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RESUMO

Dentre 0os muitos servicos publicos que o cidaddo brasileiro ndo so
espera, como tem direitos legais, que o Estado coloque a sua disposi¢do, um merece
destaque especial: o abastecimento de éagua potavel. A Lei 11.445/2007, que
estabelece as diretrizes nacionais para o0 saneamento bdsico, traz um novo
paradigma, quando aponta para a universalizacdo do acesso aos servi¢gos publicos
de saneamento como um de seus principios. Neste contexto, a regulacdo ganha
peso como possivel instrumento de incentivo e/ou coer¢cdo ao cumprimento das
regras definidas em varias frentes legais e regulamentares. Também na Lei
11.445/2007, séo formalizados os principios norteadores para o exercicio da funcao
reguladora, entre os quais se inclui independéncia decisoria, que, por sua vez,
envolve autonomia administrativa, orcamentaria e financeira, além de transparéncia,

tecnicidade, celeridade e objetividade das decisdes.

Apesar dos investimentos realizados nas Ultimas décadas, segundo o
Censo Demogréfico 2010 realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
- IBGE, o déficit nacional para o servico de abastecimento de agua potavel no que se
refere a cobertura domiciliar por rede ainda € de aproximadamente 10%, se
consideradas as populacbes urbanas e rurais e sem mencionar a
qualidade/adequabilidade/continuidade dos servicos prestados. Quando se
considera apenas o atendimento adequado, definido pelo Plano Nacional de
Saneamento Basico — Plansab (Brasil, 2013) como: agua potavel, fornecida por rede
de distribuicdo, ou por poco, nascente ou cisterna, com canalizacdo interna, em
qualquer caso, sem intermiténcias - paralisacbes ou interrupcbes, este déficit

aumenta para 40%. Por outro lado, as praticas de regulacdo figuram como



ferramentas importantissimas na busca por um atendimento integral e de qualidade,
pois ndo basta ter acesso a rede, é preciso ter 4gua disponivel, dentro de padrbes
de potabilidade e a precos justos. Entretanto, de modo geral, o trabalho das
agéncias reguladoras ainda tem deixado a desejar quanto ao cumprimento destes

objetivos.

Palavras-chave: Universalizacdo de servicos publicos. Abastecimento de agua.
Regulacao de servigcos publicos. Déficit de cobertura para abastecimento de agua.



ABSTRACT

Among many services that Brazilian citizens expect that the State
make available at their disposal, one deserves special mention: the water supply. The
Law N° 11.445/2007, which established the national guidelines for sanitation water,
sewage, solid residues and drainage services, brings a new paradigm, pointing to the
universalization as one of its principles. In this context, the regulation gains power as
a possible way of enforcement the new rules. Also Law 11.445/2007 guiding
principles are formalized for the exercise of regulatory functions, among which
decisional independence - which, involves administrative, budgetary and financial
dimensions, as well as accountability , technicality, celerity and objectivity of
decisions are included.

Despite the investments made in recent decades, according to the 2010
Census conducted by the Brazilian Institute of Geography and Statistics - IBGE, the
national deficit for drinking water household network services is still approximately
10%, considering urban and rural populations and not to mention the quality /
suitability / continuity of services. When one considers only the appropriate care,
defined by National Sanitation Plan - PLANSAB as: drinking water, provided by
distribution network, or well, spring or cistern, with indoor plumbing, in any case, no
flashes - outages or interruptions, this deficit increases to 40%. On the other hand,
regulation practices appear as an important tool to search an integral quality
treatment - it is not enough to have access to the water network, it is necessary to
have available water according to potability standards and with fair prices. Eventually,

Brazilian regulation agencies still have a long way of improvement to develop.

Keywords: Universalization of public services. water supply. regulation of public
services. water coverage deficit.
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A REGULACAO E A UNIVERSALIZAGAO DOS SERVICOS DE
ABASTECIMENTO DE AGUA POTAVEL

INTRODUCAO

Apesar de ter se estruturado nacionalmente enquanto setor, apenas a
partir da década de 1950, o saneamento basico no Brasil conta com um histérico
muito mais longinquo. A tentativa de unificacdo de diretrizes que deveriam vigorar
em todo o Pais, de certo modo, tem suas raizes na acentuacao do éxodo rural que,
por sua vez, gerou forte pressdo na demanda pelos servicos de saneamento,
sobretudo na regido Sudeste, a mais impactada com o crescimento da populacdo

urbana a partir de meados do século XX.

Entretanto, em momento muito anterior, ainda no periodo colonial, ja
existia alguma estrutura principalmente relacionada ao abastecimento de &agua,
tendo sido o primeiro aqueduto do Brasil construido no Rio de Janeiro, ja no século

XVIII.

Durante o século XIX e até a metade do século XX, surgiram sistemas
de abastecimento em varias cidades pelo Pais, porém foi a partir da década de 1970,
com a criacdo do Plano Nacional de Saneamento - Planasa, que ocorreram oS

avangos mais pronunciados no setor.

Estes avancos, porém ndo foram suficientes para levar os servicos a
todos que deles necessitam. Considerando o abastecimento domiciliar de agua
potavel por rede — tema deste estudo — pode-se afirmar que houve ganho
significativo em quantidade e qualidade nas dultimas décadas, entretanto, a

universalidade do acesso nao chegou perto de se tornar realidade.



A partir de meados da década de 1980, com a crise do Planasa, e ja no
inicio dos anos 1990, com a forte presenca do pensamento neoliberal no Brasil,
juntamente com a expansdo dos mercados afetando sobremaneira o setor de
saneamento, surgiu um ambiente propicio para a criacdo e o desenvolvimento das
agéncias de regulacdo. As primeiras agéncias reguladoras com competéncia na area

de saneamento foram criadas em 1997.

Segundo Salles (2008), na década de 1990, € possivel perceber, mais
nitidamente, os novos contornos da administracdo publica. Neste novo estilo
gerencial, o governo central redefine sua forma de atuacdo e procura assumir
funcdes de Estado regulador em oposicdo ao Estado desenvolvimentista e provedor
do periodo militar, criando, desta forma, um distanciamento cada vez maior da

prestacao direta dos servicos, privatizando varias empresas publicas.

A presente dissertacdo est4 organizada em trés capitulos, onde o
primeiro discorre sobre a importancia do abastecimento domiciliar de agua potéavel
por rede e 0 seu enquadramento no setor de saneamento; aponta as principais
razBes para a escolha do tema abastecimento de dgua como objeto deste estudo; e
apresenta a estruturacdo do setor em todo o territorio nacional, além da evolucéo da
cobertura ao longo das ultimas décadas, considerando o periodo que se estende de

1970 até 2013.

O segundo capitulo apresenta uma analise critica acerca da
abrangéncia, qualidade/confiabilidade dos dados relativos & cobertura dos servi¢cos

de abastecimento de agua potavel no Brasil; e, como complemento desta analise



sobre a consisténcia dos dados, acrescenta os resultados do projeto BraSIS?,
desenvolvido em parceria por pesquisadores brasileiros e europeus, coordenado,
respectivamente por um grupo de pesquisadores da Fiocruz e pelo Joint Research

Center (JRC) — Water Research Unit (WRU), sediado em Ispra/ltalia.

No terceiro e ultimo capitulo, sdo abordados os aspectos institucionais
e técnicos da regulacdo, com énfase nos servicos de saneamento basico, visando a
compreensao de como a atividade regulatéria pode, e deve contribuir para a
melhoria continua dos servicos, focando na universalizacdo do acesso; também é
apresentado o resultado da pesquisa realizada para este trabalho, que consiste na
analise de varios contratos de concessdo para a prestacdo do servico de

abastecimento de agua potavel em municipios de diferentes regiées do Pais.

Lancando um olhar sobre o histérico das politicas publicas referentes
ao saneamento basico e da implantacao de agéncias de regulacdo no Brasil, a partir
de meados dos anos 1990, nesta dissertacdo buscou-se localizar um diagndstico
sobre o déficit de cobertura do servigo de abastecimento domiciliar de agua potéavel
por rede, além de encontrar e evidenciar as possiveis contribuicbes da atividade
regulatoria para a universalizacdo do acesso a este servico. Desta pesquisa,
concluiu-se que apesar de atuante no setor, o exercicio de agentes reguladores
ainda néo tem contribuido significativamente para a universalizacdo da cobertura do

servico de abastecimento domiciliar de agua potavel por rede no Pais.

! MELAMED, Clarice; DONDEYNAZ, Celine; CARMONA-MORENO, Cesar (MAIN EDITORS). The
BraSIS Project: a EU-Brazil Sector Dialogue Project on Basic Sanitation; Luxembourg:

Publications Office of the European Union, 2013. http://www.aquaknow.net/en/brasis-dialogue.


http://www.aquaknow.net/en/brasis-dialogue

De acordo com Galvao Junior (2009), a universalizagdo do acesso aos
servicos de adgua e de esgoto se constitui em um objetivo legitimo das politicas
publicas em razdo de seus importantes impactos sobre a salude, o ambiente e a
cidadania.

A Lei 11.445/2007, Lei Nacional do Saneamento Bésico — LNSB traz a
universalizacdo como um de seus principios e o exercicio da regulacdo pode ser um
instrumento fomentador do aumento da cobertura necessario para o alcance deste

objetivo.

Considerando que as atividades de regulacdo no Brasil ainda séo
relativamente recentes e que 0s principios acima elencados nem sempre estao
sendo aplicados, conclui-se que ha muito espaco para o fortalecimento e expansao
da atividade regulatéria e, consequentemente, da sua influéncia para a
universalizacdo dos servi¢cos e melhoria da sua qualidade na area de saneamento no

Pais.



PROBLEMA DE PESQUISA

As agéncias reguladoras de servicos publicos relacionados ao
abastecimento de 4gua potavel ndo estdo preparadas para cumprir o objetivo de
enfrentar o déficit de cobertura do servico de abastecimento domiciliar de &gua
potével por rede, ou seja, reduzir o quéo distante o Brasil esta da universaliza¢éo do
acesso a estes servigos no meio urbano e de solugbes adequadas no meio rural.

Faltam mecanismos eficientes, inseridos pelas agéncias reguladoras,

gue contribuam significativamente para a extincdo do déficit de cobertura dos

servicos de abastecimento domiciliar de 4gua potavel por rede.

Como incentivar as Agéncias Reguladoras do setor de Saneamento

Basico a encontrar oportunidades de aperfeicoamento de suas gestdes?



OBJETIVOS

OBJETIVO PRINCIPAL

Analisar 0s possiveis impactos da regulacdo em direcdo a

universalizacdo do acesso ao abastecimento domiciliar de agua potavel por rede.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Analisar, comparativamente, os dados disponiveis sobre a cobertura de
abastecimento de agua potavel no Brasil, buscando identificar o tamanho do seu
déficit.

Verificar as contribuicdes das agéncias reguladoras para a extingao

deste déficit.

Analisar 0s instrumentos fomentadores da universalizacdo, se

presentes, quanto a sua eficiéncia e efetividade no alcance deste objetivo.



METODOLOGIA

Esta dissertacdo foi desenvolvida a partir de uma revisdo da literatura,
compreendendo uma andlise dos dados acerca do dimensionamento do déficit de
acesso ao abastecimento domiciliar de 4gua potavel por rede no Brasil, visando
contribuir para a elucidacdo dos desafios relacionados a universalizagdo, o quao

longe o Pais esté de atingi-la e os caminhos a serem percorridos.

Uma segunda vertente do presente trabalho foi a realizacdo de uma
pesquisa envolvendo documentos coletados junto a seis agéncias reguladoras
brasileiras, selecionadas segundo critérios predefinidos, que atuam na regulacdo de
servicos de abastecimento de agua potavel. Esta pesquisa teve por objetivo analisar
0s contratos de concessdo dos servicos quanto a presenca de elementos
contundentes que visem o0 incentivo e/ou a coercdo das empresas prestadoras a
zelar pelo alcance da universalizacdo do acesso a estes servicos no meio urbano e
de solucdes adequadas no meio rural no que se refere ao abastecimento de agua

potavel.



1. O ABASTECIMENTO DE AGUA POTAVEL NO BRASIL - 1970 - 2013

Este capitulo abrange a importancia do abastecimento de agua potéavel

e seu enquadramento no setor de saneamento basico.

Em seguida, elenca as principais razoes que levaram a escolha do

tema abastecimento de agua como objeto deste estudo.

E, finalmente, apresenta a evolucdo da cobertura dos servigcos de
abastecimento de agua potavel ao longo das Ultimas décadas, considerando o
periodo que se estende de 1970 até 2013; a estruturacdo do setor que presta este

servico, passando pelas disputas envolvendo a questdo da titularidade?.

1.1. ABASTECIMENTO DE AGUA POTAVEL - |IMPORTANCIA E
ENQUADRAMENTO NO SETOR DE SANEAMENTO

Dentre os muitos servicos publicos que o cidaddo brasileiro ndo sé
espera, como tem direitos legais, que o Estado coloque a sua disposicdo, um merece

destaque especial: o abastecimento de agua potavel.

Este servico faz parte de um conjunto maior, que em uma situacéo

considerada ideal, seria universalmente disponibilizado a populagéo.

O saneamento basico no Brasil, atualmente, recebe um enfoque mais

amplo com a conceituagao presente na Lei 11.445/2007:

2 _ A titularidade dos servicos de saneamento confere ao Ente da Federacdo que a detém a
competéncia para a concessao, permissao e autoriza¢do da sua prestacdo ou sua prestacdo de forma
direta, caso seja do seu interesse, além da fixacdo das respectivas tarifas.



| - saneamento basico: conjunto de servicos, infraestruturas e
instalacdes operacionais de:

a) abastecimento de agua potavel: constituido pelas
infraestruturas e instalagbes necessarias ao abastecimento
publico de agua potavel, desde a captacdo até as ligacOes
prediais e respectivos instrumentos de medicdo; b)
esgotamento sanitario... c) limpeza urbana e manejo de
residuos sélidos... d) drenagem e manejo das aguas
pluviais urbanas... Destacado neste trabalho.?

A universalizacado do acesso aos servicos de saneamento basico, além
de conferir dignidade ao individuo como ser humano, contribui fortemente para uma
vida saudavel, propiciando as condi¢cbes para sua participacdo na atividade

econdbmica e social.

De acordo com Teixeira e Pungirum (2005), os servicos de saneamento
sdo de vital importancia para proteger a saude da populacdo, minimizar as

consequéncias da pobreza e proteger o meio ambiente.

Embora a cobertura domiciliar por rede de abastecimento de 4gua no
Brasil, na década de 2000, apresente percentuais mais favoraveis do que outros
servicos de saneamento, como, por exemplo, esgotamento sanitario e manejo de

residuos solidos, ainda estamos distantes da universalizacdo (Heller; Padua, 2006).

Segundo Saiani e Toneto Junior (2010), ainda existe um sério déficit de
acesso aos servicos de saneamento basico no Brasil e este déficit se distribui de
maneira desigual, sendo que, na década de 1990 houve uma pequena reducao nas
desigualdades, motivada pela obrigatoriedade de direcionamento dos investimentos
oriundos de agéncias internacionais para acdes em localidades com maiores riscos

de saude e ambientais.

