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APRESENTACAO

SERIE MODERNIZACAO
DO SETOR SANEAMENTO

Os estudos que integram a Série Modernizagdo do Setor Saneamento
foram realizados no decorrer de 1994, abrangendo os principais te-
mas de interesse do setor, no curto prazo, de modo a fornecer as ba-
ses para a discussao de uma nova politica nacional de saneamento, na
qual o elemento chave é o reordenamento institucional e financeiro.

Em funcao de terem sido realizados concomitantemente, houve
grande integracao das equipes encarregadas da elaboracao dos diversos
documentos, aprofundada mediante a realizacao de diversos semina-
rios e a preparacao de relatérios preliminares, distribuidos a todos os
consultores e técnicos envolvidos com o Projeto de Modernizagao do
Setor Saneamento (PMSS).

O fluxo permanente de informagdes entre as equipes permitiu
que todos tomassem conhecimento do andamento do conjunto dos
trabalhos, o que se reflete na citagdo de dados e informacoes de um
determinado estudo pelos demais. Apesar disso, nem sempre os pon-
tos de vista e os dados utilizados sao coincidentes, devido ao uso de
informagoes de fontes e datas diversas. Além de refletir o clima de
liberdade observado no desenvolvimento dos trabalhos, as eventuais
divergéncias de opinides registradas contribuem, na realidade, para
estimular os debates.

Outro ponto a ressaltar é o fato de um mesmo tema ter sido
abordado em varios documentos, como por exemplo a avaliagao das
politicas de saneamento adotadas no passado, dos niveis de cobertura
dos servigos prestados a populacao e da necessidade de recursos para
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investimento no futuro. Pode-se observar que esse procedimento enri-
queceu o conjunto dos estudos, ja que as informacbes e os enfoques
analiticos adotados nem sempre foram da mesma natureza.

E importante chamar a atencao do leitor para o fato de que, no
periodo entre a conclusao dos trabalhos, no dltimo trimestre de 1994,
e a publicagao da Série, no segundo semestre de 1995, importantes
modificagdes ocorreram no pais. Assim, diversas andlises e considera-
cOes seriam, com certeza, diferentes, se realizadas no novo contexto
politico e institucional do pafs.

Dentre as principais mudangas que devem ser consideradas du-
rante a leitura dos diversos volumes da Série, merecem destaque:

* A reorganizagao da Presidéncia da Republica e dos ministé-
rios, através da Medida Proviséria n® 813, de 01/01/95, que
transferiu para o recém-criado Ministério do Planejamento e
Orcamento (MPO) a competéncia para a formulagao e coorde-
nacao das politicas nacionais de desenvolvimento urbano. No
MPO, foi criada a Secretaria de Politica Urbana, que assumiu as
competéncias das Secretarias de Desenvolvimento Urbano e de
Areas Metropolitanas, ambas do Ministério da Integragio Regi-
onal, que foi extinto, e das Secretarias de Habitacao e Sanea-
mento do Ministério do Bem-Estar Social, também extinto. Com
essas alteragoes, o PMSS ficou vinculado a Secretaria de Politica
Urbana do MPO, através da sua Diretoria de Saneamento.

* O veto integral, pelo presidente da Republica (Mensagem
n® 4 ao Senado Federal, de 04/01/95), ao Projeto de Lei n®
199, de 1993 (n® 53/91 na Camara dos Deputados), que dis-
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poe sobre a Politica Nacional de Saneamento, seus instrumen-
tos e da outras providéncias.

* A aprovacado da Lei n® 8.987, de 13/02/95, que dispde sobre
o regime de concessao e permissao da prestacdo de servigos
publicos previsto no artigo 175 da Constituicdo Federal. A Lei
diz, em seu artigo 1°, paragrafo Gnico, que “a Unido, os esta-
dos, o Distrito Federal e os municipios promoverao a revisao e
as adaptacoes necessdrias a sua legislacao as prescrigoes desta
lei, buscando atender as peculiaridades das diversas modalida-
des dos seus servicos”. Os diversos capitulos da lei abordam as
questdes relativas ao pleno atendimento do usudrio, bem como
seus direitos e obrigacoes; politica tarifaria; licitagdo; clausulas
essenciais do contrato de concessao; encargos do poder conce-
dente; encargos da concessiondria; intervengao do poder con-
cedente na concessao; extensdo da concessao; e permissoes.

* A Resolugao n® 179, de 28/04/95, do Conselho Curador do
Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), aprovando o
Programa de Saneamento (Pré-Saneamento), com o objetivo de
“aumentar a cobertura dos servicos de abastecimento de dgua e
esgotamento sanitdrio e apoiar agdes de saneamento integrado
para a populagao de baixa renda — alvo dos programas do FGTS
—, bem como a melhoria da eficiéncia e eficdcia dos agentes
prestadores de servico”. Poderao ser mutudrios do Pro-
Saneamento os estados, municipios, Distrito Federal, conces-
siondrios estaduais e municipais de saneamento e 6rgaos auto-
nNOmMos municipais.
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* A aprovacao da Lei n? 9.074, de 07/07/95, estabelecendo
normas para outorga e prorrogacao das concessoes e permissoes
de servicos publicos previstos na Lei n® 8.987, de 13/02/95.

* O inicio da contratacdo de novas operagoes de empréstimo pe-
lo setor de saneamento com recursos do FGTS, interrompidas des-
de 1991, prevendo-se a aplicacao de R$ 652 milhdes em 1995.

* A aprovacao pela Camara dos Deputados, nos meses de maio
e junho, de diversas emendas constitucionais no campo da or-
dem econdmica, sujeitas, ainda, a aprovagao do Senado Federal.

* O éxito do Plano Real que, no decorrer de um ano ap6s sua
criacao, conteve a inflacdo acumulada em cerca de 35%, e a
implantacao da Medida Proviséria n? 1.053, de 30/06/95, de-
sindexando parcialmente a economia.

As mudancas citadas, em que pesem seus efeitos sobre o setor,
ndo alteram, na esséncia, a validade dos estudos realizados, cujos
contetdos sdo sintetizados a seguir.

Volume 1 - Fundamentos e Proposta
de Ordenamento Institucional

Os estudos realizados pelo Nicleo de Pesquisas em Informagoes
Urbanas (Infurb), da Universidade de Sdo Paulo (USP), comecam abor-
dando a situacao atual, os desafios que se apresentam a partir das con-
digcoes de insercao dos servicos de saneamento nas Gltimas décadas e as
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bases juridico-institucionais da estrutura de regulacao e controle. Nes-
ta etapa sdo analisados os fundamentos do ordenamento institucional
e controle, remetendo-se a formalizagao para a parte seguinte.

A descricao detalhada do ordenamento proposto — espinha dor-
sal do trabalho — é entao apresentada, ao lado das minutas dos ins-
trumentos juridico-institucionais necessdrios a sua implantagdo. Refor-
ca-se a necessidade de separar com clareza as fungoes tipicas de
exercicio da titularidade — a regulacdo, o controle e a coordenagao
executiva — da execucao dos servigos.

Em relagdo as entidades de prestagao dos servicos, foram avali-
adas as potencialidades e condicionantes legais das vdrias formas pos-
siveis de organizagdo das pessoas de direito publico e de direito pri-
vado, de acordo com a legislacao em vigor.

A parte final é de cardter auxiliar, voltada ao apoio a possiveis
acoes futuras para o desenvolvimento da estrutura institucional pro-
posta nas secoes anteriores. Trata-se da implantacao de um sistema de
informagdes do saneamento e da administracdo da transicdo. Essas
linhas de acdo, absolutamente fundamentais para a eficacia do novo
ordenamento, nao poderiam ser objeto de um detalhamento maior
antes da operagdo do 6rgdo nacional. E a ele que competird, com
base em uma estrutura estavel, implanta-las.

Volume 2 - Novo Modelo de
Financiamento para o Setor Saneamento

O esgotamento do modelo de financiamento do setor baseado
nos principios do Sistema Financeiro de Saneamento (SFS) e do Planasa

determinou a busca de novos instrumentos de sustentacao dos inves-
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timentos indispensaveis a universalizacao dos servicos, em consonan-
cia com os principios que norteiam a reestruturagao do atual modelo.

A equipe da Escola Brasileira de Administracao Publica da Funda-
¢do Getdlio Vargas utilizou a técnica de avaliar o passado como chave
para a apresentacao de proposta de um novo modelo de financiamento
do setor. Assim, estudou os alcances e limites da autonomia tarifaria a
partir dos critérios utilizados nas décadas de 70 e 80; sua capacidade de
sustentar os custos de operacao e manutengdo dos sistemas, bem como
de remunerar os investimentos realizados; e os limites das tarifas como
instrumento capaz de cumprir integralmente o objetivo de universaliza-
¢ao do atendimento da demanda essencial. O capitulo conclui apon-
tando a necessidade de instituir alguma forma de subsidio para a popu-
lacao pobre.

As possibilidades de financiar novos investimentos e subsidiar a
populacao pobre com recursos fiscais oriundos dos trés niveis de go-
verno sao abordadas mediante andlise da evolugao da carga tributdria
e da distribuicdo dos recursos fiscais entre a Unido, os estados e os
municipios; dos ajustes na tributacdo apés a promulgagao da Constitu-
icdo de 1988; das finangas publicas municipais; das condigoes finan-
ceiras do setor publico vis-a-vis a expansao necessaria dos servigos de
saneamento; e das especulagoes em torno de uma possivel reforma
tributdria e seus efeitos sobre os investimentos sociais.

A principal fonte de recursos do setor é entao considerada, estu-
dando-se a evolucdo do FGTS, as alteragdes institucionais em curso
sobre o Fundo, e sua capacidade futura de financiar investimentos em
saneamento. As possibilidades de obtencao de financiamentos externos
podem ser concretizadas no futuro, a exemplo do ocorrido no periodo
1970/1994, conforme enfocado em capitulo especifico sobre o tema.

14
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A proposta de um novo modelo de financiamento é apresentada,
considerando-se as questdes de autonomia tarifaria e autofinanciamento,
as possiveis fontes de financiamento, a concessdo de subsidios para aten-
der a demanda essencial da populagdo carente e, finalmente, sugestdes
para a operacionalizagdo do modelo e uma estimativa do montante de
recursos que poderia ser direcionado para o atendimento das necessida-
des do setor nos préximos anos.

Volume 3 - Implicacdes e Desafios da Flexibilizacao
Institucional na Prestacao de Servicos de Saneamento

O documento, de responsabilidade da Acqua-Plan Estudos, Pro-
jetos e Consultoria, aponta os desafios e implicacoes que envolvem a
transicdo entre a situagdo atual e a implantagdo de um novo modelo ins-
titucional e financeiro para o setor saneamento. As propostas de flexibi-
lizagdo na prestagao dos servicos procuram oferecer um desenho preli-
minar para encaminhar os entendimentos acerca da construcao de uma
nova fase para o setor, diante das importantes transformagoes sociais,
politicas e econémicas que vém ocorrendo no Brasil e no mundo e
que, certamente, serao ainda mais acentuadas nesse final de milénio.

O estudo aborda os antecedentes e o estado atual da prestagao
dos servicos de saneamento e a quantidade de recursos financeiros
necessarios a universalizacao do atendimento nas diversas regioes do
pais. Em seguida, fornece o registro das bases de um novo modelo de
gestao, para depois destacar e analisar as implicacoes e os desafios da
flexibilizacao na prestagao dos servicos.

A questdo é explorada em diversos niveis, inclusive no ambito
das possiveis transformagoes a se processarem nos municipios e nas
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companhias estaduais de saneamento bdsico, sem davida os pélos
principais das mudancas decorrentes do processo de flexibilizagao.

O capitulo final é dedicado a apresentacao de diretrizes estraté-
gicas para a flexibilizacdo, tracando as linhas bésicas para a conducao
do processo de transicao do setor, da situacao atual ao estagio desejado.

Volume 4 - Demanda, Oferta e Necessidades
dos Servicos de Saneamento

O objetivo central do trabalho elaborado pelo Instituto Socieda-
de, Populacao e Natureza (ISPN) é fornecer um diagnéstico das neces-
sidades presentes e futuras na drea de saneamento, com base na evo-
lugao do padrao demogrdfico do pais. Assim, foram considerados a
evolucdo recente e o déficit atual, e projetada a demanda prevista até
o ano 2010, em relagao aos servicos de saneamento bdsico, especifica-
mente abastecimento de dgua, esgotamento sanitdrio e coleta de lixo.

A especificidade do estudo é representada pelo enfoque demo-
grafico. Estabeleceu-se, em primeiro lugar, a evolugao das necessida-
des a luz das mudangas ocorridas, tanto nos padroes demograficos
como na oferta de servicos, para em seguida dimensionar as necessi-
dades futuras, combinando estimativas do déficit atual com hipéteses
diferenciadas de atendimento e proje¢des de populagdo.

O trabalho traga, de inicio, um panorama geral das grandes ten-
déncias populacionais em curso (queda da fecundidade, transicdo urba-
na) e um retrato da situagao do setor por regidao e tamanho de municipio,
utilizando as informagdes da Pesquisa Nacional de Saneamento Basico,
realizada pelo IBGE em 1989. Em seguida, avalia o perfil da demanda e
das conseqientes necessidades nos diferentes subsetores de saneamento,
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com base nas informagdes dos Censos Demograficos de 1970, 1980 e
1991, enfocando o pafs, as grandes regides, os estados e capitais, as
regides metropolitanas e as cidades, segundo a classe de tamanho.

Um capitulo inteiro é dedicado ao dimensionamento dos custos
necessarios para atingir diferentes patamares de atendimento em cada
um dos servigos basicos. Para tanto, sdo formuladas diferentes hipéte-
ses do ponto de vista de engenharia sanitdria e, a partir da estimativa
de custos unitdrios e da projecao da populagdo, projetados os custos
de atendimento, em diferentes niveis, para os diversos tipos de cida-
des e para as regioes.

Finalizando, sao apresentadas algumas reflexdes sobre a situagao
atual, os problemas e perspectivas do setor, inclusive quanto aos niveis
de renda da populagao e o acesso aos servicos de saneamento basico.

Volume 5 - Proposta de Regulacao
da Prestacao de Servicos de Saneamento

Ficou a cargo da Fundacao do Desenvolvimento Administrativo (Fun-
dap), através do Instituto de Economia do Setor Pablico (IESP), da Univer-
sidade de Sao Paulo, desenvolver um modelo de regulagao para o setor.

A primeira parte do trabalho examina a tendéncia recente da regu-
lacao de servigos plblicos no Brasil, enfocando os principais pontos da
relagdo entre o poder concedente e o concessionario, que dao suporte a
relacdo contratual. Dentro dessa perspectiva, realiza uma andlise compa-
rativa das leis de concessdo dos estados de Sao Paulo, Rio Grande do Sul,
Pernambuco e Santa Catarina e do municipio de Limeira, bem como do
Projeto de Lei n® 202-F, do Senado Federal (atual Lei n® 8.987/95), identi-
ficando os principais pontos de regulacao para a concessao.
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O passo seguinte é a apresentacao de proposta de regulacao da
prestacao de servicos de saneamento, sob a expectativa de que o
setor conhecerd, ao longo dos préximos anos, alteragdes significativas
em seu ordenamento institucional e no sistema de financiamento. O
trabalho contém, ainda, um modelo basico de contrato de concessao
de servicos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio, com
artigos comentados.

O Anexo | corresponde a minuta de projeto de lei que “dispde so-
bre o regime de concessao de servigos publicos de abastecimento de
dgua e esgotamento sanitdrio e dd outras providéncias”, incorporando os
termos do substitutivo da Camara dos Deputados ao Projeto de Lei no
202-F, de 1991, do Senado Federal (atual Lei no 8.987/95). O Anexo
[l contém minuta de projeto de lei complementar sobre o mesmo tema,
em complementagao ao Projeto de Lei n2 202-F (Lei n2 8.987/95).

Volume 6 - Analise Comparada da Legislacao
Internacional sobre Regulacao da Prestacao
de Servicos de Saneamento

Realizada pela empresa N. H. Consultoria e Planejamento Lt-
da., a pesquisa colheu subsidios em experiéncias internacionais, com
o objetivo de auxiliar o PMSS na elaboracao de um novo modelo
institucional e na apresentacao de propostas sobre regulagao, tarifas,
qualidade dos servicos, financiamento do investimento, formas de
gestao, subsidios, atribuicoes de cada nivel de governo, privatizagao e
questdes tecnoldgicas, ao lado de outros temas relevantes.

Ap6s analisar a legislacao e a experiéncia brasileira afeta ao setor
— como o ordenamento constitucional, Cédigo de Aguas, Planasa e Sis-
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tema de Gerenciamento de Recursos Hidricos do Estado de Sao Paulo,
dentre outros — e os projetos de lei em andamento no Congresso que
interessam ao saneamento bdsico, foram estudadas, em profundidade, as
legislacoes da Franga, Espanha, Inglaterra, Chile, Argentina e Colombia.

Foram avaliadas, especificamente, questoes bdsicas da regula-
¢do do uso dos recursos hidricos, em geral, e do saneamento, em
particular, com base, respectivamente, nas experiéncias dos Estados
Unidos e da Inglaterra.

No capitulo dedicado as conclusoes e sugestoes, sao abordados
os problemas bdsicos a serem enfrentados, tanto de natureza institu-
cional (planejamento governamental e formulagao de politicas publi-
cas, gerenciamento integrado de recursos hidricos, reforma do Estado,
incluindo a reestruturacao do setor estatal e a alternativa de privatiza-
cdo e regulacao do setor), como os relativos a gestao (formas e mode-
los de gerenciamento), além das questoes tecnoldgicas.

O volume é encerrado com a apresentacdo de uma agenda pa-
ra a reforma do setor de saneamento do Brasil.

Volume 7 - Diagnéstico do Setor Saneamento:
Estudo Econémico e Financeiro

Este estudo abrange um diagnéstico do setor, envolvendo os
componentes econdmico e financeiro e as politicas publicas tracadas para
o abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio, e foi realizado pela
equipe técnica da empresa Alianca, Pesquisa e Desenvolvimento Ltda.

O trabalho inicia-se com a andlise da dinamica demogrdfica do
pais, da evolucao dos niveis de cobertura dos servigos nas Gltimas
décadas e das inter-relagdes entre o saneamento e a satde da populagdo.
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Segue-se um alentado capitulo sobre as politicas piblicas de sa-
neamento bdsico, desde a criacao do Planasa até o presente, enfatizan-
do o contexto macroeconémico do periodo e apresentando, ao final,
uma avaliagao das politicas tragadas para o setor, a partir de 1968.

O financiamento das politicas de saneamento é enfocado de
acordo com as principais fontes de recursos, como o FGTS, as transfe-
réncias federais a fundo perdido, os aportes dos governos estaduais e
0s empréstimos externos.

A estimativa da necessidade de recursos para investimento com vis-
tas a eliminar os déficits atuais e atender o crescimento da populacdo é
realizada para o perfodo 1991/2011, o que permitiu cotejar tais projecoes
com a capacidade de financiamento do setor piblico dentro de cendrios
alternativos de crescimento da economia brasileira no periodo
1994/2004.

Por altimo, o trabalho apresenta um balanco entre as necessida-
des de recursos para investimento, a evolugdo do PIB projetado para
1994/2004 e as disponibilidades de recursos dos trés niveis de governo.

Volume 8 - Aplicacao do Método de Avaliacao
Contingente em Projetos de Abastecimento de Agua

O estudo de Diomira Maria C. P. Faria introduz uma metodologia
de avaliacdo econdmica para priorizar dreas objeto de intervencao com
projetos de saneamento bdsico — o Método de Avaliacio Contingente
(MAC) —, atualmente adotado para estimar mudangas no bem-estar da
populacdo. As mudangas, ao serem traduzidas em valores monetdrios, per-
mitem analisar a viabilidade sécio-econdmica de projetos, como também
construir indicadores que poderdo nortear a tomada de decises no setor.

20



APRESENTACAO

O trabalho apresenta, inicialmente, o0 marco conceitual da me-
todologia. Em seguida, relata um estudo de caso desenvolvido para o
Programa de Despoluicao dos Ecossistemas Litoraneos do Estado do
Espirito Santo, co-financiado pelo Banco Mundial.

A autora fornece todos os detalhes para o planejamento e exe-
cugao da pesquisa de campo (desenho e ajuste do questiondrio, reali-
zacao de pesquisa piloto, estimativa do tamanho da amostra, etc.) e
descreve o emprego do MAC nas dreas a serem beneficiadas com
melhorias nos sistemas de abastecimento de dgua da Grande Vitéria e
Guarapari.

Os capitulos finais enfocam a avaliacao econdmica do Programa
feita pelo Banco Mundial, onde os beneficios foram estimados pelo
MAC; o impacto do Programa na melhoria da saGde publica; uma
andlise critica do método e um estudo da distribuicao de renda e es-
tratificagdo da demanda de agua por categoria de renda. O questiona-
rio utilizado na pesquisa de campo é apresentado anexo.

Maria Emilia Rocha Mello de Azevedo
Secretaria de Politica Urbana do MPO

Fernando Rezende
Diretor Executivo do IPEA

21






APRESENTACAO

PROJETO DE MODERNIZACAO
DO SETOR SANEAMENTO

Os indicadores de comportamento do setor de saneamento, ao lon-
go da dltima década, revelam dificuldades crescentes em relagao a
universalizagao da prestagdo dos servigos a populagdo brasileira e até
mesmo para a manutencao dos niveis de cobertura jd alcancados.

O modelo institucional e financeiro criado no final dos anos 60
para a implementagao dos servigos de saneamento no Brasil, respon-
savel pela elevagao dos indices de atendimento do setor, vem apre-
sentando um prolongado processo de esgotamento, caracterizado por
desequilibrios de natureza institucional, financeira e empresarial, este
altimo em nivel operativo. Simultaneamente, graves dificuldades, co-
mo as que se relacionam a seguir, ainda persistem na oferta dos servi-
Gos:

* Nas areas urbanas, 12% da populagdo ndo possui acesso a
qualquer sistema de abastecimento de dgua tratada e 65% nao
dispoe de servicos de coleta de esgotos. No meio rural, somen-
te 9,28% e 7,40% dos domicilios sdo atendidos, respectivamen-
te, com abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio ade-
quados (FIBGE, Censo de 1991).

* Segue em curso um significativo processo de poluicao ambi-
ental, devido a caréncia quase absoluta de tratamento de dguas
servidas e a disposicao inadequada dos residuos sélidos. Apenas
8% do esgoto produzido no pafs recebe tratamento.
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* Varios sistemas metropolitanos de abastecimento de 4gua a-
presentam-se saturados ou em vias de saturacao.

» Ha dificuldades e custos crescentes para obtencao de uma
oferta adequada de recursos hidricos.

A conseqliéncia mais grave deste quadro € o risco de regressao
nos fndices de cobertura ja verificados, inclusive o que se refere aos
servigos de abastecimento de dgua tratada, tendo em vista nao s6 a
incapacidade de parcela dos prestadores dos servicos se automante-
rem como organizadores eficientes e vidveis, como também a impos-
sibilidade de manutencdo dos niveis de investimentos necessarios para
a prestacao ampliada do atendimento.

A auséncia de uma politica de saneamento a partir da deterio-
racao do Planasa, instituido em 1971, tem resultado em agdes publi-
cas desordenadas e desarticuladas, incapazes de promover o adequa-
do equacionamento dos problemas relacionados ao abastecimento de
dgua e ao esgotamento sanitdrio no Brasil. Nao menos grave é a situa-
cdo dos demais ramos do saneamento ambiental, tradicionalmente
6rfaos de uma politica nacional que apdie as agdes municipais em
areas como residuos sélidos e drenagem urbana, entre outras.

E neste contexto que se desenha a necessidade de um novo
marco de referéncia para orientar e balizar, do ponto de vista da poli-
tica pablica, em nivel nacional, as agdes que sao desenvolvidas pelas
instituicdes publicas e privadas no campo do saneamento.
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Concepcao e objetivos

Constatada a precariedade das politicas pablicas e dos servicos
de saneamento no pais, agravada pelo crescimento significativo da
populacao, sobretudo na periferia das grandes cidades, o governo
brasileiro, através da entdo Secretaria de Saneamento do Ministério do
Bem-Estar Social (SNS/MBES), concebeu o Projeto de Modernizacao
do Setor Saneamento (PMSS).

Iniciado em 1992, mediante cooperagao entre a SNS/MBES e o
Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) e co-financiado pelo
Banco Mundial, o Projeto tem por objetivo promover a modernizacao
do setor. de saneamento do Brasil e a retomada dos investimentos na
drea.” O PMSS é gerido por um Comité de Diregio que, em janeiro
de 1995, passou a ser presidido pela Secretaria de Politica Urbana do
Ministério do Planejamento e Orcamento, que recebeu dos extintos
MBES e Ministério da Integracao Regional (MIR) a incumbéncia de
encaminhar a solucao das questoes urbanas.

O Projeto é composto de duas linhas de agdo complementares e
interdependentes. A primeira é o Componente Institucional e visa, prin-
cipalmente, desenvolver estudos aplicados para a reestruturagao do setor
saneamento, incluindo: a revisdo dos atuais modelos institucionais e
de financiamento do setor, com a definicio de um novo modelo de
regulacdo capaz de estimular um maior grau de competicao entre os
agentes promotores das atividades de saneamento; o desenvolvimento
dos instrumentos institucionais (juridicos, administrativos e técnicos) e o

* Os estudos preliminares do PMSS foram conduzidos pela SNS ainda no ambito do Minis-
tério da Acdo Social (MAS), em 1991, com o apoio do Departamento Nacional de Plane-
jamento e Avaliacao (DNPA), do Ministério da Economia, Fazenda e Planejamento.
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provimento dos equipamentos e consultorias técnicas necessdrias a
capacitacao e a consolidacao dos agentes federais envolvidos no setor;
e a preparagao de um projeto de gerenciamento de demanda por
servicos de saneamento e reabilitacdo dos sistemas existentes.

A segunda linha de agao contempla um Componente de Inves-
timentos e Modernizacao em trés Companhias Estaduais de Sanea-
mento Bésico (CESBs) — a Companhia Catarinense de Aguas e Sanea-
mento (Casan), a Empresa Baiana de Saneamento (Embasa) e a
Empresa de Saneamento do Mato Grosso do Sul (Sanesul), visando
dota-las, no prazo maximo de cinco anos, de condigdes técnico-
financeiras que assegurem uma politica sauddvel de financiamento
dos investimentos. Os resultados deste componente deverdo, tam-
bém, complementar o componente institucional do PMSS e propor-
cionar um efeito demonstracao para as demais CESBs.

Esta segunda linha de agao busca induzir as empresas de sane-
amento a atuar em bases empresariais, através de maior independén-
cia financeira, padroes eficientes e eficazes de atuagao e ampliacao da
autonomia e da responsabilidade de seus quadros dirigentes sobre os
resultados gerenciais apresentados. O Projeto possui uma Unidade de
Gerenciamento (UGP/PMSS), localizada no IPEA, que se encarrega de
executar o Componente Institucional e supervisionar o desenvolvi-
mento do Componente de Investimentos.

Para modernizar o setor saneamento é preciso, em linhas ge-
rais, eliminar ineficiéncias e maximizar os processos de producao,
distribuicao e comercializacao de servicos, com vistas a preparar as
instituicdes do setor para responder adequadamente as seguintes ne-
cessidades: aumentar, a partir de esquemas técnico-econdmico-
financeiros auto-sustentaveis, a cobertura dos servicos em dreas urba-
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nas e rurais; incorporar novas agoes complementares e inadidveis na
area de saneamento ambiental, como tratamento de residuos sélidos e
liquidos, recuperacao de dreas degradadas e drenagem; melhorar a
qualidade dos servigos prestados a populacdo; e modernizar praticas,
processos e métodos de gestao.

Na presente etapa de desenvolvimento do Componente Institu-
cional do PMSS, destacam-se os estudos e pesquisas que embasarao a
elaboracgdo de novas propostas para o setor, consubstanciadas em:

* um novo marco institucional e regulatério, que permita discipli-
nar, de forma coerente e inovadora, as relacoes entre diferentes
niveis de governo, as formas de intervencdo do Estado e de parti-
cipacao do setor privado no desenvolvimento e exploracao dos
servicos de saneamento, em condicoes de eficiéncia crescente;

* um sistema de financiamento que assegure aos agentes presta-
dores de servicos de saneamento condi¢es de auto-sustentacao
financeira e de geracdo interna de recursos, além da mobilizacao
de recursos das mais variadas fontes para o financiamento de suas
operagdes normais e de seus programas de expansao.

Componente Institucional

Os estudos desenvolvidos por esse componente tém os seguin-
tes objetivos:

* formulagdo de propostas para o estabelecimento de novo mode-
lo regulatério do setor de dguas e esgotos no Brasil, incluindo pla-
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no de acao para reformulagao institucional, minutas de propos-
tas de legislacdo e regulamentacdo e definicdo de fungoes e
mecanismos nos niveis federal e estadual;

* avaliacdo e reformulagao da programacao de investimentos e
modelo de financiamento do setor nos niveis federal, estadual e
municipal, objetivando ampliar sua eficiéncia e assegurar a me-
lhoria do autofinanciamento das companhias do setor;

* melhoria da capacidade institucional das entidades setoriais
federais, estaduais e municipais para cumprirem suas responsa-
bilidades, estabelecidas no Projeto e nos mecanismos institu-
cionais e politicas setoriais a serem propostos;

* melhoria da administragdo do setor quanto as técnicas de plane-
jamento, comercializacao e operacao, incluindo reducao de custos; e

* preparacao de projetos de gerenciamento de demanda de
agua e reabilitacao de sistemas.

A reestruturacdo do atual modelo institucional e financeiro do
setor deverd atender aos seguintes principios norteadores:

Autonomia e regulacao - A autonomia administrativa requer 6r-
gdos e entidades solidos e bem preparados, bem como delegacao de
autoridade e estabelecimento de metas e controle dos resultados. A ex-
periéncia recente no Brasil e em outros paises em desenvolvimento mostra
que um processo de regulacao, estadual e/ou federal, é condigao fun-
damental para que estes aspectos possam ser exercitados. Evidencia, tam-

28



APRESENTACAO

bém, que ha fortes correlagbes entre a performance do setor e as caracteris-
ticas dos 6rgaos de regulacao e controle ou da entidade governamental que
orienta e avalia suas instituicbes. Neste sentido, a tarefa de modernizar o
setor inclui a formulacdo de uma proposta de regulacdo, no ambito da
realidade social, juridico-legal, econdbmica e politica do pais, e sob as pre-
missas de autonomia com maior responsabilidade, independéncia empre-
sarial, competicdo e decisdo politica, além da existéncia de entidades pu-
blicas capazes de exercer o controle sobre a prestagao dos servigos.

Flexibilizacao institucional - O trabalho de modernizacao do
setor buscard conceber arranjos institucionais flexiveis que possibilitem a
existéncia de uma gama de opgcoes para a prestacao dos servicos, envol-
vendo o setor pulblico e o setor privado, sempre que possivel e vidvel, na
competicdo pelos recursos e na demonstragao de resultados. Sobretudo,
deve-se estudar e propor formas de criar competicdo entre as instituigdes
fornecedoras dos servicos. Neste caso, a questao chave é como criar a
forma de competicao adequada a realidade social, econdmica e politica
brasileira e, em particular, ao setor de saneamento, considerando as es-
pecificidades técnicas, de custos, de geréncia e de operagdo dos seus
componentes e preservando-se a natureza essencial desses servigos.

Autonomia financeira - A autonomia financeira dos 6rgaos
que atuam no setor constitui questdo fundamental para a sua mo-
dernizagao. A experiéncia evidencia que o caminho a ser percorrido
é a busca da geracdo de recursos internos, através de estrutura e
niveis tarifarios adequados, como fonte crescente de financiamento.
Neste aspecto, o papel a ser exercido pelo Estado refere-se a criacao
de um sistema de financiamento para o setor e a equalizacao das
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oportunidades de acesso da populagao pobre aos servicos, por meio
da alocagao de subsidios orientadamente dirigidos e transparentemen-
te identificaveis.

Atuacao em bases empresariais - O desafio da modernizacao
do setor, inspirado, sobretudo, na adocao de estratégia empresarial de
gestao, pressupoe:

* perseguir objetivos comerciais;

* seguir os padrdes técnicos da contabilidade comercial;

* praticar precos de servicos, saldrios e outros compativeis com
os de mercado;

* adotar padroes de eficiéncia alcancados no mercado; e

* conhecer o custo real da prestagdo dos servicos.

Neste sentido, o trabalho de modernizacao do setor devera co-
locar a disposicao dos interessados todas as técnicas e métodos de
gestdo empresarial conhecidos, bem como explorar as opgdes conhe-
cidas de processos de comercializacao dos servigos, tendo como pa-
rametro as peculiaridades e potencialidades brasileiras, e buscando
encontrar aquelas mais adequadas a nossa realidade.

Participacao do setor privado - Essa participacao sera consi-
derada no contexto geral da politica de privatizacao da economia, tendo,
como objetivo primordial, aumentar a eficiéncia operacional e a efica-
cia do setor. No entanto, essa participagdo na prestagao de servigos
publicos, como os de saneamento, tem especificidades, na medida em
que somente ocorrerd por delegacdo do poder puiblico (concessao ou
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permissao), permanecendo o servico sempre publico. A participacao do
agente privado deve ser estudada e discutida como meio para se conse-
guir o objetivo referido e nao como um fim em si mesma. Para viabilizar
a abertura do setor saneamento ao capital privado, torna-se necessdrio:

* estabelecer procedimentos, critérios e normas que orientem e
déem transparéncia do processo ao governo e a sociedade;

* fortalecer as atuais administracoes do setor para gerir e dire-
cionar o processo; e

* regulamentar as exigéncias e condicoes para a prestacao de ser-
Vigos, por empresas que passarao a deter o poder de monopdlio.

Descentralizacao e papel do Estado - Modernizar o setor sa-
neamento significa compartilhar responsabilidades gerenciais e finan-
ceiras entre os niveis federal, estadual e municipal de governo e entre
estes e o setor privado. O Estado tem o papel de regular o setor, pro-
pondo regras e critérios para o planejamento e a prestacao dos servi-
cos, e de equalizar as oportunidades de acesso da populagao aos ser-
vigos publicos de saneamento.

Acao integrada - No cumprimento de seus objetivos, o governo,
no ambito da modernizacdo do setor saneamento, manterd a orien-
tacdo de integrar, tanto quanto possivel, os servicos de abastecimento
de dgua, esgotamento sanitdrio, residuos sélidos e drenagem, com as
acoes de saide e meio ambiente, particularmente mediante projetos
especiais destinados ao atendimento dos segmentos de baixa renda,
com vistas a melhoria geral do bem-estar da populacao. A concepgao
de solugbes integradas, no entanto, nao implica tratamento idéntico aos
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componentes do setor, que deverdo ser tratados a partir de suas espe-
cificidades técnicas, de custo, de comercializagdo e de gestao.

