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2. AS POLITICAS PUBLICAS
DE SANEAMENTO BASICO

E ste capitulo analisa as politicas publicas de saneamento basico, enfa-
tizando os componentes econdémico e financeiro dos planos tracados
para o setor, notadamente os que se referem ao abastecimento de agua
e esgotamento sanitario, a partir de 1968.

Além de apresentar os principais instrumentos, procura situa-los
no contexto politico e macroeconémico em que foram adotados. Op-
tou-se, assim, por dividir a trajetdria das politicas de saneamento basico
em cinco periodos, alguns subdivididos em fases.

= Até 1968: flexibilidade, estatizacéo e atendimento descentrali-
zado dos servicos.

= 1968/70: criagdo do Sistema Financeiro do Saneamento (SFS) e
dos instrumentos bésicos de financiamento.

« 1971/84: instalacdo, operacdo e auge do Plano Nacional de
Saneamento (Planasa).

= 1985/89: o Planasa no governo da Nova Republica.
= 1990/94: extin¢do do Planasa e busca de um novo modelo.

Serao apresentadas, quando possivel, as diretrizes para o setor, ado-
tadas ou ndo, da forma como propostas nos planos de desenvolvimento.
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Finalmente, avaliam-se as politicas do periodo 1968/94, diagnos-
ticando-se as principais disfun¢@es de natureza econémico-financeira,
sem prejuizo de outras observac8es pertinentes.

2.1. O periodo anterior a 1968

Embora o Brasil sé tenha contado com politicas explicitas de sa-
neamento a partir de 1968, quando foi criado o Sistema Financeiro de
Saneamento no ambito do Banco Nacional da Habitagdo (BNH), é im-
portante registrar a evolugdo do setor em periodos passados, de modo
a compreender as motiva¢des que levaram o governo federal a assumir
o comando das ac¢des visando a melhoria dos niveis de cobertura, nota-
damente do abastecimento de 4gua e do esgotamento sanitario.

2.1.1. Flexibilidade na prestagédo dos servigos

Da segunda metade do século passado até o inicio da década de
30, os servigcos de saneamento eram prestados segundo modelo institu-
cional e financeiro bastante flexivel, do qual participavam o setor pabli-
co e empresas privadas. Nesse periodo, o Estado brasileiro delegava a
prestacdo de servi¢os publicos a concessionarias estrangeiras, que ope-
ravam transportes ferroviarios, producao e distribuicdo de energia elé-
trica, transportes urbanos (bondes), telefonia e outras atividades de in-
teresse coletivo, incluindo o abastecimento de 4gua e o esgotamento
sanitario nos centros urbanos de maior porte.

E de se observar que a populacdo urbana era pequena e crescia a
taxas relativamente baixas. As cidades, mesmo as maiores, eram pouco
densas e a solucdo das questbes de saneamento basico, como o esgota-
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mento sanitario, dependia da acgéo individual.

Naquela época, as empresas estrangeiras praticamente monopo-
lizavam a tecnologia nessas areas, bem como os recursos para a realiza-
cdo dos investimentos. A exploracdo dos servigos era concedida pelo
Estado, ndo havia restricdes a importacdo de maquinas e equipamentos
e aremessa de lucros ndo onerava o balango de pagamentos. As tarifas
eram reais, pois inexistia necessidade de subsidios. O governo garantia,
inclusive, uma rentabilidade minima as concessionérias.

Cintra, ao estudar o financiamento dos investimentos em infra-
estrutura no estado de S&o Paulo, encontrou "dezenas de decretos de
concessao de exploracdo desses servicos em determinadas regides ou
cidades, acompanhados, em alguns casos, da devida garantia de juros,
gue assegurava um retorno de 7% ao ano ao capital investido, reservan-

do ao estado o poder normativo e fiscalizador".*

2.1.2. Estatizacdo e atendimento descentralizado

No inicio dos anos 30, o crescimento urbano e o desenvolvimen-
to industrial iniciado na década anterior pressionavam o setor publico
pela expansdo da infra-estrutura, inclusive do saneamento basico. O
atendimento a essas demandas, contudo, era dificultado pela crise ex-
terna e seus reflexos na economia brasileira.

Em 1934, o governo, com a edigdo do Codigo de Aguas (Decreto
n° 24.643, de julho de 1934), que Ihe deu o poder de fixar tarifas, iniciou

4 Cintra, L. C., Novas Engenharias Financeiras para o Sistema de Financiamento, seminario
Os Desafios do Saneamento Ambiental: Regulamentagdo e Padrdes de Financiamento,
Fundap, S&o Paulo, novembro de 1993.
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a intervencdo no setor. A0S poucos as empresas concessionarias estran-
geiras foram nacionalizadas e estatizadas. O Estado passou a gerir 0s ser-
ViCOS e 0s recursos para investimentos que provinham, quase sempre, do
orcamento fiscal. Controladas pelo governo, as tarifas eram fixadas de
modo a favorecer a industrializagéo e apoiar o crescimento econémico.

Nas décadas de 40 e 50, o Estado elevou sua participacdo nos
servigos basicos e interveio mais fortemente na economia, mediante
regulamentac@es, controle de prec¢os, produgdo de insumos basicos, cria-
¢do de bancos de fomento e agéncias regionais de desenvolvimento.

No campo do saneamento bésico, os servigos foram assumidos
pelas prefeituras municipais, por meio de departamentos ou servigos
autbnomos de agua e esgotos, que recebiam, de forma inconstante,
pequena ajuda dos governos estaduais e federal.

Em 1942, o governo federal criou a Fundacao Servicos de Salde
Publica (FSESP) para, inicialmente, implantar sistemas de saneamento
basico nos municipios mais pobres das regides menos desenvolvidas e
implementar programas de educacao sanitaria, além de reformular o
Departamento Nacional de Obras de Saneamento (DNOS) e o Depar-
tamento Nacional de Obras Contras as Secas (DNOCS).

Com a aceleracdo do crescimento da populagédo urbana (3,84% na
década de 40 e de 5,24% nos anos 50) e 0s baixos niveis dos investimen-
tos realizados na &rea de saneamento basico, os indices de atendimento
da populacgéo foram se reduzindo progressivamente. Em 1960, de acordo
com o Censo do IBGE, apenas 43,4% dos domicilios urbanos eram liga-
dos a rede de 4gua e 27,6% eram conectados as redes de esgotos.

Os baixos investimentos em saneamento basico ndo eram con-
dizentes com o desempenho econémico do periodo. O final dos anos
50 e os dois primeiros anos da década seguinte caracterizaram-se por
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um bom desempenho do setor real da economia. A industrializacdo
acelerada alavancou as taxas de crescimento do PIB para a média de
8% ao ano no periodo 1960/62. De outro lado, a insuficiéncia de
recursos nao inflacionarios para financiar os programas de crescimen-
to induziu a expansdo da oferta monetaria, e esta a aceleragédo da
inflagdo, cuja taxa anual, de um patamar de 30% em 1960, elevou-se
ano a ano, até atingir mais de 80% em 1963.

Em fins de 1962, o governo federal langou o Plano Trienal de
Desenvolvimento, que deveria vigorar no periodo 1963/65. A intencao
central era conciliar metas de crescimento com as tendéncias distributi-
vas dos partidos politicos que apoiavam o governo e, ainda, com a ne-
cessidade de controlar as crescentes pressdes inflacionarias.

O Plano refere-se ao setor no elenco das atividades do Ministério
da Saude, prevendo "apoio aos programas de saneamento basico, para
0s quais o orcamento federal de 1963 reservaria um total de CR$ 30,5
bilhdes", equivalentes a US$ 53 milh&es (em dolares da época). Além
disso, o Departamento Nacional de Salde deveria "promover o levanta-
mento da situac¢do dos servi¢os de abastecimento de dgua’.’

No bojo do processo politico extremamente conturbado que ca-
racterizou aquele periodo, o Plano Trienal teve vida curta. Na pratica,
foi abandonado muito antes da derrocada do governo que O gerou,
guando em marco de 1964 os militares assumiram o poder.

2.1.3. Bases da Politica Nacional de Saneamento

O governo Castelo Branco, que assumiu em 15 de abril de 1964,

5 Plano Trienal de Desenvolvimento, 1963/65, p. 95 e 96.
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deu prioridade ao combate a inflagdo, adotando um conjunto de instru-
mentos classicos de politica econdbmica. Entre esses, destacam-se a re-
ducdo dos gastos publicos, 0 aumento da carga tributaria, a contengdo
da oferta monetéria, o contingenciamento do crédito e a reducéo real
da massa salarial.

Com acriacao do Banco Nacional da Habitacdo (BNH) em agos-
to de 1964, foi instituida a correcdo monetaria nos contratos imobilia-
rios, depois estendida para a correcdo dos tributos atrasados, o ativo
fixo das empresas e, em 1965, aos depositos a prazo, letras de cambio
e outros titulos. Em 1966, a correcdo monetaria foi estendida aos instru-
mentos de poupanca (cadernetas) do Sistema Financeiro da Habitacéo.

Com os militares no poder, um novo plano foi formulado para o
periodo 1964/66, o Programa de Acdo Econdmica do Governo (PAEG).
Continha um conjunto basico de cinco obijetivos:

= acelerar o ritmo de desenvolvimento econdmico do pais, inter-
rompido no biénio 1962/63;

= conter, progressivamente, o processo inflacionario durante 1964
e 1965, visando um razoavel equilibrio de pre¢os a partir de 1966;

= atenuar os desniveis econdmicos setoriais, regionais e as ten-
sdes criadas pelos desequilibrios sociais, mediante melhoria das
condic¢des de vida da populacéo;

= assegurar, pela politica de investimentos, oportunidades de
emprego produtivo a mao-de-obra que, continuamente, aflui ao
mercado de trabalho;
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= corrigir a tendéncia de déficits descontrolados do balango de
pagamentos que ameacam a continuidade do processo de de-
senvolvimento econdémico.’

Apesar de estar presente entre 0s cinco objetivos propostos, a
politica de reduzir a concentracéo de renda nao foi privilegiada, ja que
a contencdo do processo inflacionario foi a meta que prevaleceu.

Os custos sociais do PAEG, se medidos pela expanséo da taxa de
desemprego e pela redugdo da taxa de crescimento do PIB (cerca de
4,2% ao ano em média no periodo 1964/67), foram bastante altos.

Em contrapartida, a taxa de inflagdo reduziu-se substancialmente
(de mais de 90%, em 1964, para 24%, em 1967), as financas publicas
foram saneadas, amplas reformas nas estruturas tributaria e de interme-
diacdo financeira foram promovidas, criando, assim, condi¢cfes para o
grande crescimento econémico registrado a partir de 1968.

Outras importantes realiza¢g6es do periodo, marcadas pelo forte
centralismo politico, foram as reformas previdenciaria (fusdo dos institu-
tos de aposentadoria e pensdo), administrativa, tributaria, bancaria e
financeira (criagdo do Banco Central) e a unificacdo das caixas econo-
micas federais.

Na area de saneamento, o PAEG previa, para o final da década
de 60, que 70% da populagéo urbana (32,2 milhGes de pessoas) seriam
atendidas pelo Programa Nacional de Abastecimento de Agua (na épo-
ca da elaboracéo do Plano a cobertura atingia apenas 14,2 milhdes de
pessoas). Quanto ao esgotamento sanitario, a meta era o atendimento,
em 1973, de 30% da populagdo urbana.

6 Programa de Acdo Econémica do Governo (PAEG), 1964/66.

81



StrE MODERNIZAGAO DO SETOR SANEAMENTO

Foram programados investimentos em saneamento da seguinte
ordem (em cruzeiros de junho de 1964 e ddlares correntes):

« 1964: Cr$ 38,7 bilhdes (US$ 32,1 milhdes);
« 1965: Cr$ 37,4 bilhdes (US$ 31,0 milhdes);
= 1966: Cr$ 44,8 bilhdes (US$ 37,1 milhdes).

Mais importante, para o setor de saneamento, que o discurso do
PAEG, foram as medidas adotadas entre 1964 e 1967, que iriam mol-
dar, no futuro, a instituicao de politicas explicitas para o setor, como a
criacdo do BNH em 1964, o empréstimo do BID para abastecimento de
agua (1965), a criacdo do Fundo de Garantia por Tempo de Servigco
(1966), a reforma tributaria de 1967, o Decreto-Lei n® 200/67, os estu-
dos do Plano Decenal para o periodo 1967/76 e o Plano Estratégico de
Desenvolvimento (PED) para 1967/70.

O Banco Nacional da Habitagao foi criado pela Lei n® 4.380, de
21 de agosto de 1964, que também instituiu a correcdo monetaria nos
contratos imobili&rios de interesse social, o sistema financeiro para aqui-
sicdo da casa propria, as sociedades de crédito imobiliario, as letras
imobiliarias e o Servigo Federal de Habitacdo e Urbanismo (Serfhau),
com o objetivo de promover os programas habitacionais do BNH e im-
plantar uma politica de desenvolvimento urbano baseada na elabora-
¢do de planos diretores municipais. Mais tarde (1968), o BNH passaria
a abrigar, além do Sistema Financeiro da Habitagcdo (SFH), o Sistema
Financeiro do Saneamento (SFS).

Os recursos do BID para saneamento foram obtidos mediante
empréstimo para aimplantacdo do Programa de Abastecimento de Agua
para Pequenas Comunidades, a partir do Fundo de Investimentos So-
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ciais, criado em 1965. Esse empréstimo permitiu implantar o primeiro
programa federal de financiamento do setor. Eram financiados 50% dos
investimentos necessarios a construcdo de sistemas de abastecimento
de agua em cidades com menos de 40 mil habitantes, sendo beneficia-
rios os departamentos ou servigos autbnomos de dgua e esgotos.

O mecanismo financeiro que mais tarde viria a dar suporte a toda
a politica de saneamento foi criado pela Lei n°® 5.107, de 13 de setem-
bro de 1966: o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), que
substituiu a estabilidade de emprego de trabalhadores com mais de dez
anos de servi¢o consecutivo na mesma empresa. Mediante o depdésito
mensal de 8% sobre o salario dos empregados, este instrumento tinha (e
ainda tem) a dupla funcéo de fundo indenizatério, em caso de demis-
sdo, e fonte de financiamento da politica habitacional de interesse so-
cial. Em 1969, conforme se vera a seguir, 0 BNH foi autorizado a aplicar
recursos do FGTS em saneamento.

Grande repercussdo futura na politica nacional de saneamento
viriam a ter as reformas promovidas pela Lei n®5.172, de 25 de outubro
de 1966, dispondo sobre o sistema tributario nacional e instituindo nor-
mas gerais de direito tributério aplicaveis a Unido, estados e munici-
pios, que passaram a vigorar em 1967.

Além de modificar substancialmente o Sistema Tributario Nacio-
nal, essas reformas reduziram a receita disponivel dos estados e munici-
pios, concentrando na Unido, além dos poderes politicos que ja deti-
nha, os recursos financeiros do setor publico.

Em 1960, do total arrecadado pelo setor publico a Unido ficava
com 59,4%, os estados com 34,0% e 0s municipios com 6,5%. Em 1975,
a Unido detinha 68,0%, os estados 23,4% e 0os municipios 8,6%. E a
situacdo dos estados piorou nos anos seguintes, quando a Unido ficou,
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em 1980, com 69,4% da receita disponivel, os estados com 22,0% e 0s
municipios com os mesmos 8,6%.

Igualmente importante para o saneamento foi o Decreto Lei
n° 200/67, pelo qual foi encarregado de formular e implantar uma poli-
tica nacional para o setor o Ministério do Interior, que delegou esta
responsabilidade ao BNH. Até entdo, os recursos federais eram aplica-
dos de maneira pulverizada por diversos 6rgaos federais, sem nenhum
controle ou diretrizes preestabelecidas.

Entre 1964 e 1966, foram realizados os estudos para o Plano
Decenal de Desenvolvimento Econémico e Social (1967/76), jamais ado-
tado oficialmente, mas que serviu de base para a definicdo de politicas
publicas, em varias areas, nos anos seguintes.

Sua politica de saneamento pode ser assim resumida:’

"(a) criacdo de uma entidade de planejamento e coordenagdo
superior dos programas nacionais de saneamento, no ambito da
administracdo federal, com estreita colaboragdo das administra-
¢es regionais e locais;

(b) sob a coordenacao desse 6rgdo, os recursos deveriam ser alo-
cados de modo a lograr os mais altos niveis de rendimento, evi-
tando dispersao de recursos e reducéo da produtividade dos in-
vestimentos publicos em saneamento. Para isto, seria necessaria
uma sele¢do das obras financiadas com recursos or¢camentarios,
segundo critérios de prioridades;

7 Santos, M. M. e Paula, L. . R., Anélise da Politica de Saneamento no Brasil, convénio Cepal/
MPAS, Brasilia, novembro de 1987.
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(c) colaboracéo financeira dos governos estaduais e municipais
para execucao dos programas de saneamento, em niveis relativos
equivalentes aos da Unido, embora ajustados aos diferentes esta-
gios de desenvolvimento regional e local;

(d) os servigos de saneamento béasico deveriam ser pagos em ter-
mos econdmicos corretos, que propiciassem, inclusive, a reposi-
¢do do capital, ndo devendo ser aplicados, a ndo ser com raras
excecdes (populagBes de baixo poder aquisitivo e programas
pioneiros ou emergenciais), a fundo perdido. Neste sentido, 0s
investimentos deveriam ser considerados ndo como doagdes, mas
como empréstimos as populacdes beneficiadas, compativeis com
sua capacidade de pagamento;

(e) delegacdo, pelos poderes municipais, da administracdo dos
servicos de agua e esgotos a entidades néo vinculadas a adminis-
tracdo local, dotadas de condic8es técnicas para a sua boa manu-
tengdo e cobrando tarifas realistas;

(f) instituicdo de uma sobretarifa, que seria cobrada das popula-
¢cOes beneficiadas por um certo periodo, destinada a fortalecer

um Fundo de Investimentos."