3 _ Lei 11.445/2007 — Art. 3 — de forma resumida;



10

Melamed et al. (2013) apresentam uma proposta metodoldgica para a
andlise de dados da mais recente pesquisa censitaria sobre saneamento basico no
Pais, realizada pelo IBGE, a Pesquisa Nacional de Saneamento Basico - PNSB -
2008, estes autores sugerem que a avaliacdo da qualidade das acdes de
saneamento basico deve ser centrada em relacdo aos niveis de
adequacao/inadequacdo e ndao em termos de sua presenca/auséncia. Isto porque,
observando-se os dados da forma como tém sido agregados, na base municipal,
pelas sucessivas pesquisas realizadas pelo IBGE, em 1974, 1989, 2000 e 2008,
sempre podera ser observada a ocorréncia de algum tipo de agcdo ou servico de
saneamento, seja individual ou coletivo, privado ou publico, mesmo que apenas em
uma pequena parte do territorio. Assim, no documento onde sdo apresentados 0s
dados correspondentes a PNSB 2008 (IBGE, 2010), aceita-se como conceito para a
existéncia de rede de abastecimento de &gua, na base municipal, a cobertura para

este servico mesmo que limitada a uma pequena parte do territorio.

Ainda no mesmo artigo, Melamed et al. (2013), apontam para a
necessidade premente de se analisar os dados de abastecimento de &agua e
esgotamento sanitario utilizando as informacdes por distritos, para que seja formado
um quadro preciso do grau de cobertura que hoje, de fato, existe para ambos o0s
servicos no Brasil. Todavia sdo observadas fortes restricdes a implementagédo dessa
proposicdo, tendo em vista a qualidade da informag&o disponivel desagregada por
distrito no territério nacional, uma vez que em boa parte das entidades prestadoras
dos servicos de abastecimento de agua e esgotamento sanitario suas respectivas

bases de dados nao estéo organizadas nessa escala espacial.

A importancia da universalizacdo da cobertura domiciliar dos servicos

de abastecimento de agua potavel também é evidenciada no Plano Nacional de
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Saneamento Basico - Plansab* (Brasil, 2013), elaborado sob a coordenacdo do
Ministério das Cidades. De acordo com este documento na versdo de maio de 2013,
merecem registro, dois marcos internacionais, aprovados no ambito da Organizacao

das Nacodes Unidas:

(i) os Objetivos de Desenvolvimento do Milénio®, firmado pelo Brasil e
outros 190 paises, em setembro de 2000, prevendo, entre outras metas relacionadas
ao saneamento basico, a reducdo em 50%, até 2015, da parcela da populacdo que

nao tinha acesso a agua potavel e ao esgotamento sanitario no ano de 1990;

(i) a Resolugdo A/RES/64/292, da Assembleia Geral das Nagobes
Unidas, de 28 de julho de 2010, apoiada por 122 nacdes, que trata dos direitos a
agua e ao esgotamento sanitario e afirma que ter acesso a agua limpa e segura e ao
esgotamento sanitario adequado é um direito humano, essencial para o pleno gozo

da vida e de outros direitos humanos.

Assim sendo, 0 acesso a agua, em quantidade e qualidade suficientes,
€ um marco a ser perseguido com afinco pelos sucessivos governos brasileiros na

busca de contribuir para que o Pais alcance o patamar de desenvolvido.

* . O Plano Nacional de Saneamento Basico — Plansab foi definido pelo Art. 52 da Lei 11.445/2007
como responsabilidade da Unido, na elaboracdo, e do Ministério das Cidades, na coordenacgdo —
atualmente se encontra em fase de apreciacéo e deliberacédo pelo Ministro de Estado das Cidades —
atendendo ao disposto no inciso V do art. 58 do Dec. 7.217/2010, que prevé como proximo passo o
encaminhamento da proposta de decreto de aprovacdo para o executivo federal. Disponivel em:
www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_020520131, acesso em 02.09.2013.

® _Em 2000, a ONU - Organizacao das Nacdes Unidas, ao analisar os maiores problemas mundiais,

estabeleceu 8 Objetivos do Milénio — ODMs, que devem ser atingidos por todos os paises até 2015. O
ODM n° 7 — prevé grande contribuicdo para a universalizagdo do acesso ao abastecimento de agua
potavel.


http://www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_020520131
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1.2.RAZOES PARA A ESCOLHA DO TEMA ABASTECIMENTO DE AGUA
POTAVEL COMO OBJETO DE ESTUDO

Considerando a amplitude dos servicos abrangidos, a significancia do
tema e a necessidade de um foco para o desenvolvimento dos estudos, nesta
dissertacdo, optou-se por ter como objeto, a andlise da situacdo do abastecimento
de agua potavel e os possiveis impactos positivos que podem ser associados as

atividades de regulacdo da prestacdo desses servicos.

Pesou também na escolha do componente agua, a necessidade de
qualificacdo do déficit de cobertura ainda existente no Brasil, a medida que as
estatisticas oficiais, por varias razées que serdo apresentadas a seguir, subavaliam
as necessidades de investimentos em relacdo a este item fundamental para o efetivo

bom funcionamento de todo o sistema de saneamento basico.

Observa-se que muitas vezes 0s proprios potenciais usuarios
providenciam alternativas, adequadas ou inadequadas, deixando, em alguns casos,
de cobrar solucbes de qualidade de acordo com normas internacionais, ou até
mesmo de reportar os problemas enfrentados, o que pode estar gerando um viés

particular em relacéo as estatisticas associadas ao déficit para este servi¢co no Pais.

Assim, outra razdo que justifica o tema agua como foco deste estudo é
a existéncia de graves falhas relativas aos dados/indicadores sobre a cobertura
deste servico. Falhas estas que comprometem desde a correta quantificagdo dos

problemas até a busca pela solugdo dos mesmos.
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Neste sentido, Santos (2013), também como parte do Projeto BraSIS,
analisando o Sistema Nacional de Informacées sobre Saneamento — SNIS®, aponta
diferentes pontos de inconsisténcia. Este autor destaca dois conjuntos de
indicadores que fazem parte do diagnostico do SNIS publicado anualmente, que
procuram expressar deficiéncias na oferta de agua, sendo o primeiro conjunto

relacionado a paralisagcdes como reproduzido a seguir:

QD002 - Quantidades de paralisacdes no sistema de distribuicdo de agua;

QD003 - Duracéo das paralisacbes (soma das paralisacbes > que 6 horas no ano);

QD004 - Quantidade de economias ativas atingidas por paralisagdes.

O segundo grupo relacionado a interrupcbes, composto pelos

indicadores:

QD021 - Quantidade de interrupcdes sistematicas;
QD022 - Duracao das interrupgdes sistematicas;

QD015 - Quantidade de economias ativas atingidas por interrup¢des sistematicas.

Ambos o0s conjuntos se referem a desabastecimento, o primeiro

provocado por problemas operacionais, enquanto o segundo esta associado a

6 - O Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento — SNIS é um sistema de informacdes
sobre saneamento que foi criado pelo Governo Federal, no &mbito do Programa de Modernizacdo do
Setor Saneamento — PMSS, sendo estruturado a partir do ano de 1996 (ano base de 1995). Estao
disponiveis em (http://www.snis.gov.br/PaginaCarrega.php?EWRErterterTERTer=101) Diagndsticos
dos Servigos de Agua e Esgotos - com informagées anuais a partir de 1995 até 2012.
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limitacbes dos sistemas, como manancial insuficiente, deficiéncia na reservagao,

rede de distribuicdo insuficiente para atender as demandas de horéarios de pico, etc.

Santos (2013) explica, ainda, que as informacdes apresentadas por
diversos prestadores para esses campos ndo sdo confiaveis, uma vez que as
interrupcdes provocadas por limitagbes nos sistemas deveriam ser informadas
sistematicamente, ou seja, correspondentes ao manejo cotidiano da rede. No
entanto, € comum a presenca de preenchimento do indicador relativo a esta situacéo
(QD021 e QD022) com informacgBes de carater unitario ou proximas a esse valor,
indicando claramente o0 desconhecimento dos conceitos que deveriam ser

empregados na resposta neste campo.

Outra questdo relacionada ao mesmo tema destacada por Santos
(2013), mas se referindo as paralisacfes, estd no conceito definido para o indicador
QD002 - Quantidades de paralisacdes no sistema de distribuicdo de agua - sendo
que, pela descricdo a ele associada, deveriam ser consideradas apenas as
paralisacbes com tempo superior a 6 horas. Entretanto, quando se calcula o
indicador INO72 — Duracdo média das paralisacfes (INO72 = QD003/QD002) obtém-
se médias inferiores a 6h, indicando claramente que o0s conceitos que deveriam
embasar as respostas ndo sdo, de uma maneira geral, considerados. Isto é,
paralisacbes com duracao inferior a seis horas, sdo registradas erroneamente neste

campo.
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1.3.EVOLUCAO DA COBERTURA DOS SERVICOS DE ABASTECIMENTO DE

AGUA POTAVEL

Considerando-se o comportamento historico da expansao da cobertura
dos servicos de abastecimento domiciliar de agua potavel por rede no Brasil, hd um
substancioso ganho a partir da década de 1970. Diversos fatores que vao desde a
conjuntura politica e econémica do Pais, naguele momento, até a forte demanda
causada pela urbanizacdo extremamente acelerada, contribuiram para o desenho

deste novo quadro.

O gréfico 1, a seqguir, aponta a evolucdo do acesso aos servigos de

abastecimento domiciliar de 4gua potéavel, por rede, no periodo de 1970 a 2010

Grafico 1 — Proporcédo da populagdo com acesso ao abastecimento de 4gua potavel, por rede
geral, domicilios urbanos e rurais, Brasil, 1970 — 2010

Evolucao da cobertura - % da Populacao
100

80

a0 a2
78,4
71
&0 52
W Rede Geral - Urbano

4 27 Rede Geral - Rural

5 18

10
b 5
(o}

1970 1980 1990 2000 2010

]

o]

Fonte: Elaborado a partir do Censo Demografico 2010 — IBGE, 2010 e de Séries estatisticas &
Séries histéricas - IBGE. Disponivel em;
http://seriesestatisticas.ibge.gov.br/lista_tema.aspx?op=0&no=6, acesso em: 02.08.2013.

Ressalte-se que as informacgdes colhidas pelo IBGE no caso dos

Censos Demogréficos correspondem a consulta aos moradores que muitas vezes
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adotam solugdes consideradas tecnicamente inadequadas para solucionar o acesso

indispensavel ao servico de abastecimento de agua.

Segundo Salles (2008), embora tenha havido reducao parcial do déficit
de atendimento nas areas urbanas entre 1970 e 2000, ou seja, 0 incremento do
namero de domicilios atendidos foi superior ao crescimento da populacdo no

periodo, o ritmo desta reducdo nao foi constante.

Na década de 1970, houve uma evolucdo do atendimento da populagéo
urbana, da ordem de 13% acima do seu crescimento vegetativo. Nas duas décadas

seguintes (1980 e 1990) este ganho foi de apenas 4%, por década, em média.

A evolucdo da cobertura para o abastecimento de agua potavel em
domicilios urbanos versus a diminuicdo do déficit para esse tipo de servico fica bem

retratada no grafico 2, abaixo.

Grafico 2 — Evolucdo da cobertura de abastecimento de 4gua potavel em domicilios urbanos,
por década, Brasil, 1970 — 2010
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Fonte: Elaborado a partir do Censo Demografico 2010 — IBGE, 2010 e de Séries estatisticas &
Séries histéricas - IBGE. Disponivel em;
http://seriesestatisticas.ibge.gov.br/lista_tema.aspx?o0p=0&no0=6, acesso em: 02.08.2013.
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Em relacdo as politicas publicas adotadas para o setor, durante esse
periodo, Saiani e Toneto Junior (2010) apresentam trés momentos distintos: (i) auge
do Planasa (década de 1970); (ii) crise do Planasa (década de 1980) e (iii) auséncia

de uma politica nacional (a partir de 1992).

De acordo com Salles (2008), o déficit de cobertura estd mais
concentrado entre os segmentos mais pobres da populacdo, na periferia de grandes
cidades e nos municipios de porte populacional inferior a 30.000 habitantes. Fato
também, segundo a mesma autora, apontado em uma analise feita pelo IPEA
(1995) segundo a qual os estratos populacionais que ndo haviam sido conectados
ao sistema de abastecimento de 4gua eram aqueles que tinham menor capacidade
de pagamento e, portanto, menor possibilidade de garantir o retorno financeiro as

companhias estaduais.

Em estudo mais recente, Marques et al. (2007), a partir do Censo
Demogréfico IBGE (2000) estimaram para as principais regiées metropolitanas do
Pais que o percentual de moradores residentes em “assentamentos precarios™® era
aproximadamente de 17,27% correspondentes a 9.985.529 de pessoas onde é
possivel supor que tanto a cobertura para rede de abastecimento de agua e/ou a

qualidade dos servigos prestados sejam inadequadas.

7 - Diagnostico do Setor de Saneamento: Estudo Econdmico e Financeiro, Brasilia-DF: IPEA, 1995.

8 - Este conceito foi apresentado no Guia para o Mapeamento e Caracterizacdo de Assentamentos
Precarios (Brasil, 2010b) e adotado pela nova Politica Nacional de Habitagdo (PNH) (Brasil, 2009), de
forma a englobar, numa categoria de abrangéncia nacional, o conjunto de assentamentos urbanos
inadequados ocupados por moradores de baixa renda, incluindo as tipologias tradicionalmente
utilizadas pelas politicas publicas de habitagcdo, tais como corticos, loteamentos irregulares de
periferia, favelas e assemelhados, bem como os conjuntos habitacionais que se acham degradados.
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1.3.1. A Era do Plano Nacional de Saneamento — Planasa

Implantado no contexto do milagre econémico brasileiro, em pleno
regime militar, no inicio da década de 1970, o Plano Nacional de Saneamento —
Planasa esteve em bastante evidéncia. E de fato, contando com forte aparato
tecnoldgico, principalmente incentivos a pesquisa e a capacitacdo, visando reduzir os
custos de operacdo e grande apelo institucional, como meio de propaganda da
administracdo militar, trouxe efeitos positivos, muitos dos quais, ainda perduram até
hoje, porém, conforme Salles (2008), os indicadores de cobertura domiciliar para
abastecimento de &agua potavel e principalmente os de esgotamento sanitario

estiveram muito longe de atingir a toda populacéo brasileira.

Assim, a mesma autora, destaca que com as acdes efetivadas na
tentativa de ampliar a cobertura que, em 1970, alcancava 52,6% de domicilios
urbanos com abastecimento de agua e 22% com rede coletora de esgoto, o Planasa
estabeleceu como meta, propiciar que até 1980, pelo menos 80% da populacéo
urbana tivesse acesso ao sistema de agua tratada e 50%, aos servicos de
esgotamento sanitario. A mesma autora reforga também que em 1975, esta meta foi
revista ganhando um contorno espacial: além de 80% da populacdo, 80% das
cidades brasileiras e regides metropolitanas deviam estar servidas por agua potavel

até 1980.

Em termos populacionais, o percentual de acesso atingido naquela
década foi de 69,9% - Censo Demografico 1970/1980 — IBGE. Este incremento, que
ainda ficou aquém do planejado, segundo Britto (2001), se deve a falhas nas
previsdbes dos técnicos do governo central que subdimensionaram a grande

expansao demografica ocorrida nesse periodo no Pais.
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Deste modo, ainda segundo Salles (2008), o Planasa conseguiu um
crescimento consideravel na cobertura para o abastecimento de agua potavel do
Pais, fazendo com que a cobertura passasse de 52,6% dos domicilios urbanos em
1970 para 71% em 1980. Ainda que abaixo da meta de atender 80% da populacéo,

houve um avanco notavel.