E importante destacar, ainda, que o PMSS é um projeto priorité-
rio para o atual governo, que reconheceu sua importancia no
documento Mdaos a Obra, Brasil: Proposta de Governo, de Fernando
Henrique Cardoso, 1994. As diretrizes governamentais para o setor
contidas nesse documento coincidem com os objetivos e principios
norteadores do PMSS: revisao do papel das trés esferas de governo na
definicdio e implementagao da politica nacional de saneamento;
descentralizacao da execucao de programas; definicao de critérios para
concessao de servicos, possibilitando a parceria com agentes privados;
estabelecimento de prioridades para aplicacio dos recursos
orcamentdrios e do FGTS; incentivo a implantagdio de solucoes
intermunicipais e/ou interestaduais conjuntas, mediante planos
regionais e integrados; estimulo a formacao de consércios municipais
para solucionar problemas de interesse comum; incentivo a pesquisa
cientifica e tecnolégica e a formacao de recursos humanos; e adocao de
tecnoldgéndderenndensta formulacdo de propostas para a modernizagao
do setor, o PMSS, através de seu Componente Institucional, recebeu como
novas incumbéncias, a partir de 1995: apoiar a estruturacao técnica e ad-
ministrativa da Sepurb e de sua Diretoria de Saneamento, em particular,
bem como a realizacao de estudos e pesquisas pelo IPEA, visando subsidiar
a formulacao da politica nacional de desenvolvimento urbano; assistir tec-
nicamente os prestadores de servicos, com vistas a melhoria do atendimen-
to a populagdo através do apoio ao seu desenvolvimento institucional, de
modo a habilitd-los a novos programas de investimentos; elaborar uma
segunda fase do Componente de Investimentos do PMSS, objetivando
atender um nGmero substancialmente maior de companhias estaduais e
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de 6rgaos autdbnomos municipais; e preparar a regulacao necessdria,
em nivel federal, para que os governos estaduais e municipais possam
exercer um controle mais eficiente sobre a prestacao de servigos, in-
clusive em face da possibilidade de participagao da iniciativa privada.

Dilma Seli Pena Pereira
Diretora de Saneamento da Sepurb/MPO

Luiz Antonio de Andrade Baltar
Coordenador da UGP/PMSS
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1. INTRODUCAO

Este estudo ndo formulou novos modelos para o setor de saneamento —
nao é o seu objetivo. Nele sdo considerados os modelos propostos, sobre-
tudo o reordenamento institucional, a partir dos quais foram identificados
os desafios e implicacoes da transicdo para a situacao desejada.

O processo de elaboracdo desses estudos, como ocorre com fre-
quéncia quando se trabalha na busca de novos modelos ainda ndo expe-
rimentados, identificou a conveniéncia de que se ajustar, continuamente,
os procedimentos e estratégias de elaboracdo dos trabalhos, no sentido de
construir, na pratica, o projeto de modernizar o setor.

Esse método de trabalho, intercalando discussdes dos produtos in-
termediarios com os segmentos representativos da sociedade, especialmen-
te os que se vinculam as agdes de saneamento, demonstrou a importancia
dessa participagdo para a abertura de um didlogo indispensavel a obtencao
de resultados, sobretudo em assunto de natureza tao polémica.’

Com efeito, ao se iniciar a producao deste trabalho era evidente o
sectarismo das posicdes dos agentes com interesses conflitantes. Atual-

mente, mesmo que nado se deva, ainda, afirmar que as dificuldades foram

1 Foram visitados a Associagao de Engenharia Sanitdria e Ambiental (Abes); Associagao das
Empresas de Saneamento Basico Estaduais (Aesbe); Associagdo Nacional dos Servigos
Municipais de Saneamento (Assemae); Secretaria Nacional de Saneamento do Ministério
do Bem-Estar Social (SNS/MBES); Coordenadoria de Saneamento da Fundagao Nacional
de Salde, do Ministério da Satde; Companhia de Saneamento Basico do Estado de Sao
Paulo (Sabesp); Sanasa, Campinas/SP; Saned, Diadema/SP; Servico Auténomo de Agua e
Esgoto de Itu (SAEE), SP; Companhia Espirito Santo de Saneamento (Cesan); e Diretoria
Regional da Fundacdo Nacional de Sadde no Estado do Espirito Santo, Vitéria. A Abes, a
Aesbe e a Assemae, além de representantes de empresas estaduais e de servicos munici-
pais, participaram ativamente das discussoes sobre o projeto.
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vencidas, é muito mais nitida a possibilidade de um entendimento entre as
diversas correntes de pensamento, referentes a construgio de novo pacto
do setor, para lidar com os graves problemas do saneamento do pafs.

Neste sentido, as propostas que se seguem, voltadas a flexibilizagao
na prestagao dos servigos de saneamento, procuram, na medida do possi-
vel, oferecer um desenho preliminar para encaminhar os entendimentos
em torno da construgdo de uma nova fase para o setor, diante das impor-
tantes transformacdes sociais, politicas e econémicas que vém ocorrendo
no Brasil e no mundo e que, certamente, serdo ainda mais acentuadas
nesse final de milénio.

A flexibilizacio é vista como instrumento da modernizacao do se-
tor na medida em que, admitindo diferentes formas e arranjos para
a prestagdo dos servicos, permite identificar a mais adequada a cada
caso, eliminando falhas e otimizando os processos de produgao, distribui-
cdo e comercializacdo dos servigos de agua e de esgotos, tornando-os
mais eficientes e eficazes.

Este trabalho, cujo foco principal é a prestacao dos servigos de a-
gua e esgotos, tem como objetivo especifico a identificagdo de dificuldades
a enfrentar e suas conseqiiéncias sobre as atividades, em face da implan-
tacdo de novas propostas de ordenamento institucional que ampliem e
flexibilizem os arranjos organizacionais e redefinam competéncias, nos
trés niveis de governo e nos papéis dos agentes publicos e privados.

Numa visao sintética, o presente relatério pode ser dividido em
dois grandes subconjuntos. O primeiro, de natureza analitica, é for-
mado pelos capitulos 2 e 3, onde se procura estabelecer os antece-
dentes e o estado atual da prestagio dos servicos de saneamento.
Visa-se, com esses elementos, registrar as caracteristicas que definem o
setor de saneamento no momento atual, permitindo conhecer, mes-
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mo que sumariamente, a realidade a ser objeto das transformagées, entre
as quais a flexibilizacdo dos servigos de saneamento.

A respeito dessa realidade atual procurou-se, também, com base
nos dados disponiveis, estimar a dimensao do problema em termos da
quantidade de recursos financeiros necessarios a universalizagdo do aten-
dimento em servicos de 4gua e de esgotos.

O segundo subconjunto, de natureza propositiva, é formado pelos
capitulos 4, 5 e 6, e procura definir novas visdes para o setor de sanea-
mento. Neste sentido, sdo inicialmente registradas as bases de um novo
modelo de gestao, de forma integrada com as propostas de reordenamen-
to institucional, destacando-se e analisando-se, em seguida, as implica-
¢oes e os desafios para a flexibilizagdo na prestacao dos servigos.

Constituindo o niicleo deste trabalho, os estudos das implicagoes e
desafios exploram a questiao em diversos niveis, inclusive no que trata das
possiveis transformagbes a se processarem nas municipalidades e nas
companhias estaduais de saneamento, que representam, sem davida, os
p6los principais das mudancas decorrentes do processo de flexibilizagao.

Finalmente, conclui-se o segundo conjunto de capitulos com a
indicagdo de diretrizes estratégicas para a flexibilizagdo, procurando
tragar as linhas basicas para a conducdo do processo de transicdo do setor
de saneamento, desde a situagdo atual até um novo estigio em sua
existéncia.

Como acontece em trabalhos dessa natureza, nao se pretende ter
esgotado ou concluido as questdes envolvidas com a flexibilizacao no
ambito desse processo de transformagdes por que passa o setor. O que se
espera é que os elementos oferecidos possam constituir um material or-
denado de referéncia para a desafiadora e incessante tarefa de construgao
dessa nova realidade.
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2. A PRESTACAO DOS SERVICOS DE SANFAMENTO

A evolucao recente do saneamento no Brasil, em termos de abasteci-
mento de dgua e de esgotamento sanitario, foi especialmente marcada
pela acdo do Plano Nacional de Saneamento (Planasa), e pode se distin-
guir em trés periodos, como se vera a seguir.

Na descricdo desses periodos, procura-se destacar os aspectos que
mais se relacionam com a efetiva prestagao dos servicos, de modo que se
fara referéncia a questdes mais atinentes a problematica do financiamen-
to, um dos aspectos mais marcantes daquele Plano, mas sem detalhé-las,
uma vez que sdo objeto de outro estudo especifico, dentro do Compo-
nente Institucional do PMSS.

2.1. Periodo anterior ao Planasa (até 1968)

Na primeira metade deste século, observou-se o crescimento ace-
lerado e progressivo do déficit de atendimento em servicos urbanos de
saneamento, em face, principalmente, da concentragdo de populacao nas
cidades, da dispersao dos poucos recursos disponiveis, da inexisténcia de
programas especificos nos niveis estadual e federal e da caréncia de re-
cursos dos municipios.

De fato, os parcos recursos financeiros consignados nos orcamen-
tos pablicos, nos trés niveis, eram pulverizados em diferentes instituigoes,
o sistema de tarifacdo era irreal e nao se utilizavam instrumentos de pla-
nejamento sistematico. Com todas essas dificuldades, nao se vislumbrava
a perspectiva de equacionamento do problema, em face do crescimento
da necessidade de ampliagao da oferta dos servicos de agua e de esgotos,
que se refletia em baixos niveis de atendimento.
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Ao mesmo tempo, nao se dispunha de informagdes consistentes e
precisas sobre os servicos de saneamento, deficiéncia até hoje nao resol-
vida satisfatoriamente, de modo que, no final dos anos 60, ndo se podia
fixar com rigor quais os indices de cobertura dos servigos.

Com efeito, o documento O Planasa e o desenvolvimento institu-
cional das companhias de saneamento no Brasil, do engenheiro Irvando
Mendonga Pires (a época, gerente da Carteira de Operagdes do Sistema
Financeiro do Saneamento do BNH), publicado no Cabes VI — 80/81, faz
referéncia a uma cobertura de servigos de agua de apenas 40% da popu-

lacao urbana, e a "um quadro bem mais negativo quanto aos esgotos
sanitarios, no ano de 1968". O documento informativo do BNH Plano
Nacional de Saneamento — Planasa, publicado no Cabes Il — 76/77, regis-
tra, como indices de cobertura referentes ao ano de 1967, 50% da popu-
lacao urbana atendida com abastecimento de dgua e menos de 30% com
esgotos sanitarios.

O relatério final da Comissdo de Reformulacio do Sistema Finan-
ceiro de Saneamento, criada pela Portaria n® 142/85, do Ministério de
Desenvolvimento Urbano e Meio Ambiente (MDU), apresentado em
1986, afirma que, "ao final da década de 60, apenas cerca de 45% das
populagdes urbanas tinham acesso a agua tratada, enquanto 24% conta-
vam com servicos de esgotamento sanitario". Esses niimeros sdo proximos
dos que constam do Termo de Referéncia do Componente Institucional
do PMSS, onde se estimavam, para o inicio dos anos 70, indices de aten-
dimento de 45% e de 22% da populagdo urbana, para os servicos de dgua
e de esgotos, respectivamente.

Apesar desses diferentes nimeros, para retratar o periodo anterior
ao Planasa, assume-se, neste trabalho, que ao final dos anos 60 os indices
de atendimento das populagbes urbanas com servicos de agua e
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esgotos eram da ordem de 45% e 20%, respectivamente, refletindo uma
situagdo bastante precdria, em termos de cobertura.

2.2. O periodo de efetiva vigéncia
do Planasa — 1971/1990

Para viabilizar a realizagdo de agdes sistematicas e planejadas glo-
balmente, destinadas a enfrentar esse quadro de caréncia e as dificulda-
des de financiamento, o governo federal criou, em 1968, o Sistema Fi-
nanceiro do Saneamento (SFS), com o BNH como érgao gestor.
Posteriormente, em 1971, criou o Planasa, implementado e desenvolvido
pelo Ministério do Interior, através das entidades congregadas ao SFS,
tendo ainda o BNH como 6rgdo central, ndo somente na mobilizagdo de
recursos financeiros mas, também, na orientacio normativa, no controle
técnico e na fiscalizacdo.

Institufa-se, assim, a pratica do planejamento global das agoes de
saneamento bdsico — abastecimento de agua e esgotos sanitarios. Por
outro lado, mobilizava-se um montante expressivo de recursos para apli-
cagdo coordenada nesse campo.

Entretanto, desde a sua concepgao, o Planasa caracterizou-se pela
centralizacao, no nivel da Unido e em torno do BNH, das funcbes de
planejamento, coordenagdo, controle e apoio financeiro.

Previa-se a aplicacdo de recursos do FGTS, administrados pelo
BNH, para financiar 50% dos investimentos, cabendo o restante do finan-
ciamento, em cada estado da Federacdo, ao Fundo Estadual de /\gua e
Esgotos (FAE). Esses fundos estaduais seriam capitalizados progressivamen-
te, através do aporte de recursos dos governos estaduais e do retorno dos
empréstimos concedidos as Companhias Estaduais de Saneamento
(CESBs).
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As CESBs eram as (nicas instituicbes credenciadas para a obtencdo
dos recursos do sistema e explorariam os servicos de dgua e de esgotos
em regime de monopélio, sendo responsaveis pela construgdo, operagao
e manutencao desses servicos, mediante concessao municipal. O princi-
pio basico era o caixa (inico, que permitiria, por meio de subsidios cruza-
dos entre localidades, tornar factiveis projetos isoladamente invidveis. A
exploragdo empresarial desses servigos requeria a auto-suficiéncia finan-
ceira das companhias, que seria obtida via tarifa, repassando-se a popula-
¢do usuaria a totalidade dos custos operacionais e a remuneragao do
investimento.

Num periodo inicial, a disponibilidade quase irrestrita de recursos,
se comparada com a situagdo imediatamente anterior, levou a uma inten-
sa execugao de obras que, entre outros aspectos positivos, como a signifi-
cativa reducao dos déficits, principalmente em termos de abastecimento
de agua (estima-se que mais de 75% da populagdo urbana estava atendi-
da em 1980), proporcionava receitas adicionais para as companhias, atra-
vés das taxas de administracdo desses recursos financeiros.

De fato, segundo dados do BNH,” no periodo entre 1975 e 1982 —
ap6s a consolidacdo do Plano e antes do inicio da crise do sistema —,
foram aplicados pelo Planasa mais de US$ 6 bilhées em obras de esgotos
e abastecimento de agua, o que correspondeu a receitas médias anuais
da ordem de US$ 80 milhdes em taxas de administracdo (10% do inves-
timento), para o conjunto das CESBs. Esses recursos foram fundamentais
para a prépria estruturagdo de algumas das companhias estaduais.

2 Ver Rezende, Fernando et alii, O financiamento do setor de saneamento — Primeiro
relatério parcial, PMSS.

42



FLEXIBILIZACAO INSTITUCIONAL DA PRESTACAO DE SERVICOS DE SANEAMENTO

O desequilibrio financeiro das CESBs comecou a ser evidenciado a
partir do inicio dos anos 80, com o agravamento da crise econémica que
atingiu o pais. Entretanto, outros fatores diretamente relacionados com o
modelo adotado para as acdes de saneamento influiram significativamen-
te nesse desequilibrio. Dentre eles, destacam-se:

¢ Os altos investimentos decorrentes da utilizacio indiscriminada
de concepcoes de projetos de engenharia caracterizados pela cen-
tralizacdo, nem sempre adequada, criando grandes unidades, al-
gumas necessariamente sofisticadas e, também, pelos elevados pa-
drdes de consumo considerados.

e A ineficiéncia operacional decorrente, principalmente, dos ele-
vados custos e das perdas de faturamento, em fungao de desperdi-
cios resultantes, entre outros fatores, da pouca atencdo dada aos
sistemas de controle — medicao de consumo, indicadores de eficién-

Cia, etc.

¢ Os elevados custos financeiros, incompativeis com a capacidade
de retorno caracteristica desse tipo de investimento e com as con-
digbes s6cio-econdmicas do pafs.

¢ As deficiéncias inerentes ao modelo, no que se refere a auto-
sustentagao, evidenciadas a partir do momento em que se come-
cou a atender, também, aos estratos de menor renda, nas peri-
ferias dos grandes centros e nas pequenas localidades. Esses seg-
mentos da populacdo, além da menor capacidade de pagamento,
podem, em muitos casos, ter consumos efetivos relativamente
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elevados, em decorréncia da falta de medicao.

e A irrealidade tarifaria, sobretudo em face de decisdes politicas
que, em determinados periodos, utilizaram as tarifas piblicas como
instrumento de reducio de tensbes inflaciondrias.

Além dos investimentos em obras, foram aplicados recursos do Pla-
nasa no desenvolvimento institucional, em pesquisa e edicdo de normas e
publicagées técnicas, contribuindo para a formagao da capacidade operati-
va hoje instalada e do acervo técnico institucional que se dispde em relagao
aos servicos de saneamento. Por outro lado, algumas iniciativas foram to-
madas, nos niveis dos governos estaduais e federal e no ambito das préprias
companbhias, para estabelecer o maior equilibrio possivel do sistema.

Néo obstante esses avancos, a maior parte das CESBs enfrenta, a-
tualmente, sérias dificuldades para prestar o servigo requerido pela popu-
lacdo, apesar de terem sido realizados, com freqiéncia, aportes expressivos
de recursos dos caixas estaduais para socorrer as companhias, inclusive
para fazer face a despesas correntes. Mesmo assim, o modelo vigente ndo
se mostra capaz de equacionar o problema da eliminagao do déficit de
atendimento ainda existente, nas condicoes sGcio-econémicas atuais.

A partir da segunda metade da década de 80, além das dificulda-
des financeiras da maioria das CESBs e do crescimento do nimero abso-
luto dos domicilios ndo atendidos, em face do aumento da populagao
urbana sem os correspondentes investimentos em acdes de saneamento
basico, o préprio aparelho institucional para a gestio dessas agoes, no
nivel federal, foi progressivamente desmontado, principalmente apds a
incorporagao do BNH, pela Caixa Econémica Federal (CEF) em 1986.

Por outro lado, apés um longo periodo de centralizagdo adminis-
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trativa e politica, no ambito do qual se formou toda uma cultura mais
recente do saneamento no pais, assiste-se a um movimento contrario, em
todos os niveis do Estado e da sociedade, que sinaliza no sentido da des-
centralizaco.

A partir da promulgacdo da Constituicio de 1988, observa-se uma
progressiva passagem de responsabilidades e atribuicdes para os munici-
pios. O fortalecimento das atribuices dos municipios € uma das teses
mais atuais, na discussdo que se processa em todo o pais, acerca da ne-
cessaria reforma do Estado. A Constituigao, refletindo esse movimento da
sociedade brasileira, reafirma a responsabilidade do municipio pela pres-
tacdo dos servicos de interesse local,”> como os de saneamento, podendo
realiza-la diretamente ou através de concessdo (artigo 30, V).

No que se refere aos servicos pliblicos de agua e esgotos, essa ten-
déncia a descentralizacio confronta-se com uma situacido adversa, uma
vez que, com o Planasa, as concessdes as companhias estaduais de sane-
amento foram muito freqiientes, tanto que essas empresas sdo responsa-
veis, atualmente, pela administragdo de cerca de 2/3 do nimero total de
sistemas de abastecimento de 4gua em operagao nas diversas cidades do
pais.* Por outro lado, as condigbes dessas concessées e os mecanismos de
subsidios cruzados entre localidades, caracteristicos do modelo Planasa,
constituem dificuldades importantes para qualquer mudanga no sentido

da descentralizacio.

3 Sem prejuizo do interesse local, a Constituigdo consagra, também, o principio da compe-
téncia comum dos trés niveis de governo, em relagdo aos servigos de saneamento. Ade-
mais, existem servigos de interesse supralocal.

4 No capitulo 4, sdo tratados com mais detalhes os indicadores da participacdo das CESBs
no conjunto dos servigos.

45



SERIE MODERNIZACAO DO SETOR SANEAMENTO

2.3. O periodo atual — de 1990 em diante

Esta fase iniciou-se quando os municipios tiveram, também, acesso
aos recursos do FGTS para financiar investimentos em saneamento, ante-
riormente exclusivos das companhias estaduais. Nessa época, entretanto,
a disponibilidade de recursos para empréstimo, no sistema, era menor
que no periodo anterior.

No momento atual, em que pese a deficiéncia das informagoes so-
bre a gestao dos servigos de dgua e esgotos, pode-se identificar a necessi-
dade de proposicio de um novo modelo para as agbes de saneamento,
pelas seguintes evidéncias:

e Falta uma politica para o setor, de ambito nacional, com a ade-
quada reparticdo das competéncias e das responsabilidades de ca-
da agente, e a definicdo de diretrizes gerais, objetivos, fontes de

recursos, etc.

e A estrutura institucional anteriormente existente, no nivel federal,
para a gestdo de uma politica de saneamento basico (que carecia
de reformulagdo) foi praticamente desmontada, de forma que, no
nivel da Unido, as poucas agdes realizadas atualmente no campo
do saneamento sao descoordenadas.’

e Mesmo com alguns municipios obtendo financiamentos fede-

rais, antes inacessiveis, a falta de recursos para investimento €,

5 Na atual situagdo, vérios 6rgaos da administragdo federal lidam com o saneamento, ndo
havendo, em qualquer deles, estrutura suficiente para articular o conjunto dessas acoes.
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generalizadamente, apontada pelos agentes responsaveis pela pres-
tacdo dos servigos de dgua e esgotos como um dos principais pro-
blemas do setor.

¢ A queda qualitativa e a redugdo do ritmo de crescimento dos ni-
veis de atendimento sdo evidentes, com a expansdo das periferias
urbanas sem o0s necessdrios investimentos em obras de infra-
estrutura — entre as quais o saneamento —, e sem a efetiva viabili-
zacao da prestagdo desses servicos a essas populagdes periféricas
mais carentes, contribuindo para o ressurgimento de agravos
a salde publica, como o célera e a dengue.

Nesse quadro de dificuldades, transparecem as inconveniéncias do
modelo Planasa, principalmente pelos seguintes aspectos: a centralizagao
da gestdo, no nivel da Unido; o monopdlio das CESBs, para a prestagao
dos servigos; a rigidez do padrao tecnoldgico, inadequada a diversidade
de situagdes; e o modelo de sustentacdo financeira, incompativel com a
realidade sécio-econdmica do pars.

Ademais, a redemocratizagdo do pais e a retomada da partici-
pacdo das instancias locais na discussdo dos problemas relativos a
prestacao dos servicos de saneamento ressaltam o conflito entre as com-
panhias estaduais e os municipios de maior porte que, em face do mode-
lo anterior, ainda subsidiam outros cujo tamanho e padrao de consumo
nao permitem arrecadagdes tarifarias que assegurem o equilibrio financei-
ro da prestagao do servigo. Esse subsidio entre localidades consome re-
cursos que poderiam ser utilizados na ampliagdo da cobertura em muni-
cipios que, apesar de superavitdrios, ainda ndao sao atendidos

plenamente.
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Deve-se registrar, por outro lado, que a eliminacao dos subsidios
agravard a situagdo dos municipios menores, na medida em que ndo
tenham condicdes de prover os servigos exclusivamente com os recur-
sos locais. Portanto, para viabilizar a devolucao das concessdes aos muni-
cipios maiores, é necessario equacionar o financiamento do subsidio por
outra fonte de recurso e, também, investir na redugao de custos para que
a tarifa possa cobrir a maior parte das despesas do servigo.

A participagao das CESBs na prestacao dos servicos de dgua e de
esgotos € amplamente majoritiria, como se registrou no item 2.2.
Entretanto, a despeito do Planasa e dos volumes de recursos a época,
do BNH, o niimero de municipios que mantiveram a autonomia dos
servicos de dgua e esgotos nao é desprezivel. Se assim o fizeram
(principalmente as cidades de porte médio a grande) é porque a
administracdo dos respectivos sistemas tem aspectos positivos, que
justificaram abrir mdo de uma fonte tao importante de recursos para fi-
nanciamento dos investimentos.

Nao existindo mais a inducio do modelo centralizado e nao ten-
do sido integralmente resolvido o problema dos servicos de dgua e esgoto
nessas localidades, é natural que os municipios manifestem a intengao de
discutir novas condigdes para as concessdes desses servigos, como tem
ocorrido ultimamente. Esse movimento devera contribuir para modificar
as relagdes entre os agentes envolvidos na prestacio dos servicos, e é
necessario que as mudangas ocorram de forma adequada, para que nao
se incorra no risco de agravar a situagdo atual.

O PMSS propoe-se a estudar os diferentes aspectos do pro-
blema — o ordenamento institucional, o financiamento, a regulagdo,
a atividade de prestacdo dos servicos, dentre outros temas relevan-

N

tes — e as alternativas para enfrentar os obstdculos a prestacio ade-
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quada dos servigos. Um desses obstaculos é a prépria realizagdo das mu-
dangas necessdrias, cujos desafios e implicacbes constituem o objeto es-
’

pecifico deste volume.
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3. O ESTADO ATUAL DOS SERVICOS
DE AGUA E ESGOTOS

Antes de caracterizar o estado atual dos servicos de abastecimento
de dgua e de esgotamento sanitdrio a partir da andlise da situagdo dos
servicos e da atuacao dos agentes que os produzem, este capitulo faz
referéncias a aspectos do contexto sécio-econémico que influenciam a

presente atuagao.

3.1. O contexto sOcio-econOmico

As grandes dimensoes do pais, os desequilibrios s6cio-econémicos
— refletidos, principalmente, na reparticao desigual do produto e da renda
— e as dificuldades de acesso aos servicos basicos por segmentos expressi-
vos da populacdo pobre condicionam as propostas de solugdo do pro-
blema da universalizacdo da prestacao dos servicos essenciais. A diversi-
dade de tamanho das localidades e a sua distribuicio no territério
nacional, criando diferentes graus de complexidade e possibilidades de
geracao de receitas via tarifas, também representam condicionantes im-
portantes.

Essas desigualdades e desequilibrios ocorrem tanto entre as ma-
crorregides do pafs quanto entre as dreas centrais e periféricas de uma
mesma localidade. Em termos do acesso aos servigos de dgua e de esgo-
tos, o préprio Planasa levou a que se atendesse, em primeiro lugar, as
populagbes com maiores padrdo de consumo e capacidade de pagamen-
to, contribuindo, assim, para a ampliacdao das desigualdades, apesar de ter
reduzido o déficit global de atendimento.
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3.1.1. Aspectos econdOmicos

Procurando identificar capacidades regionais de geragao de recurso,
analisa-se a evolugao do PIB segundo as regides do pais. Observa-se que,
apesar do crescimento médio anual das regides mais pobres ter sido maior
que a média nacional, ainda ocorrem significativas diferengas regionais.

Os dados apresentados nas Tabelas 1 e 2 indicam que, entre 1970
e 1985, as taxas de crescimento médio anual do PIB das regides Norte,
Nordeste e Centro-Oeste foram maiores que a média nacional. A regiao
Sul teve um crescimento semelhante ao do pafs, e o Sudeste cresceu a
uma taxa menor que essa média. No periodo considerado, a regido Su-
deste reduziu em 10% a sua participagao, enquanto a regido Norte cresceu
80% e o Centro-Oeste 53%. No que se refere ao Nordeste e ao Sul, os
acréscimos foram pouco significativos — da ordem de 16% e 2%, respecti-
vamente. Nao obstante, em 1985 o Produto Interno Bruto da regidao Su-
deste ainda representava praticamente 60% do produto nacional.

Analisando a evolugdo do PIB per capita (Tabela 3), observa-se
que, enquanto no Nordeste e Sudeste ndo hd grandes diferencas em rela-
¢do as variagbes do PIB total, na regido Norte o crescimento foi de apenas
25%, na Centro-Oeste foi de cerca de 22% e na regido Sul, de 14%. Esses
nimeros refletem um crescimento populacional nas regides Norte e Cen-
tro-Oeste maior do que o aumento do PIB total (quanto ao crescimento
da populagao, ver Tabela 5).

Ainda em relacdo ao produto per capita, verifica-se, na Tabela 3,
que a regido Nordeste tinha, em 1985, a situagdo mais desfavoravel
diante da média brasileira, representando apenas 47,5% da média nacio-
nal. Seguiam-se a regiao Norte, com 72,2%, e a Centro-Oeste, com
83,6% desse valor médio. Apenas as regides Sudeste e Sul apresenta-
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vam valores per capita superiores a média nacional — 37,7% e 9,7% acima
desse valor médio, respectivamente.

Os valores regionais do PIB per capita sugerem diferentes graus de
dificuldade para a geragdo de recursos piblicos locais e, portanto, capa-
cidades desiguais para fazer face a cobertura de parte dos custos da pres-
tacdo dos servigos essenciais. Ademais, o crescimento desses indicadores,
em cada regido, encobre desigualdades intra-regionais, uma vez que as
politicas implementadas nas ultimas décadas, além de nao reduzirem
significativamente as desigualdades regionais ja existentes, promoveram
mudancas diferenciadas nas estruturas produtivas dos estados, contem-
plando de forma mais expressiva apenas alguns poucos, transformando-os
em verdadeiros pélos dinamicos dentro de cada regiao.”

Tabela 1
Brasil — Taxa de crescimento anual do produto interno
bruto, por regiao' - 1970/85

(Em %)
Regioes Taxa de crescimento médio anual
1970/75  1975/80 1980/85 1970/80 1970/85
Norte 9,23 15,79 5,31 13,67 11,34
Nordeste 9,19 8,11 4,10 9,47 8,04
Sudeste 10,01 6,03 0,96 8,76 6,32
Sul 11,48 579 2,02 9,41 7,18
Centro-Oeste 11,32 11,65 3,63 12,60 9,96
Brasil 10,21 6,73 1,85 9,26 7,01

Fonte: F. IBGE, Diretoria de Pesquisas/Departamento de Contas Nacionais
(1) PIB a Custo de Fatores

6 Ver Neto, Leonardo Guimaraes, Os processos econémicos nacionais e as regies. Fundaj,
1992.
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Tabela 2

Brasil — Distribuicao percentual do produto interno bruto
por regiao” — 1970/85

Regioes 1970 1975 1980 1985
Norte 2,20 2,00 3,30 4,10
Nordeste 11,70 11,10 12,00 13,60
Sudeste 65,50 64,90 62,30 59,10
Sul 16,70 17,90 17,00 17,10
Centro-oeste 3,90 4,10 5,40 6,00
Brasil 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte: F. IBGE, Diretoria de Pesquisas/Departamento de Contas Nacionais

Nota: (1) PIB a Custo de Fatores

Tabela 3

Brasil — Proporcao do produto interno bruto per capita

das regioes em relacao a média nacional — 1970/85

(Em %)
Regides 1970 1975 1980 1985
Norte 57,90 50,80 70,40 72,20
Nordeste 39,80 38,80 41,40 47,50
Sudeste 151,90 147,50 143,00 137,70
Sul 96,20 108,50 107,90 109,70
Centro-oeste 68,20 73,00 78,70 83,60
Brasil 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte: F. IBGE, Diretoria de Pesquisas/Departamento de Contas Nacionais
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Na regido Norte, o dinamismo concentrou-se em trés eixos sub-
regionais: a Zona Franca de Manaus, no Amazonas; o complexo mineral
de Carajas, no sul do Pard; e o pélo agricola de Rondonia. Esses trés eixos
praticamente concentraram o crescimento da regiao.

No Nordeste, além do pélo petroquimico de Camacgari, na Bahia,
destacaram-se apenas o pdlo téxtil do Ceard, o complexo minero-
metaliirgico do Maranhdo e o complexo agroindustrial de Petroli-
na/Juazeiro. Portanto, numa mesma regido, principalmente nas mais po-
bres, as dificuldades referentes a disponibilidade de recursos publicos
para aplicagdo na prestagdao de servigos basicos podem ser muito diferen-
ciadas de local para local.

3.1.2. Populacao e renda

A populacdo brasileira, predominantemente rural na primeira meta-
de deste século, passou a se concentrar nas dreas urbanas, com a evolugao
da taxa de urbanizagao de 36%, em 1950, para 75%, em 1991, de acor-
do com os censos do IBGE. Apesar da redugao da velocidade de cresci-
mento no periodo 1980/1991, a taxa de crescimento da populagdo urba-
na (2,7% ao ano), nesse mesmo periodo, ainda foi maior do que a taxa
correspondente ao crescimento total da populacao, de 1,8% (Tabela 4).

Analisando-se o processo de urbanizagdo por regiao, observam-se
acentuadas diferencas nos niveis de urbanizacio. Dados referentes a
1991 indicam que, enquanto as regides Norte e Nordeste apresentam
populacdo urbana em torno de 60% da populacao total, no Sudeste esse
percentual chega a 88% e, no Sul, 81% (Tabela 5).

Outro aspecto importante é a concentragao de populacio em
torno das regides metropolitanas e a relagdo, nessas regides, entre o
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Tabela 4
Brasil — Evolucao da populacao total e urbana — 1950/91
Populacao Total (A) Populacao Urbana (B)
Ano Mil Taxa de Mil Taxa de Taxa de
Habit.  crescimento | Habit. crescimento urbanizacao
anual (%) anual (%) (%)
1950 | 51.944 2,4 18.783 3,9 36,0
1960 | 70.070 3,0 31.303 5,2 45,0
1970 | 93.139 2,9 52.085 5,2 56,0
1980 |119.003 2,5 80.436 4,4 68,0
1991 |146.917 1,8 110.876 2,7 75,0

Fonte: F. IBGE, Anudrio Estatistico do Brasil, 1992

nicleo e a periferia. Dos dados apresentados na Tabela 7 pode-se verifi-
car que esse segmento da populaciao evoluiu de 23,79 milhées, em 1970,
para 41,91 milhdes, em 1991.

Em termos relativos, observa-se uma reducao da capacidade de a-
tracao desses pélos, nas (ltimas décadas, uma vez que, em 1970, a popu-
lacdo metropolitana representava cerca de 45% da populagdo urbana
nacional. Em 1991, esse fndice caiu para 38%. Ademais, verifica-se um
crescimento das periferias em relagdo aos ntcleos, entre 1970 e 1980,
em todas as nove regides metropolitanas, de acordo com os dados da
Tabela 7.

