prestadas pela Secretaria de Meio Ambiente e Divisão de 

Vigilância Sanitária. 

Sem mais e certo de poder contar com a prestigiosa 

atenção de Vossa Excelência, desde já agradeço aproveitando o 

ensejo para renovar meus protestos de estima e distinta 

consideração. 

Atenciosamente, 

PA O KENJI SASAKI 

Prefeito Municipal 

AO EXMO. SR. 

ANTÔNIO REGINALDO FIRNINO 

DD. PRESIDENTE DA CÂMARA MUNICIPAL DA ES 
amara Muni 

IBIÚNA. 	 Tur 
Roce 



rruda Pontes 

a ização e Meio Ambiente. 

4, '  • • PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBIUNA 
SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE - SEMA 

RELATÓRIO DE VISTORIA 

ASSUNTO: Denúncia de descarte de resíduos. 

Ibiúna, 21 de Agosto de 2023. 

No dia 31 de julho de 2023, durante diligência realizada no BAIRRO CACHOEIRA, 

área de interesse ambiental do município de IBIÚNA-SP, em atendimento a denúncia 

realizada através do telefone, a fiscalização a Secretaria do meio ambiente de Ibiúna (SEMA) 

se direcionou até a localidade. (coordenadas abaixo) 

Considerando-se o cenário acompanhamos a vigilância sanitária que adotou as 

medidas pertinentes e nos deu ciência da notificação feita pelo mesmo. 

Sem mais para o momento, aproveito o ensejo para manifestar os protestos de elevada estima 

e distinta consideração. 

Coordenadas da área: Latitude: 23136'2" S e Longitude: 47°16'21" O 
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Relatório Fotográfico 
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PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBIÚNA 
Estado de São Paulo 

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE 
Divisão de Vigilância Sanitária 

Ibiúna, 22 de Agosto de 2023. 

Aos 31 dias de Julho de 2023, o departamento da vigilância sanitária 

recebeu uma denúncia, no que se refere a um empreendimento localizado 

na estrada da cachoeira, S/N, bairro cachoeira. Segundo relato, a empresa 

Clara Resort está despejando esgoto diretamente na represa Itupararanga. 

No momento da verificação foi constatado que houve o rompimento de 

um encanamento, o qual ocasionou um acúmulo de água às margens da 

represa, gerando podridão da matéria orgânica, causando mau cheiro 

limos e lodo. 

Foi verificado que o empreendimento possui sistema de tratamento de 

esgoto e água e segundo laudo da empresa Aqualab, está de acordo com 

as normas exigidas pela Cetesb e DAEE (departamento de águas e energia 

elétrica). 

Foi estipulado um prazo de 20 (vinte) dias para a regularização do local 

afetado pelo rompimento do encanamento e posteriormente os laudos 

das análises de água despejada na represa. 

Conforme anexado a pasta, o laudo apresentou os parâmetros que 

satisfazem os limites permitidos de acordo com o Artigo 18 do decreto N2 

8.468, de 8 de setembro de 1976. 

Aos 21 dias de Agosto de 2023 a equipe da vigilância sanitária retornou 

até o local para averiguar se as devidas providências estabelecidas pela 

vigilância sanitária foram cumpridas. 

Em vistoria foi constatado que a ruptura do encanamento foi sanada, 

porém a limpeza do local afetado pelo rompimento do cano não foi 

realizada. Segundo os dirigentes do empreendimento a empresa CBA 

responsável pelo terreno não permitiu a realização da limpeza. 

Constatado que no local não havia mais o acúmulo de água, podridão da 

vegetação, limos e Iodo. Visto também que as documentações foram 

enviadas a CETESB e DAEE, sendo realizadas as vistorias pelas empresas, 

os quais irão enviar os laudos atualizados para comprovação da 

regularidade do empreendimento. 