Saiani e Toneto Junior (2010) afirmam ainda que o Plano Nacional de
Saneamento - Planasa foi, grosso modo, um modelo centralizado de financiamento
de investimentos em saneamento basico. Este modelo baseava-se na concesséo,
por parte dos municipios, dos direitos de exploracdo dos servicos as Companhias
Estaduais de Saneamento Basico - CESBs de seus respectivos estados,

responsaveis pela execucao de obras e pela operacédo dos sistemas.

Por outro lado, ao Banco Nacional de Habitagdo - BNH, 6rgéo
responsavel pela administracao do Sistema Financeiro de Saneamento - SFS, desde
o inicio do Planasa em 1971 a 1985, data da sua extingdo, cabia, entre outras
responsabilidades, a realizacdo de empréstimos com recursos do Fundo de Garantia
por Tempo de Servigo - FGTS a juros subsidiados para financiar investimentos que,
atée meados dos anos 1980 apenas as CESBs tinham acesso, garantindo a sua

hegemonia.

Prevalecendo, assim, a légica do mais forte, ou seja, as CESBs
detinham o acesso direto aos financiamentos via o Banco Nacional da Habitacao -
BNH e o poder para conquistar as concessdes, na auséncia das quais, ha maioria

dos casos, 0s servicos ndo conseguiam gerar recursos para avangar nos municipios.
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Entre 1992, ap6s a extingdo do Planasa, e 2010, varios planos e

programas destinados a ampliacdo e renovacdo da rede de abastecimento de 4gua

e esgotamento sanitario foram criados.

O quadro 1, a sequir, apresenta uma relacdo dos principais programas

em vigor no periodo.

Quadro 1 — Planos e Programas destinados a expanséo dos servicos de saneamento bésico,

por tipo de recursos e periodo, 1992 - 2013
Acao Programa Recursos Periodo
Inicio | Fim
Reducéo das | Programa de Saneamento para | FGTS e | 1990 1994
desigualdades Nucleos Urbanos (PRONURB) contrapartida
socioecondomicas e
privilégio aos sistemas Program~a de Sanea_mento para | FGTS _ e | 1990 -
sem viabilidade | Populacdo de Baixa Renda | contrapartida
econdmico-financeira (PRO-SANEAMENTO E
PROSANEAR)
Programa Saneamento é Vida OGU, BIRD, | 1995 -
BID e
contrapartida
Programa de Acgdo Social em | OGU, BIRD, | 1996 -
Saneamento (PASS) BID e
contrapartida
Modernizacgéo e | Programa de Pesquisa em | Finep, CNPq e | 1996 -
Desenvolvimento Saneamento Basico (PROSAB) | Capes
institucional dos
sistemas de | Programa de Modernizagdo do | BIRD e | 1991 2007
saneamento Setor de Saneamento (PMSS) contrapartida
Aumento da | Programa de Assisténcia | BNDES 1998 -
participacdo privada no | Técnica a Parceria Publico-
setor de saneamento Privada em Saneamento
(PROPAR)
Ampliacdo e Melhoria | Programa Saneamento para | FGTS, FAT e | 2005 -
do setor de | Todos OoGU
Programa de | PAC1 e PAC2 FGTS, OGU e | PAC1 | 2010
Aceleragéo do contrapartida - 2007
Crescimento PAC2 | 2014
- 2010

Fonte: Elaborado a partir de Saiani e Toneto Junior (2010), Salles (2008) e Plansab (Brasil,
2013), Disponivel em: www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_02052013,

acesso em 02.09.2013.



http://www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_020520131
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Também na década de 1990, o mercado dos servigos relacionados a
agua, provavelmente por ser o mais desenvolvido e ja contar com investimentos
vultosos, portanto, mais atraente, comecou a despertar o interesse de prestadores

privados.

Esta nova forca constituia-se basicamente de grandes empreiteiras em
conjunto ou ndo com empresas multinacionais. No ano de 1994, o municipio de
Limeira, no interior de S&o Paulo foi o primeiro a privatizar os servicos de
saneamento (agua e esgoto) e, a partir de 1995, com o inicio da administracdo do
Presidente Fernando Henrique Cardoso (1995-2002), foram implementadas politicas
de caracteristicas neoliberais como, por exemplo, a promulgacédo da Lei n° 8.987,

conhecida como Lei de Concessofes, aprovada em 1995.

Deste modo, como é possivel observar no quadro 1 da pagina anterior,
que na era p6s Planasa, embora tenham sido propostos programas com o objetivo
de extensdo da cobertura para a rede de abastecimento de agua e, até parcialmente
implementados, como o Programa de Saneamento para Nucleos Urbanos -
PRONURB (1990-1994); Programa de Saneamento para Populacdo de Baixa Renda
- PRO-SANEAMENTO (1990); Programa Saneamento é Vida (1995); Programa de
Acéo Social em Saneamento - PASS (1996), entre outros, os mesmos néo foram tao
bem articulados entre os Entes da Federacéo e, também por varios outros motivos,

obtiveram resultados mais pontuais, ndo alcancando realizagbes muito expressivas.

A partir de 2003, durante as duas administracbes do Presidente Luiz
Indcio Lula da Silva (2003-2010), houve uma retomada das propostas de

investimentos em saneamento bésico no Pais. A materializacdo deste novo
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momento se deu com a criacdo do Programa de Aceleragéo do Crescimento - PAC?,
a primeira versdo (PAC1) de 2007 a 2010 e a segunda (PAC2), jA no ambito do
Governo da Presidente Dilma Rousseff (2011-2014). Estas iniciativas mais recentes

ainda carecem de avaliagbes sobre os seus efetivos impactos.

1.4.A QUESTAO DA TITULARIDADE DOS SERVICOS

A discussao sobre a titularidade dos servicos de saneamento no Brasil
além de envolver temas de ordem financeira, politico-institucionais e ideolégicas, diz
respeito também a um conjunto de atividades relacionadas a sua gestdo. Este
conjunto se constitui de atribuicdes indelegaveis, por parte do poder concedente,
como o planejamento, ai inseridos a formulacdo da politica publica e a elaboracéo

dos planos de saneamento, e ainda, as delegaveis como a prestacéo dos servicos.

As disputas entre companhias estaduais e servicos municipais foram
originadas no entendimento da tese central defendida por representantes destas
companhias, de que a titularidade dos servicos nas regides metropolitanas cuja
criacdo, de acordo com a Constituicdo Federal de 1988, seria prerrogativa dos
governos estaduais passaria automaticamente a ser estadual. O motivo central da
disputa juridica pela titularidade também apresenta forte componente econdémico,
uma vez que, em alguns casos, municipios situados em regides metropolitanas séo
superavitarios em termos de receitas geradas a partir da cobranca pelos servigos e
possibilitam as companhias estaduais obter ganhos comparativamente superiores

em relacdo a outras areas onde operam.

°.0 Programa de Aceleragéo do Crescimento - PAC - criado em 27 de janeiro de 2007, através do

Decreto Presidencial n° 6.025/2007, teve o intuito de representar um novo modelo de planejamento,
gestdo e execucgdo do investimento publico. Prop0s também ser instrumento de inclusdo social e de
reducéo das desigualdades regionais.
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Pelo mesmo motivo, ou seja, com objetivos de obtencdo de
lucratividade, entre outros, os municipios defendem o direito de controlar diretamente
sua outorga e auferir os beneficios dela decorrentes, reivindicando para si a

titularidade.

Embora ndo fosse uma unanimidade, desde a Constituicdo Federal de
1988, encontravam-se menores dificuldades de entendimento sobre a titularidade ser
municipal nos casos de municipios isolados, ou seja, aqueles ndo envolvidos em
regides metropolitanas ou aglomeracdes de municipios criadas pelos estados de

acordo com o preconizado no art. 25 da referida Carta:

§ 3° - Os Estados poderdo, mediante lei complementar, instituir

regides metropolitanas, aglomeracdes urbanas e microrregides,
constituidas por agrupamentos de municipios limitrofes, para
integrar a organizacdo, o0 planejamento e a execucdo de
fungdes publicas de interesse comum.

O entendimento de autonomia municipal advém do art. 30 da
Constituicdo do Brasil, que confere aos municipios competéncia para organizar e
prestar, diretamente ou sob regime de concessao ou permissao, 0s servi¢cos publicos

de interesse local.

No auge das disputas entre estados e municipios, em 1998, foram
impetradas, no Supremo Tribunal Federal, véarias Ac¢Bes Diretas de
Inconstitucionalidade (ADIs), da autoria de diferentes partidos: ADI n° 1842, do
Partido Democrético Trabalhista — PDT/RJ; ADI n° 1843, do Partido da Frente Liberal
— PFL/RJ ; ADI n° 1826 do Partido Popular Socialista — PPS e a de n® 1906 do

Partido dos Trabalhadores — PT/RJ; todas versavam, direta ou indiretamente, sobre
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a titularidade dos servicos de saneamento basico prestados em regides

metropolitanas.

Estas ADIs, recentemente julgadas pelo Supremo Tribunal Federal —
STF, foram impetradas contra a Lei Complementar n. 87/1997, Lei n. 2.869/1997 e o
Decreto n. 24.631/1998, todos do Estado do Rio de Janeiro, que instituem,
respectivamente a Regido Metropolitana do Rio de Janeiro e a Microrregido dos
Lagos e transferem a titularidade do poder concedente para prestacdo de servicos
publicos de interesse metropolitano a CEDAE — Empresa Publica do Estado do Rio

de Janeiro.

Segundo a decisdo expressa no Acérddo do STF julgado em 06 de
marco e publicado em 16 de setembro de 2013, a esséncia da autonomia municipal
compreende primordialmente a autoadministracdo, que implica capacidade deciséria
quanto aos interesses locais, sem delegacdo ou aprovacdo hierarquica. Portanto,

nestes termos, o municipio deteria sempre o poder concedente.

No entanto, a propria ementa da decisdo do STF sobre o assunto, cita
que, para preservar o interesse comum, a compulsoriedade pela integracdo, por
parte do municipio, em regido metropolitana ndo € incompativel com a autonomia

municipal.

O voto do Ministro do STF, Ricardo Lewandowski, reforcou a
necessidade da criagcdo de Conselhos de Desenvolvimento, que deveriam se
transformar em féruns de debates, reunindo representantes do estado, municipios da
regido metropolitana e da sociedade civil com o objetivo de debater os assuntos de

interesse da regiao.

Deste modo, o conselho citado acima teria fungbes normativas e

deliberativas, sendo constituido, de forma paritaria, pelo conjunto dos municipios que
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integram a regido metropolitana e por representantes do estado da Federagdo aos

quais estejam vinculadas as func¢des publicas de interesse comum.

Com o posicionamento adotado pelo STF, os municipios integrantes
das regibes metropolitanas ganham mais poder, sendo mais claramente
considerados responsaveis pela outorga dos servigos e por seus dividendos, porém
tornam-se mais comprometidos com a gestdo compartilhada. Municipios e estados

terdo que administrar em conjunto os servicos de saneamento.

A decisdo, ja consolidada, define um prazo de 24 meses, a partir da
sua publicacdo, para que estados e municipios envolvidos em regiées metropolitanas

regulamentem a nocao de gestdo compartilhada.

Ainda por ocasido do julgamento do Acordao referente ao debate sobre
a titularidade dos servigos de saneamento basico, o Ministro Gilmar Mendes do STF
trouxe, fortemente, em seu voto a convic¢cdo de que em regides metropolitanas e
aglomeracdes de municipios nao € cabivel a no¢éo de titularidade individual, seja em
nivel municipal ou estadual e defendeu ainda a gestdo compartilhada da prestacéo
dos servicos nestas areas. O Ministro Ricardo Lewandowski, se referindo ao voto de
seu colega, Ministro Gilmar Mendes, enfatizou que esta gestdo compartilhada entre
0S municipios e o estado, deve ser estabelecida sem que haja a concentragdo do
poder deciso6rio em qualquer um dos entes federados, garantida, ainda, a

participagc&o popular no processo de tomada de decisao.
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1.5.ESTRUTURACAO DA PRESTACAO DO SERVICO DE ABASTECIMENTO
DE AGUA POTAVEL

Até a década de 1950, os servicos de abastecimento de agua nao
seguiam um padrdo preestabelecido em nivel nacional e, deste modo, ndo se
constituia em um setor organizado. A prestacdo destes servicos, em sua maioria, era
feita de forma precaria, por departamentos municipais autbnomos ou operados em
conjunto por municipios vizinhos. Existiam, sim, casos de sucesso, mas eram

excecoes e ndo a regra.

De acordo com Salles (2008), as companhias estaduais passam a ser
criadas a partir de 1962, principalmente, ap6s o golpe de 1964, atendendo aos
anseios do governo militar e também em acordo com os principios norteadores

introduzidos pelos organismos internacionais de financiamento.

Ainda segundo a mesma autora, 0 modelo de organizac&do dos servi¢cos
de saneamento, em escala estadual, era justificado por uma légica de conexao
econdmica e operacional dos servicos, fortemente baseada na pratica de subsidios
cruzados. A partir da implementacao do Plano Nacional de Saneamento — Planasa, a
criagdo de novas companhias estaduais foi estimulada e estendida a todos os
estados da Federacdo. O Planasa foi instituido em 1969, porém comecou a funcionar
efetivamente a partir de 1971, com os aportes o Sistema Financeiro de Saneamento

(SFS), gerido pelo Banco Nacional da Habitacdo (BNH).

Durante as décadas seguintes, apesar de serem empresas publicas
vinculadas aos governos estaduais, as Companhias Estaduais de Saneamento
Bésico — CESBSs, deveriam se submeter as diretrizes federais, obtendo a concessao

dos servicos de saneamento dos municipios do seu respectivo estado, contribuindo


http://www.tecsi.fea.usp.br/eventos/Contecsi2004/BrasilEmFoco/port/economia/saneam/planasa/bnh/index.htm
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desta forma, para a operagdo dos servicos de agua e esgotamento sanitario em

forma de monopalio e a partir do principio de economia de escala.

Durante a vigéncia do Plano Nacional de Saneamento — Planasa e,
principalmente, no seu periodo mais pujante, década de 1970, as CESBs, em varios
casos, se tornaram empresas de forte expressao econémica, em funcdo do modelo
de financiamento das obras de saneamento que as privilegiava e induzia a
concessao dos servicos municipais como forma de atracdo dos investimentos

necessarios a expansao destes.

Deste modo, os servicos que ainda eram incipientes, recebiam o0s
investimentos desejados para atender as crescentes demandas, desde que

concordassem em concedé-los a companhia estadual correspondente.

Outro fator contribuinte para o fortalecimento das CESBs foi o uso
politico destas instituicbes pelos governos militares (1964-1985) como meio de

propaganda.

Embora tenha conseguido significativa melhora nos indicadores de
saneamento, particularmente os associados a cobertura para abastecimento de agua
potavel nos centros urbanos, esta forma de organizacdo dos servicos em escala
estadual ndo alcancou total consenso, gerando resisténcias nas esferas de poder

municipal.

Assim sendo, ainda no periodo inicial do Planasa, ou seja, década de
1970, observou-se a resisténcia por parte de antigos prestadores municipais em
realizar a concessao dos servicos de saneamento a respectiva companhia estadual.
Neste contexto, a Associagdo Nacional dos Servicos Municipais de Saneamento —

ASSEMAE foi fundada em 1985, para representar, principalmente, os municipios
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resistentes & concessdo dos seus servigos de saneamento as companhias estaduais

e tornou-se o principal foco da defesa da titularidade municipal destes servigos.

