TN/CSB/0121/2019

Termo de Notificacao - TN

Processo:

PCSB/CSB/0113/2019

Nome da Fiscalizagéo:

AF Emergencial no SES de Caucaia

Relatorio de fiscalizacao: RF/CSB/0021/2019

1. ldentificagdo do Orgéo Fiscalizador

Nome: Agéncia Reguladora de Servicos Publicos Delegados do Estado do Ceara.

Enderecgo: |Centro Adm Virgilio Tavora- Av Gal Albuquerque Lima, Cambeba-CEP 60822-325, Fortaleza

Telefone: |(85) 3194-5605

2. ldentificac&o do Notificado

Nome: CAGECE

CNPJ: 07040108000157

Responsavel: Neurisangelo Cavalcante de Freitas

Qualificacao: Concessionaria dos Servicos de Abastecimento de Agua e Esgotamento Sanitario

Endereco: Av. Dr. Lauro Vieira Chaves, 1030 - Vila Uniao, Fortaleza-CE

3. Descricéo dos Fatos Apurados

Determinacao:

D3 (RF/CSB/021/2019)

Constatacdes:

-A Cagece ndo apresentou o Relatério de Analises de Acidentes apds o acidente ocorrido
na ETE Araturi

Orientacgéo:

A CAGECE deve apresentar o Relatério de Andlise de Acidente, visando corrigir a ndo
conformidade descrita na constatacdo C3.

Prazo (dias):

30

Fundamento Legal:

Art. 16 da Res. 206/2016 da ARCE. Encerrado o periodo da situacéo de emergéncia ou do
estado de calamidade, o Prestador de Servicos enviara a ARCE o Relatorio de Andlise de
Acidentes no prazo de até 10 (dez) dias.

§ 1°. Prolongando-se a situagdo de emergéncia ou o estado de calamidade por periodo
superior a um més, o Prestador de Servigos devera enviar mensalmente Relatérios
Parciaisde Analise de Acidentes, o primeiro em até 45 (quarenta e cinco) dias apds a
identificacdo da ocorréncia, contendo toda a informacéo até entéo disponivel em relacdo ao
requerido para o Relatério na sua verséo final, incluindo estimativa de prazo para a
recuperacao do sistema e do fornecimento dos servicos.

Infracbes:

05.06 - Informacdes emergenciais de continuidade - N&o divulgar adequadamente as
informacgBes acerca das situa¢gfes de emergéncia e contingéncia que afetem a continuidade
dos servicos na forma exigida pela legislacdo aplicavel.

4. AcOes a serem empreendidas pelo Notificado

O notificado tera o prazo de 15 (quinze) dias, contado do recebimento deste Termo de Notificacdo, para se
manifestar sobre o assunto nele tratado, oferecendo as informagdes e os documentos que considerar necessarios
ou convenientes a fiscalizacdo. A manifestacao devera ser dirigida ao Coordenador de Saneamento Basico.
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5. Representante do Orgéo Fiscalizador

Nome: Marcio Gomes Rebello Ferreira
Cargo/Fungdo: Analista de Regulagéo Matricula; |108-1-2
Lotacdo: Coordenadoria de Saneamento
Fortaleza, 21/08/2019 Assinatura:
Recebidoem: / |
Por
Identificacéo

Assinatura