Rua Zico Soares, 108-2° andar-sala 05 -Centro-lbiúna-SP 
Tel.(1 5)3294-2276 

E-mail: visaibiunagmail.com  



PREFEITURA DA ESTÂNCIA TURíSTICA DE IBIÚNA 
Estado de São Paulo 

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE 
Divisão de Vigilância Sanitária 

Desta forma, visto que as exigências estabelecidas pela vigilância 

sanitária foram cumpridas, ficou estipulado que o empreendimento 

precisa apresentar os laudos atualizados sobre a potabilidade da água 

despejada estão de acordo com as normas exigidas pela legislação. No 

momento os laudos apresentados encontram-se em vigência. 

Sendo assim, o departamento de vigilância sanitária fica a disposição 

para esclarecer quaisquer dúvidas. 

(  
Ivan dos Santos Caldas 

Assessor Técnico 

RAQUEL K. SETOGIJTI 
fllfll'TQD&DA VC. SANITÁRIA  

Raquel Setoguti 

Diretora da vigilância Sanitária 

Rua Zico Soares, 108 - 2° andar-sala 05 -Centro-lbiúna-SP 
TeI.(1 5)3294-2276 

E-mail:visaibiuna@gmail.com  



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
COORDENADORIA DE CONTROLE DE DOENÇAS 

CENTRO DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA 

\fl>À 1. 	NOME DA UNIDADE 

ANEXO VII - 110II.RIA CVS 01/2020 

PROCEDIMENTOS EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA - FI'VS 

11 - 1I)1F1F1CAÇÃ() DO ESFABELECIMENTO 

2. NATUREZA JURÍDICA - Assinale Ma das opções abaixo: 

J PESSOA JURÍDICA • PESSOA FISICA 

3.  CNPJ/CPF 

4.  RAZÃO SOCIAL /NOME (_: 	(\N\ Ç) 1'. 
ÇT 

\ 

S. NOME FANTASIA 	C 
6. N°CEVS 

111 - LOCALIZAÇÃO 1)0 Esi'1HI:1i:(:1MENT() 

CEP 8. 	TIPO LOGRADOURO 

CÓDIGO DA ATIVIDADE:  20. IDENTIFICAÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA 

DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE: 

LOGRADOURO 

lO. 11. COMPLEMENTO o 

/ 
r> Cof'.  I. 

18. ENDEREÇO ELETRÔNICO (e-mail) 

15. COORDENADAS GEOGRÁFICAS: LONGITUDE: 

12. BAIRRO 

13. MUNICÍPIO 

14. DISTRITO UF: SP 

21. SITUAÇÃO-  Assinale urna das opções abaixo: 

O ALBERGANTE 	0 ALBERGADO - Se terceirizado, informe CNPJ do Albergante: 

287 

19. ENDEREÇO PÁGINA WEB 

IV - ('ARAC'FERIZAÇÃ() DO ES1ARIlIi1(I\IF\I() 

22. 	LOCAL - Registre o código e especifique o local, no caso deste ser isento de liccnuiamcnto sanitário: 

CÓDIGO 	DESCRIÇÃO 

1 1)ENTIF1CAÇÃ() i)A LJN 1I) 1)E EXECUTORA  



V - ('ARACT FIZ] ZAÇ)() 1)0 PROCEDIMENTO 

  

24. FINALIDADE \€ IÇCC 	Ç 	- 23. ORIGEM 

 

  

25.  AÇÃO COMPARTILHADA -Assinale uma das opções abaixo: 

JMUNICIPAL 	• ESTADUAL 	U FEDERAL 

26.  PROCEDIMENTO EXECUTADO -Assinale uma das opções abaixo: 

/ COMUNICAÇÃO EM VISA tÉ]01.rNSPEÇÃO SANITÁRIA 	• 02.COLETA DE AMOSTRA 	• 03.EDUCAÇÃO 

• 04.AVALIAÇÃO DOCUMENTAL 	Informe, se pertinente, o número do FPVS da 
inspeção sanitária que motivou este procedimento:  

27.  OBJETIVO DOPRQfEDIMENTO: O, 

Sckc 	 k)A 	e(D'(SÁ. 