De acordo com Salles (2008), a ASSEMAE, foi formada principalmente
por representantes dos servicos de saneamento daqueles municipios que nao
haviam concedido seus servicos as CESBs. Houve grande adesdo de advogados,
administradores de empresas e, principalmente, engenheiros sanitaristas em seus

quadros.

Logo apo6s a fundagdo da ASSEMAE, ainda em 1985, o BNH aprovou a
Resolugdo n° 51/85 do BNH que abriu os financiamentos do Sistema Financeiro de
Saneamento, com recursos do Fundo de Garantia por Tempo de Servico - FGTS,
aos servicos municipais chamados autbnomos os quais estiveram excluidos desde o

inicio da implementacéo efetiva do Planasa em 1972.

Também contribuiram para a manutencdo das discussdes entre 0s
defensores da prestacdo estadual e os municipalistas, a auséncia de definicdes
claras acerca da titularidade dos servicos no texto da Constituicdo Federal de 1988 e

a extincdo do Planasa em 1992.

Esta situacédo foi agravada na década de 1990 com o vencimento de

varias concessoes realizadas entre 0s municipios e as companhias estaduais.

Dos anos 1990 aos 2000, a necessidade de estabelecer um equilibrio
entre receitas e despesas foi um tema constante entre provedores dos servigos.
Embora cada vez mais se encontre municipios interessados em assumir 0S mesmaos,
principalmente os superavitarios, o poder econdmico ainda bastante concentrado nas

companhias estaduais, torna o jogo, de certo modo desigual.
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1.5.1. Contexto Atual da Prestacao dos Servi¢os

O servico de abastecimento de agua potavel no Brasil conta com uma

estrutura composta por prestadores de abrangéncia regional, microrregional e local.

Os prestadores regionais, grupo dos quais fazem parte,
majoritariamente, as conhecidas companhias estaduais, atendem um conjunto de
municipios, atuando em nivel estadual e, geralmente, englobando regifes

metropolitanas.

Os servigcos de abrangéncia microrregional sdo minoritarios no conjunto

nacional, geralmente atendem a municipios contiguos ou geograficamente proximos.

Os servicos locais atuam exclusivamente em um municipio, sendo 0s
gue tém maior variedade de arranjos institucionais, tais como, autarquias municipais,

departamentos municipais, empresas publicas e privadas (sob concessao).

Dentre os quesitos a serem observados, por seu impacto na prestacao
e regulacdo dos servicos de abastecimento de agua potavel, esta o ordenamento
juridico-institucional das agéncias de regulacédo e das empresas prestadoras destes
Servigos.

De acordo com a décima sétima edicao do “Diagndstico dos Servigos
de Agua e Esgotos” — SNIS 2011 (BRASIL, 2012) do Sistema Nacional de
Informacdes sobre Saneamento divulgado recentemente pelo Ministério das Cidades

(http://www.snis.gov.br/PaginaCarrega.php?EWRErterterTERTer=101) - a partir da

coleta realizada em 2010 — na &rea de saneamento basico prestaram informacdes
mais de 4000 prestadores locais, 06 prestadores microrregionais, 27 prestadores

regionais (que é um conjunto formado basicamente pelas companhias estaduais).


http://www.snis.gov.br/
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Segundo a pesquisa Saneamento Basico: Regulacdo 2013
(ABAR,2013)™, realizada pela Associacdo Brasileira de Agéncias de Regulacdo -
ABAR, 91% das economias (unidades de consumo independentes para efeito de
faturamento, podendo ser comerciais, industriais, residenciais, publicas e/ou mistas)
que tém acesso aos servigos por rede de abastecimento de agua no Brasil, estes
sao providas por sociedades de economia mista, ou seja, Companhias Estaduais de

Saneamento Basico - CESBs.

Embora governos estaduais sejam, na maioria das vezes, O0S
controladores destas companhias, por definicho como sociedades de economia
mista, também atuam pela légica do lucro, algumas delas negociando inclusive suas
acOes em Bolsa de Valores, a exemplo da SABESP (S&o Paulo), da SANEPAR
(Parand) e da CASAN (Santa Catarina), que abriram o seu capital a partir do final da
década de 1990 e inicio dos anos 2000 e, posteriormente, a COPASA (Minas Gerais)

em 2006.

Ainda que se considere que 0sS novos investimentos visem levar o
servico para onde ele ainda ndo € oferecido, neste caso, podendo contribuir
grandemente para a universalizacdo, é temerario pensar se estes contemplariam
comunidades que ndo possuem reconhecida capacidade de pagamento, caso nao

haja acao regulatéria direcionada neste sentido.

Como ja afirmado, o acesso a agua, destaca-se pela sua caracteristica
de bem publico insubstituivel, além de ser condi¢do primordial sua potabilidade para
a salde e bem estar do usuario. Logo, o desafio é ainda maior do que garantir o

acesso universal dos cidaddos a agua, pois ndo basta ter o bem disponivel, é

A pesquisa Saneamento Basico: Regulacdo — é uma publicacédo anual realizada pela Associagdo
Brasileira de Agéncias de Regulagdo — ABAR. O objetivo desta pesquisa, que apresenta uma série
histoérica com dados a partir de 2008, € analisar a Gestao da Regulagao no Brasil.
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necessario poder pagar por ele e que o mesmo tenha um minimo aceitavel de

potabilidade, isto €, disponibilidade, qualidade e valores médicos.

De acordo com a publicacdo Saneamento Basico: Regulacdo (ABAR,
2013) existem no Brasil, atualmente, cerca de 50 agéncias reguladoras com
atribuicbes em saneamento. O leque de empresas reguladas, pelas agéncias
participantes da pesquisa, chega a 145 (cento e quarenta e cinco) prestadores de
servicos de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario, correspondendo a
delegacdo de 2716 municipios. Neste total, apenas 03 prestadores, os quais detém
05 delegacbes, sdo exclusivos de esgotamento sanitario, ndo se constituindo,

portanto, objeto desta dissertacao.

A regulacédo dos demais 142 prestadores de servigos (relacionados ao
abastecimento de agua potavel) € exercida por 27 agéncias reguladoras. Em relacao
a abrangéncia destas agéncias, encontram-se 17 estaduais, 07 municipais e 03

consorciadas. O quadro 2 abaixo retrata estas relagdes:

Quadro 2 — Demonstrativo da estruturacdo de reguladores e prestadores de servico de
abastecimento de 4gua potavel, em relacdo a abrangéncia, segundo a ABAR, Brasil, 2013

Abrangéncia da | Numero de Numero de Prestadores | Municipios
Agéncia Reguladora Agéncias Regulados
Estadual* 17 68 2511
Municipal 07 07 07
Consorciada 03 67 193

Total 27 142 2611

Fonte: ABAR, 2013. Elaborado pelo autor.
* Inclui uma Agéncia Distrital.
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Dentre as delegacbes consideradas, 2582 sao operadas por
sociedades de economia mista, 116 por autarquias municipais e 13 por empresas

privadas.

Destaca-se, também segundo a mesma pesquisa, que apenas 11
prestadores respondem por mais de 1500 das delegacdes reguladas citadas. Dentre
estas, Minas Gerais, com 05 prestadores, abrange 628 municipios; Bahia, com 01
prestador, abrange 364 municipios; Sdo Paulo, com 03 prestadores, 268 municipios;

e Rio Grande do Sul, com 02 prestadores, 246 municipios.

O gréafico 3 a seguir apresenta a distribuicdo de prestadores de servigos

por tipo de situacéo juridico-institucional presentes neste universo.

Grafico 3 — Arranjo juridico-institucional da prestacdo dos servi¢cos de abastecimento de 4gua
e esgotamento sanitério, Brasil, 2013
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Fonte: ABAR, 2013. Elaborado pelo autor.
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2. ANALISE DOS DADOS SOBRE A COBERTURA

No presente capitulo é apresentada uma andlise critica acerca da
abrangéncia, qualidade/confiabilidade dos dados relativos & cobertura dos servigos
de abastecimento de 4gua potavel no Brasil, foram acrescentados, ainda, uma parte
dos resultados do projeto BraSIS, desenvolvido em parceria por pesquisadores
brasileiros e europeus, coordenado, respectivamente pela equipe de pesquisadores
da Fiocruz e pelo Joint Research Center (JRC) — Water Research Unit (WRU),

sediado em Ispra/ltélia).

2.1.A ESSENCIA DAS PESQUISAS

A Pesquisa Nacional de Saneamento Basico, promovida pelo IBGE,
apresenta os dados disponiveis sobre a cobertura de abastecimento de agua no
Brasil cujo foco localiza-se na presenca ou ndo de rede e/ou de solucbes
alternativas, com sérias deficiéncias no que se refere aos aspectos relativos a sua

qualidade/efetividade.

Questdes como a continuidade (ocorréncias ou ndo de interrupcdo do
servigo) e a adequabilidade dos servigos e/ou das solucdes alternativas/individuais
nao integram o rol principal de investigagdo nas pesquisas, tornando ainda mais

dificil um diagnéstico realistico da situacao.

O Plano Nacional de Saneamento Basico - Plansab, elaborado sob a
coordenacao do Ministério das Cidades (2007 — 2013), e, ainda em fase final de
aprovacao, apresenta um quadro conceitual a respeito das variaveis que se poderia
destacar para um diagndéstico quanto ao Atendimento Adequado, no entanto, na

maioria das pesquisas disponiveis este aspecto ndo € tratado com a devida



34

relevancia, olhando-se muito mais para a existéncia ou ndo do servico. Ressalte-se
ainda que a incluséo do nivel “Atendimento Precério”, neste documento pode trazer
em si um risco para a melhoria da cobertura ao introduzir o conceito de meio

adequado.

Considerando-se que esta referéncia possa ser adotada como valida,
nao se teria o incentivo a busca por um servico de qualidade, pois ja se poderia
considerar atendida uma populacdo com acesso somente a um servico que a rigor €
inadequado. Isto caracteriza o atendimento pela disponibilizacdo do servico,

independente de o mesmo cumprir ou nao requisitos minimos de qualidade.

Segundo o Plansab, e conforme pode ser visto na tabela 1 abaixo,
apenas aproximadamente 60% da populacédo é atendida obedecendo aos padrdes
recomendados frente ao que se considera adequado.

Tabela 1- Proporcdo de domicilios, por tipo de atendimento em meio urbano e rural, Brasil,
2013

Atendimento adequado Déficit
Atendimento precario Sem atendimento
59,4% 33,9% 6,7%
Fonte: Elaborado a partir do Plansab (Brasil, 2013), Disponivel em:

www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_02052013, acesso em 02.09.2013.

O quadro 3, a seguir, desenvolvido a partir do Plansab, verséo
aprovada pelo Conselho Nacional das Cidades em 06 de junho de 2013, apresenta
as definicbes acerca da adequabilidade dos servicos de abastecimento de &agua,

considerando os niveis de atendimento.


http://www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_020520131
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Quadro 3 — Definicdes dos tipos de atendimento — Plansab, Brasil, 2013

Atendimento adequado Atendimento Precario Sem atendimento

Agua potavel, fornecida | Agua fornecida por rede, poco ou | Todas as situacdes nao
por rede de distribuicdo, | nascente nos domicilios que se | enquadradas nas
OuU por pogo, nascente ou | enquadrem numa das seguintes | definicbes de
cisterna, com canalizacao | situacdes: atendimento e que se
interna, em qualquer caso constituem em préaticas
sem intermiténcias e Auséncia de canalizagdo | consideradas
(paralisacoes ou interna; inadequadas.
interrupcoes).

e Agua fora dos padrdes de
potabilidade;

e Ocorréncia de intermiténcia
prolongada ou
racionamentos;

e Utilizacdo de cisterna para
agua de chuva, que fornega
agua sem  seguranca
sanitaria e, ou, em
gquantidade insuficiente
para a protecdo a saude;

e Utilizacdo de reservatério
abastecido por carro pipa.

Fonte: Elaborada pelo autor com base nas informag¢fes do Plansab (Brasil, 2013), disponivel
em: www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_02052013, acesso em
02.09.2013.

Ainda acerca das definicbes de adequabilidade/inadequabilidade dos
servicos de abastecimento de agua potavel no Brasil, Melamed et al. (2013),
apontam que no que tange ao conjunto de parametros relativos a esses servicos,
devem ser destacados o atingimento dos padrdes de potabilidade da qualidade da
agua para consumo humano, a existéncia de protecdo da captacdo ou poluicdo do

manancial e o consumo de agua per capita minimo.

Deste modo, o desenho escolhido para as principais pesquisas sobre a

situacdo do saneamento basico no Brasil, com sua falta de padrées mais precisos,


http://www.mma.gov.br/.../Plansab_Versao_Conselhos_Nacionais_020520131
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contribui para a manutencdo de inconsisténcias observadas em grande parte dos

indicadores sobre o0 assunto.

As pesquisas podem se dar, por meio da obtencdo de informacdes
diretamente junto aos gestores, como € o caso da Pesquisa Nacional de
Saneamento Basico — PNSB, realizada pelo IBGE, e do Sistema Nacional de
Informacdo em Saneamento — SNIS, sob a responsabilidade do Ministério das
Cidades ou, ainda, por meio do Censo Demografico e das Pesquisas Nacionais por

Amostra de Domicilios — PNADSs, respondidas pelos préprios usuarios.

Outro ponto relevante € que os dados e informacdes publicadas pela
PNSB; PNAD, assim como os dados divulgados pelo SNIS normalmente, ndo sao
abrangentes em relagéo aos residentes na zona rural (aproximadamente 16% do
total dos brasileiros), deixando de considerar corretamente um quadro fortemente
deficitario em relacdo as acbes do Poder Publico e que, naturalmente, pelas suas

condicoes e densidade demogréfica dependem também de solu¢des individuais.

Os dados disponiveis também sdo seriamente deficientes em retratar,
principalmente, as comunidades néo regularizadas. Por exemplo, invasdes e favelas
gue muitas vezes crescem exponencialmente em curtos espacos de tempo e cujas
dificuldades de acesso, por parte dos poderes constituidos e pesquisadores, se

transformam em notdrias barreiras.

Para comunidades, regularizadas ou ndo, onde a baixa densidade
populacional torna praticamente inviavel uma estrutura para o atendimento coletivo
das demandas, que também € o0 caso dos residentes na zona rural, inexistem
definicbes amplamente divulgadas do que poderiam ser consideradas solucdes

adequadas, sejam individuais ou em grupo.
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2.2. ANALISE DAS PESQUISAS

Segundo dados da Pesquisa Nacional de Saneamento Basico — PNSB
2008, 99,4% dos municipios brasileiros apresentam rede de abastecimento de agua

que atende ao menos parte dos mesmaos.

O fato de o gestor/prestador prestar declaragbes de que atende parte
do municipio ndo da informagdes concretas sobre o real atendimento ao cidadao,

levando a informagBes desencontradas e, muitas vezes incoerentes ou inveridicas.

O Panorama do Saneamento Basico no Brasil, trabalho disponibilizado

no site (http://www.cidades.gov.br) do Ministério das Cidades e baseado nos dados

do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE, ou seja, em diversas edi¢cdes
da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios - PNAD, principalmente da PNAD
2008, da Pesquisa Nacional de Saneamento Basico - PNSB 2008 e da Pesquisa de
Informacdes Basicas Municipais - Munic 2008; e, também em outras fontes, como o
Sistema Nacional de Informacgdes sobre Saneamento - SNIS 2007; o Sistema de
Informacéo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano/ Ministério
da Saude - Sisagua 2007-2008; o Sistema de Informacdes Gerenciais do Projeto
Cisternas - SIG Cisternas 2003-2008 e a Secretaria Nacional de Defesa Civil - Sedec
do Ministério da Integracdo Nacional apresenta um diagndstico preocupante em

relacéo ao déficit de atendimento.