A populagao urbana brasileira é concentrada em poucos pontos do
territério nacional, especialmente nas dreas metropolitanas. O restante do
contingente é distribuido em milhares de municipios de pequeno porte,
sendo que 2/3 do total das municipalidades (3.094) tinham, em 1991,
menos de 20 mil habitantes.
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Tabela 5

Brasil — Evolucao da populacao urbana, por regiao — 1950/91

Populacao (mil hab)

Regiao
1950 1960 1970 1980 1991
Norte 561 958 1.627 3.037 5.932
Nordeste 4745 7.516 11.753 17.567 25.753
Sudeste 10.721 17.461 28.965 42.840 55.149
Sul 2.313 4.361 7.303 11.878 16.393
Centro-oeste 423 1.007  2.437 5.114 7.649
Brasil 18.783 31.303 52.085 80.436 110.876
. Taxa de crescimento anual (%)
Regiao
1950 1960 1970 1980 1991
Norte 3,7 53 5,3 6,4 5,7
Nordeste 3,4 4,8 4,5 4,1 3,2
Sudeste 4,0 5,1 5,1 4,0 2,1
Sul 3,8 6,7 5,3 5,0 2,7
Centro-oeste 4,6 9,1 9,1 7,7 3,4
Brasil 3,0 5,2 5,2 4,4 3,0
on Taxa de urbanizacao (%)
Regiao
1950 1960 1970 1980 1991
Norte 32 38 45 52 58
Nordeste 26 34 42 50 61
Sudeste 47 57 73 83 88
Sul 30 37 44 61 74
Centro-oeste 24 34 48 68 81
Brasil 36 45 56 68 75

Fonte: F. IBGE, Anuério Estatistico do Brasil, 1992
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Do ponto de vista da prestacdo dos servicos de saneamento, o pa-
drao de distribuicdo espacial da populacdo brasileira implica o seguinte:

¢ O grau de complexidade e o nivel de custos unitarios da resolu-
¢do dos problemas de abastecimento de dgua e de esgotamento
sanitario crescem em face da concentracio cada vez maior das
populagdes nas cidades.

¢ A reducio da velocidade de crescimento dessa concentragao é
um sinal positivo, em termos da prestacao dos servicos essenciais.

® Mesmo com as grandes concentragdes urbanas, ainda existe um
contingente significativo da populagdo nacional habitando cidades
de pequeno porte, para as quais a resolucao dos problemas de in-
fra-estrutura basica tem menor complexidade.

e Nas regides Sudeste e Sul, as solugbes tendem a ter custos mais
elevados, em média, uma vez que somente as cinco dreas metro-
politanas af localizadas ja abrigam, praticamente, a metade da po-
pulacdo urbana total dessas regides. Ademais, nessas duas regides
ocorrem, com maior freqliéncia, cidades de porte médio e grande,
fora das dreas metropolitanas.

Em termos de distribuicdo da renda, os dados apresentados na Ta-
bela 8, referentes ao ano de 1989, demonstram a perversidade da si-
tuagdo no pais, com 21,4% das familias sobrevivendo com uma renda igual
ou inferior a um salario minimo. Na regido Nordeste, esse quadro é ainda

mais grave, uma vez que 38,0% das familias encontram-se nesse patamar
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de renda, enquanto, nas demais regides, esse indicador € inferior a 18,0%.

A concentracao da renda estd, também, refletida nos dados da Ta-
bela 9, onde se observa que 36,6% da renda nacional, em 1988, era
apropriada pelos 5% mais ricos, enquanto aos 40% mais pobres corres-
pondiam apenas 7,2% do total.

Como se observa das referéncias a distribuicdo da renda, uma par-
cela expressiva da populagao nacional tem limitagbes importantes na sua
capacidade de pagamento pela prestacao de servigos. Além disso, essa
dificuldade ndo atinge igualmente o conjunto da populagdo, sendo ainda
mais significativa na regido Nordeste do que nas demais, e num mesmo
centro urbano, seguramente, aflige mais a periferia do que o nicleo.

3.2. Os servicos de abastecimento de agua
e de esgotamento sanitario

Nao obstante as dificuldades, ja referidas, de disponibilidade de in-
formagbes, a caracterizacdo do estado atual da prestacdo dos servigos,
realizada adiante, explora referéncias quanto aos modelos utilizados, as
caracteristicas dos agentes responsaveis e a alguns indicadores representa-

tivos da prestagao desses servigos.

3.2.1. Modelos de administracao dos servicos

Os servigos plblicos de abastecimento de dgua e de esgotamento
sanitario sdo, atualmente, administrados: por associagbes comunitdrias,
geralmente organizadas a partir do trabalho de institui¢des religiosas e de
outras organizagdes ndo-governamentais, com ou sem apoio dos munici-
pios; integralmente por municipios; por municipios assistidos pela Funda-

59



SERIE MODERNIZACAO DO SETOR SANEAMENTO

¢ao Nacional de Salde (FNS); e por companhias estaduais de saneamento.

As principais caracteristicas de cada um desses modelos e dos a-
gentes responsaveis, bem como a sua importancia no conjunto da presta-
¢do dos servigos, sao relatadas a seguir. Nesse relato, as possibilidades de
quantificacdo dos servicos de cada categoria sdo limitadas pela defi-
ciéncia das informagoes disponiveis, sobretudo no que se refere aos trés
primeiros modelos de administragdo indicados.

Apesar dessas dificuldades e imprecisoes, sera realizada uma esti-
mativa do nimero de localidades que adotam cada um desses modelos.
Entretanto, uma avaliagdo de desempenho dos prestadores desses servi-
cos é, praticamente, impossivel no momento, uma vez que nem a Associa-
¢do Nacional dos Servigos Municipais de Saneamento (Assemae), entida-
de que congrega a maior parte dos servigos municipais, nem a Fundagao
Nacional de Saidde (FNS), puderam fornecer dados ja trabalhados que
permitissem realizar essa avaliagao.

Para os servigcos administrados pelas companhias estaduais, é possi-
vel ter acesso a um conjunto de dados com um minimo de sistematiza-
¢do, gracas ao trabalho que vem sendo desenvolvido, hd mais de 15 anos,
pela Abes, com a publicagio do Catdlogo Brasileiro de Engenharia Sanita-
ria e Ambiental (Cabes), baseado em informagdes prestadas pelos conces-
sionarios.”

Embora a qualidade dos dados apresentados nos Cabes tenha evo-
luido no tempo, ainda se observam inconsisténcias nos mesmos, como se

vera mais adiante. S3o, no entanto, os (nicos dados disponiveis e o traba-
lho da Abes, nesse sentido, deve ser incentivado e apoiado, para

7 Embora a maior parte das informagbes seja referente as CESBs, hd nos catdlogos mais
recentes algumas poucas informagoes sobre outros servigos.
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Tabela 6
Brasil — Evolucao do nimero de municipios, segundo as classes
de tamanho da populacao — 1940/1991

Classes de tamanho Nimero de municipios
da populacao 1940 | 1950 | 1960 | 1970 |1980[1991"
Até 5.000 habs. 31 68 278 658 665 740
5.000 a 10.000 habs. 249 348 651 1.058 951 1.055
10.000 a 20.000 habs. 577 615 847 1.159 [1.102 | 1.299
20.000 a 50.000 habs. 597 691 783 826 872 926
50.000 a 100.000 habs. 97 129 143 157 241 284
100.000 a 500.000 habs. 21 35 57 83 125 162
500.000 a 1.000.000 habs. - 1 5 6 8 13
mais de 1.000.000 habs. 2 2 2 5 10 12
Total 1.574 1.889 2.766 3.952 |3.974 | 4.491

Fonte: F. IBCE, Diretoria de Geréncias, Departamento de Estruturas Territoriais —
Diretoria e Pesquisa, Departamento de Populagao

(M Dados de populagao residente oriundos da Sinopse Preliminar do Censo
de 1991

se venha a dispor de uma producdo cada vez melhor de informagoes,
com base nos dados fornecidos pelos prestadores dos servigos.

Servicos comunitarios

Esta é uma forma de prestagdo dos servigos ainda incipiente, mais
praticada e adequada a localidades de pequeno porte, em especial nos
programas de saneamento rural. Como o atendimento as comunidades
rurais ainda é discreto e as localidades muito pequenas, essa forma de
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Tabela 7

Regioes Metropolitanas — Taxa de crescimento e distribuicao
percentual da populacao por nicleo e periferia — 1970/1991

Taxa de crescimento 1970
anual (%)

Regioes Total de Nicleo
Metropolitanas | 80/70 91/80 Habitantes (%)
Belém 4,3 2,7 655.901 96,6
Fortaleza 4,3 3,5 1.036.779 82,8
Recife 2,7 1,5 1.791.322 59,2
Salvador 4,4 3,1 1.147.821 87,7
Belo Horizonte 4,7 2,6 1.605.306 76,9
Rio de Janeiro 2,4 0,8 7.063.760 60,0
Sao Paulo 4,5 1,7 8.139.730 72,8
Curitiba 5,8 2,9 821.233 74,2
Porto alegre 3,8 2,6 1.531.255 57,8
Total (R. M.) 3,8 1,8 23.793.107 -

Fonte: Censos Demograficos — 1970, 1980 e 1991
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1980 1991
Periferia Total de Nicleo Periferia Total de

(%) Habitantes (%) (%) Habitantes
3,4 999.165 93,4 6,6 1.334.460
17,2 1.580.060 82,8 17,2 2.292.524
40,8 2.347.005 51,3 48,7 2.559.469
12,3 1.766.582 85,0 15,0 2.472.131
23,1 2.540.130 70,0 29,9 3.461.905
40,0 9.014.274 56,5 43,5 9.600.528
27,2 12.588.725 67,5 32,5 15.202.533
25,0 1.440.626 71,1 28,9 1.975.624
42,2 2.231.392 50,4 49,6 3.015.960

- 34.507.959 - - 41.915.134
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Tabela 8

Brasil — Distribuicao % do nimero de familias residentes em
domicilios particulares, segundo as classes de rendimento men-
sal de todas as fontes, por regiao — 1989

Norte Nordeste Sudeste
Classes de
. (%)
Rendimento (%) (%) (%) Acum. (%) (%) Acum.,
Acum.

Até 1/2 SM 5,5 55 | 153 15,3 3,6 3,6
>1/2a1SM 9,6 151 | 22,7 38,0 | 11,1 14,7
>1a2SM 20,5 356 | 24,9 62,9 | 183 33,0
>2a5SM 31,6 67,2 | 20,1 83,0 | 31,7 64,7
>5a 10 SM 12,9 80,1 6,2 89,2 | 152 79,9
>10 SM 13,1 93,2 5,2 944 | 156 95,5
S/Rendimento 5,7 98,9 4,7 99,1 3,6 99,1
S/Declaragao 1,0 100,0 0,9 100,0 0,8 100,0
Total 100 — 100 — 100 —

Fonte: F.IBGE, PNAD de 1989
Notas: (1) Exclusive drea rural do Amazonas e Pard e informagoes do Acre, Ron-
doénia, Roraima e Amapa
(2) Inclusive os chefes que s6 receberam beneficios
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Sul C. Oeste Brasil

(%) (%) (%) (%) (%) (%)
Acum. Acum. Acum.
5,1 5,1 5,4 5,4 7,1 7,1
11,8 16,9 12,1 17,5 14,3 21,4
21,5 38,4 22,0 39,5 20,9 42,3
32,2 70,6 29,3 68,8 28,6 70,9
13,8 84,4 12,4 81,2 12,4 83,3
12,4 96,8 14,4 95,6 12,2 95,5
2,7 99,5 3,7 99,3 3,8 99,3
0,5 100,0 0,6 100,0 0,8 100,0

100 — 100 — 100 —
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Tabela 9
Brasil — Indicadores de riqueza e pobreza
1970 - 1980/1988

Brasil Participacao na Renda (%)

e Dos 5% mais ricos | Dos 40% mais pobres

Regioes 1970 1980 | 1988 | 1970 | 1980 | 1988
Norte 322 | 361 [366 [11,0 | 93 | 84
Nordeste 38,8 39,7 | 41,8 8,8 8,5 7,8
Sudeste 346 | 33,0 [338 | 72 | 89 | 86
Sul 335 | 331 [331 | 96 | 95 | 89
Centro-Oeste 35,8 37,7 39,5 9,1 8,0 7,2
Brasil 37,7 | 363 [366 | 67 | 75 | 7,2

Fonte:  Albuquerque, Roberto C. & Vilela, Renato, A Situagdo Social no Brasil: um Balango de
Duas Décadas. In: Velloso, ). P. dos, A Questao Social no Brasil, Sao Paulo, 1991
Nota:  Considerada apenas a populagdo urbana do Amazonas e do Pard em 1988

organizacao, em termos de populacao atendida, ainda ndo tem ex-
pressdo no conjunto dos servigos.

Mesmo com os poucos dados existentes, podem ser citadas as ex-
periéncias dos estados do Parand, Minas Gerais, Bahia e, mais recente-
mente, Ceara. No quadro a seguir procura-se dar uma idéia da dimensao
desses programas com nlmeros aproximados, construidos a partir de
informacoes obtidas no ano de 1993.°

8 Informagdes obtidas junto & Companhia de Saneamento do Parana (Sanepar), a Compa-
nhia de Saneamento de Minas Gerais (Copasa, Geréncia do Empreendimento Sanea-
mento Rural/GESR e Geréncia de Programas Especiais/CERB), e a Companhia de Agua e
Esgotos do Ceard (Cagece, Coordenadoria do Programa de Saneamento Rural do Ceard).
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Estado N2 d(_a sistemas Faixa de pqpulagio
existentes atendida
Parana mais de 700 mais de 100
Minas Gerais (*) 136 em média 1.200
Bahia (**) 180 em média 300
Ceara (**%) 20 em média 1.000

(*) Dados do Piloto do Programa Nacional de Saneamento Rural (PNSR) — 136 localidades e
170.000 pessoas.

(**) Dados relativos a 1992 (o programa estava em fase final de implantacao).

(***) O programa estd em implantagdo com previsao para 50 localidades, com populagoes
entre 250 e 5.000 pessoas, sendo mais freqlientes comunidades com 700 a 1.500 pessoas.

Nos casos do Parana, Minas Cerais e Ceara, ocorre a participagdo
das companhias estaduais na implantacdo e na assisténcia técnica para
operagao desses sistemas. No entanto, ndo se tem noticia do equaciona-
mento adequado da relagdo entre companhias e comunidades, no que se
refere a efetiva apuragao dos custos da assisténcia prestada e a inclusao
destes no preco do servigo.

No Parana, as informacoes disponiveis revelam que, apés uma ten-
tativa de transferéncia dessa atribuicao para os municipios, que nao surtiu
os efeitos desejados, estao sendo negociados convénios entre a Sanepar e
0s municipios, para equacionar a prestagao desses servigos de assisténcia.

No Ceara, o modelo de convénio que regula as relagbes entre o es-
tado, os municipios e as associagbes comunitdrias prevé a prestacao
de assisténcia técnica preventiva, pela Cagece, através de visitas regula-
res de um técnico da empresa, com tarefas definidas e mediante o pa-

gamento de uma taxa mensal, incluida na tarifa. Para as manutencoes
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corretivas, a associacio comunitaria deveria fazer uso de um fundo de
reserva, constituido de recursos da arrecadacdo das taxas mensais.

Segundo informagdes obtidas junto a empresa consultora que su-
pervisiona a implantacdo do Programa do Estado do Ceard, as visitas sis-
temdticas e os respectivos pagamentos ainda ndo se consolidaram. Por
outro lado, estiao sendo também estudadas outras alternativas, através de
associagdo de municipios para a prestagio dessa assisténcia.

No entanto, apesar das dificuldades ainda existentes para a apura-
cdo desses custos eventuais e mesmo ndo havendo nimeros, ha referén-
cia unanime quanto a menores custos locais, em comparagdo com o0s
custos normais da CESB.

No Ceara, mesmo com custos mais baixos, sobretudo de pessoal,
como se trata de pequenas localidades e comunidades de renda muito
baixa, estabeleceu-se, no modelo de convénio estado/municipio/asso-
ciagdo comunitdria, o subsidio do municipio para cobrir parte do custo
operacional. Trata-se de um subsidio a todo o sistema, mas que tem valor
e origem bem definidos.

Na experiéncia da Bahia, a entidade executora do programa foi a
Companhia de Engenharia Rural, empresa ptblica constituida em moldes
diferentes dos das CESBs, com a finalidade de implantar obras, e ndo de
prestar e administrar servicos de saneamento. Resulta que a assisténcia a
operagdo comunitdria que estd sendo prestada ndo é cobrada dos usudrios,
embutindo, assim, um subsidio cujo valor nao é devidamente apurado.

Em qualquer desses casos, nao foi considerado o valor dos investi-
mentos na implantagdo dos sistemas para efeito de fixagao dos valores das
tarifas. De qualquer modo, faz-se necessario aprofundar a avaliacao des-
sas experiéncias, uma vez que poderdo representar uma alternativa para
as pequenas localidades, principalmente se contarem com o
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adequado apoio técnico e administrativo dos municipios e, até mesmo,
das estruturas estaduais ou regionais encarregadas do saneamento.
E evidente que, para esse apoio, deverdo ser estabelecidas regras de rela-
cionamento, inclusive o pagamento pelos servigos prestados, mesmo que
ainda sejam necessarios subsidios, para que nao se reproduzam velhas

praticas clientelistas.

Servicos municipais
Quando a administracao local responsabiliza-se integralmente pelo

servigo, existem duas opgoes:

e prestacao do servigo por 6rgao da administracao direta municipal;
e através de uma entidade autbnoma, organizada sob forma de au-
tarquia, empresa ptblica ou companhia de economia mista, com

controle aciondrio do municipio.

Nesses casos, os sistemas de saneamento resultam, geralmente, de
investimentos oriundos dos recursos fiscais do préprio municipio ou obti-
dos de transferéncias especificas, de fontes federais ou estaduais.

Os dados obtidos junto a Assemae fazem referéncia ao nimero de
municipios que tém ligacio com essa associacdo e as populagoes atendi-
das. A listagem fornecida apresenta valores desatualizados — quantidades
inferiores & realidade atual — nao se dispondo, ainda, de dados mais re-
centes. Por outro lado, segundo as mesmas informagoes, estdo incluidos
nesse conjunto servicos administrados com apoio da FNS, que, para efei-
to deste trabalho, sdo classificados em uma outra categoria.

Em resumo, feitas as ressalvas, os dados fornecidos pela Assemae

quanto aos servigos municipais, segundo as regioes, sao os seguintes:
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Regido Quanti.dfld-e de Popula'gio
municipios atendida

Norte 54 1.685.453
Nordeste 206 7.815.399
Sudeste 649 22.094.855
Sul 91 4.195.855
Centro-Oeste 8 96.611
Brasil 1.008 35.887.790

Fonte: Assemae

Esses niimeros sao préximos dos que constam do Cabes XVI, refe-
rentes ao ano de 1990, para os sistemas de abastecimento de agua (1.098
sedes de municipios operadas por outros agentes, que ndo as CESBs) com
discrepancias maiores em relacao as regides Centro-Oeste (40 municipios,
contra oito da listagem da Assemae) e Sul (157, contra 91). Segundo o
mesmo catdlogo, o nimero de localidades com sistemas de dgua opera-
das desse modo é bem maior — 2.649 — resultando mais de 1.500 distritos
com sistemas, além das sedes municipais.

Com relagao aos sistemas de esgotos, o Cabes XVI faz referéncia a
757 sedes municipais operadas por outros agentes, para um nimero total
de 855 localidades nessa mesma condicao. Portanto, cerca de 100 distri-
tos com sistemas de esgotos, além das sedes.

Descontando-se do nimero de municipios da listagem da Asse-
mae aqueles que, segundo a FNS, adotam o modelo do Servico Autd-
nomo de Agua e Esgotos (SAAE), conforme se verd no item seguinte,
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estima-se que aproximadamente 20% dos municipios do pafs estariam
adotando atualmente esse tipo de solugao, sendo mais freqiiente a sua
incidéncia na regido Sudeste (65% dos servigos classificados nessa catego-
ria), especialmente nos estados de Minas Gerais e Sao Paulo.

Entre esses servigos incluem-se tanto cidades de médio e grande
porte, com capacidade administrativa, técnica e financeira para gerir
adequadamente seus sistemas de saneamento, como também pequenas
localidades.

Nao se teve, contudo, acesso a dados sistematicos sobre esse con-
junto de servigos, para uma avaliacao de indicadores de sua eficiéncia.
Entretanto, a julgar pelas poucas informagoes disponiveis, parece necessi-
tarem de uma maior atengdo a apropriagdo de custos e a avaliagdo de
desempenho, no que nao se diferenciam muito de outros modelos.

De fato, observa-se em alguns casos, principalmente na adminis-
tracao direta e nas autarquias, o uso nao controlado de recursos financei-
ros da prefeitura pelo servico ou da estrutura do servigo pela prefeitura,
sem que sejam devidamente apurados esses custos.

Servigos municipais com apoio da FNS

Nos servigos operados pelos municipios com apoio da FNS, os re-
cursos para investimentos sao, principalmente, do Ministério da Satde, de
acordo com o modelo implantado pelo antigo Servico Especial de Satde
Pablica (SESP), ha mais de 40 anos.

A operacao dos sistemas de saneamento é da responsabilidade de
uma autarquia municipal, denominada Servico Auténomo de Agua e
Esgotos (SAAE), com autonomia administrativa, técnica e financeira, po-
rém administrada com marcante influéncia da FNS, mediante contrato ou
convénio especifico, lavrados segundo um dos seguintes modelos:
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e O modelo mais antigo, em que as fungbes da FNS abrangem
administracdo e assisténcia técnica, inclusive definicio de tarifas,
planejamento de investimentos, etc., sendo o chefe do SAAE indi-
cado pela Fundacdo.

e Um outro modelo, mais recente, em que a atuagdo da Fundagao
é mais especificamente relacionada com a assisténcia técnica e
administrativa, cabendo ao municipio a indicacao do chefe do ser-
vico. Nesses casos, existe um comité técnico, com participacao pa-
ritdria do municipio e da Fundacao, encarregado das decisoes de
natureza politica e estratégica, como a definicdo de tarifas, a
identificacao das necessidades de investimento, etc.

Em qualquer dos casos, é prevista uma taxa de administragdo (ge-
ralmente, 5% ou 10% do valor da arrecadagao) a ser paga a FNS para
fazer face aos servicos de assisténcia técnica prestados, inclusive a elabo-
racdo de projetos e, tamhém, para constituir um fundo para investimentos
(2/3 dessa taxa sdao revertidos para investimento). H4 casos em que essa
taxa nao é arrecadada, quando a localidade é muito pequena e de baixa
renda.”

As tarifas, em geral, sdo estabelecidas para cada servigo e se desti-
nam, basicamente, a cobertura dos custos locais de operagao. Investimen-
tos em ampliacdes e melhorias, geralmente, sdo feitos com recursos fiscais,
da Unido e dos municipios, além da pequena parcela correspondente ao
retorno dos 2/3 da taxa de administragdo, distribuidos segundo critérios

9 Principalmente nos distritos. Nesses casos, geralmente a administragao local é subordina-
da ao SAAE da sede do municipio, havendo, inclusive, subsidio sede/municipio.
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estabelecidos pelas diretorias regionais da FNS. Alguns servigos tém capaci-
dade para contribuir com recursos préprios para esses investimentos.

Em termos de participagido quantitativa no conjunto dos servigos
de saneamento, segundo informagdo da Coordenacdao de Saneamento da
FNS, em 1993, o nGimero total de SAAEs em todo o pafs era de 284, com
sistemas de abastecimento de dgua operados em 625 localidades. Esses
nimeros indicam que esse tipo de solucao atinge cerca de 6% dos muni-
cipios, e que ndo se restringe aos distritos sede, registrando-se, em média,
mais de duas localidades atendidas por municipio.

Os mesmos dados estimam em 1,03 milhdo o niimero de ligacoes
de 4gua atendidas por esses servicos em todo o pafs, atingindo cerca de
cinco milhdes de pessoas. Essa performance, em um prazo de mais de 40
anos, da uma idéia da discreta participacdo quantitativa desse tipo de
solugdo no conjunto das alternativas adotadas no pafs. Em termos qualita-
tivos, uma caracterfstica importante desse modelo é a valorizacao da ad-
ministracdao local na resolugdo das questdes de saneamento, além do fato
de que, pela natureza da instituicio — FNS —, a atuagdo nos sistemas de
agua e esgotos se da, freqlientemente, de forma integrada com outras
acoes de saide.

Entretanto, trata-se de um sistema que concentra na Fundagdo as
acoes de planejamento e assisténcia técnica, observando-se uma falta
total de controle sobre os custos reais dessas agdes centralizadas, impe-
dindo, praticamente, a avaliagio do desempenho do conjunto. Ade-
mais, o fato de se tratar de uma instituicio publica, do nivel federal,
com outras atribuigdes além dessas, reduz significativamente a sua agili-
dade para esse tipo de atividade. Nao obstante os servicos ja prestados
pela instituicdo —principalmente as suas antecessoras, a FSESP e o pré-
prio SESP — hd que se considerar que o modelo nao é o mais adequado,
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atualmente, para a resolugdo do problema. Uma estrutura mais agil e
descentralizada, mesmo de entidade publica, como companhia de eco-
nomia mista ou autarquia estadual ou regional, por exemplo, pode reali-
zar com mais eficiéncia essas atividades.

Companhias estaduais

No modelo Planasa, os agentes principais para a prestacao dos ser-
vicos sdo as companhias estaduais de saneamento, empresas de econo-
mia mista com controle aciondrio de cada estado da Federagdo, que se
responsabilizam pela administragio, operacao, manutengao, construgdo,
ampliacoes e comercializacao dos servigos de dgua e esgotos, mediante
concessoes municipais autorizadas por lei.

Para a andlise da atuacdo desse agente, foram utilizados dados pre-
liminares, fornecidos pela Associagdo Brasileira de Engenharia Sanitaria e
Ambiental (Abes), referentes ao ano de 1992, publicados no XVII Catdlo-
go Brasileiro de Engenharia Sanitaria e Ambiental. Segundo os dados for-
necidos, essas empresas de economia mista, ao final daquele ano, eram
responsaveis pela administracao dos servicos de 64% das localidades que
tém abastecimento pablico de agua (4.753 localidades, entre as 7.327
que dispéem desse servigo) e cerca de 44% dos servicos de esgotos (686
localidades, em 1.544). Com base nos mesmos dados, estima-se que 78%
da populagdo que tem acesso a um sistema publico de abastecimento de
agua é atendida pelas companhias estaduais. Para os servigos de esgotos
sanitarios, esse indice é de 64%.

Os dados de 1992, relativos a distribuicao regional do atendi-
mento (populagdo atendida pelas CESBs segundo as regides), apresentam
alguns valores provavelmente equivocados, conforme se mostrard
no item 3.2.2. Cabe salientar que, em termos da cobertura total, esses
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dados também nao estdo completos. Assim, admitiram-se como represen-
tativos os valores do Cabes XVI, referentes ao ano de 1990: 83,3% da
populagdo urbana com agua e 37,33% com sistemas de esgotos; em rela-
¢do a populagao total, seriam 65,79% e 29,45%, respectivamente.

Quanto ao pagamento pela prestagdo dos servigos, na maioria dos
estados, as tarifas cobradas por cada CESB sdo as mesmas para todas as
localidades do estado ou, quando muito, apresentam pequenas variagoes
entre a capital e o interior, o que desvincula a tarifa do custo real de cada
servigo. Esse procedimento sustenta o principio do caixa Gnico, segundo o
qual os servigos superavitdrios cobrem os déficits daqueles cujos custos
sdo superiores a tarifa média.

Outro aspecto importante que caracteriza as empresas estaduais é
o fato de que, responsabilizando-se pela totalidade da prestacao dos ser-
vigos, inclusive as tarefas mais elementares, em todas as localidades, man-
tém um mesmo padrao de remuneragdo da mao-de-obra, qualquer que
seja o municipio em que prestem o servico. Dificilmente uma Gnica em-
presa que se responsabilize por esse conjunto de atividades e localidades
poderia proceder de outra forma, a menos que se caracterizassem dife-
rengas entre os sistemas.

Ocorre que, sendo empresas com sede na capital do estado, tém
niveis de salario e vantagens mais elevados que os das cidades mais dis-
tantes dos grandes centros. Em regides mais pobres, a relacdo entre as
remuneragdes das concessiondrias estaduais e os salarios locais, para ser-
vicos menos qualificados, pode chegar até a propor¢do de um para qua-
tro. Embora aparentemente menos freqiiente, essa disparidade pode ocor-
rer também em regides ricas, como o interior do estado de Sao Paulo (no
estudo de caso foi detectada uma localidade com essa caracteristica).

Esse fato, entre outros, deve contribuir para que as tarifas das em-
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presas estaduais sejam, em muitos casos, mais onerosas do que as dos
servicos municipais, refletindo os seus custos mais elevados. A esse respei-
to, vale analisar as comparagbes entre valores de tarifas cobradas por
servicos municipais e por companhias estaduais, publicadas pela Assemae.
Com efeito, tomando-se valores relativos ao més de marco de 1994

e correspondentes a categoria residencial, pode-se observar o seguinte:

No estado de Sao Paulo

e Das 54 localidades listadas na publicagdo da Assemae, em 51 os
valores cobrados pelos servicos municipais para um consumo de
10 m* de dgua sdo inferiores ao cobrado pela Sabesp, correspon-
dendo este (ltimo a 3,4 vezes o valor médio das taxas municipais.
e Para um consumo de 20 m?, a relacio ndo é muito diferente.

® Os intervalos de variagdo dos valores municipais tém amplitude
muito grande: para 10 m?, mesmo desprezando os valores acima
dos da Sabesp, o maior valor cobrado pelos servicos municipais
corresponde a 23 vezes o menor; para 20 m’, essa relagdo é ainda
maior — de 1 para 35.

No estado do Parana

e Em todos os valores apresentados e nas duas faixas de consumo,
as taxas municipais sao inferiores as da Sanepar.

¢ Os intervalos de variacdo entre o maior e o menor valor sio bem
menores que os de Sdo Paulo — cinco vezes, para 10 m?, e quatro
para 20 m’.

e A tarifa da companhia estadual para 10 m’ é, aproximadamente,
o dobro do valor médio municipal e 70% maior que o valor médio
cobrado pelos municipios para os 20 m’>.
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No estado de Pernambuco

e Os cinco servigos listados sdao administrados com o apoio da
FNS e se localizam na mesma microrregiao do estado.

¢ Sdo localidades de diferentes tamanhos e caracteristicas, mas
as tarifas sdo iguais.

e A tarifa da Compesa corresponde a cerca de 1,8 vezes a tarifa
dos servigos municipais listados.

No estado de Minas Gerais

e A situagdo é semelhante a do Parana: todas as tarifas munici-
pais estao abaixo do valor da Copasa; relagdo de aproximadamen-
te um para dois, entre a média municipal e o valor da companhia
estadual.

Ainda comparando tarifas estaduais € municipais, deve-se registrar
que, no estado de Pernambuco, a tarifa cobrada pelos cinco servigos
referidos pela Assemae, que em marco de 94 correspondia a aproxima-
damente 50% da tarifa da companhia estadual, é atualmente maior:
R$ 4,30 e R$ 8,70 para 10 m’ e 20 m’ respectivamente, contra R$ 2,60 e
R$ 6,00 cobrados pela Compesa para os mesmos volumes mensais.

Essas observaghes alertam para a necessidade de pesquisar melhor
as tarifas, para quantificar com mais exatidao as diferencas entre os servi-

¢os municipais e das companhias estaduais, uma vez que:

¢ Os valores publicados pela Assemae sugerem uma incidéncia sig-
nificativa de tarifas municipais inferiores as das CESBs;

¢ A inversdo ocorrida na relagao entre os valores cobrados pelos
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municipios e pela Compesa, em Pernambuco, pode também ter se
verificado em outros estados;

¢ No caso de Sao Paulo, a grande amplitude do intervalo de varia-
¢do entre os valores maximo e minimo, correspondentes aos servi-
¢os municipais, pode indicar deficiéncia na apuragdo de custos ou

subsidios implicitos, que eventualmente ocorrem em outros casos;

e As tarifas iguais cobradas pelos municipios autondmos para todas
as localidades listadas em Pernambuco, independentemente de te-
rem valores maiores ou menores do que os da Compesa, podem,
também, refletir apuragao inadequada de custos, uma vez que es-
sas localidades tém caracteristicas diferentes (estaria havendo, nes-

se caso, um subsidio cruzado, como ocorre nas tarifas estaduais).

Apbs essas consideragdes gerais sobre as diferentes formas de ad-
ministracdo dos servicos de dgua e de esgotos adotadas no pais, apresen-
ta-se, no item seguinte, uma analise do desempenho das CESBs, funda-
mentada nos dados fornecidos pela Abes, obtidos nas préprias
companhias estaduais. Essas informagdes constituem subsidio importante
para a compreensao do estado atual dos servicos de dgua e esgotos no
pais, na medida da relevante participagdo das companhias no conjunto
dos prestadores desses servigos.

3.2.2. Participacao e desempenho das CESBs na prestacao
dos servicos

Para essa andlise foram utilizadas tabelas fornecidas pela Abes, com
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dados correspondentes ao ano de 1992. Entretanto, os indicadores relati-
vos ao atendimento (populacao abastecida ou servida/populagao total das
localidades atendidas), constantes dessas tabelas, apresentam valores
provavelmente equivocados.

Com efeito, esses dados apontam niveis de atendimento de 100%
em servicos de dgua e de esgotos, nas localidades operadas pela Copasa
em Minas Cerais, e valores de 100% e 90% para os mesmos indicadores
relativos a Cedae no Rio de Janeiro. Sabe-se que esses valores nao corres-
pondem a verdade, devendo ter resultado de erro de interpretagdo,
quando do seu célculo.

Diante desse fato, e nao se dispondo de outras fontes, como ja as-
sinalado anteriormente, adotou-se para esses indicadores de atendimento
de agua e de esgotos os valores constantes do Cabes XVI, referentes ao
ano de 1990 e, para os demais, os dados preliminares de 1992.

Nos tépicos a seguir, realiza-se analise de um conjunto de indica-
dores selecionados. As tabelas contendo todos esses valores, elaboradas a
partir dos dados fornecidos pela Abes, sdo apresentadas ao final deste
item.

Essa analise permite identificar niveis de eficiéncia de agentes ope-
radores dos servicos e padroes regionais de desempenho que, mesmo nao
sendo totalmente homogéneos, explicitam diferencas regionais do ponto
de vista da prestagao dos servigos de saneamento.

indice de populagio abastecida com dgua (populacio
abastecida/populacao urbana das cidades operadas)

Esse indicador apresentava, em 1990, para as localidades operadas
pelas CESBs, valores superiores a 80% em 16 estados da Federacdo.
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Todos os estados com indices de cobertura inferiores a esse valor situa-
vam-se nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste.

Os menores valores ocorrem nas duas primeiras regides e sdo:
Ronddnia (60,08%); Para (67,39%); Ceard (65,42%); Bahia (64,04%).

Deve-se atentar para o fato de que esses indices ndo se referem a
totalidade da populagdo urbana do pais, mas apenas as localidades ope-
radas pelas CESBs e, portanto, nao indicam o nivel de cobertura da popu-
lacao dos estados, pelos servicos de dgua. Entretanto, refletem um de-
sempenho do sistema Planasa aquém das metas estabelecidas e
reproduzem a relacao regional entre renda e atendimento.

indice de populacao atendida com sistemas de esgotos
(populagdo atendida/populagao urbana das cidades operadas)

Com excecdo de alguns poucos estados, os indices de atendimento
em servicos de esgotos sdo inferiores a 50% das populagées urbanas.