O governo empossado em 15/03/67 (Costa e Silva) ndo deu se-

gliéncia ao Plano Decenal, elaborando o Programa Estratégico de De-
senvolvimento (PED), originalmente previsto para o periodo 1967/70 e
substituido pelo plano denominado "Metas e Bases para a A¢do do
Governo", com a assunc¢éo do general Médici em 30/10/69.
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Um diagnéstico do setor contido no PED ressalta que a inexistén-
cia de um programa global de governo na area de saneamento e a con-
signacdo de verbas para obras especificas e localizadas sdo responsaveis
pelos escassos resultados obtidos na area. Salienta que o Censo de 1960
mostrou que apenas 43% da populagdo urbana do pais dispunha de
servicos de abastecimento de dgua e 28% de sistemas de esgotos.

As diretrizes basicas para o setor de saneamento, de acordo com
0 PED, seriam as seguintes:

= planejar e coordenar os programas de saneamento;

= concentrar recursos em programas e projetos prioritarios, den-
tro de uma escala de valores a ser estabelecida pelo érgdo nacio-
nal de planejamento e coordenacéo do programa;

= substituir o sistema de consignacado de recursos or¢camentarios
a fundo perdido, o que implicaria criacdo de um mecanismo de
financiamento dos projetos de investimentos para futura amorti-
zagao pelas comunidades beneficiadas;

« instituir sistema de captacdo de recursos - ndo orcamentarios -
para estimulo aos programas de saneamento.

Coerentemente com a diretriz de concentrar recursos conforme
as prioridades, o PED selecionou 53 projetos e 14 programas principais,
representando investimentos, no triénio 1968/70, de NCr$ 358 milhdes
(cerca de US$ 105 milhdes em moeda da época). Ao todo, o PED pre-
via aplicacdo total de US$ 204 milh&es no triénio, oriundos do orca-
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mento federal, FGTS e de empréstimos externos, principalmente do
BID e AID.
As metas estratégicas fixadas para o setor foram as seguintes:

= no concernente a abastecimento de 4gua, ampliar a capacida-
de dos sistemas existentes - que atendiam 18,8 milhdes de pes-
soas em 1967 -, para 25 bhilhdes em 1970 (acréscimo de 33%);

= no tocante a esgotamento sanitario, passar dos 9,3 milhdes de
habitantes atendidos em 1967, para 10,7 milh6es em 1970 (15,1%
de aumento).

A Lein®5.318, de 26 de setembro de 1967, instituiu uma politi-
ca nacional para o setor e criou o Conselho Nacional de Saneamento,
estabelecendo que a politica, "formulada em harmonia com a Politica
Nacional de Satde, compreendera o conjunto de diretrizes administra-
tivas e técnicas destinadas a fixar a agdo governamental no campo do
saneamento e abrangera: (a) saneamento basico, compreendendo abas-
tecimento de agua, sua fluoretacao e destinacao dos dejetos; (b) esgo-
tos pluviais e drenagem; (c) controle da poluicdo ambiental, inclusive
lixo; (d) controle das modificacdes artificiais das massas de agua; (e)
controle de inundagdes e de erosdes".

O Conselho Nacional de Saneamento (Consane), criado para
exercer as atividades de planejamento, coordenacéo e controle da po-
litica, compunha-se do Conselho Pleno, integrado por representantes
de diversos ministérios, de cada um dos estados da Federac&o, da Asso-
ciacdo Brasileira dos Municipios e de entidades civis ligadas a indUstria,
agricultura, engenharia sanitaria, higiene, medicina e odontologia; e da
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Comissao Diretora (constituida por um presidente, designado pelo Mi-
nistério do Interior, e por dois representantes dos ministérios do Inte-
rior, Saude, Planejamento e Coordenagdo Geral.

Os 6rgaos executores da politica seriam os ministérios do Interior
(através do DNOS) e da Saude, por meio da FSESP e do Departamento
Nacional de Endemias Rurais (DNERu). Sua implantacéo ocorreria me-
diante convénios destinados a promover "a vinculacao de recursos dos
orgdos interessados de ambito federal, estadual e municipal".

De acordo com Santos e Paula, "este Conselho nunca funcionou,
cabendo as atribuicdes de planejamento, coordenacdo e controle da
Politica Nacional de Saneamento ao Minter e ao BNH".?

2.2. Criagao do SFS e dos instrumentos basicos
da Politica Nacional de Saneamento

2.2.1. Os planos governamentais e o
desempenho macroeconémico

A partir de 1968, em funcédo do saneamento das finangas publi-
cas e dos diversos fatores econémicos favoraveis a retomada do cresci-
mento (alta ociosidade a absorver, reordenamento institucional do sis-
tema financeiro, credibilidade externa e amplo leque de instrumentos
de captacdo de poupangas internas voluntarias e compulsorias), as taxas
de expanséo do PIB passaram a se situar em novo patamar.

O segundo governo militar (Costa e Silva), responséavel pela for-

8 Santos e Paula, op. cit.
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mulagdo do PED para 1967/70, deu prioridade méxima a manutencéo
de altas taxas de crescimento econémico. O Plano identificava trés ob-
jetivos-base no campo econdémico, respaldados na consecucéo de qua-
tro objetivos-condicgdes.

Os objetivos-base eram os seguintes:

= aceleracgdo do desenvolvimento econémico, simultaneamente
a contencao dainflacdo. A meta de crescimento do PIB foi fixada
em 6% ao ano para o periodo 1968/70;

= desenvolvimento econdmico a servi¢go do progresso social;
= expansdo das oportunidades de emprego da méo-de-obra.
Os objetivos-condigBes eram:

= manter o controle do balanco de pagamentos, a fim de evitar a
interrupc¢do do processo de desenvolvimento pelo estrangulamen-
to da capacidade de importar;

= evitar o agravamento das disparidades econémicas regionais e
setoriais que, a médio e longo prazo, prejudicam o desenvolvi-
mento dos mercados e impedem a distribui¢do equitativa dos
beneficios sociais do desenvolvimento;

= realizar novas reformas econdmicas e sociais para modernizar
as estruturas institucionais do pais, transformando-as em instru-
mento de acelerag¢do do desenvolvimento e progresso social;
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= assegurar a manutenc¢do do clima de ordem interna e estabili-
dade institucional, preservando a expectativa de seguranca poli-
tica e social indispensavel ao bom aproveitamento das possibili-
dades de producdo e das oportunidades de investimento.

Dadas as condicdes institucionais do periodo, as metas de cresci-
mento inicialmente programadas foram ultrapassadas. O PIB cresceu de
9% a 10% ao ano no triénio 1968/70. Em consequéncia, reduziu-se,
progressivamente, a capacidade ociosa da economia, sem que existis-
sem estimulos de curto prazo para a exacerbacédo do processo inflacio-
nario. A inflagcao foi mantida no patamar de 20% ao ano.

Com a ascensdo do governo Médici em 1969, instituiu-se o pla-
no Metas e Bases para A¢do do Governo, para vigorar entre 1970/73.
Esse plano deu o seguinte destaque para o setor de saneamento:

= abastecimento de agua: passar de 25,3 milh&es de habitantes
servidos, em 1969, para 45,3 milhdes em 1973, com um aumen-

to de 77%;

= esgotamento sanitario: passar de 13,4 milhdes de pessoas atendi-
das, em 1969, para 20,6 milhdes em 1973, com acréscimo de 54%.°

A acdo de governo previa, para a area de saneamento:

= execucdo de programa de financiamento capaz de assegurar,

9 Metas e Bases para a A¢cdo do Governo, Quadro 3, p. 24.
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no quadriénio 1969/73, suprimento de 4gua potavel para mais
de 20 milhdes de habitantes urbanos. O programa visava atender
com servigcos de agua, em 1980, cerca de 80% da populagéo
urbana. Para a consecucao dessa meta, as aplicacdes globais de-
veriam subir para Cr$ 9,9 bilhGes (cerca de US$ 1,1 bilhao);

= consolidagdo de um sistema de financiamento para obras de
esgotamento sanitario, de modo a elevar para pelo menos 50%,
até 1980, a proporc¢ao da populacdo urbana atendida;

= implantacdo dos programas de financiamento dos sistemas de
agua e esgotos, consoante minimizacao e racionalizacdo das apli-
cacOes da Unido a fundo perdido; conjugacéo de esfor¢os dos
diversos 6rgdos federais capazes de colaborar para o éxito do
programa; atuagdo descentralizada, por meio de organismos es-
taduais e municipais; observancia do principio de execucéo indi-
reta das obras pelo setor privado; viabilizagdo da operagdo dos
sistemas de 4gua e esgotos e reducdo do custo operacional me-
diante operacdo, por um mesmo concessionario, de um conjun-
to integrado de sistema municipais; tarifacdo capaz de permitir a
operacdo, manutencado e expansao do sistema local;

= solucéo dos problemas de inundacéo em areas urbanas, bene-
ficiando um total de 15 milhdes de habitantes;

= execucdo de trabalhos de regularizacdo de cursos de rios em
150 bacias hidrograficas, possibilitando o aproveitamento das areas
recuperadas para programas de desenvolvimento agropecuario.
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O desempenho excepcional da economia brasileira induziu o

governo a formulacéo de objetivos mais ambiciosos, ndo consentaneos
com as condi¢Bes estruturais vigentes. O Primeiro Plano Nacional de
Desenvolvimento (I PND), formulado para o periodo 1970/73, tinha o
objetivo-sintese de colocar o Brasil no mundo desenvolvido até o final
do século. Para isso, o PIB deveria crescer, no minimo, entre 7% e 9% ao
ano, durante o periodo do plano.
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Os objetivos basicos fixados para o periodo 1970/73 foram:

= promocdo do desenvolvimento econdmico, segundo taxas que
situariam a economia brasileira entre as que apresentavam os
maiores indicadores de crescimento;

= expansdo do emprego, com vistas a reduzir, progressivamente,
o indice de desemprego estrutural;

= continuacgao do esforgo antiinflacionario, visando alcancar rela-
tiva estabilidade de precos, chegando ao final do periodo com
uma taxa de inflacdo inferior a 10% ao ano;

= obtencdo de relativo equilibrio do balanco de pagamentos,
compativel com os objetivos de desenvolvimento e de estabilida-
de. Para isso, previa-se a expansao real das exportacOes a taxas
superiores a 10% ao ano, essencialmente conduzidas pelas ex-
portacdes de manufaturados;

= promocdo da melhor reparticdo da renda social, através da
participacao da classe média e dos trabalhadores nos resultados
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do desenvolvimento, da demaocratiza¢do das oportunidades e da
auséncia de privilégios;

= correcao gradual dos desequilibrios regionais e setoriais, com o
deslocamento da fronteira econdmica do pais e integracdo a eco-
nomia interna das regiées marginalizadas;

= continuacao de reformas econémicas, sociais e politicas neces-
sarias a transformacéo da estrutura sécio-econémica do pais e a
criacdo de bases para o desenvolvimento auto-sustentado e de
longo prazo;

= manutencao da estabilidade politica e da seguranca nacional,
como elementos indispensaveis para o desenvolvimento.

Observa-se, assim, que o inicio da década de 70 caracterizou-se
pela formulacdo de diretrizes econémicas. "O Brasil ndo aspira apenas a
crescer; almeja, no final do século, ser parte integrante do mundo desen-
volvido", enfatizava o | PND. N&o houve muita preocupacédo com o endi-
vidamento externo pois, na visdo dos formuladores da politica econémi-
ca, isso nao constituia ameacga a continuidade do crescimento estavel.

Os resultados foram bastante animadores. O PIB, no periodo 1970/
73, experimentou incremento sempre acima de 10% ao ano, chegan-
do, em 1973, a 14%. Nesse ultimo ano, o PIB ja era 90% superior ao
valor de 1967. A taxa de inflacdo tinha caido para 15% ao ano e espe-
rava-se que baixasse para 10% nos anos seguintes.

O I PND quantificou da seguinte maneira as metas para o setor
de saneamento:

93



StrE MODERNIZAGAO DO SETOR SANEAMENTO

= para abastecimento de agua, a populagédo servida passaria de
27 milhdes, em 1970, para 38 milhdes em 1974, um aumento de
41% no periodo. Observa-se que a meta para 1974 (38 milhdes
de habitantes urbanos servidos com abastecimento de agua) era
inferior aos 45,3 milhdes previstos para 1973 no Metas e Bases
para a Acédo do Governo;

= quanto a esgotamento sanitério, a populacio urbana servida
passaria de 13,5 milhdes, em 1970, para 19,3 milhfes, em 1974.
Da mesma forma, a meta prevista pelo | PND para 1974 (19,3
milh&es de pessoas atendidas ) era inferior aos 20,6 milhdes esti-
mados no plano Metas e Bases.°

Quanto aos dispéndios governamentais, o | PND previa para o
periodo 1972/74, a precos de 1972, gastos em salide e saneamento de
Cr$ 15,2 bilhdes (cerca de US$ 2,56 bilhdes), dos quais Cr$ 1,65 bi-
Ihdo (aproximadamente US$ 280 milhdes) seriam investidos pelo Siste-
ma Financeiro de Saneamento (SFS), ja em operacao.

2.2.2. Instituicao do Sistema Financeiro do Saneamento
e dos Programas Basicos de Financiamento

O ambiente de rapida expansao da economia, a arrecadacao cres-
cente do FGTS, as tentativas realizadas em 1967 visando a criacdo de
uma politica nacional de saneamento e as pressdes por servi¢os de melhor
gualidade e em volume suficiente para permitir o atendimento da de-

10 I Plano Nacional de Desenvolvimento, Quadro 3, p. 42.
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manda, viabilizaram a cria¢éo, pelo Banco Nacional de Habita¢do, em
1968, do Sistema Financeiro do Saneamento e dos primeiros progra-
mas de financiamento do setor.

No primeiro ano de sua existéncia (1968), o SFS dispunha ape-
nas dos recursos préprios do BNH e das dotagdes orgcamentarias (a fun-
do perdido) do governo federal.

Em 1969, a junta militar formada pelos ministros da Marinha, do
Exército e da Aeronautica, que governou o pais no periodo de 31/08/69
a 30/10/69, editou, com base no Ato Institucional n® 12, o Decreto-Lei
n® 949, de 13 de outubro, que autorizou o BNH "a aplicar, nas opera-
cOes de financiamento para saneamento, além de seus préprios recur-
sos, 0s do Fundo de Garantia do Tempo de Servi¢o".

O Decreto-Lei estabeleceu que as operagfes de financiamento
para saneamento, pelo BNH e entidades publicas ou privadas que com
ele se associassem, se refeririam a concessdo de empréstimos destina-
dos - diretamente ou, mediante estimulos, indiretamente - a implanta-
¢do ou melhoria de sistemas de abastecimento de dgua, de esgotamen-
to sanitario e que visassem controlar a poluicao das guas.

O mesmo Decreto-Lei assegurou preferéncia nos empréstimos as
"regides compreendidas nos estados e municipios que tenham consti-
tuido Fundos de Financiamentos para Agua e Esgotos (FAE), observadas
as condicdes estabelecidas pelo Banco Nacional de Habitagao".

De acordo com o artigo 3° do DL 949/69, em todas as operagfes
de financiamento deveria ser adotada clausula de corre¢do monetaria,
incluindo-se nas operacdes nele referidas quaisquer aplicagcfes de re-
cursos pelo BNH e pelos fundos constituidos em convénio com o Ban-
co, bem como os refinanciamentos por seus agentes financeiros para a
implantacdo ou melhoria dos sistemas de 4gua e esgotos.
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Ficou estabelecido que o BNH poderia acertar outra garantia que

ndo a de natureza real, quando o mutuario fosse estabelecimento de
crédito organizado sob forma de sociedade andnima.

A utilizacdo dos recursos do FGTS viabilizou o Sistema e permitiu

a criacdo de diversos programas de financiamento que, em 1971, foram
aperfeicoados e ordenados definitivamente sob a égide do Plano Na-
cional de Saneamento (Planasa).