1 

28.  PERÍODEXEÇÇ) DO PR9~NICTO - Informe a data completa: 

INICIO: 	/ 	/ 	 TÉRMINO:: 	/ 

29.  PESSO1S CONTACTDAS —Na obrigatoriedade da presnça de responsyel técnico no local, informar respectivos dados: 

1 

30.  RELATO DA SITUAÇÃO - Utilizar como referência os roteiros de inspeções e os procedimentos operacionais padrão (POP), quando 
couber: 

\\
rf  
	 Q 

______ 

e i. '4 
'c 	-o  ( 	'1'• 	Ç •  

- 	 c-ut, 

ÇUn( 2i - 
9  ç, 	tu o  

SÇ 	\I 
€ 	-IICO 



-DATAV - 
v  

ASSINATURA AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITARIA 

AUTORIDADE SANITARIA 

ASSINATURA 	 DATA 

ASSINATURA 	 DATA 

DATA ASSINATURA 

ASSINATURA 	 DATA 

ASSINATURA 	 DATA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
COORDENADORIA DE CONTROLE DE DOENÇAS 

CENTRO DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA 

ANEXO Vil - PORTARIA CVS 01/2020 

PROCEDIMENTOS EM VIGJLANCIA SANITÁRIA - FPVS 

RELATO DA SITUAÇÃO - Continuação: 

31. 	PPROVIDÊNCIAS REALIZADAS PELA VISA - Informe os códigos correspondentes: 

- 	- 
32. ¶*4SIDERAÕESFINAJS 	RBE) DO91NTQJ( 	lo ( 

v 

1  

33. 	SITUAÇÃO  CONCLUSIVA - Assinale uma das opções abaixo - a ou b, conforme o CNAE - assinalando uma de suas alternativas 
correspondentes: 

a) Todos os CNAE exceto: 	WMNÃOSEAPLICA 	• SATISFATÓRIO 	 • SATISFATÓRIO COM RESTRIÇÕES 
2110-6/00; 2121-1/01; 
2121-1/02; 2121-1/03; 	• INSATISFATÓRIO 	• INTERDIÇÃO PARCIAL 	U INTERDIÇÃO TOTAL 
2123-8/00 

b) Somente para os CNAE 2110-6100; 2121-1/01; 2121-1/02; 2121-1/03; 2123.8/00: 	•AOD 	•AVI 	USAI 

34. CONDIÇÃO DE RISCO - Assinale uma das opções abaixo: 

• NÃO SE APLICA 	 • ELEVADO 	 U MODERADO 	 BAIXO 

35. 	PRAZO - Registre o número de dias concedidos pela equipe executora para adequação do estabelecimento: 

- Il)INTIFICAÇÃO EQUIPE EXECUTORA 1)0 PROCEI)IMENT() 

289 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
COORDENADORIA DE CONTROLE DE DOENÇAS 

CENTRO DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA 

ANEXO VII - P()RIARIA (VS 01/2020 

VISN 1. 	NOME DA UNIDADE 

7. CEP 8. 	TIPO LOGRADOURO 

L 	 Çt'JL»C.41 :. 9. LOGRADOURO ¼ 

10. N° 11. COMPLEMENTO 

12. BAIRRO 

UF SP 14. DISTRITO 

CÓDIGO DA ATIVIDADE:  20. IDENTIFICAÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA 

DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE: 

PROCEDIMENTOS EM V1G1LANCIASAN1T\R1 - FPVS 

ffiFNTWiCAÇÃ() 1)A UNIDADE EXECUTORA 

II - II)II1I1CAÇÃ0 1)0 ESTABELECIMENTO  

2.  NATUREZA JURÍDICA - Assinale uma das opções abaixo: 

43 PESSOA JTJRIDICA S PESSOA FÍSICA 

3.  1 c 
CNPJ/CPF'%.<'' 

4.   RAZÃO SOCIAL /NOME C_\ Ak  

5.  NOME FANTASIA (Sc'CT 

6.  N° CEVS 

M -  LOCALIZAÇÃO 1)0 ESTABELECIMENTO 

13. MUNICÍPIO 	\ 	j 'J!1 

15. COORDENADAS GEOGRÁFICAS: 	 LONGITUDE: 

16. -?" TELEFONE 	 •' I 17. CELULAR 

18. 
6 

ENDEREÇO ELETRÔNICO (e-mail) 