Segundo os dados do Cabes XVI, as exce¢des seriam: Maranhao
(51,16%); Rio de Janeiro (59,97%); Sao Paulo (59,66%); Minas Cerais
(65,98%); Goias (50,02%) e Brasilia (81,77%). Nas regiées Norte e Nordes-
te, os indices sao ainda mais baixos, tendo valores quase despreziveis em
alguns casos, como no Amapa (3,98%), Rondbnia (4,62%), Amazonas
(4,57%) e Piauf (3,56%).

Da mesma maneira que os indicadores de atendimento relativos
ao servicos de agua, cabe ressaltar que esses valores nao representam a
cobertura total, mas apenas a situacao das populacdes urbanas das locali-
dades servidas pelas companhias estaduais. Da mesma forma, cabem os
comentarios sobre a relagdo entre os niveis regionais de renda e atendi-
mento.
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indice de micromedicio
(volume micromedido/volume produzido)

Os valores sdao generalizadamente baixos, situando-se, na maioria
dos estados, abaixo de 50%. As situacdées mais criticas observam-se nas
regides Norte (onde apenas o estado do Acre registra indice superior a
50%) e Nordeste, com todos os estados apresentando indices abaixo des-
se nivel.

Esse dado aponta uma deficiéncia importante no conjunto das
CESBs, uma vez que limita as suas capacidades de aferi¢do dos consumos
reais, repercutindo negativamente sobre os seus desempenhos operacio-
nais, principalmente sobre os indices de perdas e sobre a relacdo recei-
ta/despesa.

E importante registrar o fato de ser praticamente impossivel a ope-
racao eficiente de um sistema de abastecimento de agua com indices
muito baixos de micromedigao, a menos que se tenha valores exorbitan-
tes de tarifas, independentemente dos consumos. Com efeito, sem a ava-
liacdo apropriada do consumo efetivo dos usudrios, nao se pode fazer
corresponder o preco adequado ao crescimento dos custos varidveis na
prestacao do servico.

Por outro lado, a eficiéncia mdxima nao serd necessariamente atin-
gida com o nimero maximo de medidores, uma vez que, a utilizagao
desses instrumentos, correspondem custos que podem ser maiores que
outros decorrentes do excesso de consumo ndao medido. A medicio regio-
nalizada e o conhecimento mais detalhado dos padrdes de consumo dos
diversos setores de uma cidade podem proporcionar o controle necessa-
rio e suficiente a operagdo eficiente do sistema, com um nimero menor
de micromedidores.

81



SERIE MODERNIZACAO DO SETOR SANEAMENTO

indice de faturamento (volume faturado/volume produzido)

Em todos os sistemas de dgua existem perdas e, portanto, os volu-
mes faturados sdo sempre menores que os produzidos. As CESBs ndo
fogem a essa regra, e apresentam valores relativamente elevados de perdas.

Em termos regionais, verifica-se que todas as companhias do Sul e
Sudeste apresentam indices de faturamento superiores a 50% e, na maior
parte delas, superiores a 60%, ou seja, perdas de faturamento geralmente
menores do que 40%.

Nas regides Norte e Nordeste, ocorrem as maiores discrepancias, com
variacbes no indice de faturamento entre 128,27% (Acre) e 35,11% (Amazo-
nas), na primeira, 71,67% (Ceara) e 31,39% (Maranhao), na segunda.

Esse indicador é especialmente influenciado pela precariedade da
micromedicdo dos volumes efetivamente consumidos, e da macromedicao
dos volumes produzidos. No caso do Acre ha evidente imprecisao (prova-
velmente uma superestimagao dos volumes de consumo nao medidos).

£ um indicador muito nitido da (in)eficiéncia do operador e, nos
casos observados, os valores insatisfatérios devem corresponder aquelas
deficiéncias de medicdo, que tanto contribuem para a produgao de valo-
res insatisfatérios para os indices de faturamento, quanto para a prépria

imprecisao dos valores obtidos.

Tarifa média (receita operacional/volume faturado)

A tarifa média varia entre os estados, entre o0 minimo de US$ 0.12/
m> (Rondbnia) e o maximo de US$ 1.07/m*® (Rio Grande do Sul). Em

termos regionais, nas regides Sul e Nordeste as companhias praticam tarifas
mais homogéneas entre si, sendo todas acima de US$ 0.60/ m® na regidao

82



FLEXIBILIZACAO INSTITUCIONAL DA PRESTACAO DE SERVICOS DE SANEAMENTO

Sul, e préximas de US$ 0.40/m* no Nordeste (excluido o valor corres-
pondente ao Ceard — US$ 0.01 —, provavelmente equivocado).

A utilizagdo desse indicador tem por finalidade mostrar diferengas
regionais e permitir a comparagdao com o custo médio dos servigos, apre-
sentado a seguir, para efeito de avaliagdo de desempenho dos operadores.

Custo médio por metro ciibico
(custo do servico/volume faturado)

Os valores desse indicador variam entre US$ 0.28 (Minas Gerais) e
US$ 1.02 (Pard). A regido Sudeste apresenta, no seu conjunto, os meno-
res custos médios, sempre abaixo de US$ 0.45.

Esse indicador é influenciado pelas caracteristicas dos sistemas e
pela eficiéncia operacional das empresas, mas, também, significativamen-
te, pela negociacdo das dividas das companhias, que ndao ocorreu de
modo uniforme em todos os estados.

A comparagao dos valores deste indicador com os das tarifas médias,
em cada companhia, permite algumas observacoes. As regides Sul e Su-
deste tém resultados favoraveis, com tarifas acima dos custos. Nas demais
regides, diversas companhias tém custos médios acima das tarifas médias:
na regiao Norte, em Rond6nia, Roraima e Pard; no Nordeste, no Mara-

nhdo, Paraiba, Alagoas e Bahia; na regiao Centro-Oeste, em Brasilia.

Margem de Despesa de Pessoal
(despesa de pessoal/receita operacional)

Esse indicador reflete 0 comprometimento da receita com a des-
pesa de pessoal. Em todo o pais, esse indice varia de um maximo de
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84,7% (Maranhdo) ao minimo de 22,68% (Espirito Santo). Em termos
regionais, o Nordeste destaca-se, negativamente, por apresentar seis
companhias com indices superiores a 65% , enquanto nas demais regides
os valores situam-se sempre abaixo desse patamar.

Esse indicador é influenciado pela quantidade e tipo dos servigos
contratados com terceiros e pelos niveis de salarios pagos. Na regiao Nor-
deste, como os niveis salariais ndo sdo elevados, os altos valores desse
indicador podem sugerir quadros de pessoal acima da necessidade real.
Uma andlise mais detalhada desses valores enquanto indicadores de efici-
éncia exige mais informagdes, nao disponiveis, sobre a terceirizacao de

servigos nessas empresas.

Custo médio anual por empregado
(despesa de pessoal/nimero médio de empregados no ano)

Verifica-se que os maiores fndices situam-se nas empresas da regido
Sudeste — Sao Paulo (US$ 28,328.00) e Rio de Janeiro (US$ 24,278.00); da
regido Sul — Rio Crande do Sul (US$ 20,874.00) e Santa Catarina
(US$ 19,227.00); da regiao Centro-Oeste — Brasilia (US$ 23,714.00).

Nas demais regides, os niveis de remuneragdo sao mais baixos,
com os menores valores nos estados de Tocantins (US$ 3,932.00) e Per-
nambuco (US$ 7,893.00), além de algumas discrepancias, como os esta-
dos do Acre (US$ 19,612.00) e da Bahia (US$ 16,047.00). Nessas regioes,
a maioria das companhias (13 das 21 empresas) apresenta indices situa-
dos no intervalo de US$ 7,100.00 a US$ 13,750.00. Mais uma vez, o
valor correspondente ao Ceara (US$ 365.00) parece equivocado.

Chama a atencao o fato de que, na mesma regido, as companhias

de Minas Gerais e do Espfrito Santo apresentem custos médios por
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empregado muito inferiores aos do Rio de Janeiro e Sao Paulo. Essa dis-
crepancia pode decorrer, em parte, da quantidade e tipo de servigos
contratados com terceiros, nas diferentes empresas (quando se contrata,
com terceiros, grande quantidade de servicos de baixa qualificacdo, o
valor médio dos saldrios remanescentes cresce).

Margem de Despesas de Exploracao
(despesa de exploracao/receita operacional)

As despesas de exploracdo englobam os custos de opera-
cao/manutencao, administracao e comercializacao, ndo incluindo o servi-
co da divida.

Esse indicador apresenta fortes disparidades inter-regionais. Na re-
gido Sul, os valores variam num intervalo entre 58,8% (Parana) e 81,35%
(Santa Catarina) e, no Sudeste, de forma semelhante, situam-se entre
53,42% (Sao Paulo) e 83,09% (Espirito Santo).

Nas demais regides, diversas companhias tém despesas de explora-
¢do superiores as receitas operacionais, como: Rondénia (356,70%); Para
(189,38%); Maranhido (124,74%); Ceard (118,30%); Rio Grande do Norte
(102,44%); Paraiba (124,78%); Alagoas (132,92%); Bahia (126,68%) e
Brasilia (117,93%). Esses valores podem, em principio, indicar aportes de
recursos fiscais para cobrir as despesas das companhias, independente-
mente do servico da divida.

Esses valores, indicando receitas insuficientes para cobrir o custo
operacional mesmo com investimentos a fundo perdido, refletem, inde-
pendentemente das suas causas e dos demais indicadores, ineficiéncia

desses operadores, enquanto empresas.
Além das eventuais ineficiéncias, esses resultados decorrem do
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Tabela 11

Brasil — Indicadores de cobertura por estado — 1990

Agua Esgotos Populacao
Estados Pop. Abast. Pop. Atend. Estimada
(1000 hab.) (1000 hab.) Total
Estado CESB Estado CESB | (1000 hab.)
Roraima 150,2 150,2 14,7 14,7 247,0
Amapé 180,3 176,3 8,9 8,9 305,0
Amazonas 1.514,9 1.393,7 60,3 60,3 2.443,0
Para 2.238,5 1.994,3 131,1 131,1 5.797,0
Rondénia 515,9 450,8 15,7 15,7 1.373,0
Acre 152,7 152,7 17,8 17,8 414,0
Tocantins - - - - -
Maranhao 1.673,8 1.378,9 309,5 309,5 4.833,0
Piauf 1.426,6]  1.396,0 20,0 20,0 2.836,0
Ceard 2.530,7|  2.109,0 403,0 393,0 6.197,0
Rio Grande do Norte 1.570,7 1.443,3 200,9 193,0 2.346,0
Paraiba 1.885,0 1.797,0 411,0 411,0 3.591,0
Pernambuco 4.396,2 4.191,0 891,5 891,5 8.005,0
Alagoas 1.346,9] 1.162,6 206,4 206,4 2.420,0
Sergipe 1.293,0 1.004,0 113,0 113,0 1.718,0
Bahia 5.776,9 5.050,9 623,0 623,0 11.891,0
Goias 274410  2.681,5 1.109,5] 11.083,1 4.713,0
Mato Grosso 1.272,7 1.237 1 165,5 165,5 2.124,0
Mato Grosso do Sul 1.226,3 1.116,0 140,6 140,6 1.755,0
Brasilia 1.686,6 1.686,6 1.583,3 1.583,3 1.995,0
Minas Gerais 12.317,2 7.927,2 7.416,1 3.269,9 15.802,0
Espfrito Santo 2.075,6 1.414,7 477,8 130,2 3.099,0
Rio de Janeiro 11.799,6( 10.218,6 7.019,2 5.965,0 13.878,0
Sao Paulo 28.684,7| 18.375,0] 22.034,7 12.249,0 37.308,0
Parand 6.314,7|  5.864,8 469,3 460,6 9.264,0
Santa Catarina 3.152,2 2.462,6 247,7 191,9 -
Rio Grande Do Sul 6.300,5 4.245,8 1.274,2 432,6 8.976,0
Brasil 128.923,4] 81.080,6| 45.364,7| 29.080,6 153.330,0
% 100,0 77,0 100,0 6,3 -
52,0 - 18,0 - 100,0

Fonte: Cabes — XVI — Catalogo Brasileiro de Engenharia Sanitaria e Ambiental
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Tabela 12
Brasil — Indicadores de cobertura por estado — 1992
Agua Esgotos Populagao
Estados Pop.Abast. Pop. Atend. Estimada
(1000 hab.) (1000 hab.) Total
Estado CESB Estado Cesb (1000 hab.)

Acre 291,0 291,0 55,4 55,4 536,0
Amapa 180,3 176,3 8,9 8,9 417,0 (*)
Rondénia 364,0 326,0 11,0 11,0 1.352,0
Roraima 136,8 136,8 13,7 13,7 222,0
Amazonas 1.391,5 1.267,6 56,5 56,5 2.160,0
Para 2.409,6 2.103,1 135,3 135,3 6.614,0
Tocantins 387,7 341,8 0,0 0,0 5.029,0
Maranhio 1.762,0 1.363,9] 349,6 349,6| 5.029,0
Piauf 1.269,0 1.238,3 55,3 55,3  2.625,0
Ceard 2.478,4 2.056,8 451,0 4409  6.580,0
Rio Grande do Norte 1.414,6 1.287,0 178,8 171,0 2.471,0
Paraiba 1.883,0 1.795,0] 417,0 4170  3.259,0
Pernambuco 4.744,0 4.571,8 976,0 976,0 7.236,0
Alagoas 1.147 1 962,8 175,0 175,0 2.571,0
Sergipe 978,0 836,0 113,0 113,0 1.528,0
Bahia 5.284,4 4.558,4 603,0 603,0[ 12.092,0
Espirito Santo 1.960,6 1.267,8 588,8 166,4 2.675,0
Rio de Janeiro 11.608,7 10.053,5( 7.084,5 5.843,4 12.927,0
Sdo Paulo 27.142,3 16.832,621.836,6| 12.050,6| 32.424,0
Minas Gerais 11.840,2 8.731,2| 7.870,3 3.632,7 15.978,0
Parand 6.967,1 6.517,2| 1.919,0/ 1.919,0] 8.629,0
Santa Catarina 2.730,0 2.188,3 205,0 162,2 4.631,0
Rio Grande do Sul 6.396,0 4.341,3| 1.290,4 449,0 9.193,0
Goiés 2.481,0 24245 1.072,9] 1.047,3| 4.106,0
Mato Grosso 1.380,7 1.309,8 149,4 149,4 2.431,0
Mato Grosso do Sul 1.375,0 1.375,0 139,4 139,4 1.919,0
Brasilia 1.537,5 1.537,5| 1.311,1 1.311,1 1.744,0
Brasil 101.540,5 79.891,3147.066,9] 30.452,1| 156.378,0
% 100,0 78,0 100,0 64,0 -

66,0 - 30,0 - 100,0

Fonte: Dados preliminares fornecidos pela Abes
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Tabela 12-A

Regiao Norte — Indicadores de desempenho das companhias

Estados/empresas Acre Amapa
Indicadores Sanacre Caesa
indice de Micromedicio 52,63 0,00
indice de Faturamento 128,27 0,00
Tarifa Média (US$/m?) 0,00 0,00
Custo Médio do m* (US$) 0,80 0,00
Margem de Despesa com Pessoal (%) 0,00 0,00
Custo Médio Anual/Empregado (US$) 19.612 0,00
Margem de Despesa de Exploracao 0,00 0,00

Fonte: Dados preliminares fornecidos pela Abes

Tabela 13

Regiao Nordeste — Indicadores de desempenho das companhias

Estados/empresas Maranhao Piau.l’ Ceara

Caema Agespisa| Cagece
indice de Micromedicio 17,10 34,39 32,76
indice de Faturamento 31,39 57,31 71,67
Tarifa Média (US$/m?) 0,36 0,50 0,01
Custo Médio do m* (US$) 0,45 0,44 0,01
Margem de Despesa com Pessoal (%) 84,70 63,66 71,18
Custo Médio Anual/Empregado (US$) 8.154 11.154 365
Margem de Despesa de Exploracao 124,74 87,77 128,30

Fonte: Dados preliminares fornecidos pela Abes
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estaduais de saneamento — 1992

Rondonia Roraima Amazonas Para Tocantins

Caerd Caer Cosama Cosanpa Saneatins
22,63 26,67 19,68 11,08 0,00
37,96 42,22 35,11 42,78 0,00
0,12 0,48 1,02 0,54 0,00
0,42 0,38 0,60 1,02 0,00
64,66 55,47 26,51 37,69 48,49
8.723 8.616 9.644 12.501 3.932
356,79 78,08 58,73 189,38 63,14

estaduais de saneamento — 1992

R. G. Norte | Paraiba | Pernambuco| Alagoas Sergipe |Bahia

Caern Cagepa | Compesa Casal Deso |Embasa
28,61 35,64 30,13 27,10 48,21 31,36
60,06 | 50,11 46,81 58,88 65,63 45,66
0,32 0,43 0,55 0,40 0,47 0,58
0,32 0,54 0,39 0,53 0,42 0,73
73,22 75,52 25,27 72,15 57,59 67,93
11.883 13.723 7.893 10.918 13.049 16.047
102,44 |124,78 71,57 132,92 89,49 126,68
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Tabela 14

Regiao Sudeste — Indicadores de desempenho das companhias
estaduais de saneamento — 1992

Estados/empresas E. Santo [R. Janeiro | Sao Paulo | M. Gerais
Indicadores Cesan Cedae Sabesp | Copasa
indice de Micromedigao 46,90 23,34 61,48 58,19
indice de Faturamento 69,23 53,29 63,82 69,50
Tarifa Média (US$/m?) 0,44 0,42 0,82 0,46
Custo Médio do m® (US$) 0,36 0,32 0,44 0,28
Margem de Despesa com Pessoal (%) 27,68 50,99 33,37 40,05
Custo Médio Anual/Empregado (US$) 9.165 24.278 28.328 13.315
Margem de Despesa de Exploracao 83,09 76,01 53,42 61,10

Fonte (tabelas 14 e 15): Dados preliminares fornecidos pela Abes

Tabela 15

Regiao Sul — Indicadores de desempenho das companhias
estaduais de saneamento — 1992

Estados/empresas Parana | S. Catarina | R. G. do Sul
Indicadores Sanepar Casan Corsan
indice de Micromedicio 60,87 46,03 34,82
indice de Faturamento 70,63 63,97 56,84
Tarifa Média (US$/m?) 0,63 0,64 1,07
Custo Médio do m* (US$) 0,37 0,52 0,75
Margem de Despesa com Pessoal (%) 35,62 58,51 43,73
Custo Médio Anual/Empregado (US$) | 16.901 19.227 20.874
Margem de Despesa de Exploragao 58,80 81,35 69,68
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Tabela 16
Regiao Centro-Oeste - indicadores de desempenho das
companhias estaduais de saneamento — 1992

Estados/empresas Goias Brasilia(DF) | M. Grosso
Indicadores Saneago Caesb Sanemat
indice de Micromedicao 54,69 53,95 23,11
indice de Faturamento 66,90 73,65 45,99
Tarifa Média (US$/m?) 0,51 0,50 0,53
Custo Médio do m* (US$) 0,38 0,59 0,41
Margem de Despesa com Pessoal (%) 49,74 52,54 49,66
Custo Médio Anual / Empregado (US$) | 11.470 23.714 10.030
Margem de Despesa de Exploragao 74,59 117,93 78,10

Fonte: Dados preliminares fornecidos pela Abes

atendimento aos objetivos sociais envolvidos na prestaciao dos servigos.
Sob este aspecto, os valores assumidos por este indicador refletem a im-
propriedade do tratamento ndo diferenciado das fungdes da empresa
prestadora do servico e da agdo do estado, para a compensacao de desi-
gualdades de renda. Com subsidios fiscais explicitos e computados como
receita operacional, pode-se medir e cobrar eficiéncia das empresas ope-
radoras, superando esse impasse.

3.2.3. Os contratos de concessao as companhias estaduais

Para exemplificar como as concessées dos servicos as compa-
nhias estaduais foram realizadas, faz-se uma andlise de quatro espé-
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cies de contrato, obtidos em trés estados, considerando sua caracteriza-
¢do e os aspectos técnicos da elaboragao desses instrumentos. Sao eles,
em ordem cronoldgica: contrato de concessao elaborado entre o municipio
de Natal/RN e a Caern; contrato de concessao entre o municipio de Diade-
ma/SP e a Sabesp; contrato de concessdo entre o municipio de Petrolina/PE e
a Compesa e o modelo de contrato de concessao utilizado pela Sabesp.

e Contrato entre o municipio de Natal/RN e a Caern

Em 27 de outubro de 1972, o municipio de Natal, que entdo ex-
plorava diretamente os servicos de abastecimento de dgua e coleta de
esgotos sanitarios, concedeu-os & Companhia de Agua e Esgotos do Rio
Grande do Norte (Caern), pelo prazo de vinte anos. Assim, o servigo foi
transferido da administragdo direta municipal para a sociedade de eco-
nomia mista estadual.

Além de imediatamente transferir os créditos e recursos financeiros
destinados as obras de abastecimento de dgua e coleta de esgotos sanité-
rios, de que era titular, o municipio comprometeu-se a concorrer com
uma parcela de 25% do custo dessas obras, com seus préprios recursos.

Ficou a Caern autorizada a arrecadar tarifas e precos, conforme seu
préprio sistema tarifdrio. No entanto, ficou obrigada a respeitar as tarifas
entdo vigentes e a cobranga de tarifas reduzidas para os prédios ptblicos
municipais. O contrato estabelecia, ainda, que nenhum prédio, publico
ou privado, poderia ser beneficiario de servigos gratuitos.

A Caern ficou, também, com a prerrogativa unilateral de projetar e
executar as obras necessarias a ampliacio e melhoramento dos servicos. Se
o municipio desejasse alguma obra, deveria pagar por ela, de acordo com

projeto e orcamento elaborados, também unilateralmente, pela Caern.
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Além disto, comprometeu-se o municipio a executar os servigos de
recomposicao da pavimentagao, que tenha sido danificada em virtude de
obras realizadas pela Caern, a pedido dos usuarios, devendo a companhi-
a, no entanto, cobrar o custo desses servicos aos usudrios e entregar 0s
recursos ao municipio. No entanto, se as obras fossem realizadas por
iniciativa da Caern, esta deveria indenizar o custo dos servicos de recom-
posicdo da pavimentagdo ao municipio.

A Caern ndo adquiriu do municipio o acervo patrimonial que en-
tdo existia. A clausula oitava dizia que "os bens constituidos por obras,
equipamentos, tubulagdes, iméveis ou outros que pertencerem ao muni-
cipio passardo ao dominio (til da Caern". Previa, ainda, a possibilidade
de que esses bens fossem incorporados ao patriménio da Caern, median-
te aquisicdo de agdes pelo municipio. Ao que se sabe, porém, isto nao
ocorreu.

A clausula comete equivoco, ao transferir dominio (til, que cabe
ao usufrutudrio ou foreiro (no caso de bens da Unido). O dominio til s6
se constitui por escritura piblica lavrada em registro imobilidrio, ja que
se trata de um direito real limitado, e ndo por contrato firmado por ins-
trumento particular ndo registrado.

Assim, o que se pode entender pela andlise da cldusula oitava do
contrato de concessdo é que o municipio transferiu a posse direta desses
bens (que sdo todos iméveis, por natureza ou por acessdo) para a Caern,
por vinte anos. Portanto, o municipio continua sendo o proprietdrio de
todas as obras, equipamentos, tubulagdes, terrenos e edificacbes que
compunham o sistema de agua e esgotos municipal, na data de assinatura
do contrato de concessao.

Além disto, o municipio obrigou-se a expedir os decretos de decla-
racio de utilidade publica, com fins de desapropriacao, relativamen-
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te aos bens necessarios a realizagdo de obras pela Caern, inclusive institu-
indo servidoes. Os bens, assim desapropriados, passariam a posse da
companhia, pelo prazo de duragdo da concessao.

Por outro lado, a clausula décima segunda privilegia a Caern com a
"isengdo de todos os tributos e taxas municipais de qualquer natureza
que incidam sobre os bens e servigos da concessiondria".

Na época, vigorava a Constituicao de 1967, com a redagao que lhe
deu a Emenda de 1969. O artigo 170 assim dispunha:

'§22 — Na exploragdo, pelo estado, da atividade econbémica, as
empresas publicas e as sociedades de economia mista reger-se-do pelas
normas aplicaveis as empresas privadas, inclusive quanto ao direito do
trabalho e ao das obrigagoes".

Ora, sendo a Caern uma sociedade de economia mista da qual o
estado do Rio Grande do Norte é o acionista majoritdrio; sendo os servi-
cos uma atividade econdémica (pregos e tarifas sdo cobrados); sendo o
tributo uma obrigagao (artigos 113 a 139 do Cédigo Tributdrio Nacional),
deveria a Caern ser submetida as mesmas normas aplicaveis as empresas
privadas, que pagam tributos. Nao poderia, portanto, gozar da isengao
referida.

Logo, a cldusula era inconstitucional, e o mesmo se pode dizer atual-
mente, ja que o artigo 173, § 29, da Constituicao de 1988, contém disposi-
tivo semelhante, referindo-se expressamente as obrigagdes tributdrias.

Outro dispositivo que merece destaque, no contrato em questdo,
estd contido na clausula décima sexta, que atribui, com exclusividade, a
concessionaria o direito de editar normas técnicas para os servigos de
abastecimento de agua e de esgotos sanitdrios do municipio. Com isto, o
municipio abriu mao de seu poder de normatizagdo, deixando a conces-
siondria inteiramente livre para agir como bem entender.
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Enfocando o contrato como um todo, verifica-se que o municipio
concedente apenas assumiu obrigagoes, nada exigindo da concessionaria.
Falta equilibrio ao contrato. Atualmente, em face do imperativo do artigo
175, paragrafo Gnico, da Constituicdo Federal, tal tipo de contrato ndo

mais poderia ser celebrado.

e Contrato entre o municipio de Diadema/SP e a Sabesp

Em 5 de marco de 1975, o municipio paulista de Diadema,
autorizado pela Lei Municipal n? 493, de 07.10.74, celebrou com a
Companhia de Saneamento Bésico de Sdo Paulo (Sabesp) um contrato de
concessdo tendo por objetivo "o direito de implantar, ampliar e explorar
com exclusividade os servicos referentes ao saneamento basico” daquele
municipio.

F interessante notar que, desde a clausula primeira, o municipio
ressalta a situacao da Sabesp como agente promotor e mutudrio final do
Planasa, instrumento utilizado pelo BNH “para manter equacionados os
problemas de abastecimento de agua e dos servigos de esgotos”. Essa
invocacao demonstra claramente a motivacao financeira da celebracio do
contrato.

O prazo de concessao foi de trinta anos, abrindo-se a possibilidade
de sua renovacao, por mituo acordo entre as partes. Para que venha a
ocorrer essa possibilidade de renovagao, no entanto, serd necessario que
a Sabesp, até seis meses antes do término do prazo contratual, venha
solicitd-la formalmente. Caso contrdrio, entende-se que a Sabesp desistiu
da renovagao. Aplicou-se aqui, por analogia, a mesma solugdo normativa
que a Lei de Luvas adota em relagdo as locagdes comerciais.

A Lei Municipal n? 493/74 ja prevé que o patrim6nio municipal
destinado as obras de saneamento bdsico reverterd a Sabesp, mediante
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incorporagdo de bens ao patrimdnio desta, por subscricio de acées. Tan-
to a antiga quanto a nova Lei das S.A. permitem essa solu¢do, como serd
detalhado adiante.

Por outro lado, ha referéncia, nas clausulas quinta e sexta, a assun-
cdo, pela Sabesp, dos compromissos e direitos contratuais que o
municipio detinha, relativos a matéria. Além disto, a concessiondria se
responsabilizaria pelos estudos, projetos e obras necessdrios ao equacio-
namento e a solucdo do problema do saneamento basico do municipio.

O contrato é bastante cuidadoso ao disciplinar o relacionamento

entre concedente e concessiondria. Assim, por exemplo:

e Atribui a Sabesp o poder de opinar sobre a aprovagdo de novos
loteamentos, no tocante ao saneamento basico, exigindo projetos
de redes de dgua e de esgotos sanitarios da drea a ser loteada.

e Autoriza a Sabesp a fazer obras e instalagdbes em logradouros
publicos.

e Responsabiliza o municipio pelas dividas geradas antes do con-

vénio, mesmo que somente cobradas apds a sua celebracao.

e Permite que funciondrios municipais ligados aos servigos sejam
postos a disposicao da Sabesp.

Como deve ocorrer em todo contrato de concessio, a clausula dé-
cima quarta estabelece as seguintes obrigacbes da concessionaria, em

relagdo ao poder concedente.
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® Assumir a operacdo, manutengao e conservagao do sistema.

e Garantir o funcionamento adequado e a continuidade dos servi-

Cos.

e Atender ao crescimento vegetativo dos sistemas, promovendo as

ampliacdes necessarias.

e Dar conhecimento prévio das obras que pretenda executar em

vias e logradouros publicos.

Se este é um aspecto positivo, a clausula décima quinta, porém, é
inconveniente, ao deixar ao exclusivo critério da concessiondria o poder
de fixar as tarifas, sem qualquer participacao (sequer no plano normativo
geral) do poder concedente.

No tocante as desapropriagdes, a solucdo encontrada foi a mais
adequada: o municipio expede o decreto de declaracdo de utilidade
publica (ja que a concessiondria, como pessoa juridica de direito privado,
nao pode fazé-lo) e a concessionaria efetiva a desapropriacao, com seus
recursos.

Findo o prazo da concessdo, ou de sua renovagao, todos os
bens e instalagbes reverterao ao patriménio municipal. Deve o municipio,
porém, indenizar a concessiondria por "todos os bens e instalagbes que,
direta ou indiretamente, concorram exclusiva e permanentemente para a
execugao dos servicos de dgua e esgotos sanitarios' (clausula décima
oitava).

O contrato fixa critério de avaliagdo que ndo parece correto: custo

histérico corrigido monetariamente, menos a depreciagdo, mais os lucros
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cessantes (artigo 1.059 do Cédigo Civil). Lucros cessantes ndo cabem em
indenizacao de tal tipo, ja que o fim da concessdo nao é ato ilicito, para
gerar responsabilidade civil e indenizagao por perdas e danos.

F pertinente, porém, a norma que consta do paragrafo Gnico da
clausula décima oitava, de acordo com a qual o concedente deve assumir
os compromissos financeiros da concessiondria perante instituigoes de
crédito vinculadas ao Planasa e relativos aos servicos concedidos, caso
haja rescisdo do contrato, durante sua vigéncia.

¢ Contrato entre o municipio de Petrolina/PE e a Compesa

Em 6 de novembro de 1975, o municipio de Petrolina, Pernambu-
o, que entdo explorava diretamente os servicos de dgua e esgotos sanité-
rios, celebrou com a Companhia Pernambucana de Saneamento (Compe-
sa) um contrato de concessao.

A Lei Municipal n® 09/72, que autorizou o executivo municipal a
celebrar o contrato, ndo previa o prazo de duragdo da concessdo, que
ficou estipulada em 50 anos (clausula primeira do contrato). A Lei Muni-
cipal, nesse ponto, foi deficiente, ja que o prazo é elemento fundamental
da concessao, e nao podia ficar em aberto.

No entanto, foi imposta condicao resolutéria do contrato, confor-
me o item 1.2 da clausula primeira: sua permanente “subordinagao ao
Programa Estadual de Abastecimento de Agua (PEAG) e ao convénio ce-
lebrado entre o Banco Nacional de Habitacio (BNH) e o estado de Per-
nambuco, visando ao equacionamento global e permanente do problema
de abastecimento em municipios deste estado, nos moldes preconizados
pelo Plano Nacional de Saneamento (Planasa)”.

Isto significa que a concessao s6 poderia durar 50 anos se os
fatos acima previstos permanecessem existindo ao longo desses anos
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(PEAG, convénio BNH/Estado, Planasa). Hoje, é discutivel se o contrato
ainda pode se considerar vélido. Parece evidente que o municipio ndo
concedeu incondicionalmente; pelo contrario, estava baseado no respal-
do financeiro do BNH e técnico do Planasa.

Em relagdo ao patriménio existente no momento da celebragiao do
contrato, estabeleceu-se, também, o sistema de participagao aciondria do
municipio no capital social da Compesa, mediante subscricdo de agdes.
No entanto, tomou-se o cuidado de determinar que essas agdes seriam
preferenciais, isto €, ndo teriam direito a voto nas assembléias gerais.
Assim, o poder de controle do estado sobre a Compesa ndo corre risco.

Incorporando ao seu patrimonio todo o acervo municipal existen-
te, a Compesa teria, no entanto, que devolvé-lo, nas seguintes hipéteses:

e fim da concessao;
e rescisao do contrato por culpa da Compesa;

e extingdo da Compesa.

Em qualquer das hipéteses, o pagamento seria feito com as préprias
agoes recebidas originalmente pelo municipio, devendo, no entanto,

obedecer a dois critérios:

e 0s bens seriam alienados pelo seu valor, a época da efetivacao da
alienagdo. O contrato é omisso quanto a utilizagao de qualquer cri-
tério de avaliacao (previsto, por exemplo, no contrato anteriormen-

te analisado);

e as acoes seriam recebidas pelo seu valor de mercado.
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Os dois critérios, combinados, sdo desfavoraveis ao municipio, ja
que as agoes de sociedades de economia mista estaduais geralmente nem
tém cotacdo de mercado.

A clausula terceira trata da desapropriagao, nos mesmos moldes
dos contratos anteriormente analisados. Nota-se, apenas, que esses con-
tratos falam em 'desapropriacdo" e 'serviddo" como se fossem coisas
diferentes. Na verdade, a desapropriacdo pode incidir sobre a totalidade
da propriedade (e, neste caso, o poder publico torna-se o proprietario);
ou sobre algum dos poderes que tenha o proprietario (neste caso, o
prédio continua a pertencer ao mesmo dono, mas a propriedade perde
alguns de seus poderes, que passam ao poder plblico). Assim, o que
ocorre é a desapropriagdo do direito de passagem do aquaduto, constitu-
indo-se uma serviddo em favor do poder piblico. O proprietario é
desapropriado no seu direito de impedir que o aquaduto atravesse seu
imével. Deve ser, portanto, indenizado. O contrato prevé, ainda, a hipé-
tese de o imével pertencer ao municipio; neste caso, a serviddo serd
gratuita.

O aspecto tarifario também é objeto de clausula especial nesse
contrato. O item 5.5 autoriza a Compesa, expressamente, a “fixar a politi-
ca tarifaria, estabelecer os precos e arrecadar a receita proveniente da
exploracao dos servigos concedidos".

Atualmente, o artigo 175, Ill, da Constituicio Federal ndo mais
permite que a concessiondria tenha, unilateralmente, esse poder de fixar
a politica tarifaria, que deve ser objeto de lei. E, evidentemente, s6 o poder
concedente (Unido, estado, municipios, Distrito Federal) tem o poder de

legislar. No mais, o contrato se assemelha aos demais ja analisados.