Entre 1968 e 1970, o BNH e o SFS adotaram diversas diretrizes e

criaram instrumentos varios para funcionamento do novo sistema, como:
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= estimulo a criacdo de companhias estaduais de saneamento
basico (CESBs), como principais agentes de implantacéo da poli-
tica de saneamento, e dos fundos estaduais de agua e esgotos,
para fornecer a indispensavel contrapartida estadual aos emprés-
timos do SFS;

= estabelecimento da reparticdo de recursos para o financiamen-
to dos investimentos, atribuindo-se ao BNH e ao SFS responsabi-
lidade por 37,5% do total, e aos estados, através dos fundos refe-
ridos, por outros 37,5%, completando-se o total mediante trans-
feréncias a fundo perdido aos municipios;

= introdugéo, para o ordenamento dos investimentos, do méto-
do de programacao trienal, mediante estudo da viabilidade de
cada sistema de agua e esgotos, individualmente, tendo priorida-
de os municipios maiores e mais vidveis que ja tivessem concedi-
do a prestacdo dos servicos as CESBs;
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= centralizacdo das transferéncias a fundo perdido da Unido, para
saneamento basico, no SFS, como forma de auxiliar os estados e
municipios a compor a contrapartida local;

= criagdo do Fundo de Financiamento para o Saneamento, com-
posto dos seguintes subprogramas:

- Subprograma de Estimulo do Sistema Financeiro do Saneamen-
to, destinado a incentivar a constituicdo dos FAEs pelas unidades
da Federacéo;

- Subprograma de Financiamento e Refinanciamento da Implan-
tacdo e Melhoria dos Sistemas de Abastecimento de Agua (1968);

- Subprograma de Financiamento e Refinanciamento da Implan-
tacdo, Ampliacdo e Melhoria dos Sistemas de Esgotos Sanitérios

(1969).

Os recursos do Fundo de Financiamento para o Saneamento pro-

vinham do FGTS, de empréstimos externos e de contribui¢des a fundo
perdido do orgcamento federal.

2.3. O Plano Nacional de Saneamento (Planasa)

Em 1971, o Banco Nacional de Habitacdo instituiu o Planasa, a

partir das diretrizes e instrumentos gestados no periodo 1968/70, dan-
do forma definitiva as politicas federais para o saneamento e permitin-
do avancos consideraveis ao setor.
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O Planasa foi criado para buscar "a ampliacdo da oferta de servi-
cos de abastecimento de agua e de esgotos sanitarios, de modo a satis-
fazer adequadamente as demandas ditadas pelo crescimento popula-
cional urbano, pela dinamizacdo dos programas habitacionais e pela
expansao da atividade industrial".**

2.3.1. Objetivos e principios basicos do Planasa

Além de atuar de forma planejada e coordenada, o Planasa fun-
damentava-se num conjunto de objetivos permanentes e principios
basicos. Seriam objetivos permanentes:

"(...) (@) eliminacdo do déficit de saneamento basico no menor
tempo possivel e manutencao do equilibrio entre ademanda e a
oferta de servigos do setor em nucleos urbanos, tendo por base o
planejamento, programacéo e controle sistematizado;

(b) auto-sustentacéo financeira do setor de saneamento basico,
através da evolugdo dos recursos, em nivel estadual, dos Fundos
de Financiamento para Agua e Esgotos (FAE);

(c) instituicdo de uma politica tarifaria que, de acordo com as
possibilidades dos consumidores e com a demanda de recursos e
servicos, e levando em conta a produtividade do capital e do
trabalho, mantenha o equilibrio entre a receita e a despesa;

11 Pires, I. M., SFS/Planasa, Banco Nacional de Habitagcdo/Corsan, 1984, mimeo.

98



DIAGNOSTICO DO SETOR SANEAMENTO: ESTUDO ECONOMICO E FINANCERO

(d) desenvolvimento institucional das companhias estaduais de
saneamento basico, através de programas de treinamento e assis-
téncia técnica;

(e) realizacdo de programas de pesquisas tecnoldgicas que possi-
bilitem alcancar solugdes alternativas de baixo custo (...)."

As tarifas deveriam ser reais, assumindo valores suficientes para
operar e manter 0s servicos, retornar os empréstimos contratados junto
ao BNH/SFS e permitir o uso de subsidios cruzados entre consumidores
de maior e menor renda, considerados todos os sistemas situados na
mesma unidade da Federacéo, sob operacdo das CESBs.

Os principios basicos seriam:

“(...) (a) extensdo dos servicos de saneamento basico a todos 0s
nucleos urbanos e niveis de renda da populacéo;

(b) existéncia de um sistema de planejamento dindmico, de for-
ma a permitir a formulacgao e a revisdo periédica das programa-
¢Oes estaduais, indicando os ajustamentos necessarios a conse-
cucdo das metas fixadas, segundo critérios politicos, técnicos,
operacionais e econémico-financeiros, garantindo, assim, os ob-
jetivos sociais desejados;

(c) escolha dos estados, Distrito Federal e territérios como bases
geogréficas e politico-administrativas para a implementacéo dos
programas a cargo das companhias estaduais de saneamento.
Os aspectos executivos e operacionais dos servi¢cos de agua e
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esgoto seriam atribui¢cdes desses érgaos;

(d) planejamento e coordenacgdo do setor em nivel nacional, cen-
trando-se a competéncia federal nos aspectos normativos, na co-
ordenagéo, controle e apoio financeiro;

(e) participagdo da iniciativa privada no setor, através de empre-
sas projetistas, consultores, empreiteiras, industria de materiais e
equipamentos, etc.;

(f) conceituacdo da exploracao dos servicos de abastecimento de
&gua e de esgotos sanitérios, por intermédio das companhias es-
taduais, como 'caracteristicamente industrial’; assim, deveriam eles
ser adequadamente remunerados pelas populac6es beneficiadas,
através de um sistema tarifario diferenciado, de modo a estabele-
cer o equilibrio entre receitas e custos dos servi¢cos e assegurar 0
subsidio dos usuarios de maior para os de menor poder aquisiti-

vo e, também, dos grandes para os pequenos consumidores(...)". "2

O arranjo institucional do Planasa envolvia, na origem, um con-
junto de érgaos e instituicdes, governamentais ou ndo: BNH, governos
estaduais, CESBs, agentes financeiros, 6rgaos gestores, 6rgaos técnicos,
empresas privadas e governos municipais, com as funcdes a seguir:

= 0 Banco Nacional de Habitacdo, 6rgao central do Sistema Fi-
nanceiro de Saneamento, era o responsavel pela gestdo desse

12 Santos e Paula, op. cit.
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Sistema e tinha atribuigbes de normaliza-lo e coordenar sua ope-
racao, analisar e aprovar as programacodes estaduais de investi-
mentos, analisar os estudos de viabilidade técnica, os estudos
tarifarios realizados pelas empresas estaduais e fiscalizar as CESBs
sob o ponto de vista técnico, contabil e financeiro;

= a0s governos dos estados atribuia-se responsabilidade pela cons-
tituicdo e controle acionéario das CESBs e pela formacéo dos fun-
dos estaduais de adguas e esgotos;

= as companhias estaduais de saneamento constituiam a base de
todo o sistema, sendo de fato agentes promotores e executores
do Planasa, planejando e executando os investimentos na esfera
estadual, a partir da concessao recebida dos municipios e obede-
cendo as normas basicas estabelecidas pelo BNH/SFS;

= 0s agentes financeiros, instituicBes bancarias, eram incumbidos
de repassar os empréstimos do BNH/SFS as CESBs e aos FAES;

= afuncdo de érgaos gestores eram atribuidas a bancos e institui-
¢Oes financeiras estaduais, encarregadas de administrar os FAES;

= 0s Orgdos técnicos eram contratados pelo BNH para auxiliar
seus setores técnicos na analise de projetos de engenharia e fisca-
lizagdo de obras;

= empresas particulares eram encarregadas de elaborar projetos de
engenharia, construir obras, produzir equipamentos e materiais;
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= aos governos dos municipios competia conceder a exploracao
dos servicos as CESBs e, na fase inicial do Planasa, contribuir com
recursos financeiros para a formacgéo dos FAEs.

2.3.3. Arranjo financeiro
2.3.3.1. Fontes de recursos

Os recursos aplicados pelo SFS vinham, de acordo com a formula-
¢do inicial do Planasa, do FGTS, dos orcamentos fiscais da Unido, dos
estados e municipios para aplicagdo a fundo perdido, de recursos do
BNH, de empréstimos internos e externos e do retorno das aplicacdes.

A fonte mais importante do sistema era, e ainda €, o FGTS, cujas
aplicagdes em saneamento e em outros projetos locais transformou o
BNH num auténtico banco promotor do desenvolvimento urbano. A
destinacdo original dos recursos do FGTS, exclusivamente para habita-
cdo de interesse social, foi alterada, até porque a demanda efetivamen-
te gerada pelas classes mais pobres ndo foi suficiente para absorver to-
das as suas disponibilidades.

Os governos estaduais aplicavam até o limite de 5% de suas re-
ceitas tributarias na constituicdo dos FAEs, fundos rotativos responsaveis
por 37,5% dos investimentos realizados por cada CESB. Onde a partici-
pacéo estadual ndo fosse suficiente para cobrir esta contrapartida, o
BNH emprestava parte do restante necessario, usando para isso recur-
sos do préprio FGTS, e mobilizava a transferéncia de recursos a fundo
perdido do orgamento fiscal da Unido.

Imaginou-se, em 1971, que a contribuicdo dos estados para 0s
fundos seria realizada por tempo limitado; entendia-se que "0s recursos
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iniciais (orgamentarios) de integralizacao poderdo, a partir de um certo
momento de execucao do plano, declinar e, finalmente, cessar. Nesse
momento, o Fundo (FAE) devidamente capitalizado garantira a oferta de
recursos para os novos investimentos ou atualizacio dos existentes"."*®

O BNH, por sua vez, emprestaria 37,5% dos totais necessarios,
utilizando-se do FGTS, de seus recursos proprios, de empréstimos in-
ternos e externos, bem como do retorno das aplicacoes.

Os recursos orgamentarios dos municipios - que deveriam aportar
25% do valor dos investimentos realizados nos sistemas localizados nos
territorios sob sua responsabilidade - e os da Unido seriam transferidos a
fundo perdido, "de forma a diminuir os comprometimentos financeiros
dos estados, assim como dos beneficiarios finais, mediante possivel redu-
cdo de tarifas, 0 que permitiria atender municipios e populacéo de baixa
renda que fossem carentes de servicos de agua e esgotos”.**

A composicéo originalmente idealizada nunca funcionou de fato,
prevalecendo logo a reparticdo das responsabilidades pelo aporte de

recursos entre os FAEs e o BNH, na proporcdo de 50% para cada.
2.3.3.2. Programas e mecanismos de financiamento
As linhas de financiamento criadas no periodo 1968/70 foram

adotadas pelo Planasa, que também criou outros subprogramas, agru-
pados pelo SFS no Programa de Financiamento do Saneamento (Finan-

13 Monteiro, J. R. A. P. R., Bases Institucionais para um Plano Interamericano de Saneamento
Basico: Légica e Estratégia de Implantacdo, Congresso Interamericano de Engenharia
Sanitéria, México, 1974.

14 Santos e Paula, op. cit.
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sa). Eram os seguintes os subprogramas:
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= Refinag - Subprograma de Financiamento e Refinanciamento
da Implantacdo, Ampliacdo e/ou Melhoria dos Sistemas de Abas-
tecimento de Agua (1968);

= Efisan - Subprograma de Estimulo do Sistema Financeiro do
Saneamento -, destinado a emprestar recursos aos estados de
baixa renda tributéria, para a constitui¢cdo dos FAE (1969);

= Refinesg - Subprograma de Financiamento e Refinanciamento
da Implantagdo, Ampliagdo e/ou Melhoria dos Sistemas de Esgo-
tos Sanitarios (1969);

= Fisag - Subprograma de Financiamento Suplementar para Abas-
tecimento de Agua -, destinado a qualquer estado que aderisse
ao Planasa, como forma de facilitar e promover a implantacdo do
maior nimero possivel de sistemas de agua (1971);

= Sanat - Subprograma de Apoio Técnico ao Sistema Financeiro
de Saneamento -, com o objetivo de fomentar a realizacdo de
pesquisas, treinamento e assisténcia técnica (1971);

= Ficon - Subprograma de Financiamento Suplementar para Con-
trole da Poluigdo das Aguas -, criado para financiar suplementar-
mente os estados na implantacao de sistemas de esgotos, visando
especificamente controlar a polui¢éo hidrica (1972).
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2.3.4. Outras caracteristicas importantes do Planasa

Além dos objetivos, dos principios e dos arranjos institucional e
financeiro ora apresentados, outros aspectos foram importantes na mon-
tagem e operacgéo do Planasa, cabendo destacar os que se seguem (mal-
grado eventuais repeticdes):

= as CESBs seriam a base do Plano e principal razdo de seu suces-
so ou fracasso; convergiam para elas todas as atenc¢oes do Siste-
ma, que buscava torné-las tecnicamente sélidas e financeiramen-
te viaveis. Deveriam produzir os servigos numa perspectiva in-
dustrial e ser remuneradas pelos usuarios segundo critérios que
Ihes garantissem sustentacéo;

= 0s subsidios cruzados deveriam ser adotados de modo a permi-
tir o atendimento das familias mais pobres, conforme sua capaci-
dade de pagamento, e a estender 0s servicos aos municipios do-
tados de sistemas de menor rentabilidade, sem comprometer o
equilibrio financeiro das CESBs e o retorno dos investimentos;

= ao invés do método de programacéo trienal, que procurava
viabilizar os investimentos em cada sistema individualmente, o
Planasa adotou o "Estudo de Viabilidade Global", buscando a
viabilidade financeira de toda uma CESB, segundo modelo mate-
matico criado especialmente com esta finalidade;

= as tarifas cobradas pelas CESBs deveriam ser realistas, isto &,
cobrir as despesas de operagdo e manuten¢do dos servigos e,

105



StrE MODERNIZAGAO DO SETOR SANEAMENTO

ainda, os servicgos das dividas contratadas com o SFS;

= 0s investimentos seriam financiados pelo BNH (37,5%), estados,
via FAEs (37,5%) e municipios (25%). "As condic¢des de financia-
mento do BNH e dos FAEs ndo eram rigidas, sendo aprovadas com
base nos respectivos programas estaduais para dgua e esgotos sani-
tarios, tendo em vista as peculiaridades de viabilidade econémico-

financeira, técnica e administrativa de cada estado”;*®

= as condi¢des de financiamento dos principais programas do
BNH/SFS (Refinag e Refinesg) apds dois anos de operagédo eram:

- fator de correcao dos empréstimos: as Obrigacdes Reajustaveis
do Tesouro Nacional (ORTN);

- periodo de corre¢do: trimestral;

- juros: anuais, de 4% a 8%, variando em funcéo da renda tribu-
taria per capita dos estados;

- taxa de administracdo do BNH: 2% sobre o valor total do finan-
ciamento;

- prazo maximo de financiamento (excluido o tempo de carén-
cia): 216 meses;

- tempo de caréncia maxima: 36 meses;

- periodicidade da amortizacdo: mensal;

- sistema de amortizacdo: Tabela Price;

- contrapartida dos estados (via FAES): 50%.

15 Santos e Paula, op. cit.
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Observe-se que o esquema original de contrapartida, proposto no
periodo 1968/70 e formalmente adotado pelo proprio Planasa em 1971,
fora abandonado na pratica em 1973, conforme citado anteriormente.

2.3.5. Aspectos macroecondémicos do periodo 1971/84
e suas interferéncias na operacao do Planasa

2.3.5.1. Situagcdo macroecondmica

A implantacdo do Planasa foi iniciada num periodo de expan-
s&o acelerada da economia brasileira, ja comentado anteriormente. E
de se recordar que, sob o plano Metas e Bases e o | PND, o PIB do
Brasil cresceu de maneira extraordinaria (11,3% em 1971, 11,9% em
1972 e 14% em 1973). Mesmo assim, isso ndo significou que sua im-
plantagéo estivesse livre de problemas.

Antes de apresentar as dificuldades e as principais modificacdes
ocorridas no Plano até 1984, faremos uma analise da economia brasi-
leira nos periodos seguintes ao chamado "milagre”, ou seja, entre 1974
e 1979, e de 1980 a 1984.

1 - PERIODO 1974/79

O objetivo central do | PND foi mantido no Il PND, elaborado
em 1974 pelo governo Geisel, empossado em 15 de mar¢co daquele
ano, para vigorar no periodo 1975/1979.