19. ENDEREÇO PÁGINA WEB 

IV— (ARACTERIZAÇÃ() 1)0 ESTABELECIMENTO 

21. SITUAÇÃO - Assinale um das opções abaixo: 

D ALBERGANTE 	O ALBERGADO - Se terceirizado, informe CNPJ do Albergante: 

287 

22. 	LOCAL- Registre o código e especifique o local, no caso deste ser isento de licenciamento sanitário: 

CÕDtGO 	 DESCRIÇÃO 



V - (:'ARAcrFR1zAçÃo I)(.) 1ROCI1)IMENT() 

23. ORIGEM  24. FINALIDADE  

25. A ÃO COMPARTILHADA - Assinale uma das opções abaixo: 

MUNICIPAL 	 O ESTADUAL 	 S FEDERAL 

26. PROCEDIMENTO EXECUTADO - Assinale 

01 INSPEÇÃO SANITÁRIA 	• 
• 04.AVALIAÇÃO DOCUMENTAL 	Informe, 

• - inspeço 

uma das opções abaixo: 

02.COLETA DE AMOSTRA 	O 03.EDUCAÇÃO / COMUNICAÇÃO EM VISA 

se pertinente, o número do FPVS da 	 / sanitária que motivou este procedimento: 	- -  	— — 

27. OBJETIVO DOPROCEDIMENTO: 	 Í\ 	: 
jrP 	QS&rO < r'i 	:'ï'O 	 rvz-' 

.cN c(YQ 

28. PERÍODO DE EXECUÇÃO DO PRDCEDIMEO - Informe a data completa: 

INÍCIO: 	/ 	/ 	 TÉRMINO:: 	-1 

29. PESSOAS CONTACTADAS - Na obrigatoriedade da presença de responsável técnico no local, informar respectivos dados: 

C 	2 

-": • d 	rrffZz?/Y5 

30. 	RELATO DA SITUAÇÃO - Utilizar como referência os roteiros de inspeções e os procedimentos operacionais padro (POP), quando 
couber: 

(\\(3(ï'( 	' 	o 	 'r t -O 	\'kÇAty\c  
51  

eZc eb 	Ce  
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c. 	  
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Çj'C 	r'Ci e 
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---•, 	 \ 

CTçs 
5 	ç(e5 çr 	 0Ç 

iÇ-4ç 



V- U 

II 
ASSINATURA 	 DATA AUTORIDADE SANITÁRIA 

DATA -. ASSINATURA AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

AUTORIDADE SANITÁRIA 

ASSINATURA 

ASSINATURA 

ASSINATURA 

DATA 

DATA 

DATA 

SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
COORDENADORIA DE CONTROLE DE DOENÇAS 

CENTRO DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA 

ANEXO VII - PORTARIA c:vs 01/2020 

PROCEDIMENTOS EM VIGILÂNCIA SANITÁRIA - FIVS 

RELATO DA SITUAÇÃO - Continuação: 

31. PPROVIDÊNCIAS REALIZADAS PELA VISA - Informe os códigos correspondentes: 

32. CONSIDERAÇÕES FINAIS SOBRE O OBJETO DO PROCEDIMENTO: 

i.  \ 	<,ç

vo 
c)C\ 	

LS 

33. 	SITUAÇÃO CONCLUSIVA - Assinale uma das opções abaixo - a ou b, conforme oCNAE - assinalando uma de suas alternativas 
correspondentes: 

a) Todos os CNAE exceto: 	4j NÃO SE APLICA 	• SATISFATÓRIO 	 • SATISFATÓRIO COM RESTRIÇÕES 
2110-6/00; 2121-1/01; 
2121-1/02; 2121-1/03; 	U INSATISFATÓRIO 	U INTERDIÇÃO PARCIAL 	• INTERDIÇÃO TOTAL 
2123-8100 

b) Somente para osCNAE2lllo-6/00; 2121-1/01; 2121-1/02; 2121-1/03; 2123-8/00: 	•AOD 	•AV% 	•SAI 