* Modelo de contrato da Sabesp
Trata-se de instrumento normativo bem mais aperfeicoado que
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os anteriormente analisados. Como pretende ser um modelo a ser aplica-
do no presente, é conveniente pesquisar se atende as exigéncias minimas

para os contratos de concessao, ja elencados:

e Indicacao do objetivo da concessdo — A clausula primeira especi-
fica claramente: implantacdo, ampliacdo, administragdo e explora-
¢ao dos servigos de abastecimento de dgua e de coleta e destino

final dos esgotos sanitarios.

e Area da concessao — Especificada na mesma clausula, como a to-
talidade do municipio. No entanto, a cldusula oitava a restringe aos
nicleos urbanos.

e Prazo — Indicado na cldusula segunda, como de 30 anos. Mas é
conveniente notar que o termo inicial desse prazo nao é o dia da
assinatura do contrato (como estd, por exemplo, no contrato Petro-
lina/Compesa), mas o da efetiva assungdo dos servigos pela conces-

sionaria, o que é mais correto.

e Forma da prestagdo dos servigos e obrigagGes da concessionaria —
Esses dois elementos estdo disciplinados conjuntamente na clausula
oitava. Destacam-se: a validagdo de estudos, projetos e obras; a so-
lucdo dos problemas de saneamento bdsico do municipio; o fun-
cionamento adequado e a continuidade dos servigos; ndo conce-
der gratuidades, etc.

e Obrigacées da concedente — Tratadas na clausula nona, valendo

destacar: a assuncao, pelo municipio, das obrigacbes constitui-

101



SERIE MODERNIZACAO DO SETOR SANEAMENTO

102

das anteriormente a celebracdo do contrato; preservacao dos ma-
nanciais, cursos e reservatérios de dgua; fornecimento dos recursos
necessarios para alteragbes ou remanejamentos de instalagées, que
forem executados por sua solicitacio; consulta a concessiondria,
quando da aprovagdo de novos loteamentos.

e Direitos e obrigac6es dos usudrios — Sobre direitos dos usudrios, o
modelo é totalmente silente, o que é lamentavel. Nem sequer a
adaptagdo das normas de protecdo ao consumidor, constantes de
lei federal, sio mencionadas. No tocante, porém, as obrigagoes, o
modelo dispde que os usudrios ndo tém direito a gratuidade; de-
vem pagar pelas obras de extensao ou ampliagdo; devem arcar
com os 6nus da elaboracdo dos projetos, obras e instalacbes nos
novos loteamentos, etc.

e Investimentos da concessiondria — Em geral, os projetos e obras
das redes e instalagbes, executados segundo os programas e crono-
gramas de expansdo, correm por conta de concessiondria. Nos no-
vos loteamentos, tudo isto devera ser efetuado pelo loteador e doa-
do a concessiondria.

e Prevaléncia do interesse publico — O que se nota, tanto no
modelo ora analisado, quanto nos contratos antes estudados, é que
neles prevalece o interesse da concessiondria. Nao se levou em
conta que o poder concedente é pessoa juridica de direito pablico
e que, constitucionalmente, a ele incumbe zelar pela protecdo da
populagdo contra abusos dos concessionarios dos servicos pablicos.
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® Regras para prorrogagdo — O item 2.1.1. estabelece o critério
simples e eficaz de permitir a prorrogacdo tacita do contrato, caso
nao haja manifestagdo expressa em sentido contrario por qualquer
das partes, até seis meses antes do fim do prazo de exigéncia.

¢ Condicées de caducidade, fiscalizacdo, rescisdo, politica tarifaria e
obrigacdo de manter o servico adequado — Sobre todas essas ques-
toes, o modelo é omisso. Para se adaptar a nova realidade consti-
tucional, necessitaria tratar de todos esses temas. Mesmo porque,
em Sao Paulo, vigora lei estadual que disciplina as concessoes e

permissdes de servicos publicos.

A andlise realizada nos paragrafos anteriores permite concluir, em
resumo, que ha contratos de concessio com diferentes caracterfsticas,
alguns com deficiéncias quanto as definigdes relativas a rescisao, as alte-
ragdes, a renovacao e as indenizagoes de investimentos. Nao ha normas
gerais capazes de resolver integralmente essas questdes, que devem estar
previstas em cada contrato.

Registre-se, também, que em nenhum dos contratos analisados ha-
via definigdes e indices referentes aos padroes de desempenho para a
prestacao dos servigos e aos direitos dos usuarios.

A modernizacdo do setor de saneamento depende, fundamen-
talmente, de mudangas nas relagoes entre as CESBs e os municipios, o
que pressupde negociacdo de condigdes pactuadas nos contratos de con-

=~ 10
Cessao.

10 Retoma-se este assunto no item 5.5 deste volume.
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3.2.4. O custo dos servicos

Num pais em que uma parcela expressiva da populagio tem renda
muito baixa, o custo dos servigos essenciais assume importancia capital.
Uma andlise exaustiva e rigorosa dessa questdo exigiria informagoes em
quantidade e qualidade indisponiveis no momento, até mesmo pela pou-
ca atengdo que ainda é dada aos controles de desempenho, pelos presta-
dores dos servigos de saneamento, embora ja se observem sinais de mu-
danca nesse sentido.

Entretanto, torna-se necessdria uma abordagem que permita, no
minimo, visualizar a ordem de grandeza do problema. Sendo assim, serdo
realizadas, inicialmente, estimativas de custos da prestagdo dos servigos,
considerando o conjunto investimento e operagdo, visando a comparagao
entre o dispéndio mensal por familia e a renda disponivel.

Mais adiante, partindo de hipéteses simplificadoras em face dos
dados disponiveis e da diversidade de situacbes, sera feita uma avaliagao
do montante dos recursos financeiros que seria necessario mobilizar para
eliminar o déficit atual dos servicos de dgua e esgotos. Mesmo com as
naturais limitagdes desse processo, é possivel, conhecendo-se o sentido
do eventual erro de avaliagdo, tirar algumas conclusoes bastante (teis.

3.2.4.1. Custos mensais

A simples observagdo dos custos médios das CESBs j& permite uma

. . 12 . ~ 11 . .
primeira idéia da dimensio do problema.” Assim, considerando-se

11 No célculo desse custo médio podem estar excluidos componentes como o servigo da
divida, o que estaria reduzindo o valor apresentado, ou incluidos outros que o estariam
ampliando (a ineficiéncia do prestador do servico, por exemplo).
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um consumo médio por familia de 15 m? por més (aproximadamente 100
I/pessoa.dia) e o menor custo médio por m? indicado nos dados do Cabes
(US$ 0.32, no Rio Grande do Norte), o valor da conta mensal por familia,
para cobrir esse custo, seria da ordem de US$ 4.80.

De acordo com a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(PNAD), do IBGE, 1989, 25,2% das familias brasileiras teriam renda infe-
rior a um saldrio minimo, incluidos nesse indice os 3,8% sem rendimento.
Para essas familias, o pagamento da conta mensal ja seria uma dificulda-
de, que é ainda maior nas regiées mais pobres, como no Nordeste, onde
42,7% das familias tém renda abaixo de um saldrio minimo, segundo a
mesma fonte.

Entretanto, o problema é ainda mais grave, uma vez que o custo
real tende a ser maior do que o referido no paragrafo anterior. Com efei-
to, subestimando-se os custos da parcela referente a amortizagdo do in-
vestimento e tomando-se apenas uma parte do custo operacional, ainda
assim os valores resultantes ultrapassam aqueles do calculo anterior, como
se demonstra a seguir.

Admita-se, por exemplo, para estimar o valor do investimento,
uma hipétese favoravel de sistemas simplificados, em cidades de porte
médio, sem grandes dificuldades topogréficas e geotécnicas e, além disso,
com razoaveis possibilidades de captagao de dgua e dreas acessiveis para
a implantacdo de unidades de tratamento de esgotos.

Nessas condicoes, e diante da possibilidade de utilizagio de sis-
temas adequados de coleta de esgotos, como os sistemas condominiais,
pode-se estimar um investimento de no minimo US$ 1,500.00 por
familia atendida, sendo US$ 700.00 para dgua e US$ 800.00 para es-
gotos. A amortizagdo de um investimento dessa ordem, a juros de 6% ao
ano, num prazo de 30 anos e com uma série uniforme de pagamen-
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tos implicaria parcelas mensais de US$ 8.90 por familia. Para os custos de
operagdo, considere-se apenas um de seus componentes — o custo de
pessoal — e uma eficiéncia do prestador do servigo maior do que a média
das CESBs, considerando um indice de 400 economias por empregado
(200 domicilios atendidos com dgua e com esgotos).12

Considere-se, ademais, um custo médio anual por empregado da
ordem de US$ 10,000.00, situado também entre os mais baixos dentre
todos os apresentados no Cabes (ver tabelas ao final deste capitulo).

Assumidas essas hipéteses, tendentes a produzir um valor abaixo
da média real das companhias estaduais, ter-se-ia, para o custo mensal de

pessoal por domicilio atendido:
US$ 10,000.00/200 = US$ 50.00/ano = US$ 4.20/més

Portanto, para fazer face ao investimento em sistemas simplifica-
dos, de baixo custo, e cobrir apenas uma parte dos custos operacionais, ja
seriam necessarios cerca de US$ 13.00 (US$ 8.90 + US$ 4.20) por domi-
cilio x més, ou seja, mais do que o dobro do valor mensal antes estimado
com base nos indices de custo referidos pelas CESBs.

Considerando, por outro lado, que héd no pafs mais de 16 milhdes
de familias (46% do total de familias) com renda igual ou inferior

. z o 13 . .
a dois salarios minimos, = conclui-se que o pagamento integral dos cus-

12 Dentre todas as companhias, segundo o Cabes, apenas a Sabesp e a Sanepar tém indices
préximos desse valor. A Cesan, a Copasa e a Compesa situam-se préximo das 300 eco-
nomias de dgua e de esgotos por empregado, e as demais na faixa de 200, ou menos.

13 Ver F. IBGE — PNAD 1989: 2,57 milh&es de familias com renda inferior a meio saldrio
minimo; 5,18 milhGes entre um e dois saldrios; e 1,37 milhdao sem rendimento, totali-
zando 16,68 milhdes de familias com renda abaixo de dois salarios minimos.
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tos dos servigos essenciais de agua e esgotos € efetivamente oneroso para
um contingente importante da populagdo e praticamente impossivel de
ser enfrentado para muitas familias, o que demonstra, claramente, a ne-
cessidade de subsidios para o setor.

Em areas mais pobres, como pequenas cidades no interior do Nor-
deste, por exemplo, mesmo com recursos para investimento a fundo
perdido, o pagamento apenas dos custos operacionais nos niveis dos
valores apresentados acima constitui-se numa efetiva dificuldade para
grande parte da populagdo. Nessas localidades, a capacidade de redugao
dos desequilibrios pela via do subsidio cruzado, no préprio local, é das
mais limitadas.

3.2.4.2. Necessidades de investimento

Para estimar os recursos que seriam necessarios para a eliminagdo
do déficit atual, foram consideradas duas fontes de informacdo: as popu-
lagbes urbanas e rurais, segundo os dados preliminares do Censo 1991
(F. IBGE); e os indices de cobertura do Cabes XVI — 1991, referentes a
dezembro de 1990.

Na elaboragao dessa previsdo devem ser reconhecidas, desde logo,

algumas restricbes, como as seguintes:

e a diversidade de situagoes locais que influenciam nos indices de
custo;

eas divergéncias quanto aos conceitos urbano/rural, entre as
duas fontes. Para efeito deste trabalho, distritos classificados no

Censo como urbanos, com populagdo inferior a 5.000 pessoas
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(h4, até, sedes municipais com essa populagao) seriam mais apro-
priadamente considerados como dreas rurais (sistemas podem ser

mais simples).

Essas restricdes, no entanto, ndo invalidam a estimativa, uma vez que
nao se tem aqui a pretensao de apontar um valor preciso, mas apenas de
dar uma idéia do limite superior da necessidade de recursos. Nao obstante
as restrigdes apontadas, essa tentativa de visualizar as dimensoes do pro-
blema oferece, também, uma primeira visao do seu rebatimento em cada
uma das regides do pais. Entretanto, essa distribuicao regional e a reparti-
¢do entre os diferentes tipos de sistemas devem ser vistas ainda com mais
cautela, em face da inseguranga quanto as informagdes utilizadas.

Além dos dados do Censo e do Cabes, na construcao da tabela a-
presentada adiante foram utilizados indices de custo per capita, conside-

rando quatro categorias:

sistema de abastecimento de agua urbano;
sistema de abastecimento de agua rural;
sistema de esgotamento sanitario urbano;
sistema de esgotamento sanitdrio rural.

Para efeito desta estimativa de custos, considera-se que os sistemas
classificados como urbanos tém, necessariamente, um maior grau de
complexidade, enquanto os rurais sdo mais simples, resultando, para estes
Gltimos, menores custos.

Da mesma forma como se procedeu nas estimativas de custos
mensais, os valores a serem utilizados para esses indices, diante das im-
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precisées reconhecidas, também deverdo permitir, para que se possa tirar
conclusdes, a identificacdo do sentido do eventual erro de avaliacdo.

Assim, o padrao de custo de um sistema como o abastecimento de
agua urbano seria aquele adequado a uma cidade de porte médio ou
grande, com mananciais situados nao muito proximos da drea a abaste-
cer, contendo unidades mais sofisticadas, padrdes de consumo médio na
faixa de 30 m’ por economia residencial por més e predomindncia dessa
categoria de consumo na composicao do consumo total.

Nesse conjunto, incluem-se as cidades de portes médio e grande
do pais, que ja dispdem de sistemas de abastecimento de dgua e que,
eventualmente, carecem de melhorias e ampliagdes. O valor do indice de
custo adotado nesse caso foi de US$ 200 por pessoa atendida. A primeira
avaliagdo que se fez para se chegar a essa ordem de grandeza baseou-se

nas seguintes observacoes:

¢ Os investimentos que se realizam atualmente para a ampliagdo
do sistema produtor da Regido Metropolitana do Recife permitem
estimar para essa obra — de porte significativo — um custo per capi-
ta da ordem de US$ 125."

N

e Uma estimativa do prego dos tubos necessarios a implantagao
de uma rede secunddria de distribuicio de dgua, numa situacao
tipica de um sistema urbano, subdividido em distritos, em uma
cidade de porte médio a grande. Estimou-se, para tanto, um va-

14 Dentre todas as companhias, segundo o Cabes, apenas a Sabesp e a Sanepar tém indices
proximos desse valor. A Cesan, a Copasa e a Compesa situam-se préximo das 300 eco-
nomias de dgua e de esgotos por empregado, e as demais na faixa de 200, ou menos.
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lor da ordem de US$ 30 por pessoa, para a aquisicdo desse mate-
rial® e que esse valor representaria cerca de 50% do custo da rede
secundaria (dependendo essa incidéncia do tipo de solo, pavimen-
tacao, etc.).

Em que pese a imprecisdo da estimativa em face dos variados fato-
res que interferem no resultado e que dependem de cada caso especifico,
pode-se afirmar que o valor médio estimado é apropriado para um siste-
ma completo para uma cidade com populagio entre 500 mil e um mi-
lhdo de habitantes, a menos que ocorram dificuldades especificas de
producdo de dgua (grandes distancias ou alturas de recalque, por exemplo).

Ocorre que uma parcela da populagao dessas cidades podera ser
atendida apenas com ampliagoes de rede secundaria de distribuicao, na
medida em que se adotem procedimentos para a melhoria da eficiéncia
operacional, como o incremento dos indices de medicao, liberando, as-
sim, volumes significativos, até entdo consumidos nas perdas e desperdi-
cios. O investimento em medidores, neste caso, seria algo da ordem de
US$ 50 por economia, ou seja, cerca de US$ 10 por pessoa nos casos de
habitagées unifamiliares e menos do que isso nos casos de edificios multi-
familiares.

Ademais, segundo os dados da Sinopse Preliminar do Censo
de 1991, 99,4% dos municipios do pais tém menos de 500 mil habitan-
tes. Para essas cidades, o custo total per capita deve ser menor do que o
acima considerado, uma vez que os sistemas de produgdo de dgua podem

15 Para uma densidade de 100 habitantes por hectare e um prego médio de US$ 16 por
metro de tubo de PVC com diadmetros entre 50, 100 e 150 mm, com predominancia dos
dois primeiros, ter-se-ia um custo de US$ 32 por pessoa, para a aquisi¢do dos tubos.
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ter custos mais baixos. Reforca, ainda mais, este argumento o fato de que
40,6% dos municipios tém populagao inferior a 10.000 habitantes e que,
nesses casos, 0s custos unitarios dos sistemas a implantar sio muito seme-
lhantes aos dos sistemas rurais (praticamente a metade do valor médio
considerado nesta estimativa).

Por essas razbes, mesmo que em alguns casos devam ocorrer cus-
tos mais elevados, uma estimativa do valor total para o pais, com base no
valor médio adotado, de US$ 200 per capita, tende a ser maior que o
custo real.

Para os sistemas de abastecimento de 4dgua na drea rural, foram
considerados os poucos dados disponiveis sobre as experiéncias de sanea-
mento rural, referidas no item 4.2.1 deste volume. Com efeito, nos casos
dos programas de saneamento rural da Bahia e do Ceara, o limite maxi-
mo de custo admitido pelo agente financiador era da ordem de US$ 125
per capita (DM 200 — duzentos marcos alemaes). Segundo as informagoes
obtidas, os sistemas de maior custo implantados até esta data ndo ultra-
passaram os US$ 100 por pessoa atendida.

No caso do Parang, alguns custos unitarios foram maiores que esse
valor, principalmente em razao de terem sido atendidas localidades muito
pequenas e com um padrdo de servigos mais "sofisticado" (por exemplo, o
atendimento € integralmente feito por ligagbes domiciliares dotadas de
micromedidor, o que ndo ocorre nos demais programas). Ha, ainda, refe-
réncias ao programa de pequenas comunidades realizado no estado do
Espirito Santo, onde a Cesan, juntamente com as prefeituras, implantou
sistemas simplificados de abastecimento de dgua a um custo médio de
US$ 35 per capita, com participagdo comunitaria.

Em muitos casos, o atendimento as populagées rurais em localida-
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des muito pequenas pode ser feito com chafarizes, o que reduz o custo
médio da solucio do abastecimento de agua.'® Ha que se considerar,
ainda, que uma parte da populacao rural ndo é, e nunca serd, atendida
por sistemas publicos de saneamento, pois é dispersa e, nesses casos, as
agoes de saneamento nao incluem a implantagio de sistemas coletivos.
Portanto, os valores de investimentos para sistemas de dgua rurais que
constam da tabela adiante, calculados com base no valor do indice de
custo admitido para esse tipo de situagdo — US$ 120 por pessoa atendida
— também tendem, seguramente, a estar superestimados.

Para os sistemas de esgotamento sanitirio em dreas urbanas, o in-
dice de custo adotado foi estimado considerando que a maior parte dos
sistemas de coleta, mesmo nas cidades de grande porte, pode ser do tipo
condominial. Isso ndo implica que se adote, em qualquer caso, a alterna-
tiva de menor custo desse sistema, o que ocorre, geralmente, quando os
ramais coletivos sdo implantados nos fundos dos lotes e a maior parte das
redes plblicas localiza-se nos passeios e com pequenas profundidades.

A experiéncia com esse tipo de sistema tem demonstrado que,
mesmo com os ramais também construidos nos passeios publicos,
opgao mais freqiiente nas areas de renda média e alta, pode-se implantar
esses sistemas completos a custos inferiores a US$ 200 per capita.
Como exemplo, pode-se citar sistemas em implantacio na cidade do
Recife, para atendimento a bairros de renda baixa e média baixa, em

16 Em vastas dreas da regido Nordeste, 0 acesso a drea tratada em uma torneira ptblica
préxima a habitagdo constitui uma efetiva melhoria em relagdo ao estado atual e, muitas
vezes, a Unica alternativa possivel. Esse tipo de solugdo pode ter custos inferiores a US$
50 por pessoa, dependendo das condigdes de obtencio da dgua.
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que os custos per capita da rede piblica sio inferiores a US$ 50."” Mes-
mo computando as demais unidades ainda em projeto, o custo total ndo
devera ultrapassar US$ 150 por pessoa atendida. Condiges favoraveis de
topografia e ramais construidos nos quintais podem reduzir esse custo
praticamente a metade.

Na cidade de Petrolina/PE, com mais de 70.000 habitantes ja a-
tendidos com sistemas condominiais, os custos médios de implantagao
variaram entre US$ 120 e US$ 140 per capita, incluindo-se nessse valor:
a interligagdo entre as instalagbes sanitarias da edificagdo e o ramal con-
dominial; a construgdo do préprio ramal, no interior dos lotes ou nos
passeios, dai os dois valores do custo médio; a rede publica; e as unida-
des de tratamento, do tipo lagoas de estabilizagao."®

Outra referéncia interessante sao os custos de unidades de trata-
mento do tipo reator anaerébio de fluxo ascendente, construidas pela
Sanepar, no estado do Parand. Sao mais de 200 unidades implantadas a
custos per capita entre US$ 7 e US$ 22, enquanto no exemplo anterior o
custo médio das lagoas foi da ordem de US$ 36.

Deve-se registrar, finalmente, que a opcdo pela solugio condo-
minial também nas grandes cidades pressupée um novo padrdo de proje-
to, em que se procura descentralizar os tratamentos/lancamentos, evitan-
do-se, sempre que possivel, as grandes estruturas de transporte de esgo-

17 No bairro de renda média baixa, com cerca de 20.000 pessoas, as principais caracteristi-
cas sdo: poucas ruas pavimentadas, predomindncia das habitagées unifamiliares, profun-
didade maxima dos coletores principais da ordem de 3 m. Nesse mesmo sistema, os cus-
tos previstos nos estudos preliminares do projeto respectivo, para as estagoes elevatéria e
de tratamento, sdo da ordem de US$ 25 por pessoa (US$ 10 para a elevatéria e US$ 15
para o tratamento, constituido por reator anaerébio e leito de secagem de lodos, ndo
computado o custo do terreno).

18 Ver Reed, R. e Vines, M. Condominial sewage in Petrolina and others towns in Pernam-
buco State, Brasil; Walter Engineering Development Center, Leicestershire — U. K., 1992.
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tos, e constituindo solugdes ecologicamente mais equilibradas, na medida
em que se reduzem os riscos de acidente por eventual falha de operagao
em grandes centros de tratamento.

Nos sistemas urbanos de dgua, da mesma forma, mesmo conside-
rando que, em alguns casos, ocorrerdo custos bem mais elevados, quando
as solucoes tradicionais forem inevitaveis (estima-se que os investimentos
em sistemas convencionais de esgotos sdo sempre superiores aos US$ 400
per capita), o valor médio de US$ 250 é adequado, uma vez que, na
totalidade das cidades de porte médio e nas periferias das grandes cida-
des, sera sempre possivel trabalhar com custos abaixo dessa média (em
muitos casos, proximos da metade desse valor).

Finalmente, para os sistemas de esgotos em localidades considera-
das rurais, a referéncia principal foi o programa de saneamento rural do
Ceara. Nesse programa, utilizando-se sistemas de coleta simplificados,
com tratamento em lagoas de estabilizacao e incluindo, ainda, a constru-
¢do de privadas com vaso sanitdrio, com transporte hidrico, os custos de
implantacao foram inferiores a US$ 100 per capita.

Nos casos em que a construgao de chafarizes com torneiras pabli-
cas foi a Unica alternativa possivel para o abastecimento, a solugao adota-
da para os esgotos foram as privadas com fossa seca de camara dupla.
A ordem de grandeza dos custos reduz-se, af, para US$ 50 per capita,
sendo a alternativa adequada a situagdo. Em qualquer dessas duas alter-
nativas, os servicos foram implantados de forma convencional, com a
Cagece contratando integralmente as obras com empresas construtoras,
sem a participacdo direta dos usudrios na construgao.

Considerando os nimeros indicados, a possibilidade de redugao
de alguns custos pela participacao comunitaria e o fato, ja referido, de
que uma parcela da populacdo rural ndo se incluiria nessa estimativa
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(populacdo dispersa residente em propriedades rurais), admitiu-se um
valor intermediario em relacao aos custos médios obtidos no programa do
Ceara, ou seja, US$ 80 per capita.

Com esses critérios construiu-se a Tabela 17, obtendo-se, como
previsdo do montante de investimentos para atender integralmente a
demanda atual por dgua e esgotamento sanitario, um valor da ordem de
US$ 27 bilhoes, que representa, aproximadamente, o dobro do montante
aplicado em sistemas de abastecimento de dgua e de esgotamento sanita-
rio pelo SFS/Planasa, no periodo de 1968 a 1993 — US$ 14 bilhdes."”

Esses valores permitem inferir o porte do desafio a ser enfrentado
em termos do financiamento dos investimentos necessarios a eliminacao
do déficit dos servigos de dgua e de esgotos. Como se verd a seguir, em-
bora importantes, os recursos gerados na prépria prestagao dos servicos
nao serdo suficientes para fazer face aos investimentos, carecendo-se de
recursos fiscais a fundo perdido.

Em termos de distribuicio, embora ainda nao se deva destacar
quantitativamente esse detalhamento, os resultados obtidos confirmam
tendéncias que ja eram antevistas, em face das distribuicdes de popula-

cdo e de niveis de atendimento:

e as populagdes urbanas consumiriam cerca de 75% dos recursos;
e 0s investimentos em esgotos seriam da ordem de 73% do total;

e a regido Nordeste, que abriga 29% da populacdo do parfs, ne-
cessitaria do maior volume de recursos — 36% do total —, enquan-

19 Ver Resende F. et alii, 1994, op. cit.
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to a Sudeste, com 43% da populacao, necessitaria de 30% do
montante total dos recursos.

Com o progressivo aprimoramento das informagoes sobre os servi-
¢os de agua e esgotos serd possivel, no futuro, obter conclusdes mais con-
sistentes nesse tipo de analise, para utilizagdo no planejamento das acoes
de saneamento.

3.2.4.3. As possibilidades de pagamento dos investimentos

As conclusées dos itens anteriores, quanto ao valor dos investimen-
tos e as relagdes entre renda e custos mensais, no entanto, nao eliminam
a importancia das tarifas como fonte de recursos para o financiamento da
prestacao dos servicos. Com efeito, conforme se tentard mostrar adiante,
mesmo com o desequilibrio da distribui¢io de renda observado no pais, é
possivel contar com recursos de arrecadagdo dos servicos, nao apenas
para cobrir os custos operacionais, mas, também, para amortizar parte
dos investimentos, principalmente nas cidades maiores, onde se concen-
tra a maioria da populagao do pais.

Considerando-se a relacdo, que efetivamente existe, entre os pa-
drdes de renda e de consumo per capita de agua, pode-se fazer uma
avaliagao preliminar da possibilidade de arrecadacao de recursos através
das tarifas, para fazer face a uma parte do montante de investimentos.
Com efeito, na maior parte das cidades de grande porte no pafs, os con-
sumos residenciais médios — medidos — situam-se entre 20 e 40 m’ por
més, e os valores das contas, para um consumo de dgua de 30 m’, sdo
superiores a US$ 10, sendo que em oito das 27 companhias estaduais
seriam superiores a US$ 20 por més. Computando-se, também, as
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taxas de esgotos, esse valor é acrescido em 50% a 100%.

Por outro lado, de acordo com a PNAD 1989, o nimero total de
familias com renda superior a cinco salarios minimos é de cerca de 8,9
milhGes. Considerando um acréscimo de US$ 5 por més nos valores das
contas, aumento perfeitamente acessivel a esse nivel de consumo e de
renda, ter-se-ia um volume de recursos para investimento da ordem de
US$ 530 milhées por ano. Esse valor corresponde a média dos recursos
financeiros anualmente investidos pelo sistema SFS/Planasa, em todo o
perfodo de sua vigéncia

Os nlimeros obtidos nessa simulacao servem, apenas, para destacar
a importancia da andlise da questdo tarifaria e dar uma idéia preliminar
das suas possibilidades como fonte de recursos, diante da magnitude do
problema a resolver, sendo, entretanto, necessario aprofundar estudos
dessa natureza, a luz de dados mais detalhados e ainda ndo disponiveis.
Como se V&, a tarifa pode contribuir significativamente para a cobertura
dos custos de investimentos. No entanto, certamente nao serd suficiente
como (nica fonte de recursos.

Por outro lado, ndo obstante o volume de recursos necessérios pa-
ra eliminar o déficit atual e a sua significacao relativa, se comparado com
os valores aplicados pelo sistema Planasa, deve-se atentar para o fato de
que esse montante representa um percentual muito pequeno do Produto
Nacional (menos de 5%) e, portanto, com decisdo politica, eficiéncia dos
agentes envolvidos no setor e participagdo dos usuarios, é possivel enfren-
tar, com sucesso, o desafio da universalizacao da prestacao dos servigos
essenciais de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario, num prazo

razoavel.
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Tabela 17

Brasil — indices de cobertura e previsio da necessidade de
investimentos segundo as regioes, para sistemas de abastecimento
de dgua — SAA e de esgotos sanitarios — SES

Populagio %
Regido (1.000 hab.) atendimento
Urbana Rural Urbano Total
Norte 5932 4326 66,6 42,8
Nordeste 25753 16717 75,0 49,9
Sudeste 55149 7511 88,2 78,3
Sul 16393 5724 87,5 69,3
Centro-Oeste 7649 1763 81,3 65,5
Brasil 110876 36041
Populacao %
Regiao (1.000 hab.) atendimento
Urbana Rural Urbano Total
Norte 5932 4326 35 22
Nordeste 25753 16717 10,9 73
Sudeste 55149 7511 59,4 52,7
Sul 16393 5724 184 14,6
Centro-Oeste 7649 1763 352 28,3
Brasil 110876 36041
Investimento SAA
Regiao US$ 1.000.000
Urbano Rural Total
Norte 396 466 863
Nordeste 1288 1781 3068
Sudeste 1302 851 2152
Sul 410 569 979
Centro-Oeste 286 218 504
Brasil 3681 3885 7566
Custo per capita considerado: SAA Urbano 200 SAA Rural 120
SES Urbano 250 SES Rural 80
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Obs.: Osindices de cobertura referentes ao Centro-Oeste implicam um valor incongruente para
a populagdo rural a atender (maior que a populagdo rural total). Ha divergénda quanto aos
conceitos urbano/rural, entre as duas fontes consideradas. Uma parte da populagdo urbana
(habitantes de distritos, segundo o IBGE) seria mais apropriadamente qualificada como rural, para
efeito de estimativa de investimento (sistemas mais simples). Assim, esta estimativa tende a ser
superdimensionada.

Populacao a atender Investimento SAA
SAA — (1.000 hab.) US$ 1.000.000
Urbana Rural Total Urbano Rural Total
1981 3886 5868 396 466 863
6438 14839 21277 1288 1781 3068
6508 7090 13597 1302 851 2152
2049 4741 6790 410 569 979
1430 1817 3247 286 218 504
18407 32373 50779 3681 3885 7566
Populacio a atender Investimento SAA
SAA - (1.000 hab.) US$ 1.000.000
Urbana Rural Total Urbano Rural Total
5724 4308 10032 1431 345 1776
22946 16424 39370 5736 1314 7050
22390 7248 29638 5598 580 6177
13377 5511 18888 3344 441 3785
4957 1792 6748 1239 143 1382
69394 35282 104677 17349 2823 20171
Investimento SES Investimento
US$ 1.000.000 Total - US$
Urbano Rural Total 1.000.000
1431 345 1776 2638
5736 1314 7050 10119
5598 580 6177 8330
3344 441 3785 4764
1239 143 1382 1887
17349 2823 20171 27737

Fonttes: Censo 1991 — IBGE — Populagdes Urbanas e Rurais. Cabes 1991 — Abes— indices de Cobertura
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4. O NOVO MODELO DE GESTAO
DO SETOR DE SANEAMENTO

Para que sejam analisadas as implicagdes e os desafios para a flexibiliza-
¢do institucional na prestacao de servigos de saneamento, objeto do pre-
sente volume, torna-se indispensavel dispor de um referencial quanto as
bases de um novo modelo de gestdo para o setor, cujos elementos inte-
gram o trabalho desenvolvido nos estudos do reordenamento institucional
no ambito do PMSS, constantes do volume 1 desta Série.?”

Utilizando os dados do estudo de reordenamento institucional e os
resultados das entrevistas e investigacdes efetivadas para a realizagao
desse trabalho, bem como as proposicoes recolhidas nas diversas discus-
soes e atividades conjuntas com as equipes responsaveis pelos varios es-
tudos e pesquisas do componente institucional do PMSS, os elementos
contidos nesta parte expressam uma visao do novo modelo desejado para
a gestdo do sistema, utilizado como referéncia para a andlise e estudos de
flexibilizacdo.

4.1. Consideracoes preliminares

Um novo desenho institucional para a gestio do saneamento no
Brasil constitui ponto central nas discussdes que se vém travando no
pais, desde os primeiros sinais do esgotamento do modelo do Planasa e a
conseqliente reducao das acées no setor. Originalmente criado para re-
solver, via intervengdo piblica federal, a precariedade da oferta dos

20 Infurb/USP — Fundamentos e proposta de ordenamento institucional. Série Modernizagdo
do Setor Saneamento, vol. 1.
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servicos de saneamento, decorrente do processo de acelerada urbaniza-
¢do do pais nos anos 50 e 60, o Planasa foi concebido em perfodo de
favoravel crescimento econémico e dentro de uma visao de que o Estado
teria o papel de assegurar as condicdes de acumulacdo de capital (exigi-
das pelo modelo econémico adotado) e, simultaneamente, resolver ou
reduzir os conflitos distributivos de renda, através de agoes supletivas para
a melhoria do padrao de vida da populacao.

Tratava-se, dentro de um contexto politico peculiar, de um modelo
de acdo constituido entre o capitalismo de Estado e o Estado do bem-
estar social, marcado por uma forte presenca da autoridade e dos recur-
sos do governo para financiar a expansao das atividades econdmicas, e
para minimizar, simultaneamente, os problemas sociais decorrentes do
modelo adotado.

Montado em bases de um capitalismo monopolista de Estado, o
Planasa utilizava um modelo de gestao centralizado, constituido por uma
forte autoridade financeira e, ao mesmo tempo, normativa na Unido (o
BNH), e por empresas estaduais de saneamento, que eram as (nicas au-
torizadas a obter recursos daquele centro, configurando, em conjunto, o
Sistema Nacional de Saneamento.”’

A crise econdmica dos anos 80 e as profundas mudancas politicas
e institucionais que se sucederam viriam, como se sabe, evidenciar os equi-
vocos daquela concepgao que, tendo esgotado sua capacidade financeira e
institucional, levaria gradativamente a consciéncia da necessidade de sua
revisao, com o conseqiente surgimento de discussbes quanto a novas al-
ternativas para enfrentar e resolver as questoes do saneamento.

21 Os elementos apresentados anteriormente no capitulo 3 esclarecem, de forma mais
ampla, os mecanismos do Planasa. Ver, também, Resende, F. et alii, 1994.
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Em que pesem esta realidade e os muitos esbogos de proposicdo

gerados a respeito de novas alternativas para a estruturacdo e o financia-

mento do setor, continuam acesas as divergéncias e as controvérsias entre

os agentes envolvidos com o tema, em razao de questdes como:
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e Conflito entre o movimento de municipalizagao dos servigos de
saneamento, em face dos dispositivos constitucionais de descentra-
lizagao politica e administrativa, e a realidade da prestacdo dos
servigos de abastecimento de agua, realizada em cerca de 2/3 dos
municipios brasileiros pelas companhias estaduais.