O primeiro "choque do petrdleo” (1973) e a crise econdmica in-
ternacional dai resultante foram subavaliados enquanto fatores condi-
cionantes das metas de crescimento acelerado. A retorica dos formula-
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dores da politica econdmica permaneceu inalterada: "O Brasil pode ra-

pidamente aspirar ao desenvolvimento e a grandeza.

n 16

Emboraincorporasse preocupagdes quanto a estabilidade e a re-

particdo de renda, o elenco dos objetivos do Il PND subordinou-se as
diretrizes de crescimento acelerado continuo. Em sintese, os principais
objetivos para o periodo foram:

= manter o crescimento acelerado dos ultimos anos, com taxas
de crescimento das oportunidades de emprego da méo-de-obra
superiores as da década passada, que ja superaram a do cresci-
mento da forca de trabalho que afluiu ao mercado;

= reafirmar a politica gradualista de contencédo da inflagéo;
= manter em relativo equilibrio o balan¢o de pagamentos;

« realizar politica de melhoria da distribuicdo da renda, pessoal e
regional, simultaneamente ao crescimento econémico;

= preservar a estabilidade social e politica, assegurada a partici-
pacdo consciente das classes produtoras, dos trabalhadores e, em
geral, de todas as categorias vitais ao desenvolvimento, nas suas
diferentes manifestacoes;

= realizar o desenvolvimento sem prejudicar a qualidade de vida
e, em particular, sem devastacao dos recursos naturais do pais.

16 Presidéncia da Republica, Il Plano Nacional de Desenvolvimento (1975/79), Brasilia, 1974.
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A incongruéncia dos objetivos do Il PND com a nova situacao
econdmico-financeira internacional - e seus reflexos internos - ter4 sido
atenuada, segundo seus defensores, pela utilizagdo das oportunidades
ainda disponiveis para preservar o impulso desenvolvimentista dos anos
anteriores, permitindo a complementacédo de importantes parcelas da
estrutura produtiva (como os segmentos de insumos bésicos e de bens
de capital) e de infra-estrutura econémica e social.

Forcoso é reconhecer, porém, que ocorreu grave distonia entre as
intencdes do planejador e a realidade vigente, e que essa discrepancia
foi exacerbada pelos compromissos de expansdo econdmica assumidos
no periodo de vigéncia do | PND.

O Estado vinha implementando projetos de alto custo e de gran-
de impacto econdmico. Paralelamente, o setor privado também se ha-
via comprometido com empreendimentos ambiciosos, sobretudo nos
ja citados segmentos de insumos basicos e bens de capital.

O rompimento desses compromissos era rejeitado internamente,
mas ao mesmo tempo tornava-se imperioso adotar medidas de conten-
¢do, dado o agravamento das contas externas e da pressao inflacionéria.

A resposta dos formuladores da politica econémica a esse impas-
se foi a adogdo de uma linha tipica de stop and go. Alternam-se, com
efeito, ao longo do periodo do Il PND, anos em que a expansao foi
privilegiada e a inflagdo recrudesceu (1976 e 1978) com outros em que
0s processos contencionistas foram aplicados mais severamente, com-
prometendo seriamente as metas de crescimento (1975 e 1977).

Consequientemente, o crescimento, para o qual haviam sido pre-
vistas taxas anuais da ordem de 10%, caiu para o patamar de 6%, preju-
dicando as metas de expansao do produto agregado e do emprego.

As exportacdes efetivas ficaram bem abaixo da meta de US$ 20
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bilhdes fixada para 1979. Agravou-se o déficit em transagdes correntes,
devido a impossibilidade de reduzir os planos de importacéo e a eleva-
¢do das despesas cambiais, com 0s juros sendo impulsionados para cima,
em decorréncia da necessidade de aporte macico de recursos para equi-
librar o balan¢o global de pagamentos. O endividamento externo bruto
saltou de US$ 21,1 bilhdes (1975) para US$ 49,9 bilhdes (1979).

Quanto a inflagéo, as tentativas de compatibilizar seu controle
com as metas de crescimento néo levaram a resultados satisfatorios. Ela
recrudesceu, saltando a taxa anual de 29,4%, em 1975, para 77,2%, em
1979. Ao lado do crescimento da inflacdo, e atuando como uma de
suas causas, 0 déficit publico ampliou-se para niveis superiores aos do
inicio dos anos 60, ao mesmo tempo em que o endividamento publico
interno cresceu a taxas inusitadas.

Por fim, o objetivo de atenuar as desigualdades de renda foram
sufocados, de um lado, pela reducdo dos niveis de emprego e, de ou-
tro, pelos efeitos perniciosos da inflagdo sobre a estrutura de reparti¢do.

O Il PND editou, pela primeira vez, uma politica explicita de
desenvolvimento urbano para o pais, procurando estabelecer mecanis-
mos operativos para que "a estrutura urbana acompanhe a estratégia de
desenvolvimento e a politica de ocupagédo do espago interior, segundo
estratégias regionais especificas".

As metas para o setor de saneamento basico foram apresentadas
da seguinte maneira:

= aumentar de 39,7 milhdes, em 1974, para 60,3 milhdes de
pessoas, em 1979, a populagéo urbana atendida por servi¢os de
abastecimento de 4gua, com o que a porcentagem de cobertura
dessa clientela passaria de 65% para 79%;
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= a populacgéo atendida por redes de esgotos deveria crescer de
17,7 milhdes de pessoas, em 1974, para 33,7 milhdes, em 1979,
aumentando a taxa de atendimento, de 29% no primeiro ano do
periodo considerado, para 44%, em seu final.

Além disso, segundo estimativa do Il PND, em 1980 a populacéo
urbana seria atendida em 80% por servicos de dgua e em 50% por ser-
vigos de esgotamento sanitario.

2 - PERIODO 1980/84

Ao se iniciar a década de 80, o Brasil defrontava-se com um con-
junto de problemas, dos quais cinco, pela sua relevancia, podem ser
considerados bésicos:

= insuficiente expansdo do PIB, em compara¢ao com as necessi-
dades de geracdo de emprego;

= recrudescimento do processo inflacionario, com as taxas sal-
tando de 40%, no periodo 1977/78, para 110%, em 1980;

= elevado e crescente nivel de endividamento externo, provoca-
do por um déficit estrutural da balanca de transagdes correntes
(balanca de servigos, principalmente em funcdo do pagamento
dos juros sobre a divida externa);

= endividamento interno também elevado e em expanséo, por
causa do déficit crescente das contas publicas;
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= desequilibrios sociais cada vez maiores, sinalizados por altos
indices de concentracao de renda entre pessoas e regides.

Vistos isoladamente, cada um desses problemas encontraria, a
médio prazo, possibilidades de reversdo. Mas, em conjunto, configura-
ram um quadro grave, especialmente no curto prazo, pois o combate a
qualquer deles poderia ser fator de agravamento dos demais.

Nessas condic@es, foi elaborado em fins de 1979, para vigorar no
periodo entre 1980 e 1985, o Il PND.

Formulado sob as restricdes impostas pelas inter-relacbes exis-
tentes entre os problemas basicos do desemprego, inflacdo, endivida-
mentos interno e externo e distribuicdo de renda, o Ill PND assumiu a
postura de um documento qualitativo.

Nisso diferenciou-se dos planos anteriores, que chegaram a pro-
gramar metas especificas de crescimento dos varios setores de atividade
econdmica, da taxa de inflacdo e outras.

Sob essas condicionantes, a ténica dos objetivos do 11l PND alterou-
se substancialmente em relacéo aos planos anteriores. A énfase no cresci-
mento deu lugar a um objetivo-sintese mais amplo - a construcédo de uma
sociedade desenvolvida e livre, em beneficio de todos os brasileiros.

Conforme o 1l PND, "o processo de desenvolvimento deve se o-
rientar para 0 melhor equilibrio setorial e regional da economia brasileira e
para a melhoria da renda das classes sociais de menor poder aquisitivo".17

A retdrica dos objetivos do Il PND chocou-se, no entanto, com
mudancgas substanciais no cenério internacional, que fizeram agravar a

17 Presidéncia da Republica, 11l Plano Nacional de Desenvolvimento (1980/85), Brasilia, 1979.
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situacdo das contas externas do Brasil.

O segundo choque do petroleo (1979), a elevacao das taxas de
juros internacionais e a "estagflagdo” dos paises desenvolvidos causaram
forte impacto negativo sobre o balanco de pagamentos do Brasil.

Estabeleceu-se um tipico gargalo, de origem externa, na balanca
comercial, causado pela deterioracdo das relagcdes de troca, uma vez
gue os pregos dos produtos importados (petréleo, principalmente) esta-
vam crescendo mais que os precos dos produtos exportados.

Além disso, a balanca de servigos apresentava-se crescentemente
deficitaria, devido ao crescimento real dos pagamentos de juros - ndo
s6 em funcéo do aumento do principal da divida externa mas, sobretu-
do, por causa do incremento das taxas internacionais de juros.

No inicio da década passada, mais de 80% das receitas cambiais
das exportacOes estavam comprometidas com pagamento de juros e
amortizacdo da divida externa, fazendo com que o Brasil caminhasse
rapidamente para um estado de iliquidez.

A crise de divida externa que atingiu varios paises latino-america-
nos em 1982 fizeram com que se restringisse mais ainda a entrada de
capitais no Brasil, agravando a ja delicada situacdo. O pais teve que recor-
rer ao FMI, procurando negociar 0s pagamentos aos credores externos.

Essa situacdo extremamente grave levou o governo a abandonar
as diretrizes do Il PND e adotar programas emergenciais de curto prazo
para equacionamento do setor externo. Foram assinadas diversas cartas
de intengdes com o FMI (condicéo para receber créditos stand by da
instituicdo), nas quais se listaram novos objetivos de curto prazo, visan-
do atenuar a asfixia cambial e estabilizar internamente a economia. Essa
interferéncia do FMI na gestdo da politica econdmica brasileira nos anos
de 1983 e 1984 resultou na fixa¢do dos seguintes objetivos:
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= reducdo do déficit em transagcBes correntes, via aumento da
receita cambial com exportac¢des, contingenciamento das impor-
tacOes ndo essenciais e realinhamento da taxa cambial;

= reducdo da taxa interna de inflagdo, mediante compresséo sa-
larial e reducao do déficit publico. Para isso, foi alterada diversas
vezes a politica salarial e realizaram-se drasticos cortes nos dis-
péndios do governo central e empresas estatais.

Os efeitos dessas diretrizes de estabilizagcdo foram recessivos. O
PIB apresentou crescimento negativo no periodo 1981/83, houve ex-
pansdo da ociosidade global da economia e elevacdo da taxa de de-
semprego. Em contrapartida, as metas fixadas para o setor externo fo-
ram satisfatoriamente cumpridas: de um déficit de US$ 2,8 bilhdes na
balanca comercial em 1982, passou-se para um superavit de US$ 6,5
bilhGes em 1983 e de US$ 13,1 bilhées em 1984.

As taxas de inflagdo, contudo, ndo cairam. Uma vez atingido o
patamar de 200% ao ano em 1983, a inflagdo permaneceu nesse nivel
nos dois anos seguintes.

2.3.5.2. Evolugdo do Planasa

Sobre esse pano de fundo é que se analisam 0s aspectos mais
relevantes da evolucdo do Planasa. Em 1979, implementando a estraté-
gia de desenvolvimento urbano do Il PND, o Conselho Nacional de
Desenvolvimento Urbano (CNDU), vinculado ao Ministério do Interior
e resultado da transformacao da Comissé@o Nacional de Politica Urbana
e Regibes Metropolitanas (CNPU), anteriormente da entdo Secretaria
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de Planejamento da Presidéncia da Republica, aprovou a Resolugéo n°®
003, pela qual se buscava orientar, no periodo 1979/80, a reorganiza-
¢do espacial da malha urbana brasileira e a desconcentracdo espacial
das atividades econémicas. Ao mesmo tempo, procurava-se assegurar a
melhoria das condi¢@es locais de infra-estrutura e servi¢cos urbanos.

Quanto a abastecimento de 4gua e saneamento basico, a Resolu-
¢do n°003/79 do CNDU definiu as seguintes prioridades:

= "atendimento da demanda de agua potavel nas areas periféricas;

= ampliacdo ou instalagdo dos sistemas sanitarios nas regides
metropolitanas e cidades de porte médio;

= desenvolvimento de tecnologia simplificada para solucdo de
problemas de esgotamento sanitario em areas de baixa renda e
em éareas de reduzida densidade;

= execucao de obras bésicas de drenagem nas regides metropoli-
tanas e cidades de porte médio".

No Il PND, o setor de saneamento recebeu pouca atencdo. Na
pagina 72, |é-se que "a prioridade nesse campo serd a de dotar as
cidades brasileiras de servicos regulares de abastecimento de agua, de
obras de prevencdo de enchentes e de projetos destinados a instalar,
completar ou expandir servigos de esgoto, com énfase nas areas urba-
nas mais densamente habitadas". Como regra bésica, "os projetos de
saneamento, especialmente no que se refere ao esgotamento sanita-
rio", devem voltar-se para as solugdes mais simples e vidveis, adapta-
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das as condicdes e situacdo de cada area do pais."
2.3.5.3. Dificuldades e modificagées do Planasa

No periodo de sua criagdo, em 1971, até 1984, ao fim do ciclo dos
governos militares, o Planasa encontrou dificuldades e sofreu mudancas
ao longo do tempo sem, entretanto, modificar seus objetivos basicos. As
alteracdes introduzidas deveram-se as necessidades de acomodar a en-
genharia financeira e institucional do SFS as possibilidades dos estados e
municipios, bem como a evolugdo da economia brasileira.

1 - DIFICULDADES

O primeiro problema ocorrido na implantacdo do Planasa refere-
se ao fato de que diversos municipios resolveram néo aderir ao Plano,
nem efetivaram a concessao dos servicos a CESBs. De um modo geral,
eram municipios de grande e médio porte, como Porto Alegre, Caxias
do Sul, Pelotas e Bagé (RS); Campinas, Ribeirdo Preto, Sdo Bernardo do
Campo, Santo André, Osasco, Sorocaba, Jundiai, Bauru, Presidente Pru-
dente, Araraquara e Piracicaba (SP); Juiz de Fora, Uberaba, Uberlandia,
Barbacena e Sete Lagoas (MG); Petropolis, Barra Mansa, Volta Redonda
e Rezende (RJ); Cachoeiro do Itapemirim e Colatina (ES).

A ndo-adesédo destas importantes cidades prejudicou a consecu-
¢do do objetivo segundo o qual os sistemas mais rentaveis auxiliariam a
instalacdo de servicos em municipios menos viaveis financeiramente, o
que, obviamente, em nada favoreceu a viabilidade global das CESBs.

Em 1984, essas prefeituras criaram a Associacdo dos Servicos
Municipais de Agua e Esgotos (Assemae), integrada por mais de mil
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municipios que nao se filiaram ao Planasa e que, por essa razdo, nao
recebiam financiamento do BNH/SFS.

A composigdo dos recursos para financiamento, resultado de uma
mistura de aportes federais, estaduais e municipais (37,5%, 37,5% e
25% respectivamente, lembre-se) também nédo funcionou desde o ini-
cio. Face a reducdo dos recursos, principalmente dos estados, como
resultado da reforma tributaria de 1967, o BNH alterou essa regra e 0s
municipios foram eximidos de aportar sua parte. Assim, o BNH passou
a financiar 50% do total, e cada FAE a outra metade. Os FAE, por sua
vez, diante das limitacdes de suas receitas proprias, passaram a receber
outros empréstimos do BNH para integralizar sua participacgao.

As transferéncias a fundo perdido, que deveriam ser alocadas pela
Unido ao SFS, em vez de aplicadas pulverizadamente, deixaram de existir
a partir de 1974/75. Desde entdo, o BNH passou a mobilizar a ajuda de
empréstimos externos (que serdo comentados no préximo capitulo).

Quando a Unido voltou a destinar volume apreciavel de recur-
sos a fundo perdido para saneamento, em 1988, passou a fazé-lo di-
retamente aos estados e municipios, por meio de convénios, ao invés
de injeta-los no setor, via SFS - 0 que, sem duvida, teria contribuido
para aliviar os problemas do Planasa.

A manutencdo de tarifas realistas foi outra dificuldade encontra-
da. De imediato, observou-se que grande parte da populagdo de bai-
xa renda ndo disporia de recursos para pagar o pre¢co hecessario, mes-
mo utilizando o subsidio cruzado. A possibilidade dos consumidores
mais ricos subsidiarem os mais pobres tinha, obviamente, limites.

Ademais, o recrudescimento da inflagdo no final da década de
70, e sua extrema elevacao nos anos 80, induziram a adocdo de medi-
das para baixa-la, como a contencéo das tarifas e dos precos dos servi-

117



StrE MODERNIZAGAO DO SETOR SANEAMENTO

¢os e bens produzidos pelo setor publico, com o que as tarifas de 4gua
e esgotos deixaram de se situar em niveis adequados.

Passados o periodo de caréncia dos empréstimos e 0s primeiros
anos de retorno das aplicacdes, as CESBs e 0s governos estaduais tive-
ram dificuldades em saldar seus compromissos, tornando-se cada vez
mais inadimplentes. Assim foi que o volume de investimentos do Plana-
sa reduziu-se significativamente no periodo 1983/86.

Os temas tarifas e inadimpléncia foram discutidos em profundi-
dade no estudo O Financiamento do Setor de Saneamento, realizado
para o Projeto de Modernizagdo do Setor de Saneamento (PMSS)."?