34. 	CONDIÇÃO DE RISCO - Assinale uma das opções abaixo: 

NÃO SE APLICA 	 R ELEVADO 	 • MODERADO 	 • BAIXO 

35. 	PRAZO - Registre o número de dias concedidos pela equipe executora para adequação do estabelecimento: 

VI - Il)INT1F1CAÇÃ() EQUIPE EXECUTORA 1)0 I'ROCEI)IMEYF() 

289 



Aniso 

Ar.6nin 

Bário  

Soro 

Cádmio 

Chumbo 

Cianeto Total 

Cromo Hexavalente 

Cronu Total 

ODO 5 dias a 20"C 

1)00 

Estanho 

Fenôlo 

Ferro Soluvei 

Huoreto 

Manganês Soluvel 

Mercúrio 

Niquel 

Oleos o Giaxas 

!rrata  

Resíduos Sedimentáveis 

Selênio 

Zinco 

CAS Number 	Resultado 

7440-38-2 	ND 

7440-39-3 	ND 

7440-42-8 	NO 

7440-43-9 	NO 

7439-92-1 	NO 

57-15-5 	 NO 

7440-50-8 	0,06 

18540-29-9 	ND 

7440-47-3 	NO 

54- 

107 

7440-31-5 
	

ND 

- 	 ND 

7439-89-6 
	

ND 

7782-41-4 
	

0.688' 

7439-96-5 
	

ND 

NO 

ND 

15,1 

NO 

<1,0 

7782-49-2 

7440-66-6 
	

MD - 

7439-97-6 

7440-02-0 

7440-22-4 

i 	Artigo 18 

1 mg/L 	0,2 

mg/L 

mg/L 	1- 

5 

5 

mg/L 	j 0,2 

rngJL 	1 0,5 

mg/L 0,2 

mg/L 	Í 1 

mg/L 0.1 
•1 

mg/L 5 

mg/L 60(0681) 

r mg/L - 
mg/1- 4 

mg/L 15 

mg/L 10 

mg/L 1 

mg(L 

mg/L 	•i 
mg/L 

0,01 

2 

100 

mg/1- 0,02 

mUL 1 

1 
0,02 

mg/L 5 

acqualab 
Relatório de Ensaio 

15807/2023.0-A 
Proposta Comercial PC18312023 

Dados do Chont 

  

'ontratante: Estenda Santa Clara LIda 

Solicitante: Estancia Santa Clara Ltda 

Endereço: Estm Cachoeira, em - Cachoeira - lbkna- São Paulo- CEP: 18150-000 

fCNPJICPF: --------------- 
04.823.123/0002-64 

Dados da Amostr 

Identificação da Amostra; Salda ETE Clara 

Data Recebimento: 23/02/2023 17:59 

Matriz: Água Residual 

Chuvas nas últimas 24 horas: Não 

Responsável Amostragem: Cliente 

Temperatura: 24C 

Data de Amostragem: 23/02/2023 10:40 

Plano de Amostragem: NA 

Método de Referencia Amostragem: NA 

Procedimento de Amostragem; NA 

PH: '7.8 

VMP Decreto 

1 Unidade j Estadual 
	

Diluição 

20 

20 

LO 
	

LQ Incerteza Método 

0,0067 	0,02 	NA 	1571 

0.067 	0,2 	NA 1 1571 

20 	1 	3 	NA 	1571 

20 	0,00067 	0,002 
	

NA 	1571 

20 	0,0067 	0,02 	NA 	1571 

1 	0,02 	0,05 	NA 	1654 
-1-......."•- 

20 	0,0067 	0,02 	4,6% 	1571 

1 	1 	0.03 	0.10 	NA 	1049 

	

- 	- 
t"' 	 - 	...- 	- -.-- - 	-- --.. . 