¢ O modelo de financiamento das atividades das companhias esta-
duais de saneamento, centrado num processo de tarifagao e recei-
ta sustentado por subsidios cruzados entre diferentes cidades, ver-
sus a obrigacdo e a responsabilidade dos municipios de garantir o
retorno dos recursos gerados pelas suas comunidades em seu pré6-
prio beneficio.

¢ A continuidade do processo de concentragio urbana no pais,
com a crescente formacgao de conurbagbes envolvendo diversos
municipios, e o0 movimento de descentralizagdo da responsabilida-
de de prestagao dos servicos publicos para os municipios.

e A verificacio de que, nas cidades grandes, crescem
principalmente as periferias, onde se concentram os maiores
déficits de atendimento do saneamento e os menores niveis de
renda, e as restricbes e limitagbes dos recursos piblicos para
financiar o atendimento dessas demandas, quase sempre nao

solvaveis.
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e O desejo de que os servigos de saneamento sejam administrados
segundo critérios e padroes de eficicia e eficiéncia empresarial, vi-
sando sua prépria economicidade e atragao de capitais privados
para o seu financiamento, e o aumento acelerado dos indices de
miséria da populacdo (devido, entre outros fatores, ao movimento
sustentado de concentracdo de renda), causando dificuldades para
a consolidacdo de um “mercado” de saneamento.

» Necessidade, evidenciada pela l6gica, de que sejam integradas as
questdes de saneamento, salide, meio ambiente, desenvolvimento
urbano e de desenvolvimento econémico e, de outro lado, os for-
tes movimentos, sobretudo corporativos, para a manutengio da
autarquizagao e autonomia desses setores.

Em todas estas questbes, como em outras que sao levantadas, um
trago sempre presente é o da incerteza, quando nao da ambigiiidade ou
contradigdo, revelando a complexidade do problema e a falta de visdes
partilhadas sobre as formas de solugdo. Nesse quadro de dificuldades,
contudo, os avangos permitidos pelas discussoes iniciais do PMSS ja pos-
sibilitam vislumbrar novos caminhos para o setor de saneamento. F nesse
sentido que devem ser situadas e compreendidas as propostas apresenta-
das a seguir quanto a um novo modelo de gestao.

4.2. As bases de um novo modelo para
a gestao do setor de saneamento

A consideragdo mais geral quanto as caracteristicas e os atributos
de um novo modelo para a gestdo do setor de saneamento no Brasil é a
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de que ele deve superar o centralismo e as formas padronizadas (e pa-
dronizantes) do Planasa, garantindo, em um novo desenho, a combinagao
de descentralizacao e autonomia (dos municipios), com a articulagio e
integracao (dos diversos agentes, publicos e privados, de diferentes niveis
de governo e de variadas formas e fontes de recursos), para o tratamento
e a resolucdo das questoes comuns de saneamento, ou daquelas impossi-
veis de solucionar apenas com os recursos locais.

Ao mesmo tempo, esse novo modelo deve ser suficientemente fle-
xivel em suas formas de organizagdo e funcionamento, de modo a abrigar
um ndmero amplo de alternativas para os investimentos e a exploragdo
dos servigos de saneamento, tanto pelo setor piblico como pela iniciativa
privada.

Considerando que o saneamento constitui servigo publico, ou seja,
da responsabilidade do Estado, ainda que executado através de conces-
sionario (publico ou privado), é fundamental que o modelo de gestao
apresente uma clara distincao entre as fungbes de regulacdo e de gestdo,
que devem ser necessariamente exercidas pelo setor piblico, e a fungao
de prestagao do servigo, executada diretamente pela administragdo pabli-
ca ou através de concessdo a empresa, publica ou privada.

Outro atributo basico a ser considerado no novo modelo é que as-
segure, como obrigacdo do Estado, a universalizagdo do atendimento,
objetivo vinculado ao conceito de oferta essencial, entendido como a
oferta de servigo indispensavel a vida e a salubridade ambiental.

Finalmente, outra caracteristica desejavel para o modelo é que
contenha dispositivos de controle social, exercivel tanto sobre os presta-
dores de servigo, piblicos ou privados, quanto sobre o préprio governo,
nas funcbes de regulagio e de gestdo. Na verdade, esse dispositivo
corresponde a uma generalizada tendéncia dos regimes democraticos
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modernos de garantir que a sociedade possa exercer o controle externo
sobre o Estado e sobre os agentes econémicos envolvidos na prestagao de
servigos publicos, como forma de assegurar maior equilibrio e transparén-

cia na gestdo dos interesses coletivos.

4.2.1. Visao da estrutura funcional do novo modelo de gestao

Consideradas as caracteristicas e atributos gerais antes referidos,
um primeiro esbogo de modelo para o funcionamento do setor assume a
configuragdo representada no diagrama seguinte:

Regulagdo e <

Gestio Puiblica

. . | Prestagido do Controle
Financiamento <—]
4_____

servico Social

N |

No modelo indicado, a funcao de regulacao e gestao é obrigato-

riamente exercida pelo Estado, em seus varios niveis — Unido, estados e
municipios — segundo suas respectivas competéncias. Através dessa fun-
¢do, o Estado deve cumprir o seu direito-dever de assegurar os servigos de
saneamento a populagdo, estabelecendo as politicas publicas correspon-
dentes, definindo as regras e normas para reger o setor, e controlando a
prestacao dos servigos. E na estruturagdo e exercicio dessa funcao que o

Estado desenvolve a capacidade de governo.
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A funcdo financiamento compreende o conjunto dos dispositivos
para garantir os recursos necessarios para financiar os investimentos, cus-
teio e remuneracio do setor de saneamento. Muito embora o Estado
deva ter uma necessdria presenga nesse campo, através de recursos or-
camentérios e fundos de financiamento, nao se trata de funcio exclusi-
vamente publica, podendo e devendo dela participar os agentes privados,
quer como usudrios-pagadores, quer como investidores ou financiadores
do setor. As questées tarifaria e dos subsidios ao setor devem ser conside-
radas no ambito dessa fungdo, embora sujeitas as condigoes estabelecidas
na regulamentagdo.

A fungdo prestacdo do servico envolve as estruturas de implanta-
¢do e exploracio dos servicos de saneamento, diretamente vincula-
das ao setor publico ou operadas, em regime de concessiao, por em-
presas, publicas ou privadas. Nos moldes desejados para o novo mo-
delo de gestdo, estas fungbes devem ser efetivamente separadas
daquelas de regulacdo e gestio, de modo que nao ocorra a indiferencia-
cao destes papéis do Estado, quando prestando diretamente os servigos
de saneamento. Tornando nitida esta diferenciacdo, as estruturas de pres-
tagao de servigo se subordinarao efetivamente & regulacao e controle do
setor publico, possibilitando, assim, que agentes privados possam vir a ser,
como concessiondrios, prestadores dos servicos de saneamento, e que
empresas publicas sejam reguladas e controladas ao prestar esses mesmos
servicos.

A funcao controle social, dentro do modelo, é a de maior inova-
¢do, ndo apresentando ainda um escopo bem definido, salvo no que se
refere a instituicio de um nivel de controle pela sociedade e pelos usua-
rios sobre os servigos de saneamento. Assim como indicado no diagrama,
o controle social devera se exercer sobre todas as demais funcgoes,
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procurando-se, com isto, garantir a necessdria transparéncia nas agbes e
um elevado nivel de vigilancia pela sociedade quanto as decisoes e prati-
cas de um servigo que lhe é essencial.

Um resumo desse modelo funcional, compreendendo o contetido
basico das fungdes indicadas, os agentes responsaveis e os objetos das
fungdes, consta do quadro apresentado adiante.

4.2.2. Estrutura de relacoes entre os niveis de governo

Uma outra visdo do modelo de gestdo desejado para o setor, no
que se refere especificamente a relagao entre os niveis de governo quanto
a gestdo dos sistemas de saneamento, é representada pelas caracteristicas
descritas no quadro ao lado.

¢ A base do modelo é a regulagdo e a gestao local dos servigos.
Nesse nivel, que corresponde ao campo de acdo e de poder dos
municipios, é que devem ser resolvidos os problemas de sanea-
mento. Apenas nos casos em que o poder local nao dispuser das
condigdes necessarias para o tratamento e a resolucdo dessas ques-
toes, ou quando estiverem envolvidos interesses de outras locali-
dades, é que deverdo ser demandados os niveis seguintes de go-

verno.

* A regra basica de decisio para as agbes de saneamento, em
quaisquer dos niveis de governo, deve ser, sempre, a do atendi-
mento prioritirio das necessidades basicas da satde publica e da
salubridade ambiental. Por essa razdo, o sistema de gestio deve se

estruturar de baixo para cima, em niveis sucessivos, com base
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Fungio Contetido Agentes Objeto
Regulagio » Normas gerais — Governo federal Ordenamento das
(legais, técnicas, etc.) — Governo estadual relagoes entre os
e Politicas publicas — Governo municipal | diversos agentes
de saneamento e de visando assegurar a
setores afins universalizagao e
eqtiidade do aten-
dimento
Gestao * Monitoragdo — Governo federal Acdes publicas

e Planejamento
o Concessdo dos

— Governo estadual
— Governo municipal

visando assegurar a
universalizacao e

servigos eqiidade do aten-
¢ Controle das dimento
concessoes
e Tarifacao
Financiamento | ¢ Fundosde — Governos federal, Garantia de recur-

financiamento estadual e municipal | sos financeiros para
e Recursos — Fundos e institui- o atendimento da
orcamentarios coes financeiras demanda e da
e Parcerias internacionais e expansao dos
financeiras nacionais, plblicas e | sistemas de sanea-
o Subsidios privadas mento
e Tarifas — Usuarios dos

servigos

— Fornecedores
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na realizacio periédica de estudos de salubridade® que permitam
identificar o estado de higidez em que vivem as populacoes de ca-
da localidade. Embora esses estudos nos niveis sucessivos (estadu-
ais, microrregionais, regionais e nacional) considerem, necessaria-
mente, os inquéritos realizados nos niveis anteriores, ndo devem se
constituir numa mera reunido e somatério daqueles, podendo pos-
suir novos elementos, s6 agregados em niveis de maior abrangén-

cia.

e A capacidade local para atendimento dos servigos deve ser avalia-
da em funcao de critérios econdémicos, técnicos, institucionais e de
gestdo, demandando-se os niveis seguintes de governo apenas on-
de houver insuficiéncia local plenamente demonstravel. Particu-
larmente no que se refere a dimensao econémica, esta avaliagao
devera evitar que venham a ser pleiteados recursos publicos de ou-
tras instancias de poder enquanto se puder mobiliza-los com base
na capacidade prépria de cada comunidade (sociedade e governo
municipais), quer diretamente, quer por financiamentos negocia-
dos com terceiros.

¢ O acesso a recursos orcamentarios piblicos em niveis sucessi-
vos de governo deve se restringir a universalizagao do atendimento

do saneamento, limitado as necessidades essenciais a sai-

22 Estudos de salubridade sdo instrumentos que se vém propondo no setor, constituindo
uma base sistemdtica de conhecimento e de avaliacdo das necessidades e dos efeitos das
agoes de saneamento. Sobre esta base é que seriam tomadas as decisées quanto aos pla-
nos de acdo, permitindo definir, com propriedade, as prioridades dos investimentos pi-
blicos em saneamento.
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de piblica e a salubridade ambiental. Niveis de atendimento supe-
riores a este, onde os servicos de saneamento constituam um bem
de mercado, devem ser resolvidos como qualquer outro investimento

competitivo.

e No modelo desejado, as agoes devem ser predominantemente
locais, mesmo quando realizadas com o concurso de recursos de
terceiros, sejam ou ndo financeiros. Apenas as agdes de nivel
supralocal devem ser conduzidas em base estadual, microrregional
ou regional, nestes casos sempre com uma visao integrada. Agoes
desenvolvidas com o apoio de recursos do governo federal ndo de-
vem ser diretamente executadas pela Unido, mas através de agoes
nos niveis estadual, microrregional ou regional, salvo situagoes es-
pecialissimas.”

o A operacdo desse modelo de gestio dependera da existéncia
de estruturas publicas de regulagio e gestio em cada um dos
niveis de governo, a quem competiria integrar, em cada um des-
ses niveis, a execucao dos estudos de salubridade, a elaboracao
das politicas e planos de saneamento e, também, a andlise e de-
finicio das prioridades para a alocagdo de recursos. Como indi-
cado anteriormente, estas estruturas (de regulagdo e gestao) nao
devem se confundir com as estruturas de execucdo. Sem esta

separagao, torna-se dificil, quando ndo impossivel, o exercicio

23 Essa disposigdo ndo deve colidir com o ordenamento constitucional que consagra o
saneamento como competéncia comum dos trés niveis de governo. Portanto, pode haver
casos em que um nivel de governo deva atuar supletiva ou concorrentemente com outro,
para o atendimento das necessidades de saneamento.
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do controle sobre as acoes executadas. Também com base no es-
boco inicialmente apresentado, deve-se destacar a importancia,
nessa nova visdo do modelo de gestdo, dos instrumentos e formas
que venham a assumir o controle social em cada um dos niveis:

municipio, estado e Uniao.

e Através das estruturas préprias dos niveis supralocais e nacionais,
o modelo de gestao indicado permite que se possa garantir o exer-
cicio das visdes de conjunto para o sistema de saneamento, inclu-
sive no que diz respeito ao desenvolvimento de solugdes técnicas
integradas em niveis locais (microrregionais, regionais, etc.), ou
funcionalmente (sistemas de esgotos, sistemas de drenagem, prote-
¢do ambiental, etc.), garantindo ganhos reais de eficiéncia e efica-

cia para o conjunto.

e Em todos os casos, a gestdo supralocal nao deve ser confundida
com a acao exclusiva do nivel seguinte de governo, mas com a ne-
cessdria articulagdo e participagdo, nesse novo nivel, do conjunto
dos municipios afetados e do governo estadual, com a lideranca
deste Gltimo. Questdes que impliquem interesses interestaduais
ampliam esse foro para o conjunto dos municipios e estados afeta-
dos, com a presenca e possivel lideranca da Unido nesses casos.

e Por suas caracteristicas e relevancia para as questoes do sanea-
mento, as bacias hidrogréficas deverdo, paulatinamente, se consti-
tuir em unidades para a gestio dos interesses supralocais, de-
vendo ser estimulada, para esse fim, a formacao dos consércios e
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comités de bacias, como forma de operacionalizacao de um novo
modelo de gestdo para o saneamento.

4.2.3. Visao de conjunto dos agentes
envolvidos no novo modelo de gestao

Para uma visdo do conjunto dos agentes, suas fungdes e inter-
relagées no novo modelo de gestdo, apresenta-se o diagrama 1. As fun-
¢oes seriam exercidas da seguinte forma:

e Regulagdo e gestdo: por estruturas governamentais nos munici-
pios, estados e na Unido, inclusive as estruturas de gestdo de bacias
hidrogréficas.

¢ Prestacdo de servigos: por estruturas locais ou supralocais, pabli-
cas (concessionaria ou administracao direta) ou privadas.

e Financiamento: por fundos piblicos de financiamento,

investimentos privados e tarifas pagas pelos usuarios dos servigos.

e Controle social: pelas respectivas estruturas que venham a ser
criadas para esse fim.

Tomando como nlcleo a prestacdo dos servicos, o modelo de ges-
tdo compreende, segundo seu alcance e amplitude, servigos locais e su-
pralocais. Em principio, nesse modelo, a distribuicio de dgua e a co-
leta de esgotos sdo sempre, e necessariamente, um servigo local, mes-
mo quando integrada sua prestacdo a sistemas produtores supralocais.
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Contudo, pode haver casos de sistemas, ditados pelas caracteristicas fisio-
graficas das redes, em que serdo necessdrios ajustes operacionais dos
servigos locais envolvidos e, até mesmo, do sistema supralocal.

Com relagdo a prestagdo de servicos, a postura adotada no modelo
é a de que se trata de uma atividade de natureza econdmica, a ser explo-
rada de forma que assegure seu equilibrio financeiro, remunerando ade-
quadamente os investimentos e os custos operacionais. £ nesse campo,
conseqlientemente, que se devem procurar alternativas para a flexibiliza-
cao do sistema de saneamento, visando garantir padrées de gestdo com-
pativeis com as exigéncias de racionalidade econémica e eficicia.

A questao da resolucao do conflito entre a racionalidade econémi-
ca e o atendimento das necessidades do saneamento da populacao finan-
ceiramente incapacitada de arcar com os custos dos servigos requer, do
modelo de gestdo, uma engenharia institucional e financeira prépria,
marcada, entre outros fatores, por uma clara distingio entre o acesso ao
saneamento como bem de satide, enquanto obrigacdo do Estado, visando
ao bem-estar social, e 0 acesso ao saneamento como bem de mercado,
para o consumo individual, ou como insumo para as atividades econémi-
cas. Como ja se destacou anteriormente, o pressuposto do modelo de
gestdo desejado é o de que o Estado, em seus vadrios niveis, atue delibe-
radamente para assegurar o atendimento de saneamento essencial, como
bem de sadde, deixando aos mecanismos de mercado a resolucao dos
demais atendimentos.”*

24 Quando se fala em mercado nao se refere, automaticamente, a atuagdo do setor privado.
Mesmo quando o estado prestar esses servicos através de sua estrutura, o atendimento
em niveis superiores a demanda essencial deverd ser integralmente pago (custos, investi-
mentos, remuneracgdo) pelos usudrios, a precos de mercado.
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Considerando que geralmente os servicos de agua e de esgotos
tém como uma de suas caracteristicas bdsicas a indivisibilidade fisica dos
sistemas, a solucao dessa diferenciacao devera continuar sendo feita com
base numa politica tarifaria redistributiva e calcada na diferenca de valo-
res por classe de consumo, correspondendo a classe inicial aquelas neces-
sidades essenciais. O uso de critérios como a estratificacdo social e a mi-
cromedigao deverao vir a ser crescentemente associados para uma pratica
redistributiva efetivamente justa, para o que se faz necessario que o pres-
tador do servico tenha mais informacoes sobre o usuario.

Uma questao a considerar, também, é a da pratica de subsidios pa-
ra os sistemas estruturalmente onerosos e para situagbes em que o poder
de compra do conjunto ou da maioria dos consumidores ndo permita a
redistribuicao interna dos custos pelos consumidores com eqiiidade e
eficiéncia. Para que se possa avangar na resolucdo dessa questdo, é preci-
so considerar politicas tarifarias adequadas a cada caso concreto. Conviri-
a, para este fim, analisar as relacoes existentes entre o custo dos sistemas
e o nivel de renda da populacdo atendida, na forma gréfica indicada a
seguir:
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Como apresentado no diagrama 1, os sistemas de saneamento po-
dem ser, simplificadamente, enquadrados em quatro grandes tipos de
situacdo, segundo a combinagdo entre os custos dos sistemas e os niveis
de renda da populagdo. A demanda a ser custeada com subsidios, para
garantir o acesso ao saneamento como bem de satide, variard em funcao
do custo do sistema e do nivel de renda local. Essa variacio determinara,
em cada caso, a possibilidade de que o atendimento da demanda essen-
cial possa ser custeado através do rateio interno ao sistema (subsidio cru-
zado), ou que venha exigir complementagao de outra fonte de recurso
para garantia desse atendimento.

Nos tipos de sistema do quadrante 1 — Custo baixo do sistema/nivel
médio de renda da populacdo baixo, pode-se ter, ou ndo, condicdes de
equilibrar receitas e despesas com base no préprio sistema. Quando, no
entanto, houver desequilibrio, serd sempre necessario aportar, via subsi-
dio externo, recursos para manter o sistema financeiramente equilibrado.
Mesmo nesses casos, contudo, os custos reduzidos desses sistemas nao
implicarao grandes volumes de recursos para os subsidios.

Nos sistemas do quadrante 2 — Custo alto do sistema/nivel médio
de renda baixo, haverd uma demanda nao solvavel elevada, que certa-
mente nao podera ser atendida sem que sejam garantidos recursos exter-
nos, como subsidios, aos usuarios de menor renda. Nestes casos, quase
sempre, os sistemas sdo estruturalmente deficitdrios e, por isso, os subsi-
dios aos usudrios e a tarifagdo progressiva devem ser administrados com
bastante rigor, evitando criar aumentos nas demandas dos servigos e agra-
vamento no quadro de atendimento.

Nos sistemas do quadrante 3 — Custo alto do sistema/nivel médio
de renda alto, é provavel que se possa obter um equilibrio interno do
sistema, através de subsidios cruzados entre os seus usudrios, garantin-
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do o atendimento dos menos favorecidos. Nos casos em que esses siste-
mas estruturalmente onerosos tém, também, capacidade limitada, a poli-
tica tarifaria, além de produzir os subsidios necessarios, deve restringir a
demanda pelos servigos.

Finalmente, nos tipos de sistema do quadrante 4 — Custo baixo do
sistema/nivel médio de renda alto, tem-se uma situacao absolutamente
tranqiiila em termos do equacionamento financeiro do sistema, que apre-
sentard certamente condi¢bes de operagao em regime superavitario. Os
usudrios incapazes de arcar com os custos dos servicos nesses casos serao,
certamente, reduzidos, ndo havendo qualquer dificuldade na pratica de
subsidios cruzados internos como forma de equacionamento dos proble-
mas para a universalizacao do atendimento.

Considerando o principio geral preconizado pelo novo modelo de
gestdo para a resolucao das questdes de saneamento no nivel local, deve-
se admitir que os recursos locais (representados pela capacidade de pa-
gamento do conjunto dos usudrios e 0s recursos orcamentarios munici-
pais) constituirdo a base para o atendimento ao consumo essencial.
Demonstrada a inviabilidade dessa equacao financeira, serdo, progressi-
vamente, buscados recursos nos niveis sucessivos de governo, até a reso-
lucdo do problema. Este critério, espera-se, deverd contribuir para que se
procurem solugdes locais compativeis com os recursos disponiveis, geran-
do uma atitude de assungdo dos problemas pelas comunidades e autori-
dades locais, numa base de autonomia responsavel.””

Além da questdo do atendimento das necessidades essenciais (bem

de saide), o modelo desejado preconiza, como uma de suas bases, a

25 A definigdo de regras e parametros para se estabelecer o limite da capacidade local é um
dos principais desafios a enfrentar, como se verd no capitulo 6.
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pratica de tarifas realistas, capazes de gerar recursos para o pagamento de
todos os custos, remunerar os investimentos e criar excedentes para a
ampliacdo dos sistemas. No entanto, como assinalado em diversas oca-
sibes e nas discussdes sobre o tema no PMSS, o setor de saneamento
deverd, necessariamente, contar com o suporte de fundos e formas de
financiamento que permitam antecipar os recursos necessdrios para fazer
face aos investimentos que, no setor, exigem prazos longos de maturagao
€ recuperagao.

Esses fundos de financiamento poderdo ter origem internacional
(BIRD, BID, etc.), nacional, piblica e de instituicdes privadas de financia-
mento (nacionais e internacionais), além dos recursos representados pelo
acesso aos mercados de capitais e aos fundos de pensdo, entre outras
formas de investimentos. Além desses fundos, o modelo considera tam-
bém os fornecedores de equipamentos e de servicos como potenciais
financiadores do sistema de saneamento, inclusive sob a forma de parce-
rias e outras que venham a desenvolver para participar de investimentos
no mercado de saneamento.

Outro importante aspecto a ser destacado no modelo de gestao
desejado é o que diz respeito ao surgimento das estruturas de gestao das
bacias hidrograficas, no que passardo a representar para o ordenamento
das agbes de saneamento, sobretudo no nivel supralocal. Nesse sentido,
devem ser destacadas as implicagbes para o saneamento, em face da
exigéncia de autorizagdo, permissao, concessao ou qualquer outra forma,
para o direito de utilizacdo das dguas das bacias, tanto em termos de sua
captagdo, quanto do lancamento de efluentes, visando a conservacdo e a
qualidade dos recursos hidricos.

Esse disciplinamento do uso das dguas, de prética ainda incipien-
te, implicard, a medida de sua consolidagdo, o surgimento de novos
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encargos financeiros para as empresas de saneamento. Da mesma forma,
gerara novas fontes de recursos para financiar as acbes de saneamento
ambiental das bacias, podendo criar oportunidades de investimentos para
o tratamento de esgotos.

Tomando mais diretamente os agentes governamentais indicados
no modelo de gestio desejado, verifica-se, de acordo com principios
anteriormente demonstrados, que as prefeituras municipais deverao
se constituir na instincia primaria de decisdo, regulacdo e gestao para os
servigos locais de saneamento, devendo ainda participar, integrando,
as estruturas de gestao das bacias hidrograficas de interesse do seu territ6-
rio. O modelo também preconiza uma relagdo efetiva, na forma de gestao
que couber (no minimo, a de controle da qualidade) com os prestadores
de servigos supralocais de interesse do municipio. As formas de relagao
das prefeituras com os prestadores de servico poderdo, ainda, incluir
transacoes financeiras relativas a investimentos e subsidios aos sistemas,
participagao no capital, etc., com o uso, para esse fim, de todos os meios
de que dispdem as municipalidades para a obtencdo de recursos, como o
lancamento de contribuicbes de melhoria, contratagdo de empréstimos,
negociagdo de recursos orgamentarios com outros niveis governamentais,
etc.

No que se refere aos governos estaduais, as relagbes indicadas
no modelo dizem respeito ao necessario exercicio do poder de regu-
lacdo e gestio para o uso dos recursos hidricos, a participagdo nas
estruturas de gestdo das bacias hidrogréificas, ao planejamento e as
politicas estaduais de saneamento, aos investimentos e subsidios ao
sistema com o uso dos meios que o estado dispde para gerar recur-
sos ou obté-los de outras fontes, inclusive via empréstimos. Supleti-

va ou concorrentemente, os estados poderdo ter que atuar em rela-
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¢do aos sistemas locais, sempre que as municipalidades nao dispuserem
dos meios requeridos para fazer face as suas obrigagdes decorrentes da
titularidade dos servicos.

Finalmente, no plano do governo federal, as relagoes indicadas pe-
lo modelo assemelham-se, no nivel do conjunto do pais, aquelas que
cabem aos governos estaduais em seus respectivos territérios, acrescen-
tando-se, de modo particular, a manutencao de fundos de financiamento
para o saneamento e os programas especiais de investimento com recur-
sos orcamentarios.

O quadro a seguir apresenta uma visdao de conjunto, nesse modelo
de gestdo, para os papéis dos niveis de governo e dos prestadores dos
servicos de saneamento, em termos de dgua e esgotos, sejam concessio-
narios ou ndo. O quadro mostra a relagao entre as bacias hidrograficas e
os niveis de governo e detalha os sistemas de dgua e esgotos em seus
diversos componentes, destacando os campos onde ndo devem, ou nao
podem, ocorrer agbes de um determinado agente.

4.2.4. Sintese da proposta para um
novo ordenamento institucional®
De acordo com a proposta de reordenamento institucional, deve-
rao ser criadas estruturas de regulacdo e controle na Unido, nos estados e
nos municipios, voltados para garantir a prestacdo dos servicos de sanea-
mento ambiental, de modo a assegurar:

26 Os elementos dessa parte do relatério foram elaborados com base nos estudos do Reor-
denamento Institucional, realizados pelo Nicleo de Pesquisas em Informagdes Urbanas
(Infurb/USP), constituindo uma sintese dos elementos abundantemente desenvolvidos
naquele trabalho.
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Agentes Governo Governo Governo Municipal . Concessiondrias
Federal/Estados Estadual/Municipios . Servigos munici-
Integrantes Integrantes pais
. Outros prestadores
Bacias Hidrogréficas de servigo
Ftapas Interestadual Intermunicipal Municipal
Captagao . Regulagao . Regulagio .Investimentos
. Investimentos . Investimentos . Operacao
. Concessao . Concessao . Pagto. pela dgua
. Controle . Controle captada
. Tarifagdo do uso da | . Tarifagao do uso da
agua/Cobranga agua/Cobranca
Adugio . Investimentos . Investimentos . Investimentos . Investimentos

. Desapropriagoes

. Desapropriagoes

. Desapropriagoes

. Operagao

. Controle . Controle . Controle . Cobranga pela

. Regulagao dgua aduzida
Tratamento de dgua . Regulagio . Regulacio . Regulacio . Investimentos

. Controle . Controle . Investimentos . Operacgao

. Investimentos . Investimentos . Controle . Cobranga pelo

tratamento d’agua

Distribuicio
reservagao

. Investimentos

. Desapropriagoes
. Concessao

. Controle

. Tarifagdo

. Investimentos

. Operacao

. Medigdo e
cobranca

Coleta de esgotos

. Investimentos
. Concessao

. Controle

. Tarifagao

. Investimentos

. Operacao

. Cobranga pelo
servico

Tratamento
de esgotos

. Investimentos

. Regulagio

. Concessao

. Desapropriacao
. Controle

. Tarif. do Servigo

. Investimentos

. Regulagao

. Concessao

. Desapropriagao
. Controle

. Tarif. do Servico

. Investimentos

. Regulacao

. Concessao

. Desapropriacao
. Controle

. Tarifagao

. Investimentos

. Operacao

. Cobranga pelo
tratamento de
esgoto

Disposicao final

. Investimentos

. Regulacao

. Concessao

. Desapr. (eventual)

. Controle

. Tarifagdo/Cobranca
do langamento de
efluentes nos cursos
d’dgua

. Investimentos

. Regulagio

. Concessao

. Desapr. (eventual)

. Controle

. Tarifagao/Cobranga
do langamento de
efluentes nos cursos
d'dgua

. Investimentos

. Regulagio

. Concessao

. Desapr. (eventual)
. Controle

. Tarifagao

. Investimentos

. Operagao

. Cobranga pela
disposigao final

. Pagamento pelo
langamento final
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e Universalizacao do atendimento em nivel essencial, mediante
adequada cobertura fisica e combinagao de tarifas e subsidios que
garantam acesso, nesse nivel de servico, mesmo aos estratos de
mais baixa renda.

¢ Qualidade da prestacao do servigo, combinando regularidade, e-
ficiéncia e economicidade tarifaria.

¢ Conservagdo, manutengdo e ampliacdo dos ativos, preservando
as condigdes de prestacdo dos servicos a médio e longo prazos.

e Uso racional dos recursos naturais, tratando-se a dgua como re-
curso efetivamente escasso.

No plano federal, essa estrutura devera ter competéncias predomi-
nantemente normativas e de articulacao intersetorial, voltando-se, basi-
camente, para a expedicao de normas e para o suporte técnico a sua
aplicagdo. Apenas excepcionalmente, e sempre em cardter supletivo,
devera exercer aghes executivas, em apoio aos estados e municipios.

Essa estrutura abrigaria um conselho nacional, responsavel pela ins-
tancia normativa e reguladora do sistema de saneamento (com o apoio de
camaras técnicas para a articulagao intersetorial e inter-regional), e contaria
com uma estrutura técnica e administrativa para exercer as fungbes de con-
trole e de coordenacio executiva das agdes supletivas da Unido no setor.

A estrutura federal mobilizaria, ainda, 6rgaos e instituices pabli-
cas e as estruturas de defesa do consumidor e de garantia da ordem eco-
noémica, para o exercicio de suas fungdes fiscalizadoras. Do mesmo mo-
do, promoveria a mobilizacdo de instituigdes financeiras, como CEF, BB,
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BNDES e outras, para a prestacio de apoio financeiro. Mobilizaria, tam-
bém, universidades, institutos de tecnologia e de meio ambiente, para a
prestacao de apoio técnico.

Na esfera estadual, competiria a instituicio de saneamento promo-
ver definicdes normativas e reguladoras no seu nivel de abrangéncia e
interesse, cabendo-lhe, também, as atribuicbes executivas de poder con-
cedente sobre os servigos de interesse e abrangéncia supramunicipal.

As agOes executivas e parte das agdes normativas poderdo ser e-
xercidas mediante delegacdo a instincias regionais legalmente constitui-
das, como regides metropolitanas, aglomeracoes urbanas e microrregioes.

Em casos excepcionais, sempre que o municipio nao puder, de fa-
to, fazé-lo, a instituicio estadual poderd se ver obrigada a exercer, em
carater supletivo, o papel de poder concedente sobre os servigos de inte-
resse local, compartilhando a titularidade dos mesmos com o municipio.
Nesse nivel estadual caberia, para os fins citados, instituir um conselho
estadual de saneamento, com ampla representacdo social e setorial, bem
como uma estrutura executiva afeta ao controle do conselho.

Devido as peculiaridades dos estados, é provavel que em muitos
casos ndo seja conveniente abrigar ambas as estruturas — a instituicdo de
saneamento e o conselho — numa tnica entidade, cabendo, nesses casos,
criar distintas personalidades juridicas de direito pablico. Em quaisquer
dos casos, no entanto, é absolutamente necessario separar nitidamente
estas estruturas das CESBs, estas dltimas constituindo-se exclusivamente
em concessiondrias prestadoras dos servigos. Para a eficacia do controle
social, a existéncia do conselho estadual ndo deve inibir o surgimento de
outras estruturas com esse mesmo propésito, que venham a ser criadas
por iniciativa da sociedade.

Aos municipios caberia, no novo ordenamento institucional,
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predominantemente, a competéncia executiva e normativa sobre os as-
suntos e servigos de interesse local. Nesse sentido, o municipio devera ter
assegurados os meios para exercer o seu papel de concedente e controla-
dor da prestacao dos servigos locais, ainda que os instrumentos de licitagio
e contratos de concessao que utilizar devam observar as normas federais e
estaduais, particularmente quanto aos requisitos fundamentais dos direi-
tos dos usudrios e as regras gerais de politica tarifaria, bem como as intera-
¢bes com os sistemas ambientais e regionais extramunicipais.

Devido as significativas diferencas existentes nos diversos munici-
pios brasileiros, que abrangem desde grandes metrépoles até pequenos
aglomerados, é no nivel local que o desenho institucional devera compor-
tar as mais variadas configuracbes, nao cabendo, de antemao, definir a
existéncia, ou ndo, de instituigbes especificas de saneamento para a regu-
lacao e o controle. Dadas essas diferencas, muitos dos municipios pode-
rao até mesmo requerer dos estados o exercicio supletivo da titularidade
dos servigos, partilhando este seu poder.

Por outro lado, é preciso assegurar, sobretudo no nivel municipal,
a presenca efetiva de estruturas de controle social, na medida em que é
nessa instincia onde mais diretamente se concretizam os servicos de sa-
neamento e suas conseqiiéncias sobre os usudrios e a qualidade de vida
das comunidades.

F importante destacar que, no desenho proposto para a regulagio
e o controle dos servigos de saneamento, prevalece o ordenamento consti-
tucional que consagra o saneamento como competéncia comum dos trés
niveis de governo — Unido, estados e municipios — obrigando cada um
deles ao exercicio do direito e do dever de assegurar a prestacao do servi-
co. Tal fato determina que ndo cabe mais, a nenhum dos niveis, respon-
sabilidades estritas, podendo cada um deles agir em carater complemen-
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tar ou supletivo, sempre que houver caréncia da agdo de um outro nivel.