2 - MODIFICACOES DO PLANO

As principais modificacdes ocorridas no Planasa desde sua con-
cepcdo até o fim do ciclo dos governos militares foram as seguintes:

= 0 abandono do esquema original de financiamento, com o BNH
e 0s FAEs dividindo entre si os investimentos em igual proporcéo;

= acriacdo do Subprograma de Financiamento e/ou Refinanciamen-
to para Implantagdo ou Melhoria de Sistemas de Drenagem (Fidren),
em 1974, para canalizagao de pequenos cursos de agua, drenagem
pluvial, pavimentago e urbanizacdo de fundos de vale, etc.;

e ainstituicdo do Subprograma Suplementar para Composicdo

18 Rezende, F, Paula, L.ER., Santos, M.M., Coriolano, M.S.A., O Financiamento do Setor
Saneamento, primeiro relatorio parcial, IPEA/PMSS, maio de 1994.
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da Participacdo Financeira dos Estados na Execucédo do Planasa
(Finest, 1977), mediante incorporacéo dos antigos subprogramas
Efisan e Fisag, visando viabilizar empréstimos em condicdes tais
que os governos estaduais pudessem integralizar sua participa-
¢do nos FAEs e, ademais, ampliar os investimentos das CESBs nas
comunidades de pequeno porte;

= 0 advento do Subprograma de Desenvolvimento Institucional
das Companhias de Saneamento Basico (Prodisan), no ano de
1979, com vistas a apoiar as CESBs, melhorar o seu desempenho
institucional, aumentar a sua produtividade, reduzir os seus cus-
tos operacionais e qualificar seus recursos humanos.

2.4. O Planasa na Nova Republica

As dificuldades aqui relatadas enfraqueceram o Plano, especial-
mente no periodo 1983/86; as questdes da defasagem nas tarifas e da
inadimpléncia tornaram-se mais agudas no governo civil. Mas, apesar
dos problemas, as aplicagBes chegaram a crescer em 1987 e 1988.

Um rapido exame do contexto econdbmico durante o governo da
Nova Republica (1985/89), prédigo em programas de estabilizacéo, pla-
nos governamentais e mudancas institucionais, sera Util para situar a
evolugdo do Planasa.

2.4.1. A economia brasileira na Nova Republica

No inicio de 1985 a situacdo externa ja era mais confortavel. O
palis foi favorecido pela reducdo progressiva das taxas de juros interna-
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cionais e pela queda das cota¢fes internacionais do petroleo.

Com o advento da Nova Republica, o objetivo prioritario eleito
em 1979 - ajuste das contas externas - cedeu lugar a retomada do cres-
cimento e a expansdo do mercado interno. Assim, o conjunto de diretri-
zes da nova politica econ6mica voltou-se para a reativagdo da econo-
mia e expansao dos niveis de emprego.

Tudo isto convergia para o desenvolvimento econémico e social,
com a eliminacgéo dos bolsGes de pobreza. O novo governo comprome-
teu-se com o resgate da divida social acumulada nas décadas de 60 e
70 e agravada nos anos de ajustamento das contas cambiais (1981/84).

A estratégia para atingir essas metas fundamentou-se num conjun-
to de estimulos ao crescimento nas areas fiscal (aumento das despesas do
governo), monetaria (aumento dos créditos bancarios) e salarial (com a
revogacao das leis salariais restritivas). Como resultado, o crescimento do
PIB em 1985 chegou a quase 8%, a mais alta taxa desde 1980. Mas, em
contrapartida, exacerbaram-se as pressoes inflacionarias.

Em fins de 1985 e nos primeiros meses de 1986 a taxa de infla-
¢do parecia estar escapando ao controle do governo: as projecoes ja
apontavam para um indice anual superior a 300%.

Era essa a situagdo econdmica quando o governo decretou o Pla-
no Cruzado, em 28/02/86. Teve o objetivo de conter vigorosamente a
inércia inflacionaria, mantendo a economia na trajetdria de crescimen-
to, em sintonia com os compromissos politicos da Nova Republica.

Adotaram-se medidas de impacto para remocéo da "meméria
inflacionaria", como o congelamento dos precos e tarifas de bens e ser-
vigos, a introducdo de um novo padrdo de moeda e a extin¢édo da cor-
recdo monetaria para periodos inferiores a um ano (com exce¢do dos
depositos de poupanga).
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Essas providéncias reduziriam a forga inercial da inflacdo, as ex-
pectativas de elevacao dos precos e, por outro lado, sustentariam a de-
manda no setor real da economia, mediante monetizacdo dos ativos
financeiros dexindexados.

Foram também adotadas medidas redistributivas, como o resta-
belecimento do valor real dos salérios, a elevagdo do salario minimo e a
criacdo do seguro desemprego.

Esse conjunto de providéncias permitiu a continuidade do cresci-
mento econdmico e a reducdo drastica dos niveis de inflagdo, num pri-
meiro momento. A inflagdo acumulada em 1986 foi de apenas 65%,
contra 235% no ano anterior.

No entanto, a excessiva expansao da demanda agregada da eco-
nomia, causada pelo congelamento dos prec¢os e pelo aumento dos gas-
tos publicos, num quadro de estabilidade salarial, deu ensejo a proble-
mas localizados, porém graves, de desabastecimento interno, e corres-
pondente cobranca de 4gios sobre os precos congelados, a crescentes
pressdes sobre a demanda de importacdes e a rapido declinio dos sal-
dos da balanga comercial.

Quando, ao final do ano, o governo suspendeu o congelamento,
ainflacdo voltou a todo vapor, com indices semelhantes ou superiores
aos vigentes no periodo anterior ao Plano Cruzado.

No inicio de 1987 - portanto, um ano apoés a decretacao do Pla-
no Cruzado -, era a seguinte, em linhas gerais, a situacdo econémica:

= exacerbacgdo do processo inflacionario, com taxas nunca antes
atingidas na histéria econdmica do pais (20% ao més);

= deterioracdo das contas externas, conduzindo a moratdria uni-
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lateral dos pagamentos dos juros da divida externa aos bancos
privados;

= reducdo da taxa de crescimento industrial, com progressiva
ocorréncia de focos de desemprego;

= compressao dos ganhos salariais dos trabalhadores, devido a
retomada do processo inflacionério e a desaceleracdo do cresci-
mento.

Em junho de 1987, o governo anunciou dois planos: um de curto
prazo (Plano Bresser) e outro de médio a longo prazo (Plano de Contro-
le Macroecondmico - PCM).

O Plano Bresser procurou combinar alguns ingredientes do Plano
Cruzado (congelamento de precos e salarios) com medidas ortodoxas
classicas nas areas fiscal, monetéria e cambial. Entre essas, destacaram-
se as tendentes a reduzir o déficit publico, o realinhamento da taxa de
cambio e a correc¢do prévia dos precos e das tarifas publicas.

Segundo o Plano de Controle Macroecondmico, formulado para
o periodo 1987/91, as origens da crise da economia brasileira pré e
pos-Cruzado encontram-se nos severos choques externos da década
de 70: os dois choques da oferta do petréleo (1973/74 e 1979) e a
elevacio das taxas de juros internacionais (1979). Para gerar superavit
na balanca comercial que atendesse ao servigo da divida externa (pa-
gamento das amortizacdes e dos juros), a economia brasileira desorga-
nizou-se internamente. As maxidesvalorizages do cruzeiro em 1979
e 1983, por exemplo, alimentaram a aceleracéo da inflacdo e deterio-
raram as finangas publicas (na época, o setor publico respondia por
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cerca de 70% do endividamento externo).

Ainda conforme o PCM, a politica econdmica adotada pela Nova
Republica (incluindo o Plano Cruzado), ao optar por diretrizes expan-
sionistas, comprometeu mais ainda o desajuste interno, provocando o
aumento da inflagdo e o descontrole das contas externas.

Com base nesse diagndstico, o PCM fixou as seguintes metas:

= garantir crescimento de 5% do PIB em 1987 e criar condi¢fes
para crescimento auto-sustentado, nos anos seguintes, de 6% em
1988 e 7% ao ano a partir de 1989;

= ajustar o balan¢o de pagamentos, mantendo controle perma-
nente das conta externas;

= executar, de forma temporaria e flexivel, medidas heterodoxas
que permitissem derrubar rapidamente as taxas de inflacdo, com-
binadas com politicas fiscal e monetaria adequadas a estabilida-
de dos precos;

= distribuir de forma mais equitativa a renda, principalmente
mediante politica tributaria progressiva e concessao de aumentos
reais do salario minimo.

Os resultados do PCM néo foram satisfatérios. O indice de cres-
cimento do PIB, que tinha sido de 7,6% em 1986, alcancou apenas
3,6% em 1987 e praticamente zero em 1988 (na verdade, houve pe-
gueno decréscimo, de -0,1).

Ataxa de inflagdo caiu em um primeiro momento (julho a setem-
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bro de 1987), voltando aos dois digitos mensais a partir de outubro
daquele ano. Em 1988, apds se manter no patamar de 18 a 20% ao més
no primeiro semestre, a inflagcao cresceu gradualmente, até atingir 30%
em janeiro de 1989. Enquanto isso, 0s ganhos nominais do salario mini-
mo foram rapidamente anulados pelo recrudescimento da inflacao.
No setor externo, os resultados foram melhores que 0s previstos.
Uma politica cambial mais realista estimulou as exportacfes e desesti-
mulou as importag6es, fazendo crescer o saldo da balanca comercial
(US$ 11,2 bilhdes em 1987, contra US$ 8,3 bilh&es no ano anterior).
A nova Constituicdo, promulgada em 1988, introduziu na estru-
tura juridica da nagdo uma série de disposicBes que geravam novos
gastos publicos, o que rapidamente exacerbou as pressoes inflaciona-
rias, colocando na ordem do dia os temores da hiperinflagdo. Esse novo
recrudescimento, juntamente com a impopularidade do governo que
entrava em seu Ultimo ano de mandato, fizeram com que fosse aplica-
do, em janeiro de 1989, outro "choque" econémico - o Plano Veréo.
Da mesma forma que o Plano Cruzado, o Plano Verao introduziu
uma reforma monetaria (retirou trés zeros da moeda, que passou a cha-
mar-se "cruzado novao"), desindexou a economia e decretou congela-
mento de precos. Pretendia, no entanto, obter melhor sorte que o Pla-
no Cruzado, gracas a politicas fiscal e monetaria muito mais austeras.
Em pouco tempo, percebeu-se que essas politicas eram inefica-
zes. O déficit pablico aumentou, devido a pratica de taxas reais de juros
mais altas (o déficit operacional chegou a 6,0% do PIB em 1989, contra
4,8% no ano anterior) e a divida publica interna expandiu-se.
A politica monetéria teve um enorme grau de passividade; o go-
verno monetarizou ndo somente os déficits, mas também a propria divi-
da publica. Nos meses finais do governo Sarney, o descontrole moneta-
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rio aumentou, a inflacao recrudesceu (chegou a 50% ao més no fim de
1989) e instalou-se a ameaca de default da divida publica interna.

2.4.2. Os planos governamentais e o setor de saneamento

O | PND da Nova Republica salienta que, em 1970, cerca de
55% dos domicilios urbanos estavam ligados a rede geral de abasteci-
mento de agua, percentual que aumentou para 84% em 1983. Quanto
ao esgotamento sanitario, o percentual subiu, no mesmo periodo, de
22% para 40%."

O Plano ressalta que, cOmo 0 acesso aos servigos esta fortemente
condicionado pela disponibilidade de renda da populacéo, os domici-
lios excluidos dos sistemas publicos correspondem, exatamente, aos ex-
tratos com menos capacidade de pagar tarifas que propiciem retorno
aos investimentos.

Segundo o | PND-NR, o Planasa mobilizou montantes expressi-
vos de recursos para o setor de saneamento, 0 que permitiu a substan-
cial expansao de oferta de 4gua potavel.

Quanto ao esgotamento sanitario, o documento salienta que os
resultados insatisfatérios obtidos podem, em parte, atribuir-se a tecno-
logia utilizada, quase exclusivamente dedicada as solu¢es tradicionais,
de alto custo, dificultando a extensdo do atendimento a parcelas mais
amplas da populagéo.

"(...) A recessdo, a politica salarial e 0 desemprego tornaram cada
vez mais dificil a necessaria promocao de aumentos reais de tarifas. A

19 Segundo o Programa de A¢éo Governamental (PAG), que sucedeu o | PND-NR, tal percentual
seria de 35% em 1984.
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expansao insuficiente das receitas dos estados ndo permitiu aporte de
recursos adequados para socorrer as concessionarias ou para evitar a des-
capitalizagdo dos fundos de agua e esgotos. Insistiu-se em nao reconhe-
cer gue os servi¢os de saneamento basico possuem forte componente
social, ndo sendo razoavel buscar-lhes sustentacao por via exclusivamen-
te tarifaria. Em funcgéo disso, as aplica¢fes a fundo perdido tiveram cara-
ter emergencial e ndo planejado, dificultando o desenvolvimento de me-
canismos regulares de aplicagao de recursos tributarios para o setor(...)".

Observa, ainda, o documento que "como resultado, principal-
mente, da excessiva centralizacdo de decisdo e execug¢ao no &mbito do
Planasa, verificou-se, em muitos casos, ineficiente aplicacdo de recur-
sos. A centralizacdo concorreu, também, para onerar 0s custos dos in-
vestimentos, fazendo com que obras que poderiam ser contratadas lo-
calmente dependessem de intermediaco dispendiosa’.*

As diretrizes basicas para a agao setorial, no periodo 1986/89,
previam que o atendimento as areas urbanas iria privilegiar a populacdo
com rendimento familiar inferior a trés salarios minimos e buscaria re-
duzir as desigualdades intra-urbanas e inter-regionais. Deveriam ser fa-
vorecidos os projetos que utilizassem tecnologia simplificada, adequa-
das as diversas situacdes e que apresentassem menor custo.

Para implementar as diretrizes de saneamento era necessario re-
ver a estratégia governamental, tanto no que se referia ao sistema em si,
como em relacao as variaveis de politica econdmica que possuem im-
plicacdes diretas sobre ele. Para isso, o | PND-NR recomendava a
reformulacdo do Sistema Financeiro de Saneamento, com melhor defi-

20 Presidéncia da Republica, | Plano Nacional de Desenvolvimento da Nova Republica, Brasilia,
1985, p. 86 e 87.
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ni¢cdo da politica tarifaria do setor.

As metas de saneamento basico propugnadas pelo | PND-NR eram
ambiciosas. Previam, para o triénio 1986/89, a implantacdo de novas
ligacdes de agua em quatro milhdes de moradias, e de novas ligacdes
de esgotos sanitarios em 3,9 milhdes de residéncias.

Da mesma forma que o | PND-NR, o Programa de Acdo Gover-
namental (PAG), formulado para o periodo 1987/91, salienta que a si-
tuacdo do setor de saneamento basico apresentou avan¢o na area de
abastecimento de agua e relativo atraso no atendimento das necessida-
des de esgotamento sanitario.

Segundo o Programa de A¢do Governamental, a politica do setor
deve se basear nas seguintes diretrizes:

= ampliar o acesso das familias de baixa renda das &reas urbanas
aos servicos de abastecimento de adgua, esgotamento sanitario,
drenagem de cursos de aguas e limpeza urbana;

= reformular os critérios e mecanismos operacionais do Sistema
Financeiro de Saneamento, visando, sobretudo, simplificar os pro-
cedimentos para obten¢do de empréstimos por parte dos estados
€ municipios;

= diferenciar a politica tarifaria por categoria de consumidor, be-
neficiando as populac¢des carentes;

= estender, gradativamente, os beneficios do saneamento basico
as comunidades rurais, através da educacéo, da utilizacédo de tec-
nologia simples e de baixo custo e da participacgéo efetiva da co-
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munidade na execucdo dos sistemas locais.
As metas estabeleciam, para o periodo 1987/91:

= abastecimento de &gua para 4,9 milhdes de novos domicilios
urbanos, por meio de sistemas publicos;

= construcdo de 7.350 sistemas de abastecimento de agua no
meio rural;

= construcgdo de 9,4 milhdes de ligagdes de esgoto na area urba-
na e de 220 mil sistemas de esgotamento sanitario no meio rural;

= implantacdo de 967 mil melhorias sanitarias no meio rural, para
beneficiar cerca de 4,8 milhdes de habitantes;

= ampliacdo de sistemas de limpeza urbana, para beneficiar 70
milhdes de pessoas;

= construcdo de 6.600 quildbmetros de canalizacdo e dragagem
de vales e &reas de enchentes.

O total dos investimentos programados no periodo 1987/91, de
acordo com o PAG, ascendia a Cz$ 154,4 bilhGes (aproximadamente
US$ 3,9 bilhdes). A discriminagdo dos investimentos era a seguinte:

= abastecimento de agua: Cz$ 37,7 bilhGes (aproximadamente
US$ 950 milhdes);
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= esgotamento sanitario: Cz$ 82,5 bilhdes (cerca de US$ 2,09
bilhdes);

= controle e protecdo de enchentes: Cz$ 24,4 bilhdes (cerca de
US$ 620 bilhdes).