Levando-se em conta o que se pode considerar atendimento adequado
pelos servigos, definido como: agua potavel, fornecida por rede de distribui¢éo, ou
por poco, nascente ou cisterna, com canalizacdo interna, em qualquer caso sem
intermiténcias (paralisacdes ou interrupgdes) e solu¢cdes de saneamento basico, o

déficit existente no Brasil, atingiria aproximadamente um terco da populacdo no que


http://www.cidades.gov.br/
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se refere ao abastecimento de agua (Brasil, 2011). Essa situacdo € retratada no

grafico 4, a seguir.

Grafico 4 — Evolucao da cobertura de abastecimento de agua potavel, por tipo de atendimento,
Brasil, 1970 — 2010

Abastecimento de Agua %

B Atendimento adequado
H Atendimento precario

= Sem Atendimento

Fonte: Panorama do Saneamento Basico no Brasil (Brasil, 2011).

Ressalte-se que conforme ja mostrado anteriormente, na tabela 1,
neste Capitulo, estes dados foram atualizados no Plansab (Brasil, 2013), que

apresenta numeros ainda mais preocupantes.

Como pode ser observado na exemplificacdo constante do grafico 5
abaixo - extraido do Plansab (2013), este déficit apresenta variacoes,
caracterizando-se também por sua heterogeneidade e grandes desigualdades intra e

inter-regionais.
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Grafico 5 - Percentual de domicilios, segundo formas de abastecimento de agua em por
macrorregido e Brasil, 2010
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Fonte: Panorama do Saneamento Basico no Brasil, atualizado no Plansab (Brasil, 2013), com
base em dados do IBGE — 2010.

Também acerca das desigualdades regionais, Saiani e Toneto Junior
(2010) apontam grandes variacdes entre as macrorregides do Pais e dentro destas
as unidades cujas evolucdes destoam do restante, quais sejam Distrito Federal, no
Centro-Oeste, e a cidade de Séo Paulo, no Sudeste, com percentuais de cobertura

bem acima das demais cidades da regiao.

2.3.PROJETO BRAZILIAN SANITATION INFORMATION SYSTEM - BraSIS

O objetivo do projeto BraSIS foi examinar os dados e informacdes
disponiveis sobre abastecimento de &gua potavel no Brasil e produzir diretrizes
gerais com vistas a melhoria da qualidade das pesquisas e sistemas de informacao

existentes no Pais sobre o assunto.
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Em Silva (2013), tomou-se, aleatoriamente, o0 municipio de Betim — MG
como referéncia para teste das informacdes disponibilizadas pelo Censo
Demogréfico 2010, vis-a-vis as informagBes prestadas pela Companhia de
Saneamento de Minas Gerais — COPASA, em funcdo da maior confiabilidade de

informagdes reconhecidamente prestadas por esta companhia estadual.

Os resultados apontam que em um mesmo municipio — Betim — MG —
ha muitas diferencas entre os dados publicados pelo Censo Demografico 2010 e os

da prestadora do servi¢co de abastecimento de agua - COPASA.

A partir de dados fornecidos pela COPASA, foram identificadas, por
exemplo, mais economias ativas (127.625 domicilios ligados a rede de agua) do que
o numero total de residéncias (112.588) oficialmente registradas no Censo 2010 pelo
IBGE. Deste modo, ainda que se considerasse que todos os domicilios da cidade
estivessem ligados a rede publica de abastecimento de agua potavel, ter-se-ia um

namero excedente de 13% (servico 113% universalizado!), conforme tabela 2 abaixo.

Tabela 2 - Comparacdo das informacBes sobre a cobertura de abastecimento de &gua,
Prestador X Censo 2010, Betim- MG, 2010

Municipio COPASA*  (economias | Censo Demografico 2010 | Sobrecarga -
ativas) (residéncias) percentual

Betim 127.625 112.588 13%

Fonte: (Silva, 2013) * Informacéo repassada pela concessionaria - COPASA para o SNIS - 2010.

O mesmo estudo (Silva, 2013), contrapds os dados do Sistema
Nacional de Informacdes sobre Saneamento — SNIS 2010 aos do Censo
Demografico 2010 (IBGE, 2011), para o conjunto dos municipios brasileiros.
Demonstrou-se que comparando os 4.863 municipios que apresentaram informagdes

para domicilios efetivamente ligados a rede de abastecimento de agua (Quantidade
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de Economias Residenciais Ativas de Agua - AG013 — cddigo para esta variavel no
SNIS) com os dados para 0s mesmos municipios publicados pelo Censo

Demogréfico 2010, para a mesma variavel, encontram-se grandes diferencas.

Aproximadamente 9% dos municipios informam mais domicilios ligados
a rede publica de abastecimento de agua potavel ao SNIS 2010 do que se pode
observar no Censo 2010, ou seja, ha mais reportes de atendimento por parte do
prestador do servico do que residentes/familias que afirmaram dispor deste servico.

A tabela 3 abaixo, adaptada de Silva (2013), demonstra esta relacéo.

Tabela 3 — Comparacao da Cobertura para abastecimento de 4gua, Censo 2010 X SNIS 2010,
Brasil, 2010

Situagéo da cobertura Quantidade de Municipios Percentual
Maior no SNIS 411 8,7 %
Maior no CENSO 4.329 91,3 %
Total 4.740 100,0 %

Fonte: tabela adaptada pelo autor a partir de Silva, 2013.

Levando-se em consideracao as probabilidades de erro, tanto do SNIS
quanto do Censo, seriam aceitaveis variagcbes de até 10%, porém verificou-se
espectro muito maior, em alguns casos, chegando ao cumulo de mais de 270% de
diferenca, como exemplo — um municipio (Imbé — RS) com 5.770 domicilios

atendidos para o Censo 2010, tem 22.968 economias ativas para o SNIS 2010.

Por outro lado, o inverso também é observado. Ao passo que perto de
91% dos municipios apresentam mais domicilios atendidos (reportados para o Censo
2010) do que economias ativas (informadas no SNIS 2010). Sendo que 25% do total

apresentavam diferencas superiores a 50%, ou seja, em um quarto dos municipios
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brasileiros, a cada 02 economias registradas pela prestadora, existe mais 01

domicilio que acusa o recebimento do servico, mas que n&do aparece nos registros.

Neste caso, restam hipoteses de o servi¢o estar sendo subestimado ou
de estar sendo prestado por outra fonte que ndo o prestador regularizado. Um forte
vies a ser confirmado, nestas situacbes, é de que o préprio residente seja o
responsavel por uma solucdo alternativa e que, muitas vezes, é inadequada.
Destaca-se que as informacdes comparadas foram coletadas na mesma area,
compreendendo o mesmo periodo e que, portanto, deveriam ser coincidentes (ou, no

minimo, muito semelhantes).

Contudo, para que seja possivel aprofundar a critica e incentivar a
melhoria da qualidade da informagéo gerada, deve-se registrar que enquanto o SNIS
obtém sua base de dados através de reportes dos prestadores de servi¢os, o0 Censo

Demogréfico ouve diretamente a populacgéo.

Outro dado interessante apontado no mesmo estudo (Silva, 2013) € a
diferenca entre o nimero de economias ativas de agua relacionadas na Pesquisa
Nacional de Saneamento Basico - PNSB 2008 e os dados reportados para o

atendimento por rede de abastecimento de agua no Censo 2010.

A PNSB tem uma abrangéncia maior para a cobertura por rede de agua
do que o SNIS, chegando a 5.564 municipios pesquisados. Fato justificavel, pois a
participacdo dos prestadores, atendendo a solicitagdes de informacdes ao SNIS é

voluntaria.

Nesta comparacdo, o percentual de municipios que apresentam mais
domicilios com abastecimento de agua segundo as informac¢des da PNSB 2008, em
relacdo ao Censo 2010 € menor do que nas comparacdes entre SNIS 2010 e o

Censo 2010. Esta discrepancia abrange a aproximadamente 8,0% dos municipios
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estudados, porém observa-se inconsiténcias ainda mais gritantes (chegando a
inimaginaveis 740% de diferenca, um mesmo municipio — Jaramataia - AL -
apresenta 1.414 domicilios atendidos segundo o Censo 2010 e 11.894 economias

ativas para a PNSB 2008).

O comparativo foi realizado cruzando dados dos municipios que
apareceram, simultaneamente, nas 2 pesquisas o que totalizou 4.740. Os resultados

sao apresentados na tabela 4, abaixo.

Tabela 4 — Comparacdo da Cobertura para abastecimento de 4gua, Censo 2010 X PNSB 2008,
Brasil, 2010

Situacdo da cobertura Quantidade de Municipios Percentual
Maior na PNSB 372 7.8 %
Maior no CENSO 4.368 92,2 %
Total 4.740 100,0 %

Fonte: tabela adaptada pelo autor a partir de Silva, 2013.

Vale lembrar que tanto a PNSB como o Censo Demografico séo
realizados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, diferindo-se
apenas 0 objeto da pesquisa que na PNSB séo os prestadores do servico e no

Censo sdo 0s moradores/usuarios.
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3. A REGULACAO, AS AGENCIAS E O SEU AMPARO LEGAL

Neste capitulo, sédo abordados os aspectos institucionais e técnicos da
regulacdo, com énfase nos servicos de saneamento basico. Visa ainda a
compreensdao de como a atividade regulatoria pode, e deve contribuir para a
melhoria continua dos servigcos, considerando além da necessidade de

universalizacdo da cobertura, o controle da qualidade dos servigcos prestados.

Também é apresentado o resultado da pesquisa realizada pelo autor
para a presente dissertacdo. Esta pesquisa consistiu na andlise de varios contratos
de concessao para a prestacdo dos servicos de abastecimento de dgua potavel em

municipios™ de diferentes regides do Pais.

3.1.HISTORICO DA REGULACAO

As agéncias reguladoras (independent regulatory agencies or
comissions) surgiram nos Estados Unidos no fim do século XIX e ganharam corpo,
‘qualitativa e quantitativamente”, na década de 1930 durante a grande depresséo,
como instrumento do New Deal de Franklin D. Roosevelt para defesa da sociedade

em oposi¢ao ao modelo liberal classico, entdo em crise (Misse, 2010).

Apos a Segunda Guerra, com a retomada do crescimento econémico,
de certo modo, desordenado, houve espaco para o fortalecimento e aperfeicoamento

de praticas regulatérias.

11 . . . ~ : . . o
- Foi analisado também o contrato de concesséo para o0 abastecimento de 4gua potavel no Distrito

Federal - DF que tem atribuicdes, ao mesmo tempo, de estado e municipio.
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De acordo com Fiani (2004), o surgimento da teoria econdmica da
regulacdo nos anos 1960, ocorreu em 0posi¢cdo a visdo que até entdo predominava,
gue nao fazia distingcdo entre 0os aspectos normativos e 0s positivos do processo de
regulagcdo economica. Os aspectos normativos sao relacionados a como deve se
comportar o regulador econémico e 0s aspectos positivos dizem respeito a como ele

efetivamente se comporta.

Ainda segundo 0 mesmo autor, a critica as praticas regulatérias como
resultado da intervencéo do Estado em favor do interesse publico, foi gerada a partir
de uma revisao teodrica calcada em estudos empiricos. Um forte contestador da visao
que buscava justificar a intervencdo do Estado na economia foi Stigler (1971)
apesar de mal interpretado, este autor ao contrario do que se convencionou divulgar
a respeito do seu trabalho de que teria defendido que a regulacédo econémica visaria
o beneficio da industria, o que, de fato, afirmou é que a regulacdo econbmica na

maior parte dos casos beneficia a industria regulada.

3.1.1. A Regulacdo como proposicao tedrica

Partindo-se do conjunto de significados encontrados para o verbo
regular, que pode ser resumido em sujeitar as regras ou estabelecer regras para a
execucdo ou funcionamento (de servico, sistema etc.), vé-se mais claramente o

papel da regulacéo.

2. STIGLER, George J. The theory of economic regulation. Bell Journal of Economic and

Management Science, New York, v. 2, n. 1, p. 1-21, Spring 1971.
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Para Di Pietro (2003), um dos conceitos de regulagédo é o conjunto de
regras de conduta e de controle da atividade econdmica publica e privada e das
atividades sociais nao exclusivas do Estado, com a finalidade de proteger o interesse
publico.

Por proteger o interesse publico, pode-se entender manter o equilibrio
do que se convencionou chamar de triangulo da regulacéo: Usuario (sociedade, por
ser mais abrangente e englobar também os usuarios indiretos dos servigos publicos)

- Governo — Prestador, vide figura 1 abaixo.

Figura 1 — Triangulo da Regulacéo

Sociedade

Governo Prestador
Fonte: elaborado pelo autor

Para cumprir seu papel, uma agéncia reguladora, deve se manter
isenta, ou seja, ndo pender mais para um lado (vértice) do triangulo em detrimento
de outro. Tal funcdo s6 pode ser plena se a agéncia for autbhoma em relacdo ao
governo e nédo for capturada por nenhum dos participes - usuérios dos servigcos

publicos, prestadores, ou, ainda, o proprio governo.
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Mesmo preservando a isencdo, € de suma importancia que a agéncia
mantenha forte atencdo a condicdo do usuério, principalmente, do de baixa
capacidade de pagamento que, quase invariavelmente, € a parte mais fragil desta
relacéo.

O fato do ente regulador estar atento a condicdo do usuario de classe
menos favorecida nao significa uma atuacao pro-cliente em detrimento do prestador,
e, sim, a busca pela isonomia na prestacdo do servico, embora seja plenamente
possivel que o préprio ente regulador tenha que aceitar meios de a prestadora ser

ressarcida por estes servicos através de outros clientes que nao aqueles.

Tecnicamente isto se denomina subsidio cruzado.

N&o se pode desconsiderar a expectativa gerada sobre as funcdes
regulatérias no atingimento de metas por servicos publicos universalizados, de
qualidade e a precos justos. Deste modo, é condi¢cdo necesséria (ainda que nao
suficiente) que a agéncia reguladora tenha independéncia administrativa e
financeira, possua quadro de pessoal préprio e concursado (como forma de garantir
atuacao perene, nao afetada por eventuais alternancias no poder federal, estadual

ou municipal), além de fontes de receitas proprias.

3.1.2. A Regulag&o no Brasil

Para Misse (2010), a ideia de Estado regulador, difundida
internacionalmente, a partir da década de 1980, ganha for¢ca no Brasil nos anos
1990. A atuacdo do Estado brasileiro, até esse periodo, era tida como direta,

atuando na producao de bens e prestacao de servicos (Estado empresario).
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A forte presenca de orientacdes neoliberais, presentes durante as duas
administragcdes do Presidente Fernando Henrique Cardoso (1995-2002) e as
consequentes propostas de reducdo da interferéncia do Estado serviram como
fontes de inspiracdo para a reforma administrativa ocorrida nesse periodo, chamada
de Plano Diretor de Reforma do Aparelho do Estado (1995) que visou a reducéo da

participacdo estatal na economia e na prestacdo de servi¢os publicos ao cidadao.

Com os mesmos objetivos, a Lei n° 8.987, conhecida como Lei de
ConcessOes, aprovada em 1995, estabeleceu as regras para a exploracdo de

servicos publicos pelo setor privado.