Em termos praticos, o modelo prevé a recorréncia do nivel de me-
nor para a maior abrangéncia, sempre por iniciativa do primeiro e apenas
quando se esgotarem suas préprias capacidades para a resolugdo dos
problemas e o atendimento das necessidades do servico do seu nivel de
interesse. Nesse sentido, o servigo local é visto sempre na perspectiva
primaria de direito-dever do municipio, tanto quanto o servico supralocal
é visto como direito-dever do estado, sem prejuizo de que o estado deva,
nesses casos, assegurar a participacdo dos municipios afetados.

Tratando do nivel operativo da prestagdo dos servicos de sanea-
mento, o modelo de ordenamento institucional prevé uma ampla flexibi-
lizagao, que permita ndo apenas aproveitar as estruturas existentes (como
as locais e as CESBs), como também possibilite mudancas e inovagoes
nestas estruturas e, mais ainda, estimule novas formas de organizagao e
parcerias, inclusive com a participagao das comunidades e, ainda, do
capital e da iniciativa privada.

Nesse sentido, é de se admitir a presenga de diversas estruturas e

formas institucionais para a prestagdao dos servigos, como:

e Entidades publicas: 6rgio da administragdo direta; autarquias;
fundagoes publicas de direito piblico; empresa piblica; sociedade

de economia mista; fundacao publica de direito privado.

e Entidades privadas: empresa privada; fundagao privada; socie-

dade civil sem fins lucrativos.

Nesse contexto, o resgate das condigbes e das responsabilidades
do Estado (Unido, estados e municipios) para a regulagao e controle cons-
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titui elemento essencial para que se possam explorar novas formas de
prestacao do servico, permitindo estudar e construir, em cada caso con-
creto, a solugao mais adequada a realidade local.

Além desses elementos, o novo modelo de ordenamento institu-
cional prevé a criagio e manutencao de um sistema de informagdes para
o planejamento e de um sistema de apoio tecnolégico. O sistema de
informacoes deve ser estruturado de forma a trabalhar sistematicamente
com indicadores relativos & demanda e a oferta de servicos, em sentido
amplo, incluindo questdes referentes a qualidade do servigo prestado a
populagdo, a eficiéncia do agente prestador do servigo, ao desempenho
das estruturas reguladoras e dos sistemas de financiamento adotados, ao
papel exercido pelo controle social, etc.

Quanto ao sistema de apoio tecnoldgico, devera considerar os se-
guintes elementos: normalizacdo; gerenciamento para a qualidade; certi-
ficagdo da qualidade; pesquisa tecnolégica, capacitacdao laboratorial; e
capacitagao dos recursos humanos.
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5. DESAFIOS E IMPLICACOES PARA A FLEXIBILIZACAO NA
PRESTACAO DOS SERVICOS DE SANEAMENTO

Este capitulo apresenta uma sintese dos desafios e das implicacdes para
o processo de flexibilizacao na prestagdo dos servicos de saneamento,
especificamente os de dgua e de esgotos.

Tomando por referéncia todos os elementos anteriores deste traba-
Iho, sdo identificadas as questées que precisam ser enfrentadas e as con-
digdes que devem ser satisfeitas para que se avance da atual situacao de
prestacao dos servigos de saneamento — essencialmente dependente da
acao do Estado — para uma nova situagdo em que outros agentes possam
ampliar, com seus recursos e competéncias, a prépria capacidade do Esta-
do na solugdo dos problemas existentes. Ao mesmo tempo, pretende-se
analisar as principais implicagdes decorrentes para o quadro atual da pres-
tacao de servicos, em face das diferentes alternativas de flexibilizacao.

Nesse sentido, o presente capitulo inicia-se com uma visao geral
do processo de flexibilizacao, procurando estabelecer um quadro de
referéncia conceitual. Prossegue com uma sintese dos principais condi-
cionantes que se colocam para a flexibilizacao da prestacdo dos servigos;
avanca, a partir dai, para a identificacio dos desafios e implicagoes, ini-
cialmente em termos gerais e, sucessivamente, para as situagdes concretas
da flexibilizagdo na prestacao de servigos locais e de servicos supralocais.
Finalmente, pela importincia que representa, hoje, no quadro de presta-
¢do de servigos, procura explorar as questdes das companhias estaduais
de saneamento, em face do quadro de flexibilizagio na prestagdo dos

servicos.
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5.1. Visao geral do processo de flexibilizacao

No Projeto de Modernizagao do Setor de Saneamento, a flexibili-
zacao constitui tanto uma diretriz quanto uma forma de modernizacdo,
visando a gerar condigoes, as mais diversas, que permitam ao setor:

e assegurar os investimentos necessdrios para universalizar a cober-
tura dos servicos, em niveis compativeis com o atendimento das
necessidades essenciais da populacio; e

e desenvolver formas inovadoras de gestdo na prestaciao desses ser-
vigos que garantam, pela eficacia e eficiéncia, economicidade e
qualidade em todos os atos projetivos, construtivos, produtivos e
administrativos dos sistemas de saneamento.

Nesse sentido, usando, inclusive, referencial ja desenvolvido pelos
estudos sobre o ordenamento institucional do setor, a flexibilizacao diz
respeito as diversas combinagées possiveis entre as dimensdes gestio e
capital, e entre agentes publicos e privados, que podem assumir as mais
diferentes configuragdes, como se pode visualizar no diagrama a seguir.

Na situagdo atual do setor predomina um modelo de estatizacao,
devido a combinagdo da propriedade e investimentos nos sistemas de
saneamento pelo Estado com a gestao desses sistemas através de institui-
¢des plblicas, quer sejam empresas estatais, sobretudo as companhias
estaduais de saneamento, ou entidades municipais da administragao dire-

ta ou autarquica.
Isto ndo quer dizer que ndo existam formas de flexibilizacdo na
prestacdo dos servicos na condigdo de estatizados. Essa flexibilizagao
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existe, por exemplo, nas situagdes em que se associem estruturas do mu-
nicipio, dos estados e até mesmo da Unido, concorrentemente, para in-
vestir em ou gerir sistemas. Ocorrem também flexibilizagoes — e de certo
modo ja sao freqlientes hoje — quando outros agentes privados sao utili-
zados para realizar determinados servigos, como nas contratagoes e até
mesmo terceirizacoes.

No entanto, a flexibilizacdo pretendida pelo Projeto de Moderni-
zagdo é a representada pela combinagdo entre os recursos publicos e
privados para a prestacdo dos servicos, de modo a maximizar, em cada
caso concreto, a disponibilidade do capital requerido para os investimen-
tos e assegurar formas de gestdo eficazes e eficientes. Nesse sentido, po-
de-se referir a flexibilizacdo em sentido restrito e em sentido amplo.

Em sentido restrito, flexibilizacdo corresponderia a qualquer utiliza-
¢ao que um agente principal faca de um outro agente para melhorar o seu
desempenho. F o caso, por exemplo, da contratacao de servicos, em que se
utiliza a capacidade de um terceiro, mantida, no entanto, a responsabilida-
de do agente principal pelo desempenho do servigo como um todo.
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Flexibilizagdo, em sentido amplo, corresponderia a novas formas
de investimento e de gestdo na prestagdo dos servigos, em que se alteram
as condigbes do agente original, seja pelo surgimento de novos agentes
isolados, a quem se transfere responsabilidades e direitos, seja pela asso-
ciacao de agentes compartilhando responsabilidades e direitos.

Voltando a matriz do diagrama anterior, verifica-se que sao muitas
as possibilidades de flexibilizacio que podem ser exploradas. Algumas
dessas formas podem se aplicar exclusivamente a flexibilizagdo de uma
das dimensdes consideradas — gestio ou capital — enquanto outras se
aplicam a essas dimensées em conjunto.

No caso da flexibilizacao da gestao, por exemplo, poderiam ser de-
senvolvidas diversas formas, desde aquelas em que o operador, seja pu-
blico ou privado, contrata ou terceiriza a execugdo de atividades ligadas
as funcbes de geréncia e operagdo de partes do sistema, até aquelas for-
mas (como franquia, cessio em comodato ou tipos de concessdes para
geréncia), em que se transfere a gestao de um sistema como um todo, ou
de algumas de suas partes, a agentes privados, empresas ou ndo (caso,
por exemplo, de um condominio, associagdo comunitaria, etc.).

Casos de flexibilizagdo nas formas de capitalizagio, por sua vez,
compreendem variadas alternativas, como: participagao dos usudrios nas
expansdes do sistema, mediante a assungdo, total ou parcial, dos custos
dos investimentos; construcdo direta pelos usudrios e comunidades, sob
a forma de condominio e outras, de segmentos do sistema e sua posterior
entrega ao operador; aporte de recursos de capitais, mediante mecanis-
mos do mercado de capitais, como compra de agdes, debéntures e ou-
tras; compra de ativos da empresa por capitais privados, associado a ope-
racdes de leaseback; construcido e financiamento da venda de ativos a
longo prazo; etc.
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Nas formas conjugadas de flexibilizacao da gestao da operagao e
dos investimentos, quase sempre se utilizam concessdes para a explora-
¢do do servigo, segundo diferentes arranjos e desenhos quanto as respon-
sabilidades e direitos dos concessionarios e concedentes. Esses desenhos
podem avangar até o que se denomina privatizagao plena dos servigos,
quando a propriedade e a responsabilidade pelos investimentos nos ativos
do sistema e a gestao da operacdo sao totalmente assumidas pelo conces-
sionario privado. Note-se, no entanto, que mesmo nesses casos o uso da
expressdo privatizagdo, em seu sentido amplo, parece descabido, na me-
dida em que um servigo concedido é sempre um servico puiblico, ndo
podendo o concessionario, em nenhuma hipétese, deixar de se subordi-
nar a regulacdo e as normas de gestdo estabelecidas pelo poder publico
concedente.

5.2. Condicionantes do processo de flexibilizacao

O condicionante de ordem mais geral que se deve considerar para
a flexibilizacao dos servigos de saneamento refere-se a atual gravidade da
situagdo do saneamento no pais, que é demonstrada, simultaneamente,
pelos crescentes agravos a salide publica — tornados mais evidentes pelo
ressurgimento do cdlera, dengue e outras moléstias sérias de veiculagao
hidrica —, e a acentuada degradagao do meio ambiente, devida, em gran-
de parte, a insuficiéncia dos investimentos no esgotamento sanitdrio, dre-
nagem, coleta e disposicao final dos residuos sélidos. Essa reducdo dos
investimentos, agravada pelo esgotamento das fontes de financiamento
publico, dentre elas o SFS, esta tornando efetivo o risco de que se ve-
nham a registrar regressdes nos indices de cobertura de saneamento ja
alcangados, ampliando, ainda mais, a gravidade do quadro atual.
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Outro condicionante importante quanto a questao da flexibilizacao
dos servicos de saneamento diz respeito as mudangas nos papéis e nas
possibilidades do Estado brasileiro, para atuar em relagao ao problema.

Depois de ter exercido, praticamente s6, o papel de promotor do
desenvolvimento econémico e da prestagio dos servigos essenciais, dire-
cionando e financiando a maioria dos investimentos, o Estado entrou em
prolongada crise de recursos que, na verdade, é contemporanea de uma
crise mais geral em todo o mundo.

Assumindo de forma crescente a responsabilidade pela condugao
do processo de crescimento econémico e, simultaneamente, pela presta-
cdo de servicos de interesse do bem-estar social, os Estados nacionais
viram-se na contingéncia de ampliar, seguidamente, sua base tributaria
para fazer face aos custos dessas prestagdes, ao mesmo tempo que amplia-
vam suas estruturas de gestdo e operacao gerando, conseqlientemente,
novos e ampliados encargos sobre o erario publico. A repeticdo continua-
da desse ciclo imp6s um desequilibrio crescente entre as necessidades de
financiamento das atividades publicas e a capacidade de arrecadagio,
desembocando na chamada crise fiscal do Estado, cuja resolucdo se vem
buscando em todo o mundo pela redugao dos encargos publicos, inclusi-
ve com a privatizagao de muitos dos servigos.

Partilhando de muitas dessas dimensdes, a crise do Estado brasilei-
ro, e nele a do setor de saneamento, apresenta ainda caracteristicas bas-
tante peculiares. Sobressaem, em particular, a persistente crise da eco-
nomia brasileira a partir do final dos anos 70; a continuidade do carater
concentrador e excludente da economia nacional; e a continuidade do
processo de concentracdo e crescimento urbano, gerando, combinada-
mente, uma acentuada degradagdo na qualidade de vida dos mais po-
bres.
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Uma massa estimada em 30 milhdes de miserdveis constitui, cer-
tamente, a mais elogiiente das perversas consequiéncias associadas a essa
crise, cuja resolucao passa, necessariamente, por um novo modelo de
Estado e de crescimento econdmico. Nesse novo modelo, um ponto a-
presenta-se como predominante: o de que o Estado deve reduzir sua
presenca como agente econdmico produtor de bens e servigos, concen-
trando seus esforcos na capacidade de governo, isto €, de regular e orde-
nar os processos macroeconémicos e de agir compensatoriamente em
relagdo aos estratos de mais baixa renda, assegurando os servigos essen-
ciais e reduzindo as gravissimas disparidades sociais.

Nesse quadro de mudancas no papel do Estado, a flexibilizagao
dos servicos de saneamento constitui uma das alternativas para ampliar a
capacidade de investimento e gestdo dos servigos, para o que é necessa-
rio vencer outro condicionante bésico, que é o de romper com os para-
digmas, ainda presentes, do modelo Planasa.

Como se sabe, esses paradigmas associam uma forte presenca do
Estado, tanto como financiador exclusivo dos investimentos, quanto como
prestador principal, quando nao exclusivo dos servigos. As conseqiéncias
desse paradigma sdo a centralizagdo e a dependéncia de recursos pabli-
cos; a presenca predominante, quando ndo exclusiva, das companhias
estaduais de saneamento como prestadora dos servigos; e, por conse-
quéncia da centralizacdo, uma excessiva rigidez nos padroes tecnolégicos
e operacionais do setor.

Na medida em que se assuma a redugdo do papel econémico
do Estado com um novo padrao de governo, é evidente que este para-
digma do Planasa constitui uma restricio para que se construam novas
formas flexiveis para solucionar as questdes, atuais e futuras, do sanea-
mento. Algumas das questdes resultantes desse antigo paradigma
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certamente ndo poderdo ser alteradas, a menos que o préprio Estado
assuma a lideranca e a responsabilidade pelo processo de mudanga, u-
sando da vontade politica para superar restricbes como as legais e as pa-
trimoniais que, entre outras, praticamente inviabilizam a flexibilizagdo na
prestagdo dos servigos.

Além desses condicionantes indicados, convém nao reduzir a im-
portancia de uma caracteristica geral da sociedade brasileira como um
todo — o corporativismo — como outro sério condicionante ao processo de
flexibilizagdo. A respeito do corporativismo, seria injusto ndo distribui-lo
entre os varios grupos de agentes que tratam com a questdo do sanea-
mento. Assim, pode-se falar em corporativismo das companhias estaduais
de saneamento, tanto quanto dos corporativismos municipalistas. Do
mesmo modo, pode-se referir tanto ao corporativismo dos fornecedores
como ao corporativismo politico. Em muitos casos, esses corporativismos
se associam numa trama de interesses comuns, colocando lado a lado
grupos naturalmente distantes, quando nao adversarios entre si.

5.3. Desafios e implicacoes gerais
do processo de flexibilizacao

Diante do contexto anteriormente explorado, os desafios e impli-
cagbes para o éxito do processo de flexibilizacao da prestagdo dos servi-
¢os de saneamento, a partir da atual situagdo, podem ser reunidos nos

seguintes grupamentos:

e Desafios e implicagbes associados as mudangas nos papéis e rela-
¢oes entre o Estado e os operadores dos servigos de saneamento.
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e Desafios e implicagdes associados ao financiamento das ativida-
des do setor.

e Desafios e implicacbes associados as companhias estaduais de

saneamento.

e Desafios e implicagbes associados as melhorias no desempenho
do setor.

Os elementos integrantes desses grupos de desafios e implicagoes
sdo resumidamente apresentados a seguir.

5.3.1. Desafios e implicacoes associados as mudancas
nos papéis e relacoes entre o Estado e os
operadores dos servicos de saneamento

e Separacdo clara entre as fungées regulacdo e gestdo e a funcdo de
operacao dos servicos de saneamento: evidenciou-se, em capitulos ante-
riores, que a falta de uma clara distingdo entre os papéis do Estado, en-
quanto regulador e concedente do servigo publico e enquanto prestador
desses servigos, tem resultado numa inadequada interlocucao entre o
poder piblico e os concessiondrios, causando prejuizos tanto as agdes de
planejamento do Estado, quanto para a operacdo dos servigos de sanea-
mento, em particular pelas ingeréncias externas indevidas que permite
sobre as empresas concessionarias. Pretendendo-se adotar formas flexiveis
de operacdo, esta separacdo clara de papéis e de responsabilidade do
Estado (como regulador e concedente) daquelas dos concessionarios
(prestagdo dos servigos) constitui condicao sine qua non para que possam
vir a ser estabelecidas relagoes consistentes, estaveis e adequadas entre os
agentes, garantindo a flexibilizagao.
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o Lstruturagdo e capacitacao do poder publico para exercer as fun-
¢bes de regulacdo e gestdo publica dos servicos de saneamento: como
ficou claro em partes anteriores deste volume, sao as prefeituras que se
constituem no poder regulador e concedente dos servigos locais de sanea-
mento. Sendo assim, a estruturacdo e capacitagio dessas estruturas muni-
cipais para o exercicio dessas fungdes é condi¢do bdsica para que se pos-
sam obter resultados satisfatérios no processo de flexibilizagao. Por outro
lado, sabendo-se que cerca de 69% dos municipios brasileiros possuem
menos de 20.000 habitantes, e que entre estes registra-se um grande
niimero de municipios com sérias deficiéncias financeiras, técnicas e ad-
ministrativas, ndo se pode imaginar que esta estruturagdo possa se fazer
segundo um UGnico padrao para todas elas, exigindo, portanto, solucdes
diferenciadas e criativas na montagem dessas estruturas. Em alguns casos,
conforme também se demonstrou anteriormente, a prépria titularidade
da municipalidade sobre os servigos precisard ser partilhada com estrutu-

ras estaduais, como forma de assegurar o exercicio da mesma.

e Articulacdo dos processos de concessao com os planos urbanisti-
cos e com os planos setoriais de saneamento ambiental: o atendimen-
to desta condicdo é particularmente relevante para as agoes de flexibiliza-
¢do da prestagio de servicos nas cidades maiores, e indispensavel
para as grandes aglomeragbes urbanas, na medida em que é necessario
assegurar uma acao coordenada dos concessiondrios dos servigos de sa-
neamento com os planos urbanisticos e de saneamento ambiental, sobre-
tudo no que se refere as expansdes dos sistemas. Considerando que a
Constituicao de 1988 fixou a obrigatoriedade de planos diretores para as
cidades com mais de 20.000 habitantes, esta base deve ser explorada
para que se venha a estruturar o processo de articulagio referi-
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do, combinadamente com os instrumentos de planejamento ambiental,
sobretudo no nivel das bacias hidrograficas.

e Definicdo clara e estdvel de regras para a operagdo dos servigos,
sobretudo quanto a tarifacdo: a indefinicio e a instabilidade das regras
relativas a prestacao dos servigos piblicos constituem uma das grandes
restricoes para a flexibilizagdo, na medida em que sujeita os concessiona-
rios a riscos e incertezas inaceitaveis para o calculo econémico. Particu-
larmente quanto as tarifas, a falta de politicas e defini¢bes claras podem
resultar em desestimulo para os investidores privados e em fonte de de-
sestruturacdo econdmico-financeira das empresas pablicas concessionarias

desses servicos.

® Regulamentacdo e clareza nas relagées e transformagées patrimo-
niais dos sistemas de saneamento: a clara identificagdo da proprie-
dade dos ativos patrimoniais se constitui numa condicdo essencial para a
flexibilizagdo da prestacao dos servigos de saneamento, na medida em
que sdo estas transformagdes que determinam os valores das indenizacoes
aos concessionarios, quando do término dos contratos ou da retomada
antecipada da operagio dos servicos pelo concedente. Con-
siderando que uma das caracteristicas da flexibilizacao sera a de permi-
tir diferentes formas de integracdo e parcerias entre o setor publico, as
concessionarias e os usuarios dos sistemas, uma clara explicitagdo des-
sas relacoes patrimoniais é condicdo bdsica para que se evitem, ou ao
menos se diminuam substancialmente, as muitas dificuldades que exis-
tem no presente para mudangas nas relagdes entre concedentes e conces-
sionarias, por forga dos desencontros e questionamentos relativos
aos direitos patrimoniais desses agentes sobre os ativos dos sistemas,

160



FLEXIBILIZACAO INSTITUCIONAL DA PRESTACAO DE SERVICOS DE SANEAMENTO

geradores, quase sempre, de processos juridicos interminaveis. Além dis-
to, é de se referir que, mesmo quando definido o valor patrimonial dos
sistemas, dada sua grandeza, precisam ser equacionadas formas viaveis de
indenizacdo, sem o que se mantera o atual impasse quando de eventual
mudanca do concessiondrio, em face da exigéncia de prévia indenizagdo,
a vista, dos montantes considerados.

e Regulacdo e gestao dos sistemas supralocais: de certo modo, os
sistemas de saneamento supralocais encontram-se, hoje, num espaco de
regulagdo e gestao institucional pouco definido, o que, na atual situagdo,
nao chega a constituir um problema, jd que as companhias estaduais
naturalmente assumem a condigdo de operadoras desses servigos, dispen-
sando-se de regulacdo e controle externo. Essa situagdo, no entanto, ndo
devera ser mantida na medida em que se evolua, como pretendido, para
a gestao por bacias hidrograficas e nos casos em que tais sistemas venham
a ser explorados por diversos concessiondrios, sobretudo quando estes
concessiondrios forem privados. Consequientemente, o éxito da flexibili-
zagdo dos sistemas supralocais exigira regulacdo e gestao especificas, na-
turalmente de responsabilidade legal dos estados. Os interesses dos muni-
cipios afetados ou dependentes desses sistemas supralocais e as formas de
sua participacdo na regulacdo e gestao dos sistemas constituem outro
aspecto a ser resolvido para a flexibilizacao dos servigos.

5.3.2. Desafios e implicacoes associadas
ao financiamento das atividades do setor

e Politica tarifdria realista: a pratica de uma politica tarifaria rea-

N

lista constitui diretriz permanentemente associada a resolugao dos

161



SERIE MODERNIZACAO DO SETOR SANEAMENTO

déficits na prestacao dos servicos de interesse piblico no Brasil, sendo
freqlientemente frustrada, em sua efetivacdo, pelas mais diversas razdes.
No caso da flexibilizagao da prestagao dos servigos de saneamento, uma
politica tarifaria realista constitui requisito essencial, sem o qual todos os
demais aspectos se verdo comprometidos. Por politica tarifaria realista
entende-se, aqui, uma decisdo politica sobre os aspectos econémicos da
prestacao dos servicos, quer dizer, decisdo que garanta remuneragao dos
investimentos e custeio dos sistemas e garantia de acesso aos servicos, no
nivel essencial, por todos os que dele necessitam. Nao se trata, portanto,
e simplesmente, de praticar precos que desconhecam a realidade do
saneamento como servigo essencial, para o qual existe uma demanda
solvavel, que se pode tratar como mercado, e uma demanda nao solva-
vel, impossivel de ser atendida pelo conceito restritivo de mercado. A
definigdo dessa politica tarifaria, pela complexidade das questdes envolvi-
das, constitui um dos principais desafios a serem superados para a flexibi-
lizacdo dos servigos, devendo conjugar elementos que tornem previsivel o
célculo econdmico dos agentes envolvidos e o atendimento dos mais
pobres, resolvendo o velho impasse entre viabilidade econémica e a res-
ponsabilidade social de atendimento que diferencia os servicos de inte-
resse plblico dos bens comuns de mercado.

e Definicdo de uma politica de subsidios e das fontes de recur-
sos para o seu pagamento: essa questdo, diretamente associada a das
tarifas, trata da necessdria definicio de uma politica de subsidios para
o setor de saneamento, diante do fato de que é inevitavel assistir fi-
nanceiramente boa parte da populagdo (miseraveis e pobres chegam a

somar 25% no total do Brasil e atingem 42% da populagdo nas regides
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mais pobres, conforme os dados do Censo) para garantir o acesso ao sa-
neamento enquanto bem de sadde. A clara definicao da fonte dos recur-
sos para bancar esses subsidios é outro elemento vital ao processo de
flexibilizagdo, na medida em que ndo adiantard apenas definir que existi-
rao subsidios, mas sem demonstrar a forma e 0s meios como 0s mesmos

serao pagos.

e Definicdo dos critérios para acesso aos recursos fiscais e/ou linhas
de crédito privilegiados: esse desafio relaciona-se aos dois anteriores e diz
respeito a necessidade de que sejam claramente definidos os critérios que
permitam identificar o momento em que, no nivel municipal, foram esgo-
tadas as capacidades internas (da comunidade e do erario municipal) para
a resolugao do problema local de saneamento, condigao para acesso aos
niveis seguintes em busca de recursos fiscais ou linhas de crédito privilegi-
adas para atendimento das necessidades essenciais de saneamento. Em
principio, este critério deve permitir relacionar a capacidade econémica
local, a distribuicao da renda e os percentuais aplicados em saneamento,
devendo evitar, por exemplo, que comunidades economicamente saudé-
veis possam, como acontece presentemente, obter recursos a fundo per-
dido da Unido, ainda que destinados ao atendimento de segmentos me-
nos privilegiados de sua sociedade. Definidos estes critérios, poderia-se
assegurar efetiva justica redistributiva segundo as capacidades e deficién-

cias locais.

e Ampla reestruturagdo dos sistemas e linhas de crédito: os atuais
sistemas e linhas de crédito para o setor de saneamento encon-

tram-se desestruturados e em grande parte inefetivos, gerando per-
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plexidades e imobilismos nos agentes do setor que ainda raciocinam em
termos do Planasa. Entre outros aspectos, essa desestruturacao levou a
uma pulverizacdo na aplicacdo de recursos orcamentarios da Unido, atra-
vés do chamado balcdo de "negécios’, nao resultando em qualquer acao
orientada por uma politica ou plano que permitisse avaliar os resultados
dos investimentos em face das necessidades do atendimento as demandas
essenciais. Sendo assim, um dos desafios para a flexibilizagdo é o de que
sejam amplamente reestruturados os sistemas e linhas de crédito para o
setor, sem o que investimentos de longa maturacao, como os de sanea-
mento, dificilmente serdo realizados. No plano da Unido, é preciso cons-
tituir um agente financeiro para administrar os recursos federais destina-
dos ao setor, sejam oriundos de fundos de poupanca compulséria,
empréstimos internacionais ou do orgamento geral, e cujas aplicagbes se
fariam segundo as prioridades de uma politica e plano nacional de sane-
amento. Outras formas e alternativas de investimento, inclusive com re-
cursos privados, precisam ser consideradas nesse novo desenho do siste-
ma financeiro, superando a exclusiva dependéncia aos fundos publicos e

criando espaco para a iniciativa privada.

e Fquacionamento e regularizacdo das dividas e do passivo das em-
presas decorrentes das operagées com o Planasa: a adocao de novas for-
mas flexiveis de gestdo e capitalizacao das empresas de saneamento de-
pende, em grande nimero de casos, do equacionamento e regularizagao
dos passivos relativos aos endividamentos com o Planasa. Sem que esta
condigdo seja satisfeita, boa parte das atuais companhias estaduais nao
podera se habilitar, por exemplo, para obter recursos para investimentos

em novas fontes, como o mercado de capitais, entre outras.
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5.3.3. Desafios e implicacoes associados
as companhias estaduais de saneamento

e Reconceituacdo e reestruturagdo das companhias estaduais
de saneamento: muito embora apresentem substanciais diferencas
entre si, as empresas estaduais de saneamento constituem, certamente,
um dos grupos mais diretamente afetados pelo processo de flexibilizagao,
sobretudo no que se refere ao atual modelo de sustentagdo econdmica
que praticam, baseado em subsidios cruzados entre as localidades opera-
das. Novas funcdes e um novo modelo de sustentacdo econémica preci-
sam ser definidos para estas companhias, tanto quanto é preciso adminis-
trar uma transicio do modelo atual para uma nova situacao de
flexibilizagdo que ndo destrua, de forma irresponsavel, o patriménio téc-
nico e empresarial representado por estas empresas para o setor de sane-

amento.

e lideranga politica e governamental do processo de mudancga das
CESBs: as companhias estaduais de saneamento sao realidades institucio-
nalizadas no quadro de prestagdo dos servicos de dgua e esgoto no Brasil,
que se constituiram na espinha dorsal do Planasa para os fins de investi-
mento e operacdo. Possuem, por isto mesmo, um importante acervo de
realizacbes, e envolvem um quadro estruturado de interesses, inclusive o
dos seus quadros funcionais. Como toda grande empresa, inclusive na
realidade do setor privado, partilham de uma natural dificuldade para
mudar, mesmo quando diante de novas realidades, construindo freqtien-
temente defesas internas diante das transformagées do ambiente, que
nao raro as levam a perder grandes oportunidades. Por estas razbes,
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embora em diferentes graus de intensidade, as CESBs precisam de uma
lideranga politica e governamental nos seus processos de transformagdo,
em face de um novo quadro de flexibilizaciao na prestacao dos servigos
de saneamento, decorrente das mudancas sociais e econémicas em curso.

5.3.4. Desafios e implicacoes associados
a melhorias no desempenho do setor

o Flexibilizagdo dos padrées tecnoldgicos: entre outras caracteristi-
cas, o modelo centralizado determinado pelo Planasa criou um padrao
tecnoldgico para os projetos e a operagao dos sistemas de saneamento,
fortemente marcado pelo convencionalismo. Estas condigdes tém inibido
a exploracao e o desenvolvimento de novas alternativas tecnolégicas para
a resolugdo dos problemas, sobretudo quando se trata de encontrar solu-
¢oes de menor custo. Nas condigdes de flexibilizagao, torna-se indispen-
savel criar estimulos e garantias para que se possa inovar, buscando solu-
¢des adequadas a cada situacdo concreta. Isto ndo quer dizer solucdes
inseguras ou tecnicamente simplérias. Antes, pelo contrario, representam
exigéncias de uma inovacao tecnolégica continuada, mediante a criagdo
de uma atitude cientifica voltada para a geragdo de um novo conheci-

mento.

e Ajustamento nas estruturas e nos custos de gestdo e operacao dos
sistemas as diversas realidades locais: esse desafio esta, de certo modo,
vinculado ao anterior e diz respeito a urgente necessidade de
que as concessiondrias de maior porte, como as companhias estaduais,
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promovam uma descentralizagdo nas suas formas de organizagao e fun-
cionamento, de modo a tornar os custos de operagao compativeis com os
padrdes sécio-econémicos das populagdes atendidas. Para que esta con-
dicdo possa ser alcancada, certamente terdo que ser criadas estruturas
locais independentes, inclusive sob a responsabilidade das prefeituras,
onde seja possivel praticar, entre outros fatores, politicas de remuneragao
de pessoal nos niveis dos saldrios locais, e ndo daqueles praticados nas
sedes das companhias estaduais, como acontece atualmente. Outras for-
mas de reducdo nos custos de operagdo e gestao dos sistemas, como a
regionalizacao de servicos como assisténcia e supervisao técnica, manu-
tencdo de equipamentos, etc., poderdo também ser requeridas, para que

se obtenha o melhor rendimento nas estruturas e divisdo do trabalho.

» Autonomia da gestdo das concessiondrias publicas: dentre os ob-
jetivos procurados pela flexibilizagdo, a adocao de praticas e padroes
empresariais constitui uma das questdes de maior importancia para a
eficiéncia e eficacia na prestagdo dos servicos de saneamento. Na atual
realidade das concessiondrias piblicas, no entanto, o grau de depen-
déncia e subordinagdo a critérios estranhos aos seus interesses empre-
sariais bem como a rigidez para o seu funcionamento determinado pela
sujeicdo a regras de controle excessivas para a gestao empresarial consti-
tuem problemas dos mais sérios, gerando quase sempre padrdes inade-
quados de agilidade e economicidade na prestaciao dos servigos. Nesse
sentido, é preciso garantir instrumentos de gestao apropriados, através dos
quais o Estado passe a controlar os resultados dessas empresas, sem no
entanto se imiscuir desnecessariamente em sua economia interna. £ pre-

ciso também inibir, ou quando nada dificultar, o uso dessas estrutu-
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ras das concessiondrias publicas para fins estranhos aos seus propésitos de
prestacdo de servigos. Prdticas recentes, como a adocao de contratos de
gestdo entre essas empresas e o governo, podem se constituir em impor-

tante instrumento nessa direcao.

» Medicdo, redugdo de perdas e melhoria da produtividade: de um
modo quase generalizado, os indices atuais de produtividade na presta-
¢do dos servicos de saneamento apresentam-se insatisfatérios, sobretudo
quando considerados os elevados indices de perdas entre o volume de
agua produzido e o faturado. Nesse sentido, o aumento e a precisao da
medicdo constitui um dos fatores mais eficazes num quadro de flexibiliza-
¢do, quando se precisara assegurar que os usuarios estarao de fato pagan-
do pelo que consomem, ao mesmo tempo que se deverd evitar, por forca
do desperdicio, investimentos desnecessarios nos geralmente caros siste-
mas de captacdo e tratamento de dgua. Alids, o fascinio pela grande obra
tem constituido, também, uma restricdo para agdes no campo do controle
de medicdo e reducdo de perdas de faturamento.

e Acompanhamento sistemdtico dos padrées de desempenho e
de atendimento dos sistemas: a flexibilizagdo, por quaisquer das suas
formas, introduzira novos agentes no processo de prestacdo de servigos,
tornando absolutamente necessario, para a garantia do interesse publi-
co, que sejam sistematicamente acompanhados e avaliados os dados
quanto aos padrées de desempenho e de atendimento dos sistemas. A-
[ém da essencialidade desses elementos para os fins diretos do contro-
le dos servigos concedidos, é preciso estabelecer, a partir da disponi-

bilidade de informagdes confiaveis a respeito, uma competitividade entre
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os diversos agentes prestadores dos servicos em relacdo a padroes de
desempenho, uma vez que a concorréncia direta torna-se praticamente
impossivel, pela condicdo monopolistica do setor, salvo quando da reali-
zacao de licitagdes para a concessdo dos servicos. Essa questdo constitui
ainda um desafio, na medida em que ndo se dispde, no presente, de
bases de dados confidveis que permitam definir padroes para a concessao
e o controle da prestacdo dos servicos de modo seguro, dificultando,

sobremodo, a pratica da flexibilizagao.

e Capacitagdo de agentes locais operadores: na medida em que al-
guns servicos terao suas tarefas de operagao assumidas por outros agentes,
que nao os atuais, muitas vezes constituidos por instituicoes da prépria
esfera local, ha que se cuidar para que os mesmos venham a se habilitar
as suas novas fungoes, devendo-se, inclusive, fomentar o aparecimento

desses novos agentes.

e Criacdo dos mecanismos e prética (funcionamento) do controle
social: certamente, o mais confiavel dos elementos para o controle da
qualidade na prestacdo dos servicos publicos é o controle social. No en-
tanto, instrumentalizar e praticar o controle social constitui um campo
ainda pouco desenvolvido, sobretudo em democracias de histéria ainda
recente, como a brasileira. Com a flexibilizacao da prestagdo dos servicos
de saneamento, o requerimento do controle social se expandird, para se
aplicar tanto ao Estado, enquanto regulador e investidor nos servigos,
quanto aos prestadores de servico, piblicos ou privados, e até mesmo a
outras estruturas que integrem as cadeias de negécios do saneamento,
como os fornecedores de materiais e equipamentos, empreiteiras, consul-

toras, etc.
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5.4. A flexibilizacao na prestacao dos
servicos locais de saneamento

Os servicos locais de saneamento constituem, por definicdo consti-
tucional, atribuicio e competéncia dos municipios, como ja se verificou
anteriormente. Consequientemente, a flexibilizagdo desses servicos locais
constituira decisao das autoridades municipais, considerados seus especi-
ficos interesses.