2.4.3. A Constituicdo de 1988 e suas implicagées

A Carta Magna promulgada em 5 de outubro de 1988 foi a pri-
meira constituicdo brasileira a dedicar um capitulo a politica urbana.
Diversos de seus dispositivos sdo relacionados ao setor de saneamento.

Em primeiro lugar, o servico é reconhecido como sendo de com-
peténcia local, de acordo com o disposto no artigo 30, inciso V: "Com-
pete aos municipios organizar e prestar diretamente, ou sob regime de
concessao ou permissao, os servigos publicos de interesse local, inclui-
do o de transporte coletivo, que tém carater essencial." A Uni&o foi
conferido o papel de "instituir diretrizes para o desenvolvimento urba-
no, inclusive habitacdo, saneamento basico e transporte urbano", de
acordo com o artigo 21, inciso XX.

Ao mesmo tempo, o artigo 23, inciso XX, diz que é competéncia
comum da Unido, dos estados, do Distrito Federal e dos municipios
"promover programas de construcdo de moradia e a melhoria das con-
di¢Bes habitacionais e de saneamento basico."

Nao ficou claro, entretanto, dado o principio da competéncia
concorrente conferido a todas as esferas de governo com relacdo ao
setor, qual o papel do governo federal além da formulagéo das diretri-
zes, em que pese a Constituicdo determinar que, no caso de competén-
cia concorrente, a Unido tem o poder de legislar genericamente.
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A forma de cooperagéo entre 0s niveis governamentais poderia
ser resolvida, pelo menos em parte, caso o paragrafo Unico do artigo 23
tivesse sido regulamentado. Esse dispositivo estabelece que "Lei com-
plementar fixara normas para a cooperacéo entre a Unido e os estados,
o Distrito Federal e os municipios, tendo em vista o equilibrio do desen-
volvimento e do bem-estar em &mbito nacional."

Outros dispositivos relacionados ao setor sdo encontrados no ar-
tigo 21, inciso XIX, que da & Unido competéncia para "instituir sistema
nacional de gerenciamento de recursos hidricos e definir critérios de
outorga de direito de seu uso" e nos incisos IV e VI do artigo 200, que
determinam que o Sistema Unico de Satde (SUS) deve "participar da
formulacao e da execucéo das acdes de saneamento basica", e "fiscali-
zar e inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutri-
cional, bem como bebidas e aguas para consumo humano."

A Constituicdo de 1988 promoveu, também, nova reforma tri-
butéria, alterando a distribuicdo dos recursos entre as esferas de go-
verno, impondo consideravel reducéo na receita disponivel da Uniédo
e consequente aumento das disponibilidades dos estados, do Distrito
Federal e dos municipios.

Entre 1975 e 1992, a variacdo da receita disponivel mostra que a
Unido perdeu 16,80%, os estados ganharam 20,09% e 0s municipios
86,05%, entre o0 primeiro e o Ultimo ano do periodo considerado.”
Essa redistribuicdo de recursos em favor dos governos subnacionais ndo

21 Estimativas feitas a partir de Afonso, J.R.R. (1983), citado em Dain, S. e Lima Verde, M.C.T.,,
O Financiamento das Politicas de Saneamento no Brasil: Quest6es para o Futuro, Fundap,
S&o Paulo, 1993, e Afonso, J.R.R., e Vilela, R., Crise e Ajuste Fiscal nos Anos 80: um Problema
de Politica Econdmica ou de Economia Politica?, in Perspectivas da Economia Brasileira,
IPEA, Brasilia, 1991.
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foi seguida da transferéncia de encargos, gerando um federalismo mal
definido, devido ao principio da competéncia concorrente largamente
utilizado na Carta de 1988.

A questdo seria reordenada na revisao constitucional, que deve-
ria realizar-se em 1993/94 mas que, na pratica, acabou ndo ocorrendo.

2.4.4. O Planasa no quingiiénio 1985/89

No decorrer do governo da Nova Republica, o Planasa sofreu
diversas e importantes modificacbes gracas, em grande parte, ao ambi-
ente politico criado pela redemocratizagéo, que abriu espacos para a
reivindicacgdo politica.

Do ponto de vista institucional, uma nova pasta foi criada no go-
verno federal, em 1985, para tratar das questfes urbanas: o Ministério do
Desenvolvimento Urbano e Meio Ambiente (MDU), que trouxe para a
sua esfera 0 BNH, o Planasa, os programas habitacionais do SFH e os
assuntos do meio ambiente, funcdes desmembradas do antigo Minter.

A reivindicacéo da Associacdo dos Servicos Municipais de Agua e
Esgotos (Assemae), de que os 6rgdos municipais autbnomos participas-
sem do Planasa, foi atendida. As mesmas condic8es estabelecidas para
0s governos e as CESBs passaram a vigorar para 0s municipios, isto &, o
BNH emprestava 50% dos investimentos e as prefeituras arcavam com
igual percentual, sendo facultada a criacdo de fundos municipais de
financiamento, nos mesmos moldes dos FAEs.

A concesséo de financiamentos, em vez de se basear nos estudos
de viabilidade global de toda a empresa, caso das CESBs, passou a ser
feita projeto a projeto, para as prefeituras.

Em 1985, o BNH criou o Programa de Saneamento para Popula-
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¢Oes de Baixa Renda (Prosanear), visando estender 0s servigcos de sane-
amento as areas urbanas - notadamente periferias -, ocupadas por fami-
lias pobres. O programa, que em 1988 passou a contar com recursos do
Banco Mundial no valor de US$ 80 milhdes (ainda ndo totalmente de-
sembolsados), visa implementar servigcos de abastecimento de &gua, es-
gotamento sanitario, drenagem e destinacao de residuos solidos, medi-
ante uso de tecnologias alternativas de baixo custo e a participacao da
comunidade beneficiaria.

As pressdes por reformula¢@es mais profundas do Planasa, contu-
do, persistiram. Em 16 de outubro de 1985, pela Portaria GM n° 142/
85, 0 MDU criou a Comissdo de Reformulagdo do Sistema Financeiro
do Saneamento, composta por representantes do préprio MDU, BNH,
DNOS, FSESP, Seplan-PR, SEMA, ABES, AESB, Assemae, Asfamas e CBIC.

Apos amplo debate, a Comissao publicou, em 1986, um relatorio
final com as recomendacdes que se seguem:

1 - ASPECTOS POLITICO-INSTITUCIONAIS

= Enfatizar o desenvolvimento de politicas que democratizem as
oportunidades, reconhecam o perfil sécio-econémico dos usué-
rios e ap6iem decididamente as iniciativas de quem luta para
melhorar sua qualidade de vida.

= Atribuir ao MDU a fun¢do de definir diretrizes, cabendo ao
BNH atuar como agéncia financeira de fomento para o desenvol-

vimento urbano.

= Incluir a limpeza urbana entre as atividades passiveis de rece-
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ber financiamentos do SFS.

= Constituir uma Camara de Avaliagdo e Acompanhamento da
Politica Nacional de Saneamento, no ambito do MDU.

= Atribuir a exploracdo dos servi¢cos aos municipios, conforme o
principio basico da autonomia municipal, responsavel e solidéria.

= Introduzir, na Constituicdo que seria promulgada em 1988,
paragrafo especifico determinando os niveis minimos de habita-
bilidade da moradia a que deve ter direito o cidadao brasileiro.

« |nstitucionalizar o Sistema Nacional de Recursos Hidricos.
2 - ASPECTOS ECONOMICOS-FINANCEIROS

= Aplicar recursos or¢camentérios da Unido no Banco Nacional da
Habitacdo, de forma a adequar as condi¢Bes dos empréstimos,
especialmente as taxas de juros, as caracteristicas sociais dos em-
preendimentos financiados.

= Criar 0s conselhos e os fundos estaduais de saneamento - esses
Gltimos para substituir os FAEs e financiar, também, outras ativi-
dades do setor, como drenagem e limpeza urbana.

= Rever a legislagdo tarifaria, para atender as peculiaridades de
cada cidade, mantendo-se, porém, a progressividade tarifaria e
0s subsidios cruzados.
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= Realizar pesquisas para desenvolver tecnologias de baixo custo
e aumentar a produtividade do setor.

Nenhuma das propostas apresentadas foi adotada e nada se fez
para enfrentar os principais problemas do setor, como a inviabilidade
econbmico-financeira das CESBs e a politica tarifaria inadequada.

A incorporacdo do BNH pela Caixa Econdmica Federal (em no-
vembro de 1986) inaugurou uma longa e prolongada crise institucional
do setor, que perdura até os dias atuais. O MDU foi transformado em
Ministério da Habitacdo, Urbanismo e Meio Ambiente (MHU) em 1987,
incorporando a Caixa Econdmica Federal que, assim, deixou de vincu-
lar-se ao Ministério da Fazenda. Em 1988, o MHU foi transformado em
Ministério do Bem-Estar Social (MBES), e a CEF voltou para a esfera do
Ministério da Fazenda.

Finalmente, no Gltimo ano do governo Sarney (1989) o MBES foi
extinto e suas func¢des incorporadas pelo Ministério do Interior, de onde
haviam saido, em 1985, para o MDU.

Nesse periodo, a formulagéo das politicas urbanas ficou a cargo
de todos esses ministérios, aos quais se somaria ainda, em 1988 - quan-
do se realizou nova reforma administrativa (Decreto n°® 96.634/88) -, o
Ministério da Saude, encarregado de coordenar a politica nacional de
saneamento bésico.

Pela mesma reforma, o Conselho Monetario Nacional tornou-se
orgdo central dos sistemas financeiros da habitacdo e do saneamento e
a CEF foi incumbida de coordenar e executar o Planasa.

Ao analisar os problemas do Planasa em geral e das CESBs em
particular, o IPEA, em 1987, manifestou-se do seguinte modo:

"A ma situagdo das empresas estaduais de saneamento é conse-
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gUéncia dos altos investimentos realizados, seja pela utilizagdo de tec-
nologias sofisticadas, seja por toda sorte de desperdicios. A receita
operacional dessas empresas apenas equivale as despesas de explora-
cdo, sendo o servi¢co da divida coberto, em grande parte, por novos
empréstimos, situagdo em que se perpetua uma defasagem entre a
receita e as despesas totais. Anteriormente, para cobrir o déficit, vinha
sendo pratica corrente a realizacdo de subsidios, por parte dos esta-
dos, as companhias de saneamento basico, o que atualmente ndo mais
esta sendo possivel.

A recuperacdo financeira dessas companhias dever, necessaria-
mente, passar por reformulacgéo tarifaria que hoje se apresenta de forma
injusta, pois privilegia o conforto de uns poucos as custas dos riscos a
saude de parcelas expressivas da populac;eio".22

A Associacdo de Empresas de Saneamento Basico Estaduais
(Aesbe) apontou as principais causas de suas dificuldades financeiras:
politica tarifaria inadequada, expansao dos servicos as periferias urba-
nas e localidades pequenas, que ndo permitem o retorno adequado dos
investimentos via tarifas, e as consequiéncias negativas do Plano Cruza-
do, em especial o congelamento das tarifas.?

Embleméticas das dificuldades geradas para o setor foram as mar-
chas e contramarchas impostas ao Conselho Curador do FGTS. Criado
originalmente pela Lei n°® 5.107, de 13/09/66 (que instituiu o Fundo),
foi extinto na incorporagdo do BNH pela CEF, e depois recriado pelo

22 IPEA/Iplan/CDU, Programa de Ag¢do Governamental: Problemas e Dificuldades de
Implementacéo, Brasilia, dezembro de 1987.

23 Aesbe, Proposi¢des Emergenciais de Recuperagdo Econdmico-Financeira das Empresas
Estaduais de Saneamento com RepercussGes no Exercicio de 1986.
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Decreto-Lei n°® 2.408, de 05/01/88, que também determinou que a
gestdo do FGTS pela CEF ocorresse segundo programa por ele elabora-
do e o vinculou ao ainda existente MHU.

Naquela versdo, o Conselho integrava-se por representantes dos
ministérios da Habitacdo, Fazenda, Trabalho e Previdéncia, da Seplan-
PR e da Caixa Econ6mica Federal - além de trés representantes das
categorias profissionais, de um representante dos estados e um dos
municipios, os ultimos designados pelo MHU. Até a aprovacao da Lei
n°7.839, de 12/10/89, que lhe conferiu nova composi¢do e novas fun-
¢bes, nenhuma acao relevante foi realizada pelo Conselho.

A partir de outubro de 1989 o novo Conselho - ja entdo integra-
do por trés representantes dos trabalhadores, trés dos empregadores,
um de cada um dos ministérios da Fazenda, Interior, Trabalho (que o
preside), da Seplan-PR, CEF e Banco Central -, passou a gerir, efetiva-
mente, o Fundo. J4 em fevereiro de 1990, expediu resolucdo que trata
da distribuicdo de recursos por area de aplicacdo, das condiges finan-
ceiras dos empréstimos e da distribuicio das aplicacdes por unidades
da Federagdo, como se vera mais adiante.

O que se conclui do exposto é que os problemas do SFS e do
Planasa, iniciados no final dos anos 70, agravaram-se na primeira meta-
de da década de 80 e atingiram seu apice no periodo 1985/89, sem que
guaisquer medidas relevantes fossem tomadas para soluciona-los.

2.5. As politicas de saneamento a partir de 1990

Entre as politicas publicas relevantes para o setor de saneamento
nos governos Collor (margo de 1990 a setembro de 1992) e Itamar Fran-
co, destacam-se:
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= as reformas administrativas;

= 0s novos programas criados pelo Conselho Curador do FGTS;

= as contratagdes excessivas realizadas pelo entdo Ministério da
Acdo Social;

= 0s elevados saques ocorridos no Fundo de Garantia;

= a extingdo do controle das tarifas de 4gua e esgotos;

= a renegociacdo das dividas dos estados e das CESBs com a
Unido;

= a aplicacdo de elevado volume de recursos a fundo perdido,
pelo orcamento federal, no triénio 1991/93.

2.5.1. DinAmica da economia e planos de governo

O governo Collor instalou-se, em marco de 1990, ante a ameaca
de uma hiperinflagdo, anunciando projetos audaciosos de combate a
inflacdo e de amplas reformas estruturais da economia. Seu diagndstico
era que o processo inflacionario vinha sendo sustentado pelo desequili-
brio orgamentario do setor publico e realimentado pela indexacéo da
economia. Havia, também, o consenso de que deveria ocorrer uma
redefinicdo das relacdes entre Estado e setor privado, em funcédo da
excessiva interferéncia do governo na economia.

Para reducdo imediata dos indices inflacionarios, o novo governo
determinou o congelamento temporario de precos e salarios e ampla
reforma monetaria, que incluiu brutal enxugamento do nivel de liqui-
dez entdo existente na economia. Para isso, promoveu reten¢do de cer-
ca de 70% do total dos ativos financeiros existentes.

Como resultado das medidas implementadas a inflacdo, num pri-
meiro momento, reduziu-se de mais de 80% ao més para taxas de um
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digito. Mas, no segundo semestre de 1990 a inflagdo voltou a acelerar-
se, basicamente em func¢do da indexacéo ainda existente na economia.

Como reagdo ao movimento ascendente da inflagdo, o governo
adotou, em janeiro de 1991, um conjunto de medidas que ficou co-
nhecido como Plano Collor II. Essas medidas apoiaram-se num apro-
fundamento do ajuste fiscal, desindexacéo dos precos e salarios e mu-
dancas no mercado financeiro, visando alongar os prazos das aplica-
¢es financeiras, como a criacdo dos fundos de aplicacdo financeira e
da Taxa Referencial de Juros (TR).

A médio prazo, o governo tentou introduzir reformas estruturais
gue possibilitassem a retomada do crescimento econémico. Entre essas,
destacam-se a politica de privatizacdo de empresas estatais, a abertura
comercial externa (com a liberalizag@o das importacdes) e ampla refor-
ma administrativa, com demisséo de servidores publicos (ou sua coloca-
¢do em "disponibilidade”, quando protegidos pela estabilidade no em-
prego assegurada pela Constituicao).

A taxa esperada de crescimento do PIB, de acordo com as previ-
sdes contidas nos planos plurianuais, era de 4,3% ao ano, em média,
para o periodo 1991/95. Os resultados, contudo, ndo foram satisfato-
rios. Em 1991 e 1992, o PIB registrou 1,1% e -0,9%, somente apresen-
tando resultado positivo em 1993, quando cresceu 5%, situando-se a
média anual em apenas 1,7% para o periodo 1991/93.

A taxa de inflagdo, que se esperava reduzir substancialmente, caiu
para 480% em 1991, voltando a crescer aceleradamente em 1992
(1.158%) e em 1993 (2.708%).

A crise politica de 1992, que culminou com o afastamento do
presidente da Republica, afetou seriamente o desempenho da econo-
mia. Conforme foi visto, o PIB caiu em termos absolutos, a inflagdo
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recrudesceu e as expectativas dos agentes econdmicos tornaram-se ex-
tremamente negativas.