Os servicos recém-privatizados, durante a segunda metade da década
de 1990, necessitavam de instrumentos que possibilitassem o acompanhamento
estatal, imprimindo garantias do cumprimento dos contratos, tornando-os atrativos

aos investidores nacionais e internacionais.

Deste modo, as agéncias de regulacdo surgem no Brasil como forma
de garantia de manutencao dos contratos de concessdao com as empresas privadas
detentoras do direito de exploracdo dos servicos concedidos pelo Estado, pois, para
que a privatizagdo ocorresse, era necessario que, ao realizar a compra, empresas
e/ou empresarios tivessem garantias de que ndo haveria quebra de contrato por

parte dos governos futuros (Misse, 2010).

Neste contexto, segundo Seroa da Mota (2004), seja qual for a
configuragdo administrativa escolhida, os instrumentos regulatérios s&o muito
importantes para garantir os beneficios dos monopdlios naturais (quando se
configura, entre outras caracteristicas, a possibilidade de investimentos indivisiveis

de larga escala e de longa maturacdo) e, a0 mesmo tempo, reduzir oS seus riscos
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(mercado sem estimulos da concorréncia e, portanto, sem incentivos a praticas

eficientes de gestao, a expanséo do produto e a reducéo das tarifas).

De acordo com o Decreto 7.217/2010, que regulamenta a Lei
11.445/2007 - Lei Nacional do Saneamento Basico — LNSB, sédo objetivos da
regulacdo: (I) - estabelecer padrées e normas para a adequada prestacdo dos
servicos e para a satisfacdo dos usuarios; (ll) - garantir o cumprimento das
condicbes e metas estabelecidas; (lll) - prevenir e reprimir 0 abuso do poder
econdbmico, ressalvada a competéncia dos 6rgaos integrantes do sistema nacional
de defesa da concorréncia; (IV) - definir tarifas e outros precos publicos que
assegurem tanto o equilibrio econbmico-financeiro dos contratos, quanto a
modicidade tarifaria e de outros precos publicos, mediante mecanismos que induzam
a eficiéncia e eficacia dos servicos e que permitam a apropriacdo social dos ganhos
de produtividade. Compreendem-se entre as atividades afetas a regulacdo dos
servicos de saneamento basico, a interpretacdo juntamente com a fixacdo de

critérios para execucdo dos contratos, dos servicos e para a correta administracao

de subsidios.

Assim, de acordo com Misse (2010), de forma simplificada, as funcdes
comuns entre as agéncias reguladoras sao: (i) controle de tarifas, de modo a
assegurar o equilibrio econémico e financeiro do contrato; (ii) universalizacdo dos
servigos, estendendo-os a parcelas da populacdo que dele ndo se beneficiavam por
forca da escassez de recursos e/ou baixa capacidade de pagamento; (iii) fomento da
competitividade nas areas nas quais ndo haja monopolio natural; (iv) zelo pelo fiel
cumprimento do contrato administrativo; (v) arbitramento dos conflitos entre as

diversas partes envolvidas.
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Ao rol citado, deve-se acrescentar, ainda, a edicdo de atos normativos
especificos, por parte do ente regulador, para cada setor regulado e a fiscalizagcdo do
devido cumprimento destes atos e das respectivas leis especificas, bem como a
aplicacao de sanc¢bes, uma vez desrespeitadas as normas ou 0s contratos a que 0s

mesmos estao submetidos.

Enfim trata-se aqui da regulacdo propriamente dita, atividade que
normatiza e fiscaliza o cumprimento nao sé de suas proprias, mas também de outras

normas relacionadas a sua area de atuacao.

Considerando a situacdo da privatizagdo dos servicos de
abastecimento de agua potavel, Seroa da Mota (2004) afirma que nos anos
seguintes ao Plano Real (1994), as empresas tentaram retomar sua capacidade e o
realismo tarifario, mas fracassaram ao manter suas desgastadas e viciadas praticas
de gestdo. Acrescenta que, além disso, a falta de um marco regulatério até momento
recente (2007) n&o incentivou a busca de eficiéncia. E senso comum que uma
funcdo primordial das agéncias reguladoras € a manutencdo do equilibrio entre os
interesses dos varios atores (interessados) envolvidos na prestacdo dos servicos
publicos que estas regulam. Partindo-se deste principio, que embasa o0 ja

apresentado triangulo da regulagéo € muito importante que o ente regulador conheca

profundamente o mercado onde atua e também seus regulados.

A presenca de agéncias reguladoras no setor de saneamento basico no
Brasil remete ao ano de 1997, com a criacdo da Agéncia Estadual de Regulagéo dos
Servigos Publicos Delegados do Rio Grande do Sul — AGERGS, criada pela Lei n°
10.931, de 09 de janeiro de 1997; Agéncia Reguladora dos Servicos Delegados do

Estado do Ceara — ARCE, criada pela Lei n° 12.786 de 30 de dezembro de 1997 e
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da Agéncia de Regulacdo e Controle de Servicos Publicos do Estado do Para —

ARCON, criada pela Lei n® 6.099, de 30 de dezembro de 1997.

Posteriormente, ainda na década de 1990, foram criadas: a Agéncia de
Regulacéo dos Servigos Publicos Delegados do Estado de Mato Grosso, pela Lei n®
7.101, de 14 de janeiro de 1999; a Agéncia Municipal de Regulacédo dos Servicos de
Saneamento de Cachoeiro de Itapemirim — AGERSA, pela Lei N° 4.798/99 de 14 de
julho de 1999; a Agéncia Goiana de Regulacédo, Controle e Fiscalizacdo de Servicos
Plblicos — AGR, pela Lei estadual n°® 13.550, de 11 de novembro de 1999 e a
Agéncia Reguladora dos Servicos Publicos Concedidos do Estado do Amazonas —

ARSAM, pela Lei n® 2.568, de 25 de novembro de 1999.

Ja& nos anos 2000 foi criada a grande maioria das agéncias hoje
existentes. Entre 2000 e 2010 foram instituidas 38 agéncias com competéncia no
setor de saneamento, dentre as quais convém citar, pela relevancia no cenario
nacional e populacéo atendida pelas delegacdes reguladas, ADASA - DF, AGESAN

— SC, ARPB - PB, ARSAE — MG e ARSESP - SP.

A partir de 2011, foram acrescentadas 5 novas agéncias reguladoras
na area de saneamento, ARES — PCJ - SP, AGERSA - BA, DAEA — SP, AGESB -

RS e AMAES - MT.

O Mapa geral das Agéncias Reguladoras do setor de saneamento
basico no Brasil, Figura 2 abaixo, mostra a distribuicdo, no territério nacional, das

agéncias acima citadas.
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Figura 2 — Agéncias Reguladoras no Setor de Saneamento Basico do Brasil - 2013
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O mapa também demonstra que aproximadamente a metade - 48%

(quarenta e oito por cento) - das agéncias € de abrangéncia estadual.

3.2.IMPORTANCIA DA REGULACAO PARA A UNIVERSALIZACAO DOS
SERVICOS DE ABASTECIMENTO DE AGUA POTAVEL

A ampla variedade de possiveis funcdes que podem ser atribuidas as
agéncias de regulacdo, de orgao fiscalizador a quase legislador, tem suscitado

guestionamentos sobre invasédo de outras competéncias e quanto a legitimidade dos
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regramentos expedidos, uma vez que nédo se trata de representantes diretamente

eleitos.

Apontando ainda nesta mesma direcdo, encontram-se razdes bem
convincentes para a defesa das atividades de regulacéo, de acordo com Seroa da
Mota (2004), para quem a necessidade de um marco regulatorio esta relacionada,
basicamente, a um duplo objetivo: protecdo do usuério do servico sob concesséo,
assim como, deve assegurar a estabilidade das regras de operacao de mercado para
0S concessionarios. Essa estabilidade deve significar uma governanca regulatéria
com autonomia e sem ingeréncia politica ou corporativa que faca valer tanto as

obrigacdes como os direitos dos operadores dos servi¢os concedidos.

Ainda segundo Seroa da Mota (2004), uma regulacdo que vise o bem-
estar da sociedade ndo deveria distinguir prestacdo direta ou indireta, publica ou
privada. E, sim, garantir o respeito aos contratos e o uso adequado dos incentivos a
eficiéncia (inclusive os de escala 6tima), a expansdo dos servicos (inclusive as
metas) e a modicidade tarifaria (inclusive as formas de subsidios), seja la qual for a

forma de prestacéo dos servicos.

Portanto, trata-se de uma area extremamente estratégica e sensivel,
onde a capacidade dos reguladores precisa falar por eles, ndo dando margem para
outros gquestionamentos desnecessarios (seja de carater politico ou comercial) a
medida que 0s mesmos sejam (tecnicamente) autoridades reconhecidas nas

matérias de sua competéncia.

Desta forma, Binenbojm (2008, p.102-103), se referindo ao ambito
federal, afirma que essa autonomia deve assumir 0S seguintes aspectos: 1°)
independéncia politica dos dirigentes — uma vez nomeado pelo Poder Executivo e

sabatinado pelo Congresso, ter cargo e mandato fixos, sendo impossivel a
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exoneracdo ad nutum pelo Presidente da Republica; 2°) independéncia técnica
decisional — ato técnico ndo se sujeita a recurso hierarquico improprio, ndo podendo
0 Ministério supervisor ou mesmo o Presidente rever as decisfes das agéncias; 3°)
independéncia normativa — fendmeno da deslegalizacdo (para parte da doutrina que
cré que o poder normativo das agéncias seria apto a revogar até mesmo leis
anteriores) ou desregulamentacdo (para boa parte da doutrina que cré s6 ser
possivel a producdo de regulamentos e nunca de ato genérico e abstrato com
carater de lei); 4°) independéncia gerencial, orcamentaria e financeira ampliada — por
forca de rubricas orcamentarias proprias e de receitas atribuidas pela lei as
agéncias.

Outros fatores como a imensa dimenséo territorial do Pais, o alto nivel
de desigualdade social entre as diversas regides e, dentro delas, entre meio urbano
e rural, etc. também contribuem decisivamente para o aumento da complexidade, até
mesmo do estudo, mas principalmente, das acbGes que possam levar a

universalizacao.

Também merecem andlises as mudancas de cenario relacionadas
direta ou indiretamente a gest&o e regulacdo de servicos de saneamento. E inegavel
gue os interesses em jogo sdo sempre muito grandes, tanto pelo volume de recursos

guanto pela variedade de atores envolvidos.

Segundo Salles (2008), é importante frisar que a cobertura adequada
do ponto de vista do usuario dos servigos de saneamento é estar ligado (por meio de
um kit comercializado pelos operadores, variando com as condi¢des do local onde se
situa o imével) a rede (publica ou privada) de agua ou esgoto e, além disso, ter agua

em qualidade e quantidade (rede sem interrup¢ao), instalagdes hidrossanitarias, etc.



55

Neste contexto, hd a necessidade da regulacdo como instrumento de
garantia do retorno social aos investimentos que no caso brasileiro tém origem, na
maior parte dos casos, em recursos publicos a fundo perdido e/ou subsidiados pelo
Estado, evitando, principalmente, a exclusdo do atendimento aos segmentos menos

lucrativos.

3.3. CONTRIBUICOES DAS AGENCIAS REGULADORAS PARA A
UNIVERSALIZACAO DOS SERVICOS DE ABASTECIMENTO DE AGUA
POTAVEL

Segundo Galvao Junior (2009), a Lei n° 11. 445/07 — Lei Nacional do
Saneamento Basico € taxativa ao definir a universalizacdo como principio
fundamental da prestacao dos servi¢os publicos de saneamento basico. No Decreto
7.217/2010 de 21 de junho de 2010 que regulamenta a Lei 11.445/2007 a
universalizacdo é conceituada como a ampliacdo progressiva do acesso de todos 0s

domicilios ocupados ao saneamento basico.

Apesar dos efeitos juridicos que os principios de uma lei acarretam, o
seu carater abrangente indica que suas consequéncias dependem das
caracteristicas de cada caso aplicado. Em outras palavras, deve-se chamar a
atencdo para que a garantia legal em dire¢cdo a universalizacdo esteja assegurada
(reafirmada) nos marcos de cada concessdao, mediante clausulas e metas de

expansao e de atendimento previstas em contratos.

Ressalte-se que além das previsbes contratuais citadas, ha a
necessidade de regulamentacfes especificas e atualizadas e, principalmente, de

fiscalizacéo por parte do agente regulador.
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Em relagdo ao ordenamento juridico brasileiro, a Constituicdo da

Republica Federativa do Brasil de 1988 nao inclui a agua como direito fundamental.

Entretanto, ao se analisar o art. 1° da Lei 9.433/1997 — que estabelece
a Politica Nacional de Recursos Hidricos e regulamenta o Inc. XIX do art. 21 da
Constituicdo Federal, em seus incisos | a lll, nota-se o claro direcionamento a ser

dado ao bem agua:

Art. 1° ...l - a agua é um bem de dominio publico;

Il - a 4gua é um recurso natural limitado, dotado de valor
econdmico;

lll - em situa¢Bes de escassez, 0 uso prioritario dos recursos
hidricos é o consumo humano e a dessedentacdo de animais...

Nesta dissertacdo, visando aferir a perspectiva de contribuicdo a
universalizagdo por meio da regulacdo, foram analisados os contratos de concessao
que regem a prestacao dos servicos de abastecimento de agua potavel em alguns
municipios brasileiros (inclui o Distrito Federal, com competéncias simultaneas de
estado e municipio).

Esta analise buscou identificar a presenca (ou auséncia) de metas para
a universalizacédo dos servicos de abastecimento de agua potavel no municipio a que

se refere o contrato estudado.

Entende-se que, por se tratar de servi¢cos regulados, todos os contratos
a eles vinculados, também o sao, seja por agéncia estadual ou municipal, e que
deveria haver uma preocupacao, expressa nos mesmaos, por parte do ente regulador

com o principio da universalizacao da cobertura domiciliar.

Conforme ja citado no Capitulo 1 dessa dissertagdo, existem no Brasil,

atualmente, cerca de 50 agéncias reguladoras com competéncias na area de
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saneamento basico. Entre estas, a Pesquisa Regulacdo 2013 (ABAR, 2013) abrange
um leque de 27 reguladores, que, embora numericamente represente pouco mais da
metade das 50 agéncias, reflete uma grande abrangéncia no cenério nacional, pois
regulam 2.716 delegacbes (municipios), representando cerca de 95% das

delegacdes reguladas existentes.

A escolha dos municipios em que os contratos foram estudados foi
baseada em critérios geogréficos e institucionais. Esta selecédo teve como objetivo
constituir uma amostra equilibrada da realidade nacional, a medida que incorporou
contratos de todas as 5 regifes brasileiras e levou em consideracdo, a natureza
juridica das empresas, o porte de municipios, e a representatividade destas regifes

no Pais, tanto na dimensé&o populacional, quanto econdémica.

Para tanto, foram escolhidos contratos regulados por agéncias
estaduais e municipais, envolvendo servi¢os prestados por companhias de economia
mista estaduais e municipal, economia mista com capital aberto e empresa privada.
Quanto a categorizacdo dos municipios, foram selecionados de pequeno, médio e

grande porte populacional.

As localidades escolhidas, bem como as razdes da escolha e a sintese

das informagdes obtidas, sdo apresentadas nos quadros 4 e 5, a seguir.



