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1. OBIJETIVOS
Este documento estd estruturado em duas partes, quais sejam:

® PARTE I: Diagnostico Setorial; e
e PARTE Il: Agenda Propositiva.
O objetivo da PARTE | do relatdrio é tracar um diagndstico claro e neutro dos
principais desafios da regulacdo no setor de abastecimento de agua e de esgotamento
sanitdrio com vistas a construir uma agenda propositiva e que represente uma visdao de

consenso setorial.

Se abordam os principais desafios que tangem: i) a implantacdo da regulagdo; ii)
a viabilizacdo da universalizacdo dos servicos; iii) a definicdo de uma politica de

subsidios; e a iv) definicdao de um sistema de informagdes e indicadores setoriais.

A primeira parte desse documento divide-se em 6 capitulos. No segundo capitulo
sdo abordados os principais obstaculos para a compatibilizacdo do planejamento, da
delegacdo e da regulacdo dos servicos de dgua e esgoto. O terceiro disserta sobre os
desafios de se constituir uma regulacdao independente, transparente e baseada em
critérios técnicos. O quarto analisa os atributos desejaveis de um sistema de
informacdes e de indicadores setorial. No quinto sdo tratadas questdes referentes a
universalizacao dos servigos de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario. Ja o
capitulo 6 versa sobre os temas ligados a politica de subsidios tarifarios no setor de
saneamento. Por fim, no sétimo sdo apresentadas as conclusdes acerca do diagndstico

setorial.
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Por sua vez, o objetivo da PARTE Il desse relatdrio é apresentar uma proposta de
um conjunto de acbes para o equacionamento dos principais desafios elencados no

diagnéstico.

Nessa oportunidade sdo apresentadas 40 a¢Oes que estdo concentradas em trés
vertentes bem definidas: i) capacitacdo e conscientizacdo focadas e diferenciadas de
acordo com o publico alvo; ii) mobilizacdo dos agentes para definicdes setoriais
importantes e iii) realizacdo de estudos para tomadas de decisGes necessarias para

ampliar e dar prosseguimento a agenda setorial.

Essas acOes serdo a tematica central dessa segunda parte do relatério. No oitavo
capitulo sdo abordadas as premissas e os desafios diagnosticados para proposicdo das
acoes suprareferidas. O nono capitulo traz um detalhamento das a¢des propostas bem
como os desafios inerentes para efetividade de um conjunto de ag¢Ges propositivas. No
capitulo 10 aborda-se quais das 40 a¢bGes devem ser tratadas como prioritdrias para
desenvolvimento do setor. Por fim, no capitulo 11, sdo tecidas as principais conclusdes

acerca da PARTE Il deste documento.
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PARTE I: DIAGNOSTICO SETORIAL

2. PLANEJAMENTO, DELEGAGCAO E REGULAGCAO DOS SERVICOS

No inicio da década de 1970, o Governo Federal através do Plano Nacional de
Saneamento (PLANASA) instituiu modelo de planejamento e regulacdo que centrava a
definicdo das normas para a prestacdo dos servicos e das tarifas de dgua e esgoto nos
prestadores, em particular nos estaduais. Esse modelo de prestacao perdurou por uma
década e meia, até a extingdo do Banco Nacional da Habitacdo (BNH) através do

Decreto-Lei n22.291/1986.

Com a exaustdo do modelo do PLANASA, a Constituicdo Federal de 1988 e a
publicacdo da Lei n2 8.170/91, foi dada autonomia aos estados e municipios para a
determinacao das tarifas. Entretanto, o planejamento e a normatizagdo dos servigos
continuaram sob a responsabilidade dos prestadores de servicos. O arranjo
predominante, portanto, continuou sendo de auto regulacdo; em que os proprios
prestadores eram o0s responsdveis pela normatizacdo setorial, sendo que a
determinacdo das tarifas envolvia uma negociacdo direta entre o poder executivo

estadual/municipal e os operadores.

Esse contexto foi alterado consideravelmente com a promulgacdo da Lei n2
11.445/2007, que estabeleceu as atuais diretrizes para a regulacdo e a politica de
saneamento bdsico no Brasil. Se antes o planejamento era realizado pelo prestador,
esse passou a ser uma responsabilidade indelegavel do poder concedente, ou titular dos

servicos, através do Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB). Quanto a regulacdao
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dos servicos, a nova Lei estabelece a designacdo de entidade reguladora e fiscalizadora,
a critério do titular. A Lei também manteve a possibilidade de delegacdo da prestacdo

dos servicos, de responsabilidade do poder concedente, para terceiros [3].