O maior desafio que o atual governo enfrenta é o de conciliar o
combate a inflagdo com o crescimento econdmico, adotando adicional-
mente politicas compensatorias para minorar a grave situacdo de po-
breza e desemprego de grande parcela da populacdo. A médio prazo, o
objetivo central da estratégia econdmica é "estruturar um sistema pro-
dutivo moderno e competitivo, orientado pelo mercado, dinamicamente
inserido na economia internacional e capaz de expandir-se, continua-
mente, de forma sustentavel".**

No final de fevereiro de 1994, o governo criou, como parte de
seu programa de estabilizacdo econémica, um padréo estavel denomi-
nado Unidade Real de Valor (URV). A partir de marco, os salarios e
beneficios previdenciarios foram imediatamente convertidos em URV
e, logo em seguida, precos, tarifas publicas e contratos de modo geral
foram gradualmente transpostos.

Em 1° de julho Gltimo foi langado o Plano Real, que determinou
a entrada em circulacdo de nova moeda de curso legal na economia - o
Real -, e estabeleceu condigdes rigidas para sua emissao e lastreamento,
de forma a Ihe garantir a estabilidade.

2.5.1.1. Os planos plurianuais do periodo 1991/95
A elaboracéo de planos plurianuais, ja ensaiada no Brasil na dé-

cada de 70, foi determinada pela Constituicdo de 1988. O primeiro a
vigorar apoés a formalizagdo do instrumento pela Carta Magna, referente

24 Presidéncia da Republica, Diretrizes de Acdo Governamental, Brasilia, 1993, p. 20.
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ao periodo 1991/95, constata, no tocante ao saneamento, que em 1990
0s servicos de abastecimento de dgua atendiam a cerca de 88% da po-
pulacdo urbana, enquanto apenas 39% dos domicilios estavam ligados
arede geral de esgotamento sanitario.
Em vista disso, a diretriz basica adotada para o setor foi a ampli-
acdo da cobertura dos servigos utilizando, sobretudo, recursos do FGTS.
Eis os objetivos principais para o quadriénio:

= universalizagcdo do abastecimento de 4gua no meio urbano,
estendendo o servigco a mais 36 milhdes de pessoas (7,2 milhdes
de domicilios);

= expansao das redes de esgotos sanitarios, visando atender a
mais nove milhdes de domicilios, beneficiando diretamente 45
milhdes de pessoas;

= no meio rural, implantacdo de servicos de saneamento (agua
potavel, esgotamento e melhorias sanitarias) em cerca de 1,4 mil
comunidades rurais, beneficiando diretamente 4,2 milhdes de
pessoas.

Na revisdo do Plano Plurianual para o periodo 1993/95, o gover-
no federal ressalta a necessidade de "reformular o modelo institucional
e financeiro do setor, concebido no contexto de uma realidade bastante
diversa da atual. Dessa forma, ndo se vem conseguindo a expansao dos
Servigos no ritmo necessario, desde o inicio da década de 80".

Adicionamente as diretrizes formuladas anteriormente, a revisdo
do Plano Plurianual prega o "reordenamento institucional do setor, para
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maior flexibilidade institucional e eficacia na alocacdo de fundos, com
participacao dos diferentes agentes de saneamento na competicao pe-
los recursos de investimentos e na demonstracdo dos resultados”.

Com relagdo aos objetivos o documento, além de reafirmar os ja
definidos anteriormente, prevé a "elaboracao de estudos e fomento a
modernizacao do setor, por meio de reorganizacéo institucional e fi-
nanceira do Planasa e das companhias estaduais de saneamento."

A segunda reviséo do Plano Plurianual (1994/95) reafirma as dire-
trizes e objetivos do setor. Adicionalmente, o Plano preconiza a integra-
cdo das acdes de saneamento com as dos demais setores afins, em es-
pecial os de habitacdo e assisténcia social.

2.5.2. A reforma administrativa do governo Collor

Ao assumir, o governo Collor realizou ampla e desastrada reforma
administrativa, que entre outros equivocos extinguiu o Ministério do In-
terior sem perceber que, com ele, dissolvia todos os 6rgdos ligados as
guestdes urbanas e ao saneamento (CNDU, DNOS, EBTU, FSESP).

O trato dos problemas urbanos ficou reduzido ao binémio habi-
tacdo e saneamento, entregues, respectivamente, as novas secretarias
nacionais de Habitacdo e de Saneamento, abrigadas no também re-
cém-criado Ministério da A¢do Social (MAS).

O Conselho Curador do Fundo de Garantia, enquanto isso, ficou
localizado no Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, e a Caixa
Econdmica Federal permaneceu na area fazendaria, subordinada ao
Ministério da Economia, Fazenda e Planejamento.

O que essas "reformas” conseguiram realizar foi fragmentar as res-
ponsabilidades pela administracdo e gestdo do setor, inclusive quanto aos
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recursos do FGTS, o que foi refor¢ado pela aprovacdo da Lei n® 8.036,
de 1990, que mais uma vez reformulou o Conselho Curador do Fundo.

Essa Lei estabeleceu que o FGTS sera regido segundo as normas e

diretrizes estabelecidas por um Conselho Curador, integrado por trés
representantes dos trabalhadores e trés dos empregadores, além de um
representante de cada um dos seguintes 6rgdos: Ministério da Econo-
mia, Fazenda e Planejamento, Ministério do Trabalho e da Previdéncia
Social (que o preside), Ministério da Acédo Social, Caixa Econémica Fe-
deral e Banco Central do Brasil.

Ao Ministério da A¢do Social, na qualidade de gestor da aplica-

¢do dos recursos do FGTS, cabe:
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= todos 0s atos necessarios a gestdo das aplicaces do FGTS;

= expedir atos relativos a alocacdo dos recursos para implemen-
tacdo dos programas aprovados pelo Conselho Curador;

= elaborar os orcamentos anuais e plurianuais de aplicacédo dos
recursos;

= acompanhar a execuc¢do dos programas de habitacdo popular,
saneamento bésico e infra-estrutura urbana decorrentes da apli-

cacgdo de recursos do FGTS;

= submeter as contas do Fundo a apreciacédo do Conselho Cura-
dor do FGTS (CCFGTS);

= subsidiar o CCFGTS com estudos técnicos necessarios ao apri-
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moramento operacional dos programas;

= definir as metas a serem alcancgadas nos programas de habita-
¢do popular, saneamento basico e infra-estrutura urbana.

A Caixa Econdmica Federal, no papel de agente operador, cabe:
e centralizar os recursos do FGTS e controlar as contas vinculadas;

= definir os procedimentos operacionais necessarios a execucao
dos programas de habitacédo popular, saneamento basico e infra-
estrutura estabelecidos pelo Conselho Curador, porém com base
nas normas e diretrizes de aplicacdo elaboradas pelo Ministério
da Acdo Social;

= elaborar as andlises juridicas e econdmico-financeiras de proje-
tos a serem financiados com recursos do FGTS;

= emitir certificado de regularidade com o FGTS;

= implementar os atos emanados do Ministério da Agdo Social
relativos a alocacéo e aplicacdo dos recursos do FGTS, de acordo
com as diretrizes estabelecidas pelo Conselho Curador.

Na realidade, os pedidos de financiamento, tanto de saneamen-
to como de habitacdo, sdo analisados pela CEF, que depende de autori-
zagdo do MAS para contratagdo. Essa autoriza¢do, no governo Collor,
baseou-se quase sempre em critérios politicos e clientelistas.

143



StrE MODERNIZAGAO DO SETOR SANEAMENTO

A disfuncgdo no arranjo institucional ficou patente na "queda de
braco" entre o MAS e a CEF - a qual, por diversas vezes, indeferiu con-
tratacGes de projetos autorizados pelo Ministério.

O poder do CCFGTS mostrou-se limitado, uma vez que ele de-
cide sobre o montante a ser aplicado por setor e por unidade da Fede-
racdo, enquanto a Caixa Econ6mica e ao Ministério da Acdo Social
compete escolher os municipios a serem financiados.

2.5.3. Os novos programas criados pelo Conselho Curador

O Conselho Curador do FGTS tomou diversas e importantes de-
cisGes, a comecar pela Resolugdo n° 09, de 28/02/90 - anterior, portan-
to, as modificagcBes em sua composicédo determinadas pela Lei n°® 8.036/
90. A Resolucgdo n° 09 fixou diretrizes e critérios para a elaboracdo do
Orgamento Plurianual do FGTS para o periodo 1990/94 e do Plano de
Contratacdes e Metas Fisicas.

As diretrizes e critérios basicos para a aplica¢do dos recursos fo-
ram os seguintes:

1 - DISTRIBUIGAO POR AREA DE APLICAGCAO

Os recursos liquidos do FGTS destinados as aplicacdes obedece-
rao a seguinte distribuicéo:

= habitacdo popular: 60%
= saneamento basico: 30%

= infra-estrutura urbana: 10%
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2 - CONDICOES FINANCEIRAS

A participagdo minima do tomador de empréstimo nos investimen-
tos em projetos de saneamento deve obedecer a seguinte estrutura:

= Regido | - Norte, Nordeste e Centro-Oeste (exclusive Distrito
Federal) e estado do Espirito Santo: 5%);

= Regido Il - Sul e Sudeste (exclusive Espirito Santo) e Distrito
Federal: 10%.

Estabelece a Resolugdo que, nas operacdes de financiamento, é
acrescido um diferencial de juros de 1%, a ser pago pelos mutudrios
finais, a titulo de remuneracdo do agente financeiro (inclusive a CEF,
guando opera em primeira linha).

Assim, os tomadores de empréstimos pagam, na regiao | (Norte,
Nordeste, Centro-Oeste - exclusive Distrito Federal - e mais o estado do
Espirito Santo), taxa total de juros de 6% ao ano, enquanto aos mutué-
rios finais do restante do pais é cobrada a taxa de 11%.

3 - DISTRIBUICAO DAS APLICACOES
POR UNIDADES DA FEDERACAO

Para efeito da distribuicéo das aplicacdes com recursos do FGTS
por unidade da Federacéo, foram observados critérios técnicos relacio-
nados a arrecadacéo liquida do FGTS por estado (critério da territoriali-
dade), populacédo urbana, demanda habitacional, déficit por servico de
agua e esgoto e inverso da arrecadacéo per capita do ICM. Esses crité-
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rios recebem as ponderacdes especificas referidas a seguir, conforme os
segmentos em que se aplicam 0s recursos.

= Habitacdo popular

- territorialidade: 20;

- populacéo urbana: 20;

- demanda habitacional: 50.

= Saneamento bésico

- territorialidade: 20;

- populacéo urbana: 30;

- déficit no atendimento de agua e esgoto: 50.

= Infra-estrutura urbana

- territorialidade: 20;

- populacéo urbana: 30;

- inverso do ICM per capita: 50.

A Resolugdo n°® 09 estabeleceu, ainda, que o FGTS constituira
fundo de liquidez destinado a atender eventuais excessos de saques
sobre disponibilidades, em conjunturas desfavoraveis, bem como sazo-
nalidade no ritmo de desembolsos de financiamentos contratados. Esse
fundo correspondera a 2% sobre a captacdo liquida do FGTS até sua
plena integralizagdo, quando devera corresponder a 2% sobre o saldo
dos depasitos nas contas vinculadas dos trabalhadores no FGTS.

As mudancas introduzidas em 1990 foram de tal monta que cor-
respondem, praticamente, a extin¢do do Planasa e a criacdo do Progra-
ma de Saneamento para Nucleos Urbanos (Pronurb), que s6 viria a ser
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formalizada mais tarde, pela Resolugdo n° 076, de 09/07/92.

2.5.3.1. Criacdo do Programa de Saneamento
para Nucleos Urbanos e extingdo do Planasa

A Resolugdo n°® 076/92 aprovou a regulamentacdo referente a
unificacdo das antigas linhas de crédito da area de saneamento, isto &,
do Planasa (Refinag, Refinesg, Fidren, Prodisan e Finest), em um Unico
programa denominado Pronurb, e marcou a extingdo do Planasa. Ao
mesmo tempo, regulamentou o Programa de Saneamento para Popula-
¢Oes de Baixa Renda (Prosanear) e determinou que o Pronurb e o Pro-
sanear fossem operados com recursos do FGTS, da rubrica "Saneamen-
to", somando-se, ao Prosanear, recursos do Banco Mundial.

O Programa de Saneamento para Nucleos Urbanos (Pronurb) tem
o0 objetivo de atender com saneamento basico (agua, esgoto, drenagem
e saneamento integrado) a populacdo urbana em geral, especialmente
seus segmentos de baixa renda.

Examinam-se, a seguir, suas principais caracteristicas.

1 - CRITERIOS DE PRIORIDADE

= Projetos que visem atender a populacdo de areas sujeitas a
riscos, como aquelas cujas caracteristicas favorecem o surgimen-
to de doencgas endémicas e epidémicas.

= Projetos que se destinem a conferir plena utilizagdo a empre-
endimentos ja beneficiados pelo FGTS (desde que ndo caracteri-
zem suplementac&o).
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= Projetos de maior participagdo percentual da contrapartida na
composicao do investimento.

= Projetos que atendam a populacdes de baixa renda, especial-
mente as residentes em habitacGes subnormais.

= Projetos que se enquadrem em plano de ac¢éo regional, esta-
dual ou municipal, preferencialmente os elaborados com partici-
pacéo de entidades representativas da sociedade civil.

= Projetos que busquem racionalizar o processo produtivo medi-
ante ganhos de eficiéncia, sobretudo visando reduzir o preco das
tarifas para o usuario final.

= Projetos que apresentem intercomplementariedades com ou-
tros ja financiados com recursos do FGTS, em especial os de ha-
bitacdo para populacdo de baixa renda.

2 - ENTIDADES PARTICIPANTES

= Orgéo gestor: Ministério da Acdo Social, por intermédio da
Secretaria Nacional de Saneamento.

= Agente operador: Caixa Econdmica Federal.

= Agentes financeiros: a propria Caixa Econdmica Federal e ou-
tros agentes autorizados pela legislacdo em vigor.
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= Agentes promotores: governos estaduais, prefeituras munici-
pais, servicos autbnomos municipais e companhias estaduais e
municipais de saneamento.

= Mutudrios: governos estaduais, prefeituras municipais, servigos
autdbnomos municipais e companhias estaduais e municipais de
saneamento.

= Responsavel pela contrapartida: o mutuério, podendo a con-
trapartida ser oferecida pelo agente promotor ou por terceiros.

= Garantidor: governos estaduais, prefeituras municipais ou com-
panhias estaduais e municipais de saneamento.

3 - EMPREENDIMENTOS FINANCIAVEIS

= Abastecimento de agua.

= Esgotos sanitarios.

= Drenagem urbana.

= Saneamento integrado:

- comunidades de pequeno porte;
- desenvolvimento institucional;

- equipamentos especiais;

- areas urbanas de baixa renda.

Para comunidades de pequeno porte financiam-se, mediante
programas de abrangéncia estadual, projetos de implantacdo, amplia-
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¢do e melhoria de sistemas de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario em comunidades cuja populacao urbana, segundo o Censo do
IBGE de 1991, seja igual ou inferior a dez mil habitantes.

A linha de crédito voltada para o desenvolvimento institucional
destina-se a financiar agfes que, realizadas de forma integrada, visem
reduzir custos, introduzir melhorias operacionais, eliminar perdas e des-
perdicios, bem como o aprimoramento gerencial e administrativo das
entidades prestadoras de servicos de saneamento.

No que se refere a equipamentos especiais, financia-se a aquisi-
cdo daqueles que, embora usualmente nao integrem os sistemas de abas-
tecimento de agua e esgotamento sanitario, oferecem oportunidade de
melhorar o desempenho operacional do prestador de servicos.

Areas urbanas de baixa renda podem ser beneficiadas por linha
de crédito especifica, desde que situadas em localidades com popula-
¢do minima de 50 mil habitantes, segundo o Censo de 1991.

4 - CONDICOES BASICAS DAS OPERACOES DE CREDITO

= Limites maximos de prazo: de desembolso, até 30 meses; de
caréncia, até 36; de amortizacdo da divida, até 216 meses.

= Qutras taxas: taxa de risco de crédito, 1% do valor do contrato.

= Sistema de amortizacgéo: francés (Tabela Price), em prestacdes
mensais.

= Contrapartidas minimas:
- abastecimento de dgua - 15% na Regido | e 30% na Regido Il;
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- esgotamento sanitario - idem;

- drenagem - 20% na Regido | e 40% na Regido Il;

- para comunidades de pequeno porte e areas urbanas de baixa
renda - 10% da Regido | e 20% da Regido II;

- desenvolvimento institucional e equipamentos especiais - 20%
na Regido | e 40% na Regido II.

5 - DISTRIBUICAO DOS RECURSOS

Das aplicacdes anuais previstas por unidade da Federacéo, a par-
cela referente a drenagem néo pode exceder 15%, e a destinada a pro-
gramas de desenvolvimento institucional visando a reducéo de perdas
nao sera inferior a 3%.