20 	0,067 	0,2 	NA 	1571 

NA 	NA 	2 	7,7% 	1487 

1 1 2.00 	7,00 	9,1% 1019 

	

3 	NA 	1571 

1 Í 03r00NA F 1046  
20 	1 
	

3 	NA j1598 

1 	0,0300 	0.100 	11,4% 	1045 

20 	0,067 	02 	NA 	1598 

20 	0,00067 	0,002 	NA 	1571 

A 20 	0,067 	0,2 	N 	1571 

1 NA 	- 	1,0 8,7% 1044 

20 	0,0067 	0,02 	NA 	1571 

NA 	0,1 T 1,0 	NA 	1020 

20 	0.0067 	0,02 	NA 	1571 

20 1 0,067 1 0,2 	NA 1 1571 

0,5

1 20 

Legendas 

Cas Number: Número de reteréncia de compostos e substàncias químicas adotado pelo Chernical Abstraci Service 

LO: Limite de Detecção 	 JLQ; Limite de Quantificação da Amostra 

NA: Não Se Aplica 	 Í NO; Não Detectado (Resultado <LD) 

(is resultados referem-se somente a amostra analisada. 
O Relatóre cia Ensaa deve ser reproduzido por cometo. Reprodução em partes requer aprovação do laboratõrlo. 
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acqualab 
Relatório de Ensaio 

1580712023-0-A 
Proposta Comercial PC183/2023 

VMP: Vakw Máximo Permitido 

Referências 

ID Método 	 Método de Referência Data de Preparo Data de Análise 

PO-MA-035: Determinação de DQO por colorimetria com refluxo fechado (faixa 
1019 baixa) 

24/02/2023 

1021) 	 SM 2540 F 24/02/2023 

1044 	 SM 5520 O 03/03/2023 

1't..1(. 	 SM 4500-F C 27/02/2023 

1)46 	 EPA 9065:1988 08/03/2023 

1049 	 SM3500CrB - 02/03/2023 

1407 	 SM 5210 B 24/02/2023 24/02/2023 

1571 	 EPA 301 5A:2007i EPA 60206:2014 24/02/2023 24/02/2023 

1598 	 EPA 3015A:20071 EPA 60208:2014 24/02/2023 24/02/2023 

1(,54 	 PO-MA-012: Determinação de cianeto por colorimeina 06/03/2023 06/03/2023 

bsorvaçães / Não conformidade 1 Desvios cio Método 

- Quando a coleta é realizada pelo diante, se as condições da amostra apresentam algum desvio. o cliente é avisado e os ensaios são realizados somente com 	1 

autorização. 

• A incerteza Expandida (li) relatada é baseada em uma incerteza padrão combinada, multiplicada por um fator de abrangéncla k=2, para um nível de confiança de 
nrrd'fladamenIe 95%. 

Os resultados se referem à amostra conforme recebida. 

r,5 ensaios foram realizados por Acqualab Laboratório, registrada no CRO 40  Região sob n° 17020-F o responsabilidade técnica do profissional Bárbara Chiesse Alvares 
Nogueira. CRO ir' 04282874,41  Região 

Data da Emissão do Relatório: 08/03/2023 

Nua Alvares Nogueira 
Químico - Supervisar de Laboratório 

CRO: 4.261.070 

Chave de Validação: 7b97e6ab756c4173b77e1d1e267e4f23 

Os rvsL.Itarios referem-se somente i amostra analisada. 

o Reistóno de Ensaio deve ser reproduzido por completo. Reprodução em partea requer aprovação do laboratório. 
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Análise CAS Number 

Fincc -Quiiriit:os 

Resultado Diluição 

DBO 5 dias a 20'C 

000 - 417 

-881 

i 
j 

rng/L 

nig/L 

NA 

Incerteza 1 ID Método 

NA 
 j 2 
	7,7% 1487 

30.0 	90,0 	6,1% F 1019 

LD 	1 	t.Q 

ID Método 

1019 

1487 

24/02/2023 
PO4MA-035: Determinação de DOO por colorimetria com refluxo fechado (faixa 

Método de Referência 

baixa) 

SM 5210 O 

ObsrvaçÕes 1 Não conformidade 1 Desvios do Método 

Quando a coleta é realizada pelo cliente, se as condições da amostra apresentam algum desvio, o cliente é avisado e os ensaios são realizados somente com 
autorização. 

A Incerteza Expandida (U) relatada é baseada em uma incerteza padrão combinada, multiplicada por um fator de abrangência k2, para um nível de confiança de 
aproximadamente 95%. 

- Os resultados se referem a amostra conforme recebida. 