Quadro 4 — Localidades e critérios de escolha para analise dos contratos de concesséo, Brasil,

2013
Localidade Regiéo Institucionalidade Institucionalidade
Prestador Regulador

Brasilia — DF | Centro-Oeste | Economia Mista — Estado Distrital

Fortaleza  — | Nordeste Economia Mista — Estado Estadual

CE Grande porte

Juazeiro  do | Nordeste Economia Mista — Estado Estadual

Norte — CE Médio porte

Belo Horizonte | Sudeste Economia Mista - Capital | Estadual

- MG Grande porte | Aberto

Betim — MG Sudeste Economia Mista - Capital | Estadual
Médio porte Aberto

Sédo Paulo - | Sudeste Economia Mista - Capital | Estadual

SP Grande porte | Aberto

Campos  do | Sudeste Economia Mista - Capital | Estadual

Jordédo — SP Pequeno porte Aberto

Joinville — SC | Sul Economia Mista - Municipal | Municipal

Manaus Norte Empresa Privada Estadual

Fonte: Elaborado pelo autor.




Quadro 5 - Contratos de concesséo selecionados, Brasil, 2013
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Prestador Regulador | Cidade/Estado | Vigéncia do | Metas para
Contrato Universalizacéo
CAESB ADASA Brasilia — DF 2006 — 2032 Nao explicitadas, apenas
forma genérica.
CAGECE ARCE Fortaleza — CE | 2003 — 2033 Explicitadas, inclusive com
datas e percentuais.
Juazeiro do | 2003 — 2033 N&o explicitadas, ha metas
Norte — CE de atendimento, porém nao
de universalizacao.
COPASA ARSAE Belo Horizonte | 2004 — 2034 Nao explicitadas, apenas
- MG forma genérica.
Betim 2004 — 2042 Explicitadas, inclusive com
datas e percentuais.
AGUAS DE | AMAE Joinville — SC 2005 - 2025 Explicitada no contrato,
JOINVILLE ficando a definicAo das
metas para um aditivo
posterior.
SABESP ARSESP S&o Paulo — SP | 2010 — 2040 Explicitadas, inclusive com
datas e percentuais.
Campos do | 2007 — 2037 Nao explicitadas, ha metas
Jordéo — SP de atendimento, porém nao
de universalizagao.
MANAUS ARSAM Manaus 2000 — 2030 Explicitadas, inclusive com
AMBIENTAL datas e percentuais.
Fonte: Elaborado pelo autor, baseado nos contratos de concessdo das companhias

selecionadas para a pesquisa dessa dissertacéo.

Por altimo, apresenta-se uma exposi¢cdo mais detalhada dos resultados

das analises realizadas com base nos contratos de concesséo selecionados para

esta pesquisa, chamando a atencéo para que a unica fonte disponivel de checagem

das metas previstas em contrato foi a consulta ao SNIS (www.snis.gov.br), que

apresenta um forte viés a medida que as declaracdes feitas a este Sistema partem

justamente dos provedores responsaveis pelos servigos.



http://www.snis.gov.br/
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3.3.1. Companhia de Saneamento Ambiental do Distrito Federal — CAESB

AGENCIA REGULADORA DE AGUAS, ENERGIA E SANEAMENTO BASICO DO DISTRITO
FEDERAL. ADASA. Contrato de concessédo para exploragcdo do servico saneamento basico.
Brasilia, Distrito Federal, 2006. Disponivel em:
http://www.adasa.df.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=358&Itemid=297,
acesso em 05 fev. 2013.

O contrato da Companhia de Saneamento Ambiental do Distrito Federal
- CAESB - 2006 — 2032 é peculiar por ter sido assinado diretamente com a agéncia
reguladora - ADASA (Agéncia Reguladora de Aguas, Energia e Saneamento Basico
do Distrito Federal). A Agéncia Reguladora de Aguas, Energia e Saneamento Basico
do Distrito Federal — ADASA foi criada pela Lei n® 3.365 de 16 de junho de 2004 e
tem como caracteristica ser hibrida, pela condi¢do especial do Distrito Federal de ter
competéncias ao mesmo tempo de estado e municipio, exercendo suas atividades
regulatérias sobre um anico prestador, a Companhia de Saneamento Ambiental do

Distrito Federal - CAESB, na qual regula apenas 1 delegac¢éo de servicos.

Estudando este contrato de concessédo, com a lupa voltada para a
guestdo da cobertura, verifica-se que embora ndo haja exigéncia expressa do
compromisso da universalizacdo do servico de abastecimento de agua, nota-se a
presenca da obrigacao de expansao dos servigcos, conforme a “Clausula quarta — Da
expansdo e ampliacdo do Sistema de Saneamento Basico”, onde esta estipulado que “A
concessionaria obriga-se a prover o atendimento da atual demanda dos servigos concedidos
e também a implantar novas instalagées, bem como ampliar e modificar as existentes, de
modo a garantir o atendimento da futura demanda de seu mercado’.

Destaca-se, ainda, dentre as obrigacdes da prestadora, conforme a
“Clausula segunda — Condigdes de Prestacdo do Servico de Saneamento Basico —

segunda Subclausula”, ... a obrigatoriedade de a concessionaria atender a todos os pedidos


http://www.adasa.df.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=358&Itemid=297
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de ligagcdo para imével considerado habitavel onde a rede ja esteja presente. Isto €
importante do ponto de vista da situacdo de disponibilidade, uma vez que néo é
condicao suficiente a existéncia de rede, € preciso haver agua disponivel, porém
faltou compelir a prestadora a levar os servicos aos locais onde ainda nao atua
(especialmente pela condicdo excepcional do Distrito Federal com a presenca de

grandes condominios ainda nédo regularizados).

3.3.2. Companhia de Agua e Esgoto do Estado do Ceara - CAGECE -

Fortaleza

AGENCIA REGULADORA DE SERVIGCOS PUBLICOS DELEGADOS DO ESTADO DO CEARA.
ARCE. Contrato de concessdo para Exploracdo de Servicos Publicos de Abastecimento de
Agua e de Coleta, Remocéo e Tratamento de Esgotos Sanitarios. CAGECE (OUTUBRO 2003).
Fortaleza, Ceara, 2003. Disponivel em
http://www.arce.ce.gov.br/index.php/legislacao/contratos, acesso em: 05 fev. 2013.

A Companhia de Agua e Esgoto do Estado do Ceard - CAGECE —
Fortaleza que teve contrato firmado pela Prefeitura de Fortaleza com interveniéncia
do Governo do Ceara - 2003 - 2033. A Agéncia Reguladora dos Servicos Delegados
do Estado do Ceard — ARCE foi criada pela Lei n°® 12.786 de 30 de dezembro de
1997. Figura, portanto, como uma das mais antigas do Pais no setor de saneamento,
exercendo suas atividades regulatdrias sobre um unico prestador, a Companhia de
Agua e Esgoto do Estado do Ceara — CAGECE que por sua vez acumula 150
delegacdes.

Estudando o contrato de concessao referente ao municipio de
Fortaleza/Ceara, encontra-se a pactuacdo expressa pela universalizacdo do
atendimento, inclusive com metas (percentuais/periodos e valores a serem

investidos) para o alcance de 100% dos usuarios. Conforme se pode ver na Clausula


http://www.arce.ce.gov.br/
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Terceira — “Do Prego” - A) Investir, até o ano de 2033, na universalizagdo do abastecimento
e distribuicédo de 4gua ...”

Esta previsdo envolve inclusive o interveniente com responsabilidades

de investimentos, conforme tabela 5, a seguir.

Tabela 5 — Compromissos para o abastecimento e distribuicdo de 4gua em Fortaleza — CE

Ano Caobertura - % Investimento previsto — R$
2003 90
2008 95

343.355.346,00
2023 100
2033 100

Fonte: Contrato de Concessdo CAGECE (OUTUBRO 2003). Disponivel em
http://www.arce.ce.gov.br/index.php/legislacao/contratos, acesso em: 05 fev. 2013.

A partir de uma consulta aos dados do Diagnéstico dos Servicos de
Agua e Esgotos — 2011 (Brasil, 2012), é possivel inferir que as metas de cobertura
estabelecidas em 2003 foram cumpridas, dentro de uma margem satisfatoria de
alcance — o indice de cobertura apresentado € de 98,8% para abastecimento por

rede domiciliar de 4gua potéavel.

3.3.3. Companhia de Agua e Esgoto do Estado do Ceara - CAGECE —

Juazeiro do Norte

AGENCIA REGULADORA DE SERVICOS PUBLICOS DELEGADOS DO ESTADO DO CEARA.
ARCE. Contrato de concessdo para Exploracdo de Servicos Publicos de Abastecimento de
Agua e de Coleta, Remocéo e Tratamento de Esgotos Sanitarios. CAGECE (OUTUBRO 2003).
Fortaleza, Ceara, 2003. Disponivel em
http://www.arce.ce.gov.br/index.php/legislacao/contratos, acesso em: 05 fev. 2013.

Companhia de Agua e Esgoto do Estado do Ceara - CAGECE —
Juazeiro do Norte - Contrato firmado pela Prefeitura de Juazeiro do Norte — CE -

2003 — 2033. Trata-se de um contrato referente a outra delegacdo e, portanto
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mesmo sendo a mesma agéncia reguladora as metas sao diferentes das do

municipio de Fortaleza/CE.

Estudando o contrato de concesséao referente ao municipio de Juazeiro
do Norte, nota-se que ndo estdo explicitadas metas para a universalizacdo dos
servicos, apenas a exigéncia de elaboracdo de planos de exploracdo para
homologacdo pelo municipio e pelo regulador. Ha a previsdo de perda da
exclusividade como pena para o ndo atendimento dos aglomerados urbanos com
populacdo acima de 1500 habitantes. Entende-se, inclusive, que o contrato
desobriga a prestadora de atender comunidades com populacdo de até 1500
moradores, sendo assim, ndo se busca que a cobertura chegue a 100% dos
usuarios. Conforme a Clausula Primeira - Do Objeto - “1.2 A exclusividade de que trata
esta clausula ndo se aplica, no tocante a exploracédo dos servicos referidos, em aglomerados
urbanos com até 1.500 (mil e quinhentos) habitantes.”

Considerando o0 exposto acima, ndo se observa grandes expectativas
quanto a possibilidade de universalizacdo do atendimento, uma vez que o
atendimento as pequenas comunidades, ainda que urbanas, ndo é garantido em

contrato.

Ainda no contrato de concessdo do municipios de Juazeiro do Norte
também h& uma condicionante expressa na Clausula Sexta — Da Condicdo Minima

Necessaria Ao Cumprimento Das Metas:

“6.1 — As obrigacbes assumidas pela CONCESSIONARIA quanto aos investimentos

previstos no item 5.1.1, somente se aplicam para a seguinte situagéo ideal.
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a) 80% (oitenta por cento), no minimo, da capacidade instalada no MUNICIPIO devera ser
utilizada pela populagéo beneficiada. Serdo consideradas separadamente as instalagoes de

agua e as de esgotamento sanitario;”

Ha, neste topico, um decréscimo de responsabilidade da prestadora
guando o contrato prevé uma situacado ideal para a companhia na qual ela deve
cumprir sua obrigacdo de investimentos, do contrario, estd liberada de seu

compromisso.

A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011 (BRASIL, 2012) é
possivel inferir que apesar da auséncia de meta concreta de cobertura, o indice
apresentado naquela data pode ser considerado como satisfatério - 94,9% para

abastecimento por rede domiciliar de dgua potavel.

3.3.4. Companhia de Saneamento de Minas Gerais — COPASA - Belo

Horizonte

COMPANHIA DE SANEAMENTO DE MINAS GERAIS. COPASA. Convénio de cooperacdo para a
prestacdo compartilhada de servicos de abastecimento de agua e saneamento basico - 2004.
Belo Horizonte, Minas Gerais, 2004. Disponivel em http://www.copasa.com.br/, acesso em: 02
mai.2013.

A Companhia de Saneamento de Minas Gerais — COPASA apresenta
contrato firmado com o Estado de Minas Gerais e a Prefeitura de Belo Horizonte/MG
cuja vigéncia se estende de 2004 a 2034. A época da formalizacdo do contrato, o
Estado de Minas Gerais ainda ndo dispunha de uma agéncia reguladora. A Agéncia
Reguladora de Servicos de Abastecimento de Agua e de Esgotamento Sanitario do
Estado de Minas Gerais — ARSAE foi criada pela Lei n° 18.309 de 3 de agosto de

2009. Exerce suas atividades regulatorias frente a 5 prestadores de servigo:
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Companhia de Saneamento de Minas Gerais — COPASA e sua subsidiaria -
COPASA Servicos de Saneamento Integrado do
Norte e Nordeste de Minas Gerais S/A — COPANOR; Companhia de Saneamento
Municipal - CESAMA (Juiz de Fora - MG); Servico Auténomo de Agua e Esgoto -
SAAE - de Itabira/MG e Servico Autbnomo de Agua e Esgoto de Passos — SAAE —

(Passos — MG). No total a ARSAE regula 628 delegagdes de servigos.

Estudando o contrato de concessao referente ao municipio de Belo
Horizonte, ndo se vé um compromisso explicito com a universalizacdo dos servicos
de abastecimento de &agua, porém nota-se a presenca da responsabilidade da
COPASA pela expansdo dos mesmos. Conforme as atribuicdes e responsabilidades
constantes na Clausula Primeira do Capitulo I, cabe a COPASA:

“Gerir, Operar, Atualizar, Modernizar e Expandir o sistema de distribuicdo de

agua do municipio e executar as respectivas obras decorrentes do crescimento vegetativo

das demandas’.

Considerando-se que ndo havia uma agéncia reguladora a época, mas
gue atualmente existe e que a prestadora € hoje uma empresa de capital aberto,
adverte-se sobre a responsabilidade da referida agéncia em compelir a COPASA a

prestar o servico também nas regides menos lucrativas.

A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011 (BRASIL, 2012) é
possivel inferir que apesar da auséncia de meta concreta de cobertura no contrato
de concesséo, o indice apresentado é compativel com a universalidade dos servi¢cos

- 100% para abastecimento de agua potavel no municipio de Belo Horizonte.
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3.3.5. Companhia de Saneamento de Minas Gerais — COPASA — Betim

COMPANHIA DE SANEAMENTO DE MINAS GERAIS. COPASA. Contrato de concessado de
prestacdo de servicos publicos de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario do
municipio de Betim - MG - 2004. Disponivel em http://www.copasa.com.br/, acesso em: 02
mai.2013.

Outro caso estudado nesta dissertagéo foi o contrato firmado entre a
Prefeitura de Betim/MG e a Companhia de Saneamento de Minas Gerais — COPASA
com vigéncia entre 2004 - 2042. A época da formalizac&o do contrato, o Estado de

Minas Gerais ainda nédo dispunha de uma agéncia reguladora.

Estudando o contrato de concessao referente ao municipio de Betim,
encontra-se 0 compromisso com a busca pela universalizacdo do abastecimento de
agua prevista para ano de 2006. Conforme as atribuicbes da concessionaria
constantes na Clausula Segunda - A Concessionaria se obriga, no periodo da concessédo

a...

IX — Buscar atingir até o ano de 2006:

a) Atendimento, com 4gua tratada, de 100% da populacéo...

Considerando a meta acima estabelecida, foi realizada uma consulta ao
SNIS relativa aos anos de 2006 (periodo estipulado para a universalizacao) e 2010.
Os resultados, conforme os gréaficos 6 e 7 abaixo mostram que aquela meta ainda
ndo havia sido cumprida até 2006, mas em 2010, o servi¢o ja estaria sendo prestado

a totalidade da populagéo da area urbana e a 99,3% da area rural.