2.5.3.2. Outras resolu¢des do CCFGTS
relativas a saneamento

O Conselho Curador do Fundo de Garantia do Tempo de Servico
tem produzido grande quantidade de resolugdes relativas a gestao dos
recursos sob sua responsabilidade. Diversas delas dizem respeito ao sa-
neamento, o0 que coloca o Conselho na posi¢do de mais importante
centro de formulacéo de politicas para o setor.

A Resolugdo n° 60, de 12/11/91, revogou a Resolucdo n° 46 e
estabeleceu diretrizes para a andlise de operacdes de crédito com re-
cursos do FGTS.

AResolucdo n®077, de 09/07/92, suspendeu novas contratacdes
de financiamentos, e a de n° 114, de 19/10/93, fixou critérios de prio-
ridade para a realizacdo de desembolsos das operacdes de crédito ja
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contratadas. Ambas destinaram-se a resolver o problema criado pelo
excessivo volume de recursos comprometidos no final de 1991 pelo
entdo Ministério da Acao Social e pela Caixa Econdmica Federal, muito
acima das possibilidades do Fundo, cuja receita liquida, como se vera
no capitulo 3, foi reduzida pelos saques efetuados nos Ultimos anos.

Na fixacdo das dotacGes para desembolso por area de aplicacéo,
a distribuicao de recursos fez-se de acordo com 0S COMpPromissos exis-
tentes, independente de sua localizacdo por unidade da Federacao.

Na area de saneamento basico e infra-estrutura urbana a priori-
dade de desembolsos foi fixada segundo:

* 0 menor prazo para concluséo de todas as obras componentes
do projeto ou sistema, possibilitando o funcionamento imediato
e 0 inicio do retorno dos créditos do FGTS;

= avinculacédo da operacdo a acordos de créditos externos, inde-
pendentemente do seu estagio de execucao.

Foi, também, autorizado o remanejamento das dotacdes entre
estados e entre as &reas de saneamento basico e de infra-estrutura urba-
na, respeitando o valor global das destina¢des para habitacdo popular.

Registre-se, ainda, a Resolugdo n° 134, de 17/03/94, que criou 0
Programa de Desenvolvimento Operacional (PDO), com o objetivo de
reduzir os custos operacionais e melhorar a qualidade das obras, elimi-
nar perdas e desperdicios e aperfeicoar o desempenho administrativo e
gerencial dos agentes promotores (entidades prestadoras de servicos).

Séao passiveis de financiamento atividades de assisténcia técnica,
treinamento de pessoal, intercambio de tecnologia, aquisi¢do de mate-
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riais, equipamentos e execucao de obras e servigos.

O PDO admite, entre os componentes dos projetos, atividades
de macromedicdo e pitometria, micromedicéo, sistemas integrados de
prestacdo de servicos e atendimento ao publico, cadastro técnico, pa-
dronizagdo e automacgdo de unidades operacionais, planejamento e
controle operacional, cadastro de consumidores, faturamento e co-
branca e comercializacéo.

2.5.4. Extingdo do controle de tarifas
e renegociacdo das dividas dos governos
estaduais e CESBs com a CEF e o FGTS

Até 1978, cada CESB possuia critérios proprios para definicdo de
sua tarifa, a partir das orientacfes estabelecidas pelo BNH. Em alguns
casos, o reajuste era submetido ao Conselho Interministerial de Precos
(CIP) e, em outros, aos governos estaduais.

Em 1978, por imposic¢do da Lei n°® 6.528 e do Decreto n°® 82.587,
as tarifas passaram a se fixar de acordo com a seguinte sistematica:

= 0 Ministério do Interior estabelecia normas gerais de tarifacdo e
fiscalizava sua aplicacéo;

= a0s governos estaduais, por meios das CESBs, cabia a realiza-
¢do de estudos e propostas tarifarias;

= 0 BNH responsabilizava-se pela analise das propostas que, em
seguida, eram submetidas ao Minter, que autorizava o reajuste
apos aprovacao do CIP.
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A manutencdo das tarifas em niveis reais era considerada pelo
Planasa condicdo bésica para a auto-sustentacao das CESBs. Sua utiliza-
¢do como instrumento de controle da inflagdo ou moeda politica, rea-
justando-as abaixo dos indices de inflacdo, foi um dos motivos dos pro-
blemas enfrentados pelo setor. A partir de 1978, a tarifa média cobrada
dos usuérios foi insuficiente para cobrir o custo médio dos servicos, isto
é, 0 crescimento das despesas de explora¢do mais o servico da divida.

O Decreto de 05/09/91 revogou o Decreto n° 82.587/78, e de-
volveu as concessionarias a autonomia para fixar tarifas de acordo com
suas necessidades.

Quanto a renegociacdo das dividas, os governos estaduais e as
CESBs vinham sofrendo restrigdes para contrair novos empréstimos, prin-
cipalmente a partir de 1989, devido aos altos niveis de endividamento
e inadimpléncia com a Unido.

A recente concluséo da renegociacéo da divida dos estados com
o governo federal abre perspectiva para novos investimentos no setor
de saneamento, sobretudo tendo-se em consideragdo que 0s governos
estaduais assumiram os débitos das CESBs.

Esta €, alias, uma questdo objeto de estudos no momento: livres
das dividas, as CESBs poderao contrair novos empréstimos?

De acordo com Rezende et alii, ndo ha parametros definidos pela
Unido para o endividamento das Companhias Estaduais de Saneamen-
to Basico, desde 1990. A Caixa Econdmica Federal estuda esses limites,
no momento, e encaminha sua andlise para a Secretaria do Tesouro
Nacional do Ministério da Fazenda. Esses estudos fundamentam-se nas
projecdes "das disponibilidades de recursos do tomador, baseando-se
em seus estudos de viabilidade global, que incluem hip6teses de de-
sempenho econdmico-financeiro face aos investimentos programados
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e comportamento da arrecadacéo de tarifas, entre outras variaveis".?®

2.5.5. Os saques do FGTS e as aplicagdes de recursos
do orcamento da Unido em saneamento

Merece registro na trajetoria do setor, nos anos 90, o elevado
volume de saques nas contas do FGTS, que reduziram sensivelmente a
arrecadacao liquida no triénio 1991/93.

Esses saques aumentaram, apds 1990, principalmente em funcdo
de dois fatores: o primeiro foi a mudanca do status juridico dos funcio-
narios publicos, que compulsoriamente deixaram de ter suas relagdes
de emprego regidas pela Consolidacao das Leis do Trabalho, passando
a se subordinar ao Regime Juridico Unico, conforme determinado pela
Constituicdo de 1988, o que possibilitava a liberacdo dos recursos de
suas contas vinculadas do Fundo. O outro foi a possibilidade de saque
para a compra de iméveis funcionais alienados pelo governo.

O tema da aplicacgdo crescente de recursos do Orcamento Geral
da Unido em saneamento, a fundo perdido, a partir de 1989, mediante
convénios com os estados e municipios - e da pulverizacdo embutida
nessa pratica - serd retomado no capitulo 3 deste trabalho.

2.6. Avaliacdo das politicas de
saneamento a partir de 1968

No momento em que se procura formular um novo modelo de
politicas publicas para o setor de saneamento, diante do esgotamento

25 Rezende et alii, op. cit.
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da estratégia adotada desde 1968, é preciso resistir a tentacao de re-
negar tudo o que foi feito e reconhecer os avancos realizados ao longo
dos ultimos 26 anos.

O Sistema Financeiro e o Plano Nacional de Saneamento foram
instrumentos valiosos para elevagdo da cobertura e da qualidade dos
servi¢os em todo o pais.

Destaque-se, particularmente, o éxito obtido no subsetor de abas-
tecimento de agua, que ja atende a mais de 80% da populagdo urbana.
E, apesar da mais modesta expansao das redes de coleta e tratamento
de esgotos houve, também nesse segmento, significativa melhoria.

Como esta se aproximando a universalizacdo do abastecimento
de 4gua urbano, atualmente os esfor¢cos deverdo se concentrar na am-
pliacdo e melhoria do esgotamento sanitario, bem como no tratamento
de efluentes, dadas as fortes inter-rela¢es entre esse subsetor, o nivel
de saude da populacéo e a preservacdo do meio ambiente.

O Planasa permitiu que o BNH desse destinacédo adequada aos
recursos do FGTS, principalmente no momento em que a demanda
por habita¢des construidas pelo SFH arrefeceu, ante a baixa capacida-
de de pagamento das familias, por sua vez em funcdo da péssima
distribuicdo de renda no pais.

Além de aplicar as dotagbes do FGTS, o Planasa mobilizou recur-
s0s externos, dos governos estaduais e canalizou, durante certo perio-
do, alocacg®es a fundo perdido da Unido, para fazer crescer o financia-
mento dos investimentos.

Mesmo inexistindo critérios que orientassem a distribui¢do espa-
cial dos investimentos - s6 instituidos em 1990 -, o Planasa, diferente-
mente de muitos outros programas supostamente sociais, ndo concen-
trou suas aplicacGes nas regides mais desenvolvidas do pais. A arrecada-
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¢do liquida do FGTS no Sudeste, somada a outras fontes de financia-
mento, permitiu que o Norte e o Nordeste recebessem o dobro da arre-
cadacdo liquida do Fundo nessas regides, enquanto o Sul e o Centro-
Oeste tiveram investimentos do mesmo nivel de sua arrecadacéo.?®

Foi também possivel beneficiar os municipios mais pobres e aten-
der, mediante subsidios cruzados, grande nimero de familias de baixa
renda. Apesar disto, os desniveis inter-regionais dos indices de cobertu-
ra sdo ainda muito grandes.

Outro aspecto positivo do Planasa foi a adogao do planejamento
de longo prazo, de mecanismos de auto-sustentacao financeira e, ape-
sar dos resultados ndo inteiramente satisfatérios, a implantacao de pro-
gramas de desenvolvimento institucional.

Por outro lado, diversas disfun¢des acumularam-se ao longo do
tempo. E preciso registrar que o Planasa, concebido num clima politico
de autoritarismo, adotou modelo centralizado, excessivamente rigido,
sem atentar para as disparidades entre regides, as peculiaridades locais
e as reais possibilidades financeiras das diversas esferas do governo.

Em funcgdo da centralizacéo financeira de 1967, os municipios,
gue inicialmente deveriam contribuir com 1/4 dos recursos necessarios
a realizacdo dos investimentos em seu territorio, foram eximidos dessa
parceria. Pior ainda, o poder concedente passou a ndo ter a menor
ingeréncia no planejamento e implantag¢do dos servicos nos municipios.
Em decorréncia, as prefeituras ndo puderam, por exemplo, harmonizar
a expansao das redes de &4gua e esgotos com os planos de ocupacéo
fisico-territorial e de desenvolvimento local.

26 Ver, arespeito, o trabalho de Arretche, M.T.S., O Fundo de Garantia do Tempo de Servico e
as Politicas Habitacional e de Saneamento Basico, NEPP/Unicamp, mimeo.
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Os municipios que néo aderiram ao Plano, preferindo nao trans-
ferir a exploracdo dos servigos as CESBs, ficaram a margem dos finan-
ciamentos e foram obrigados a custear 0s investimentos com recursos
de outras fontes, notadamente os do orcamento fiscal. Apesar disso, 0s
municipios de melhor situagéo financeira conseguiram elevar os niveis
de atendimento em volume igual ou superior aos do Planasa.

A engenharia financeira do BNH e do SFS pode-se debitar, tam-
bém, excessivo endividamento dos governos estaduais, responsaveis
pelos FAEs, e das préprias companhias estaduais de saneamento basi-
co. A cada nova dificuldade, para compor a contrapartida necessaria a
realizagdo das obras e servigos, 0 Planasa criava novos subprogramas
destinados a viabilizar a realizagdo dos investimentos, aprofundando
o endividamento dos principais agentes de execuc¢do do Plano. Fato-
res exdgenos, como o combate a inflagéo, as sucessivas politicas de
arrocho salarial e a desigual distribui¢do de renda impediram que um
dos pilares de sustentacdo de toda a politica - a cobranca de tarifas
realistas - fosse adotada plenamente.

A aplicacdo de recursos a fundo perdido, principalmente os oriun-
dos do orcamento fiscal da Unido, somente ocorreu nos primeiros anos
de existéncia do Plano, assim mesmo em quantidades insuficientes para
impulsionar as aplicacdes do FGTS em condic¢des favoraveis e subsidiar
as familias pobres, ja que o sistema de subsidios cruzados era limitado
pelas perdas do salario real da classe média e pelo préprio volume de
subsidios demandados pelos consumidores de baixa renda.

O atendimento das populacgdes das periferias urbanas e nas pe-
guenas localidades do meio rural ficou comprometido, 0 mesmo ocor-
rendo com a coleta e tratamento dos efluentes dos esgotos no meio
urbano. A qualidade da 4gua distribuida a populacao deve ser, ao mes-
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mo tempo, objeto de preocupacédo dos atores envolvidos com o setor.

Os problemas das CESBs, derivados do excessivo endividamento
e cobranca de tarifas irrealistas, foram agravados pelo seu fraco desen-
volvimento institucional e operacional. O padrdo de funcionamento foi
prejudicado pelos sistemas de baixa produtividade, que registraram per-
das de 50% do volume de agua produzido e excessivos custos opera-
cionais e administrativos, esses Ultimos decorrentes de ingeréncias poli-
ticas na conducgao dos negdécios que deveriam, por principio, se reger
por normas comerciais a margem do sistema politico-partidario.

As questdes gerenciais das CESBs somaram-se 0s padrdes ex-
cessivamente elevados na construgdo, ampliagdo e melhoria dos siste-
mas, a partir da adoc¢ao de tecnologias sofisticadas, que nem sempre
redundavam em beneficios para a populacdo. Nao se buscou, até o
momento, o uso efetivo de tecnologias alternativas capazes de reduzir
0s custos das obras e servicos.

Com a abertura politica na Nova Republica, em 1985, o arranjo
institucional e financeiro adotado pelo Planasa foi duramente questio-
nado, mas o tamanho dos problemas herdados do ciclo militar e a falta
de disposicdo em altera-los impediram modificacBes capazes de deter
0 esgotamento das politicas publicas do setor e a deteriora¢do do Plano.
A Carta de 1988, acolhendo um federalismo mal resolvido, com dispo-
si¢Bes ambiguas para a prestacao dos servigos de utilidade publica, ndo
ajudou a equacionar os problemas institucionais e financeiros do setor.

A partir de 1990, a reforma administrativa implantada pelo go-
verno Collor e 0 novo arranjo institucional adotado agugcaram os proble-
mas anteriores, conferindo poderes muito grandes ao Ministério da Agao
Social e reduzindo, no concernente as aplicagbes em saneamento, a
automia da Caixa Econdmica Federal. Em que pesem as func¢des assu-
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midas pelo novo Conselho Curador do FGTS, existe amplo espago para
0 descumprimento de suas determinacdes.

A prerrogativa que a Constituicdo de 1988 concedeu ao Con-
gresso Nacional para emendar o orgamento permitiu, como efeito cola-
teral indesejado de um inegavel direito dos representantes do povo,
gue muitos parlamentares passassem a distribuir elevado volume de
recursos a fundo perdido, fora do Sistema Financeiro do Saneamento,
atendendo motivacg0es fisioldgicas, clientelisticas e desperdi¢ando ver-
bas que poderiam ser aplicadas no contexto de uma politica de sanea-
mento melhor estruturada.

Em funcdo da generalizada inadimpléncia tanto dos estados quan-
to das CESBs, do baixo retorno dos empréstimos contratados e da redu-
cdo da arrecadacao liquida do FGTS, o Pronurb, sucessor do Planasa, a
partir de 1990 encontrou dificuldades em promover investimentos com-
pativeis com o crescimento populacional e a necessidade de reduzir os
déficits existentes.

A situacdo do setor tornou-se especialmente critica a partir do
final de 1991, quando o MAS e a CEF contrataram empréstimos muito
acima das possibilidades de atendimento do FGTS. O Conselho Cura-
dor do FGTS foi obrigado a sustar a realiza¢do de novas contratacfes e
reescalonar as liberagdes de recursos para as obras, até que a situacdo
se regularize, o que ainda ndo aconteceu.

Por outro lado, a assuncao dos débitos das CESBs pelos estados
e aconsolidagéo e renegociagdo de suas dividas para com a Uniéo, no
bojo dos programas de estabilizacdo da economia, abrem perspecti-
vas de novas contratagcdes de empréstimos pelas empresas concessio-
narias. Antes, porém, é necessario promover ampla reformulacao das
politicas publicas de saneamento, modernizando o setor para a reto-
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mada das inversdes, em novo contexto.

S&o variaveis a serem consideradas no redesenho das politicas
para o setor: a flexibilizacdo ampla do modelo, fortalecendo a partici-
pacdo municipal; a busca de novos parceiros, inclusive do setor priva-
do; novas fontes de financiamento compativeis com as atividades; novo
arranjo institucional; concesséo de subsidios explicitos as camadas me-
nos favorecidas por parte dos trés niveis de governo; e atuagdo em
bases empresariais.

A Unido deve caber o papel de fixar as diretrizes gerais das poli-
ticas, bem como a regulamentacéo e controle, em nivel nacional, dos
Servigos a serem prestados.
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