24/02/2023 	T 	 24/02/2023 

acqualab 
Relatório de Ensaio 

15808/2023.0-A 
Proposta Comercial PCi 63/2023 

Dados do Cliente 

Contratante: Estancia Santa Clara LIda 

Solicitante: Estancia Santa Clara Itda 	 [CNPJICPF: 04.823.123/0002-64 

Endereço: Estm Cachoeira, sln - Cachoeira - Iblúna - São Paulo - CEP: 18150-000 

 

Dados da Amostra 

Identificação da Amostra: Entrada ETE Clara 

Data de Amostragem: 23/02/2023 11:05 
	 Data Recebimento: 23/02/2023 17:59 

Plano de Amostragem: NA 
	

Matriz: Água Residual 

Método de Referencia Amostragem: NA 
	

Chuvas nas últimas 24 horas: Não 

Procedimento de Amostragem: NA 
	

Responsável Amostragem: Cliente 

pH: 8.3 
	 Temperatura: 27 C 

'endae 

Cas Number: Número de referência de compostos o substâncias químicas adotado pelo Chemical Abstract Service 

LD: Liiïiite de Detecção 	 LQ: Limite de Quantificação da Amostra 

NA: Nao Se Aplica 	 i NO: Não Detectado (Resultado <LD) 

VMP' Valor Máximo Permitido 

r.)s ensaios toram realizados por Acqualab Laboratório, registrada no CRO 46  Região sob n° 17020-F e responsabilidade técnica do profissional Bárbara Chiesse Alvares 
Nogueira. CRQ n 04282874, 46 Região 

Data da Emissão do Relatório: 02103/2023 

Nilo Alvares Nogueira 
Químico - Supervisor de Laboratório 

CRQ: 4.261.070 

av de Validação: 2cde7:a7achh4íie1 b14:ç52diO3eb 

Os resttados referem-se somente à amostra onaãsado. 

o Relatono do Ensaio deve ser reproduzido por cxjmpleto. Reprodução em partes requer aprovação do leboretorio. 
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acqualab 
Interpretação de 

Resultados 
Relatórios de Ensaio N°. 15807/2023.0-A 

rue abaixo interpretação de resultados conforme legislações comparativas, referente aos parâmetros analisados nos relatórios de ensaio citados acima. 

Vile ressaltar que, além desta interpretação, deve-se levar em consideração as observações da legislação apresentadas nos referidos relatórios. 

A lnccrt,za de Medição dos ensaios não está sendo considerada na interpretação dos resultados obtidos. Ela está disponl'iel no relatório em (%), ficando a critério do 
lk'nI. utiiiz-la para conformidade dos resultados, conforme regra de decisão citada na proposta comercial. 

opiniões e interpretações expressas abaixo não fazem parte do escopo da acreditação deste laboratório. 

b**rva6as da Legislação 

0031. 005 dias 20C no máximo 60 mg/1 (sessenta miiigrarn;is por litro). Este limite somente poderá ser ultrapassado no caso de efluente de sistema de 
tratamento de águas residuárias que reduza a carga poluidora em termos de 080 5 dias, 20 C do despejo em no minimo 80%(oitenta  porcento). 

1 

     

rotação do Resultados 

,'u rrr.nulr, com o Artigo 18 do Decreto N 8.468, de 8 do Setembro de 1976, que estabelece limites para lançamento de efluentes, o(s) parâmetro(s) satisfazem os 
imites permitidos. 

RM-LAB-069 Rev.03 
Acquaiab Laboratório e Consiltona Ambiental S/5 Lida - CNPJ. 01.663.201/0001-31 

Rua Carlos GOmOS, 974- CEP: 13218-005 - Jundiei - SP -11 45813-4170 
wwab.(xin,.br - a-mal aenentOiulak).com.b! 

Pog.1/1 



acqualab 
Relatório de Ensaio 
15808/2023.0-A 
Proposta Comercial PC18312023 

Os rst4Indos rfyrarn-a sornonte a amostra analisada. 

O Ralutono da Enssvo dava ser reproduzido por completo. Reprodução em partes requar aprovação do laboratório. 
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