No entanto, ndo se pode desconhecer que as situagdes reais dos
municipios brasileiros diferem substancialmente, tanto entre as regies do
pais, como dentro de uma mesma regido. Como ndo poderia deixar de
ser, estas diferenciagbes criam situagbes bastante distintas para a flexibili-
zacdo na prestagdo dos servicos locais de saneamento, que devem ser
adequadamente consideradas. Outro importante aspecto a lembrar é o
dispositivo constitucional que consagra os servicos de saneamento como
competéncia comum dos trés niveis de governo — Unido, estados e muni-
cipios —, 0 que, em muitos casos, obriga a presenca do estado, e até
mesmo da Unido, no atendimento das necessidades locais. Sendo assim,
a caracterizagdo das diferencas entre os municipios deve resultar, para
estes fins e em cada caso, da consideracao de fatores como os indicados

no quadro da pégina seguinte.

Na situacdo dos municipios que detém a operagao de sistemas
proprios, o movimento de flexibilizagdo pode considerar, sobretudo nos
de menor porte e nivel de renda, o desenvolvimento de solugbes comuni-
tarias e sistemas simplificados. Alids, como se pode observar pelos casos
investigados, a participagdio da comunidade nos sistemas opera-
dos pelos municipios, inclusive nos de maior porte, tem sido um recurso
crescentemente utilizado para a resolugao dos problemas de abastecimento
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Nivel de renda do
municipio/populacao

Porte do municipio
(populacao e caracteris-
ticas urbanas)

Situacao da operacao
dos sistemas de sane-
amento

e Baixa
e Média
e Alta

e Pequeno

e Médio

e Grande

e Conurbado

e Sistema préprio, opera-
do diretamente pelo
municipio

o Sistema municipal,

operado com o apoio da
Fundacao Nacional de
Salde

e Sistema concedido,
operado por Cia. Estadual

de dgua e esgotamento sanitdrio, sendo antes a regra do que a excecao.

Além dessa participagdo comunitdria como forma de flexibilizagao,
ja se verificam iniciativas de municipios em licitar a concessao dos servi-
¢os atualmente operados por eles, como é o caso de Limeira, em Sdo
Paulo. Essa possibilidade, no caso dos municipios que operam seus pré-
prios sistemas, é de fato concreta, muito embora ndo se tenha verificado,
a respeito, uma forte tendéncia, revelando-se, até mesmo da parte dos
servicos locais, uma certa cautela quanto aos grupos privados que os tém
procurado, investigando as possibilidades de explorar os sistemas.

A concessao de subsistemas é uma outra possibilidade para a flexibili-
zacgdo nos servicos locais, tendo se observado iniciativas nesse sentido em
Campinas-SP. No entanto, as dificuldades com a inexisténcia de bases de
dados mais consistentes que permitam estabelecer padroes para essas con-
cessOes parciais constituem restricao efetiva para os avangos nesse campo.

Outro aspecto importante quanto aos sistemas municipais para
fins de flexibilizagdo é a constatagdo, praticamente generalizada, de que
nao se distinguem nos mesmos as fungdes de regulagio e as de opera-
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¢do. Ou seja, ndo ha uma pratica dos municipios em diferenciar as estru-
turas de prestacdo de servigo das estruturas de gestdo municipal. Em va-
rios casos, observa-se uma indiferenciacio nas relagbes financeiras do
municipio com os 6rgaos de prestacao de servigos, ndo ficando perfeita-
mente claros os custos e os investimentos diretamente assumidos pelo
orcamento municipal. Esta situacdo deverd ser alterada para que se possa,
de fato, praticar a flexibilizagdo na prestacdo de servigos.

Outra caracteristica de muitos desses sistemas municipais, e que
por sinal é fortemente argiiida pelos defensores da municipalizagao, é a
que se refere aos padroes reduzidos e modestos de custos na gestao e
operagao, sobretudo quanto aos valores dos salarios. Por sinal, a questao
dos valores salariais pagos pelas companhias estaduais acima da realidade
sécio-econémica dos municipios constitui-se numa das maiores fontes de
criticas a prestacao daqueles servigos por referidas companhias de parte
dos municipalistas.

Passando, agora, a analisar o caso dos sistemas locais operados pe-
las companhias estaduais, observa-se, presentemente, um movimento de
varios municipios em questionar e alterar suas relagdes com aquelas con-
cessionarias, visando modificar seus graus de influéncia e controle sobre a
prestacao dos servigos. Sobretudo no caso dos municipios onde os siste-
mas apresentam melhor equilibrio financeiro, esse movimento tem se ori-
entado no sentido de rever os termos das concesses ou, até mesmo, de
retoma-las, o que tem gerado situagbes conflituosas em muitos casos.

Em sentido inverso, as companhias estaduais, em alguns casos, ja
comecam um movimento de denunciar as concessdes para operacao dos
municipios deficitdrios, argiiindo com a impossibilidade material de aten-
dé-los, caso sejam alteradas as condicoes de subsidios cruzados entre as
localidades, das de maior para as de menor renda. Estas questes tém
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dificultado, quando nada retardado, iniciativas mais ousadas para a flexi-
bilizacdo dos servigos locais prestados pelas companhias estaduais.

Na verdade, as flexibilizagbes, nestes casos, nao podem ocorrer
sem que haja o concurso comum das concessiondrias estaduais e do po-
der concedente municipal. Isto porque, do lado das concessionarias esta-
duais, iniciativas de flexibilizagdo na operacdo dos servigos concedidos se
restringem, quando decididas isoladamente, a contratacbes e terceiriza-
¢oes, porque ndo lhes compete subestabelecer as concessdes. No lado
dos municipios, iniciativas isoladas de flexibilizagio nao podem ser ado-
tadas sem que se retome, distratando, as concessoes anteriores.

Desse modo, pode-se dizer que, no caso dos servigos locais opera-
dos pelas companhias estaduais, o processo de flexibilizacdo passara,
necessariamente, por uma nova forma nas relagdes dos concedentes com
as concessiondrias, o que é bastante dificultado, no presente, pelos con-
tratos de concessao existentes, quase todos leoninos; pelo gigantismo das
CESBs; pelo corporativismo; e pelo despreparo das prefeituras; entre
outros fatores. Sem que ocorra esta mudanga de relacio, o risco é que se
acentuem os conflitos ja existentes.

Em principio, as mudangas requeridas na relacao prefeitura e
CESBs serdo condicionadas pelas situacées dos contratos de concessdo,
que hoje se apresentam nas seguintes condigoes:

e Contratos de concessdo vencidos — nesses casos, € obrigatério rea-
lizar licitagdo para nova concessao, tendo como grande dificuldade
para sua realizagdo a exigéncia de prévia indenizagao as CESBs. Es-
ta dificuldade existe ndo apenas quanto a impossibili-
dade prética de as prefeituras obterem recursos prévios a licitagao

para pagar as indenizagoes (afinal, a prépria CESB poderia ven-
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cer a nova licitagdo, mantendo-se como concessiondria), como pe-
la inexisténcia de controles que permitam conhecer, sem grandes

controvérsias, os valores dos ativos a indenizar.

e Contratos em vigor — de um modo geral, os contratos existentes
retiraram dos municipios o poder efetivo de concedentes, ndo dis-
pondo de indicagoes sobre niveis e padroes de servigos que permi-
tam uma relagdo adequada entre concedentes e concessiondrios.
Salvo modificacdes negociadas — o que, por sinal, deve ser estimu-
lado —, predispde municipios e CESBs a uma relagdo conflituosa
com relacdo aos padrées devidos de servigos e quanto as tarifas

decorrentes.

Na hipétese de inviabilidade da renegociacao, a alternativa de res-
cisao exige, tecnicamente, prévia indenizagao para sua efetivagdo, com as
dificultagbes anteriormente citadas. Em quaisquer desses casos, ndo se
deve, evidentemente, excluir a negociacdo e a decisdo politica como o
meio mais eficaz de tratamento e resolucdo das questdes interpostas.

5.5. Municipalizacao e alteracao na estrutura juridica
das atuais entidades prestadoras de servicos | ocais

Na forma indicada no item anterior, a alteracdo da estrutura juridi-
ca das entidades que atualmente prestam servigos locais de fornecimento
de agua e de esgotamento sanitario constitui um dos requerimentos quan-
do das hipéteses de municipalizaciao e de privatizacao desses servigos.
Embora possam ser consideradas outras situagdes, a mais importante a ser
tratada tem por objeto as companhias estaduais de saneamento.
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Como se sabe, as CESBs sao sociedades de economia mista, regi-
das pela Lei das S. A. (Lei n? 6.404, de 15 de dezembro de 1976). Pela
Constituicao Federal de 1988, artigo 173, § 29, as sociedades de econo-
mia mista sujeitam-se ao regime das empresas privadas. No entanto, ndo
se pode esquecer que o capital, em sua quase totalidade, pertence ao
Estado. Assim, é preciso combinar a natureza privada da sociedade com a
qualidade do acionista majoritario, o Estado.

No caso de privatizagdo com perda da qualidade de acionista ma-
joritario, seria necessaria uma lei estadual autorizativa dessa operagdo.
E mais: como se trata de servico piblico, ou de interesse plblico prepon-
derantemente, a companhia passaria a ser concessiondria, e o municipio
o poder concedente.

Assim sendo, os servigos e a explorago industrial e comercial pode-
riam ser privatizados, mas o Estado (municipio) nao poderia despir-se do
seu poder de controlador, de fiscalizador, de tarifador. Em suma: teria que
exercer as atribuicbes previstas no artigo 175, paragrafo tnico, da Constitu-
icdo Federal. A alienagdo das agbes dessas companhias, quando fosse o
caso, somente poderia ser feita mediante leilio, apés estabelecido, por
pericia técnica, o valor minimo de venda de cada agao ou lote de agoes.

No caso da municipalizacao, vérios aspectos devem ser considera-
dos. Em muitos casos, os equipamentos, instalagbes, iméveis, etc., que
sdao atualmente utilizados pela companhia estadual de saneamento, ja
pertencem ao municipio. A companhia estadual apenas ampliou a rede
de dgua ou esgoto. Neste caso, a primeira preocupacdo seria distinguir o
que pertence ao municipio e o que pertence a companhia estadual. Apds
isto, é preciso avaliar o patriménio da companhia estadual e, simplesmen-
te, devolver o que ja pertence ao municipio. Feita a avaliacdo, o munici-
pio teria as seguintes opcoes:
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e Adquirir e pagar em dinheiro a parte pertencente a companhia
estadual.

¢ Receber em comodato (empréstimo gratuito) a parte pertencente
a companhia estadual (algumas constituicoes estaduais exigem, pa-
ra isto, autorizagdo da Assembléia Legislativa, mediante envio de
projeto de lei pelo Executivo).

e Criar uma sociedade de economia mista municipal (é necessario
lei municipal autorizando o Executivo a proceder a criagao), da
qual o Estado participaria como acionista.

Esta dltima hipétese merece maiores detalhamentos.

A Lei n? 6.404/76 estabelece: “Artigo 72 — O capital social podera
ser formado com contribuicio em dinheiro ou em qualquer espécie de
bens suscetiveis de avaliacio em dinheiro”.

A contribuicdo em espécie tem o sentido de “integrar diretamente
a atividade produtiva (empresarial) da companhia, visando ao cumpri-
mento do objeto social” (Modesto Carvalhosa, Comentdrios a Lei das
Sociedades Anénimas, Ed. Saraiva, 12 vol., p. 37).

Como, no caso, a contribuicdo da companhia estadual seria repre-
sentada por bens méveis ou imdveis diretamente ligados a producao ou
distribuicdo da agua, ou do esgotamento sanitdrio, nada obsta, nos termos
da lei, que essa formacao de capital seja assim realizada.

Outro aspecto a considerar é o de que esses bens devem ser previa-
mente avaliados, para se saber o montante de agoes em que se transfor-
mardo. Essa avaliacio deve obedecer as regras contidas no artigo 82 da
Lei das S. A.:
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“Artigo 82 — A avaliacdo dos bens sera feita por 3 (trés) peritos ou
por empresa especializada, nomeados em assembléia geral dos subscrito-
res, convocada pela empresa e presidida por um dos fundadores, insta-
lando-se em primeira convocagdo com a presenca dos subscritores que
representem a metade, pelo menos, do capital social e em segunda con-
vocagao com qualquer ndmero.

§12 — Os peritos ou a empresa deverao apresentar laudo funda-
mentado, com a indicacdo dos critérios de avaliacio e dos elementos de
comparacao adotados e instruidos com os documentos relativos aos bens
avaliados, e estardo presentes a assembléia que conhecer do laudo, a fim
de prestarem as informagoes que |he forem solicitadas.”

No caso de uma sociedade de economia mista, a escolha dos peri-
tos ou da empresa especializada, para efetuar a avaliacdo, nao podera ser
feita por decisdo da assembléia, caso o servico seja contratado com particu-
lares. Essa escolha s6 podera ser feita mediante licitagdo. A escolha podera
recair, porém, em funciondrios pablicos, ou da companhia estadual, caso
em que ndo sera remunerada a parte, evitando-se a licitagao.

Outro problema a ser enfrentado é a limitagdo imposta pelo artigo
15, §29, da Lei das Sociedades Andnimas. £ de se esperar que o valor dos
bens da companhia estadual existentes no municipio seja mais elevado
que os bens municipais. Em alguns casos, a companhia estadual implan-
tou o servigo de agua e esgoto, sendo os bens de sua propriedade.

Assim, se os bens da companhia estadual forem transformados em
agoes ordinarias, que tém direito a voto, a municipalizagdo dificilmente
poderia acontecer, ja que o municipio nao teria recursos para cobrir, em
montante superior, o capital da companhia estadual.

Logo, a entrada de bens, para formacdo do capital, pela compa-
nhia estadual, deve ser feita com acdes preferenciais, sem direito a voto.
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Mas o artigo 15, §29, da Lei das S. A., determina que essas agdes ndo
poderdo ultrapassar 2/3 do total das agdes emitidas.

Assim, o municipio teria que entrar com, no minimo, 1/3 do capi-
tal, todo composto por agdes ordinarias. O municipio seria, portanto, o
empresario, pois disporia do controle aciondrio e a companhia estadual
seria o investidor, ja que teria maior aporte financeiro, mas ndo o coman-
do da companhia municipal.

Finalmente, nada impede, juridicamente, que as agoes preferenciais
pertencentes & companhia estadual sejam alienadas a terceiros. O valor
de mercado dessas acoes, evidentemente, dependera do sucesso empre-
sarial da companhia municipal.

Seria desejavel que os estatutos da companhia municipal reservas-
sem um cargo na diretoria, no conselho de administragdo (obrigatério nas
sociedades de economia mista) e no conselho fiscal (também de existén-
cia obrigatéria), para os detentores de agoes preferenciais. Isto colocaria a
companhia estadual em condigoes de participar da gestdo e da fiscaliza-

¢ao sobre a companhia municipal.

5.6. Flexibilizacao na prestacao
dos servicos supralocais

Os servigos supralocais de saneamento sio aqueles que aten-
dem conjuntos de municipios, devendo ser excluidos do seu ambito
a distribuicdo de agua e a coleta de esgotos, por possuirem carac-
teristicas eminentemente locais. Isto ndo quer dizer que a instituicao ope-
radora dos servicos supralocais ndo possa, também, operar os

servigos locais integrados, mas que é preciso diferenciar tais situa-
¢oes. Em casos como estes, a operadora teria uma concessdo para o
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servigo supralocal e concessoes locais para cada um dos servigos locais,
mesmo que integrados em um dnico sistema fisico.

Na situacdo atual da operagao dos sistemas de saneamento no Brasil,
a maioria dos servigos supralocais sdo indistintamente operados em conjunto
com os servigos locais, até porque ambos sdo normalmente geridos por uma
companhia estadual. Ocorrem, no entanto, excegdes, como no caso dos
servigos supralocais da Regido Metropolitana de Sao Paulo, onde a Sabesp
fornece dgua tratada a alguns servicos municipais para distribuigao, rece-
bendo, também, o esgoto coletado por aqueles servigos para destinagao
final, a0 mesmo tempo que opera sistemas locais interligados.

Do ponto de vista da flexibilizacdo, esses servicos supralocais re-
presentam um grande campo de oportunidades para o desenvolvimento
de novas alternativas de exploragdo, na medida em que podem atrair, por
suas caracteristicas de porte e complexidade, investimentos de agentes
institucionais como fundos de pensao e outros, além de constituir alterna-
tiva para a diversificagdo dos negécios de empresas de grande porte, tra-
zendo para o setor capitais e experiéncia empresarial.

Ainda do ponto de vista da flexibilizagdo, constituem estes servigos
supralocais nicho apropriado para a atuagdo das companhias estaduais de
saneamento, consistentemente com a vocacdo e natureza das atribuicbes
dessas companhias em um novo quadro institucional do setor.

Outro desenho plausivel para a flexibilizagao dos servigos supralo-
cais é o da formagdo de consércios de municipios, ou da constituicdo de
empresas regionais de saneamento, associando como proprietdrios esta-
dos e municipios. Estas estruturas, além de fazerem representar combina-
damente interesses locais e supralocais, seriam adequadas, pelo seu por-
te, para acessar fontes internacionais de financiamento, além de
permitirem construir, inclusive com a integracdo de capitais privados,
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solugbes para a realizagao dos investimentos de grande porte normalmen-
te demandados pelos sistemas supralocais.

Quanto as dificuldades para a flexibilizagdo desses servigos supra-
locais, a principal questao refere-se a falta de garantias para os seus presta-
dores quanto ao recebimento dos valores faturados contra as prestadoras
de servico local. Este problema ja existe concretamente em alguns casos,
inclusive no fornecimento de dgua no estado de Sao Paulo pela Sabesp, e
constitui, como se sabe, um dos maiores problemas no relacionamento

das centrais elétricas com as empresas distribuidoras de energia.

5.7. As companhias estaduais de saneamento
e o processo de flexibilizacao

As CESBs enfrentam um momento de grandes incertezas e trans-
formacodes, devido tanto ao esgotamento do modelo Planasa, quanto aos
movimentos de descentralizacao e municipalizagao dos servigos publicos,
bem como da pretendida redugdo do estado-empresdrio.

Em face deste quadro, precisam rever rapidamente os paradigmas
sobre os quais se estruturaram, visando se adaptar a um novo ciclo politi-
co, econdémico e administrativo no qual se insere o processo de moderni-
zacao do setor de saneamento.

Dentre os vérios aspectos que integram sua problematica, um dos
que merecem imediata atencdo é o que diz respeito ao modelo de equi-
librio financeiro com que se estruturaram as CESBs, centrado num meca-
nismo de caixa-tnico de receitas e despesas, baseado no chamado subsi-
dio cruzado entre as concessdes superavitarias e as concessoes deficitarias.

De um modo quase que generalizado, as CESBs obtém receitas ta-

rifarias superiores aos custos de investimento e operagdo em algumas
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poucas cidades, geralmente as de maior porte, sobretudo a capital, e
subvencionam, com estes excessos de arrecadacdo, os investimentos e
operagao nos municipios deficitirios, que em grande parte correspondem
aos aglomerados mais pobres, ou aqueles onde o sistema de saneamento
se apresenta como estruturalmente oneroso.

Com o fim do Planasa e a reafirmacao do papel das instancias lo-
cais, esse mecanismo encontra-se sob forte questionamento, sobretudo
de parte dos municipios superavitarios que assistem, cada vez mais insa-
tisfeitos, a transferéncia de rendas geradas em seu interior para o benefi-
cio de outras localidades, a0 mesmo tempo que véem sem atendimento
uma parte de suas necessidades de saneamento.

Essa questdo, como ja analisada anteriormente, constitui um dos
pontos criticos no atual relacionamento das CESBs com as municipalida-
des de maior nivel de renda, tanto quanto representa um elevado risco
para o futuro financeiro dessas empresas e para o equacionamento do
atendimento dos municipios estruturalmente deficitarios por elas operados.

Outro aspecto de igual relevancia para o futuro das CESBs diz res-
peito aos padroes de gestdo adotados na maioria dessas empresas e aos
niveis de eficiéncia e produtividade obtidos pelas mesmas em sua opera-
¢do. Como foi demonstrado em capitulo anterior, com base nos dados do
Cabes, muitas das CESBs apresentam padrdes de rendimento empresarial
bastante discretos, tanto quanto revelam estruturas de gestao fortemente
marcadas por uma concentragdo de pessoal e outros recursos em suas
sedes, em atividades frequientemente pouco agregadoras de valor para as
atividades-fim.

Na verdade, este fendmeno é praticamente comum a todas as
organizacbes de grande porte e resultou de um padrio gerencial que
conferia status as posigbes através do alongamento das cadeias de co-
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mando, resultando em crescimento excessivo das unidades de direcao e
em estruturas de suporte e apoio as mesmas, sob as mais diversas formas,
inclusive assessorias. Ja de algum tempo, essa questdo vem se constituin-
do no centro dos processos de "reengenharia" das organizagées, visando
exatamente reduzir o peso de tais estruturas, que sao hoje reconhecidas
mundialmente como consumidoras de recursos e energia, pouco ou qua-
se nada agregando sob a forma de valor nos servigcos prestados aos
clientes. Tal realidade, no entanto, ainda se revela distante de grande
parte das empresas estatais, até mesmo em razao de restricoes legais sub-
jacentes.

Considerando, além desses elementos, todos aqueles anteriormen-
te explorados relativamente a flexibilizagdo da prestagdo de servigos, é de
se concluir que as companhias estaduais precisam desenhar um novo
quadro estratégico para o desenvolvimento de suas atividades, atenden-
do, entre outros aspectos, exigéncias de transformacdo da seguinte natu-

reza:

* Mudanca na natureza de suas funcées e papéis. Como bem se
sabe, as CESBs foram estruturadas no ambito do Planasa como orga-
nizacdes de natureza monopolista, cabendo-lhes funcbes e papéis em
que se confundiam, muitas vezes, o estado e a concessiondria de servi-
¢o publico. Na nova realidade, em que as municipalidades resgatam
seu poder sobre os servicos locais, dentre eles o de saneamento, e onde
se exigem licitagdes para as concessdes desses servigos, tais papéis e fun-
gOes apresentam-se como superados e até mesmo inadequados,
exigindo um reposicionamento que as oriente para um comportamento
essencialmente empresarial e competitivo, sem prejuizo de sua nature-
za de empresas publicas. Uma vez que as CESBs operam em diversas
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realidades sociais e econdmicas, a redefinicio das funcbes e papéis deve-
ra refletir, em cada caso concreto, essas diferengas, sendo de esperar que
resultem diversos modelos de companhias estaduais, sem a padronizacao
que marcou a fase do Planasa. Em todos os casos, porém, tal definicao
devera se orientar para aqueles aspectos em que a agdo de uma empresa
estadual de fato se apresente como adequada, definindo, por conseqiién-
cia, nichos apropriados de ac¢do, como por exemplo na operagio dos
sistemas supralocais.

® Renegociacao das concessées dos servicos superavitdrios. Um
dos fatores criticos para o sucesso das CESBs certamente se relaciona a
forma como serdo conduzidas e resolvidas suas crescentes pendéncias
junto as prefeituras concedentes dos servigos superavitdrios, pelo que a
renegociacdo dos mesmos podera se constituir numa atitude de anteci-
pacdo adequada diante dos fatos, estabelecendo parcerias e maior inte-
gracao com esses concedentes, de modo a garantir vantagens mituas
para os interesses da companhia, da prefeitura e dos usuarios. Nesse sen-
tido, é importante destacar que, diferentemente das estruturas privadas,
as CESBs constituem estruturas publicas, a quem o atendimento do inte-
resse coletivo precisa, de fato, constituir o padrao de decisio por exce-
[éncia.

e Descentralizacao e apoio a operacdo dos sistemas locais defi-
citarios. Boa parte dos sistemas de saneamento operados pelas CESBs
apresenta-se como servicos deficitirios e cujo equacionamento para
o atendimento se tornara tdo mais dificil para as companhias estaduais,
quanto mais se consolidar o movimento de deniincia do sistema de
subsidios cruzados entre localidades presentemente praticado. Uma
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mudanca efetiva no posicionamento das CESBs em face desses sistemas
poderd consistir no apoio das préprias companhias ao surgimento de
estruturas auténomas e municipais, como forma de reduzir custos, inclu-
sive pela desvinculagdo desses servicos dos padrées administrativos Gni-
cos, sobretudo no que se refere as politicas de remuneragao do pessoal.

e Exploracdo de novas fungées e papéis. No bojo de uma redefi-
nicdo de fungdes e papéis, anteriormente tratada, as CESBs deverdo en-
contrar e explorar novos negécios em seu ambito de acdo, dentre os quais
se destacam aqueles capazes de utilizar os conhecimentos e vantagens
competitivas resultantes de seus recursos humanos. Entre esses novos
papéis, pode-se destacar a prestagao de servicos de assisténcia e orienta-
¢do técnica, inclusive treinamento de pessoal para a operagao de sistemas
locais, no ambito do préprio processo de transformacdo e transferéncia
de boa parte desses servigos locais para a municipalidade ou outras em-

presas.

* Reengenharia da estrutura, dos processos e ajustamento do
quadro de pessoal. Compativelmente com o reordenamento resultante
da sua mudanca de fungdes e papéis, as CESBs deverdo realizar um au-
dacioso trabalho de reengenharia de suas estruturas e processos, simulta-
neamente a um ajustamento do quadro de pessoal, de modo a tornar
concreto o movimento de mudancga e transformagao para uma nova or-
dem da agao publica e de sua insercao no setor de saneamento. O ele-
mento chave para essas agoes deve ser o aumento da capacidade de
competicao dessas instituicdes, diante de um quadro de transformacoes
radicais que se espera venham a ocorrer no setor e em toda a realidade

do pais nos préximos anos.
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Sem que essas indicagbes constituam um referencial tnico, po-
dendo diferir substancialmente de empresa para empresa as medidas e
énfases requeridas, o importante é que sejam consideradas por todas as
companhias estaduais as necessidades de mudanca diante do cenario de
flexibilizagdo para a prestagdo dos servigos de saneamento.

Tais cendrios de mudancas, em todos os casos, devem considerar
simultaneamente a necessidade de que essas empresas evoluam de sua
atual configuragao centralizadora para uma relagao aberta e competitiva
com o mercado, a0 mesmo tempo que permitam fazer essas transforma-
¢oes sem destruir o patriménio que elas representam para o setor de
saneamento.

Pela importdncia que representam para o saneamento no Brasil,
atendendo 2/3 dos municipios brasileiros com abastecimento de agua, as
CESBs deverao ser fortemente apoiadas através do Programa de Moderni-
zagdo do Setor de Saneamento (PMSS) para desenvolver programas de
mudanca, em face das transformagdes em curso na realidade brasileira.
Nesse sentido, deve-se considerar a importancia de que sejam realizados
"projetos-pilotos” com aquelas organizacbes que se demonstrem mais
interessadas em desenvolver esses experimentos de mudanga, de modo a
servir de referéncia a outras iniciativas que fatalmente virdo a ocorrer no

futuro.
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6. DIRETRIZES ESTRATEGICAS PARA A FLEXIBILIZACAO
DOS SERVICOS DE SANEAMENTO

A flexibilizagdo dos servicos de saneamento integra o conjunto de medi-
das de modernizacao do setor, pelo que muitas das diretrizes estratégicas
que se lhe aplicam consideram o contexto mais geral do PMSS. Sendo
assim, as diretrizes estratégicas adiante referenciadas podem estar, e mui-
tas delas efetivamente estdo, vinculadas ao Programa de Modernizacao
do Setor de Saneamento como um todo, e nao apenas a flexibilizagdo na

prestacao dos servigos.

1. A mudanca do setor precisa ser conduzida pelo Estado,
de modo articulado, em seus trés niveis de governo: Unido,
estados e municipios

O processo de mudanga do setor de saneamento deve ser pilotado
pelo Estado, com vontade e decisdo politica para alterar as regras atuais,
oferecendo um novo arcabougo institucional, juridico-legal e financeiro
para o setor, capaz de induzir as transformagbes necessarias ao novo
quadro das relagbes sociais e econémicas no pais, e para fazer face ao
desafio da universalizagdo do atendimento de saneamento. Grande parte
dessas mudancas se aplica sobre a prépria estrutura criada no passado
pelo Estado, que precisa ser deliberadamente modificada para permitir o
surgimento de novas formas na prestagio dos servigos.

2. O Estado deve resgatar seu poder regulador e de controle
sobre os servigos de saneamento, retomando a capacidade
de planejar, monitorar e direcionar o setor como um todo
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Resgatar o exercicio do poder regulador e de controle sobre os ser-
vigos de saneamento se insere no novo quadro dos papéis e responsabili-
dade de um Estado brasileiro forte em sua capacidade de governo, exer-
cendo efetivamente seu direito-dever de assegurar a prestagdo dos
servigos essenciais a totalidade dos cidadaos.

3. Criagdo da entidade nacional de saneamento e implan-
tacdo do sistema de informacées do saneamento

O processo de mudanca do setor precisa ser efetivamente liderado
a partir da Unido. Para esse fim, é necessario criar uma nova estrutura
que possa reunir os meios de agdo atualmente dispersos na administragdo
federal, preferencialmente sob a forma de uma autarquia nacional de
saneamento, na qual funcionaria um conselho nacional, ditando as politi-
cas para o setor e direcionando as agées de mudanca. A implantagiao de
um sistema de informaces de saneamento constituiria uma das primeiras
agoes dessa autarquia, no sentido de permitir construir a base de infor-
macoes para as decisdes e a monitoracao da realidade, e como elemento
para integragao entre os varios niveis de governo.

4. Definir e manter, nos vdrios niveis de governo, politicas
publicas de saneamento em articulacdo com as politicas
de satide e as politicas de meio ambiente

F preciso retomar a adogio de politicas piblicas para a acio do Fs-
tado brasileiro. No setor de saneamento, além de verdadeira, essa condi-
¢do de existéncia de politicas publicas é de fundamental impor-
tancia para garantir ordem e transparéncia nas agles governamentais.
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Por outro lado, a acdo do Estado precisa ser concertada em termos de
politicas articuladas para dreas afins e complementares, que, sem retirar a
autonomia das partes, garanta uma visao sistémica na agdo publica, com
ganhos para o conjunto da sociedade. No caso do saneamento, essa inte-
gracao e interdependéncia com os setores de salide e meio ambiente
precisa ser efetivamente assegurada.

5. Concentrar a acao do Estado para garantir
a universalizacao do atendimento no nivel
da demanda essencial de saneamento

Priorizar, de modo efetivo, as acdes para garantir a universalizacdo
da cobertura do saneamento em relacdo as demandas essenciais para a
satde, concentrando nessas agdes o suporte técnico e financeiro do Esta-
do. Deixar ao mercado e aos agentes privados a responsabilidade pelos
investimentos, para garantir outros niveis de atendimento acima do es-

sencial.

6. Reduzir o papel econémico do Estado como agente fi-
nanciador e prestador tinico dos servicos de saneamento,
atraindo outros agentes e a iniciativa privada para investir
na gestao e nos sistemas fisicos de saneamento

Superar a visao anterior de que o saneamento, como servico publi-
co, constitui obrigacdo exclusiva do Estado. Reduzir, ou até mesmo retirar o
Estado de fungdes que possam ser exercidas por outros agentes, visando
ampliar o montante dos recursos totais aplicados no setor e liberando os
recursos plblicos para o atendimento essencial. Criar normas e regulamen-
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tagbes que efetivamente conduzam no sentido de atrair outros agentes e
a iniciativa privada para participar do setor de saneamento.

7. Gerar um ambiente de estimulo a qualidade
e eficiéncia produtiva no setor de saneamento

Conduzir o programa de modernizagdo do setor de saneamento de
modo a gerar um ambiente de estimulo a qualidade e eficiéncia para a
atuacdo dos seus varios agentes, estabelecendo padrées e formas de con-
trole sobre os desempenhos que premiem os melhores desempenhos em
detrimento dos desempenhos mediocres. Difundir, continuamente, os
resultados do setor e uma filosofia de gestao pela qualidade em todos os
segmentos vinculados: estruturas publicas de regulacdo e controle; estru-
turas publicas ou privadas de prestacio dos servicos; fornecedores de
materiais e equipamentos; empreiteiras; empresas de servicos ao setor;

consultorias; centros de tecnologia; estruturas financiadoras, etc.

8. Administrar uma estratégia de transicdo, liderada pela
Unido e com a participacao de estados e municipios,
compreendendo agoes imediatas, de médio e longo pra-
zos, para conduzir as mudancas no setor de saneamento

As mudancas preconizadas para o setor de saneamento, dentre elas
a flexibilizagao na prestagao dos servigos, devem ser objeto de uma estraté-
gia de transicdo que, considerando o conjunto das diretrizes anteriores,
especifique agdes para concretiza-las. No bojo dessa estratégia de transicao,
a ser liderada inicialmente pela Unido e incorporando gradativamente esta-
dos e municipios, devem ser consideradas agoes do seguinte tipo:
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e divulgacdo e debate das novas propostas para o setor de sane-
amento, com a sociedade e entre as organizagoes e instituicoes
vinculadas ao setor;

e um programa para a implantacao gradual das mudangas, em
areas que oferecam as melhores condigdes de adaptacdo e teste
para o novo modelo;

e um programa de equacionamento dos contratos de concessao
em vigor, compreendendo negociacoes politicas, legislagao es-
pecifica e mecanismos financeiros de inducao;

e um programa de revisdo nos mecanismos tarifarios e de subsi-
dios;

e um programa emergencial para a medicao, o controle e a re-
ducdo das perdas fisicas e do faturamento dos servicos de dgua;

e o financiamento, através do PMSS, de projetos-pilotos para a
introducdo das mudancas junto as estruturas governamentais e
empresas concessionarias.