Grafico 6 — Populacédo atendida por abastecimento de agua, SNIS, Betim/MG, 2006
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Fonte: Elaborado pelo autor com base no Diagnéstico dos Servicos de Agua e Esgotos — 2011.

Disponivel em: <http://www.snis.gov.br /PaginaCarrega.php?EWRErterterTERTer=101>.
Gréfico 7 - Populagao atendida por abastecimento de agua, SNIS, Betim/MG, 2010
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Fonte: Elaborado pelo autor com base no Diagnéstico dos Servicos de Agua e Esgotos — 2011.

Disponivel em: <http://www.snis.gov.br>.
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A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011, é possivel inferir
que esta meta de cobertura estd, atualmente, dentro de uma margem satisfatéria de
alcance — o indice de cobertura apresentado € de 100% na area urbana e 99,3% no

total do municipio, para abastecimento por rede domiciliar de agua potavel.

3.3.6. Companhia Aguas de Joinville — Joinville — SC

COMPANHIA AGUAS DE JOINVILLE. CAJ. Contrato de Prestacdo de Servicos Publicos de
Abastecimento de Agua e Esgotamento Sanitario. Joinville, Santa Catarina, 2007. Disponivel
em http://www.aguasdejoinville.com.br/site/imgs/contrato_registrado.pdf, acesso em: 27
ago.2013.

Companhia Aguas de Joinville — Joinville — SC - Contrato firmado pela
Prefeitura municipal de Joinville - 2005 - 2025. A Agéncia Municipal de Regulacao
dos Servicos de Agua e Esgotos de Joinville — AMAE foi criada pela Lei n® 4.341 de
04 de junho de 2001. E a Gnica agéncia reguladora municipal com contrato analisado
neste trabalho e exerce suas atividades regulatdrias sobre um Unico prestador, a

Companhia de Aguas de Joinville - CAJ, na qual regula apenas 1 delegacao.

Estudando o contrato de concesséo referente ao municipio de Joinville,
nota-se que esta explicitado como objetivo da concessdo a universalizacdo dos
servigos, conforme previsto na Clausula Quarta — “4.7 — A concesséo tem por objetivo a
universaliza¢do do acesso pela populagdo do municipio aos servi¢os publicos de agua...”

Ressalta-se, porém que as metas para a universalizacdo ndo constam
do contrato em si, figurando apenas a exigéncia de elaboracdo de planos de
exploracdo para homologacdo pelo municipio e pelo regulador (0 contrato vincula,
explicitamente, esta homologacdo a Agéncia Municipal de Agua e Esgoto de Joinville

— AMAE).
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A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011, é possivel inferir
que a cobertura esta, atualmente, com um nivel satisfatério de alcance — o indice de

cobertura apresentado é de 99,7% para abastecimento de dgua potavel.

3.3.7. Companhia de Saneamento Basico do Estado de Sdo Paulo - Sabesp -

Sao Paulo - SP

SABESP. COMPANHIA DE SANEAMENTO BASICO DO ESTADO DE S.PAULO. Contrato de
prestacdo de servicos publicos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario. Sdo Paulo,
2010. Disponivel em http://www.sabesp.com.br, acesso em: 27 ago.2013.

Companhia de Saneamento Basico do Estado de S&o Paulo - Sabesp -
Contrato firmado com o Estado de Sao Paulo e a Prefeitura de Sao Paulo — SP -

2010 - 2040.

A Agéncia Reguladora de Saneamento e Energia do Estado de S&o Paulo —
ARSESP foi criada pela Lei Complementar n°® 1.025 de 07 de dezembro de 2007.
Exerce suas atividades regulatorias em relacdo a 3 prestadores de servico:
Companhia de Saneamento Basico do Estado de S&o Paulo — Sabesp; Foz de
Santa Gertrudes, (empresa privada que presta 0 servico no municipio de Santa
Gertrudes - SP e SANEAQUA, (empresa privada que presta o servico no municipio

de Mairinque — SP). No total a ARSESP regula 268 delegacdes de servicos.

Estudando o contrato de concessao referente ao municipio de Séao
Paulo, encontra-se a pactuacdo expressa pela universalizacdo do atendimento,
inclusive com o compromisso de manutencdo desta condicdo ao longo de todo o
contrato. Conforme se pode ver na Clausula Sexta — “Os planos de investimento a
serem apresentados pela SABESP ao longo da execuc¢do do contrato objetivardo alcancar...

a) Universalizacdo dos servicos;

b) Manutengéo da universalizagédo de tais servigos até o final do contrato...”
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Sao apresentadas, ainda, metas (percentuais/periodos) para o alcance

de 100% dos usuarios, conforme tabela 6 abaixo.

Tabela 6 — Metas de atendimento e cobertura para o abastecimento e distribuicdo de agua, Sao
Paulo — SP, 2009 — 2039

Agua - Ano/Periodo indice de Atendimento indice de Cobertura
Atual (2009) 93,4% 96,3%
2010-2012
96,5% 98,7%
2013-2018
2019-2024 98% 100%
2025-2039 98% 100%

Fonte: SABESP, Contrato de Concessao Sdo Paulo,/SABESP. (JUNHO 2010). Disponivel em
http://www.sabesp.com.br, acesso em: 27 ago. 2013.

A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011 (BRASIL, 2012) é
possivel inferir que esta meta de cobertura esta, atualmente, dentro de uma margem
satisfatoria de alcance — o indice de cobertura apresentado € de 100% na éarea
urbana e 99,1% no total do municipio, para abastecimento por rede domiciliar de

agua potavel.

3.3.8. Companhia de Saneamento Basico do Estado de Sdo Paulo - Sabesp -

Campos do Jordéao — SP

SABESP. COMPANHIA DE SANEAMENTO BASICO DO ESTADO DE S.PAULO. Contrato de
Programa prestacao de servigcos publicos municipais de abastecimento de 4gua e esgotamento
sanitario. Campos do Jorddo - Sdo Paulo, 2007. Disponivel em http://www.sabesp.com.br,
acesso em: 27 ago.2013.

Sabesp - Contrato firmado com a Prefeitura de Campos do Jordao — SP

- 2007 - 2037.

Estudando o contrato de concesséao referente ao municipio de Campos

do Jordao, nota-se que ndo estdo explicitadas metas para a universalizacdo dos
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servigcos. Consta a exigéncia de elaboracao e revisédo (a cada quatro anos) do Anexo
de Metas de Atendimento e Qualidade dos Servigos. Considerando as metas
estabelecidas, no final da validade do contrato (em 2037) a cobertura de
abastecimento de 4gua no municipio deve chegar apenas a casa de 70% dos

domicilios.

Importante ressaltar que além da cobertura prevista ser muito baixa
para o periodo a que se refere, ainda consta a exclusao das areas irregulares o que

reduz ainda mais o nimero de domicilios abrangidos.

A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011 (BRASIL, 2012) é
possivel inferir que a cobertura esta, atualmente, dentro de uma margem esperada
de alcance, — o indice de cobertura apresentado € de 63,7% na area urbana e 63,1%
no total do municipio, para abastecimento por rede domiciliar de agua potavel.
Apesar de, numericamente, ser uma cobertura baixa, parece normal se considerando
que em 2037, final da validade do contrato atual de prestacdo dos servicos, a meta

de cobertura é de 70%.

3.3.9. Manaus Ambiental - Manaus — AM

AGENCIA REGULADORA DOS SERVICOS PUBLICOS CONCEDIDOS DO ESTADO DO
AMAZONAS. ARSAM. Contrato de concessdo de prestagcdo de servicos publicos de
abastecimento de agua e de esgotamento sanitario do municipio de Manaus. Manaus,
Amazonas, 2000. Disponivel em http://www.arsam.am.gov.br/wp/?page_id=1054, acesso em: 28
ago.2013.

Manaus Ambiental - Manaus — AM - Contrato firmado pelo governo do

estado, representando também a prefeitura de Manaus - 2000 - 2030.

A Agéncia Reguladora dos Servigos Publicos Concedidos do Estado do
Amazonas — ARSAM foi criada pela Lei n°® 2.568, de 25 de novembro de 1999.

Exerce suas atividades regulatorias em relagdo a 01 prestador de servigo: Manaus
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Ambiental, (empresa privada que presta o0 servico no municipio de Manaus - AM).

Regula apenas 1 delegacao de servicos.

Estudando o contrato de concessao referente ao municipio de Manaus,
embora ndo seja mencionada a universalizacdo em si, encontra-se explicitado o
compromisso para o alcance de 98% da populacdo do municipio durante a primeira
metade da validade do contrato. H& inclusive as metas (percentuais/periodos) para o

alcance desse nimero de usuarios.

Os compromissos, como aparecem no contrato, podem ser vistos na

tabela 7 abaixo.

Tabela 7 — Metas de atendimento e cobertura para o abastecimento e distribuicdo de &gua,
Manaus — AM, 2000 — 2029

Agua — Ano indice de Cobertura
2000 91%
2006 96%
2011 98%
2016 98%
2021 98%
2026 98%
2029 98%

Fonte: ARSAM, Contrato de Concess&do Manaus/ Manaus Ambiental (JULHO 2000). Disponivel
em http://www.arsam.am.gov.br/wp/?page_id=1054, acesso: em 28 ago. 2013.

A partir de uma consulta aos dados do SNIS 2011, é possivel inferir
gue esta meta de cobertura esta atrasada em relagédo ao seu alcance — o indice de
cobertura apresentado é de 95,6%, enquanto que o previsto era de 98%, para
abastecimento de agua potavel. Observa-se, no entanto, que apesar de as metas
nao terem sido inicialmente cumpridas ou mesmo por causa deste ndo cumprimento,

0 contrato ja foi prorrogado para até 2045, gerando novas metas.
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Ao se proceder a uma analise de contexto geral acerca dos contratos
estudados, pode-se dizer que ainda ndo ha uma diretriz especifica adotada pelas
agéncias reguladoras no que concerne a responsabilizacdo, em contrato, dos

prestadores na busca pela universalizagao dos servicos.

Em que se pese a breve historia do modelo regulatorio atual no Brasil e
as contribuicbes que a regulacdo ja ofereceu, aponta-se que ainda ha muito por
fazer. E premente a necessidade de um marco regulatério consistente no qual a
guestdo do acesso aos servicos seja preponderante, trazendo assim, a expansao

dos beneficios que a sociedade espera e pelos quais remunera os reguladores.
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CONCLUSOES

Os estudos realizados nesta dissertacao evidenciaram a importancia do
abastecimento de 4gua potavel para o bem estar da populacdo. Ressalta-se que as
dificuldades de acesso sao maiores do que a presencga ou auséncia de rede, poco ou
qualquer outra forma de disponibilizacdo da dgua. Além da presenca de um sistema
ou estrutura de abastecimento, a agua deve estar disponivel, com qualidade e ter
viabilidade econbmica para o usuario. Por todo seu potencial de impacto em
aspectos como saude, trabalho e dignidade na vida das pessoas, 0 acesso a agua é

de fundamental importéancia.

O déficit de cobertura ainda existente para abastecimento por rede
domiciliar de agua potavel € preocupante tanto no sentido quantitativo quanto e,
principalmente, qualitativo. No olhar sobre o aspecto quantitativo, fica evidente que
uma parcela consideravel da populacéo brasileira, préximo de 10%, se considerados
0S meios urbano, rural e as comunidades néo regularizadas, esta excluida do acesso
ao qual tem direito. Ja& com o foco voltado para uma visdo qualitativa, € preocupante
perceber que dentre os brasileiros que recebem o servico, mais de um terco ndo o

recebe de forma adequada, ou seja, nos padrbes de qualidade que deveria receber.

Outro aspecto observado neste trabalho € que a qualidade dos dados
referentes aos servicos de saneamento em geral, inclusive de abastecimento de
agua potavel, apresentam um baixo grau de confiabilidade. Este problema envolve

principalmente a forma como sao propostas e realizadas as pesquisas do setor.

A regulacdo da prestacdo dos servicos de abastecimento de &gua
potavel pode e deve assumir papel primordial frente a extrema complexidade técnica,

politica e econbmico-financeira que envolve a universalizacdo do acesso, seja
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equilibrando as forgas, seja proporcionando meios como estabilidade e seguranca
juridica para que os entes responsaveis possam desenvolver bem suas funcgdes.
Também espera-se que a acgdo regulatéria promova um contrapeso autdbnomo,
dotado de técnica e isencao visando manter o equilibrio entre as diferentes forcas

gue influenciam na prestacéo dos servigos regulados.

A luz da Lei 11.445/2007 que aponta para a universalizagdo como um
de seus principios e, considerando que esta necessidade reforca o papel da
regulacdo como um instrumento importantissimo de propulsdo para o alcance deste
objetivo, aponta-se que o exercicio de uma regulacdo efetiva, dotada de seus
elementos essenciais (altissima qualificacdo, autonomia e independéncia, etc.) tende
a contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos cidadaos, propiciando servicos

abrangentes e de qualidade a precos madicos.

A pesquisa realizada envolveu uma extensa analise dos contratos de
concessdo dos municipios escolhidos, debrucando-se sobre como estd a
participacdo do regulador na relacdo concedente — concessionario. Este trabalho foi
importante por gerar conhecimento nesta area em que ha institucionalidades téo

variadas, bem como auséncia de um marco regulatério nacional bem definido.

Da analise dos contratos de concessédo selecionados, infere-se que a
regulacéo exerceu baixa participagédo no que concerne ao seu papel de compelir os
regulados a buscarem este importante principio legal. Casos como o de Campos do
Jorddo e de Manaus sédo mais preocupantes, o primeiro pela auséncia de metas para
a universalizacdo e o segundo por ficar claro que a empresa (neste caso privada)
vem descumprindo as metas acordadas e, ainda assim, conseguiu a prorrogacao do

contrato até 2045.
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Concluiu-se neste trabalho que apesar de ter sido criado todo um
aparato legal e técnico destinado as atividades de regulacdo de servigcos de
saneamento, a universalizacdo das redes de abastecimento de &gua ainda n&o foi
priorizada como uma meta urgente por entes reguladores. Desta conclusdo néo se
infere que as agéncias reguladoras estejam deixando de atuar, porém ressalta-se
que estdo em um nivel abaixo do que podem e do que, naturalmente se espera

delas.

Vale considerar que presenca da regulacdo no Brasil ainda € muito
recente e que ja evoluiu grandemente, assim o cenario é de boas expectativas em
relacdo ao futuro. O que este estudo alerta € que as agéncias devem se preparar
politica e tecnicamente (com grande prioridade para a formacdo técnica) para
superar os desafios postos a sua frente e assumir seu lugar na conducdo das
relacBes e manutencédo do equilibrio na prestacdo dos servigos regulados. A atuacao
do regulador em abastecimento de agua deve ir muito além de ser um mero
observador das deficiéncias de qualidade e do déficit de cobertura. Como agente
externo, deve compelir, sempre que necessario, 0s agentes de governo a cumprirem

seu papel em beneficio do cidadao.

Finalmente, adverte-se que ha que se encarar o problema da falta de
acesso com a determinacdo que sua complexidade exige. As desculpas que se
renovam a cada momento institucional do Brasil atendem bem a certos interesses,
mas que, com toda certeza, ndo sdo os dos usuarios excluidos. Mesmo que estes
consigam se munir de solucbes improvisadas e, via de regra, inadequadas, o0 que

esperam e, de fato, tém direito, € receber um servi¢co de qualidade e universalizado.
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