2.1 Desafios Trazidos pela Lei n® 11.445/2007

Essas mudancas estdo resumidas no Art. 92 deste novo arcabouco legal, que

explicita as competéncias do titular dos servicos.

Art. 92 O titular dos servigos formulard a respectiva politica publica de
saneamento bdsico, devendo, para tanto:

| — elaborar os planos de saneamento bdsico, nos termos desta Lei;

Il — prestar diretamente ou autorizar a delegagéo dos servigos e definir o
ente responsdvel pela sua regulagdo e fiscalizagdo, bem como os
procedimentos de sua atuagdo; (...). (Grifos nossos)

O caput do Art. 10 limita a prestag¢ao dos servigos ao titular ou a terceiro que
firme com o poder publico contrato de concessdo ou de programa.
Art. 10. A prestagdo de servigos publicos de saneamento bdsico por
entidade que ndo integre a administracéo do titular depende de
celebragcdio de contrato, sendo vedada a sua disciplina mediante

convénios, termos de parceria ou outros instrumentos de natureza
precdria. (Grifos nossos)

Por sua vez, o Art. 11 explicita os critérios de validade desses contratos, que
passam a depender da existéncia de PMSB, de estudos que comprovem a viabilidade
técnica e econémica da prestagdo universal dos servicos e de normas de regulagao,

entre outros critérios. Ainda, de acordo com o paragrafo 12 do artigo, para a validade
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das delegacbes é necessario que os planos de saneamento e os investimentos relativos

aos contratos sejam compativeis entre si.

Art. 11. Sdo condi¢oes de validade dos contratos que tenham por objeto
a prestagdo de servigos publicos de saneamento bdsico:

| - a existéncia de plano de saneamento bdsico;

Il - a existéncia de estudo comprovando a viabilidade técnica e
econdémico-financeira da prestacGo universal e integral dos servigcos, nos
termos do respectivo plano de saneamento bdsico;

Il - a existéncia de normas de regulagdo que prevejam os meios para o
cumprimento das diretrizes desta Lei, incluindo a designag¢@o da entidade
de regulagdo e de fiscaliza¢do;

(...)

§ 12 Os planos de investimentos e os projetos relativos ao contrato
deverdo ser compativeis com o respectivo plano de saneamento badsico.
(Grifos nossos)

O Art. 11 também define, em seu pardgrafo 22, os requisitos minimos das
normas de regulacdao. No que tange aos contratos firmados com os prestadores, estas
normas devem prever metas, mecanismos de controle social e condi¢cdes para a garantia

da sustentabilidade economico-financeira dos servigos prestados.

Art. 11. (...)

$ 292 Nos casos de servigos prestados mediante contratos de concesséio ou
de programa, as normas previstas no inciso Ill do caput deste artigo
deverdo prever:

(...)

Il — a inclusdo, no contrato, das metas progressivas e graduais de
expansdo dos servigos, de qualidade, de eficiéncia e de uso racional da
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dgua, da energia e de outros recursos naturais, em conformidade com os
servigos a serem prestados;

(...)

IV — as condig¢oes de sustentabilidade e equilibrio econémico-financeiro
da prestagdo dos servigos, em regime de eficiéncia {(...)

V — mecanismos de controle social nas atividades de planejamento,
regulacdo e fiscalizagdo dos servigos; (...). (Grifos nossos)

Complementarmente, o paragrafo 22 do Art. 25 define que, além das normas, a
entidade reguladora deve definir critérios para que os contratos sejam devidamente

executados.

Art. 25. (...)

§ 29 Compreendem-se nas atividades de regulag¢do dos servicos de
saneamento bdsico a interpretag¢do e a fixagdo de critérios para a fiel
execucgdo dos contratos, dos servicos e para a correta administragéio dos
subsidios. (Grifos nossos)

Por sua vez, com relagdo aos planos de saneamento, a Lei incumbe a entidade

reguladora a responsabilidade por verificar o cumprimento do planejado em cada PMSB.

Art. 20. (VETADO)

Pardgrafo unico. Incumbe a entidade reguladora e fiscalizadora dos
servigcos a verificagdo do cumprimento dos planos de saneamento por
parte dos prestadores de servicos, na forma das disposi¢bes legais,
regulamentares e contratuais. (Grifos nossos)

A Figura 1 apresenta de forma esquematica a inter-relacao prevista na Lei entre

o titular, o prestador e o regulador dos servicos.
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Figura 1 — Inter-relacdo entre titular, prestador e regulador dos servicos

A relagdo entre prestador, regulador e titular dos servicos é particularmente
complexa nas regiGes metropolitanas, foco da Lei n? 13.089/2015 e da Acdo Direta de
Inconstitucionalidade (ADI) n2 1.842/RJ. Dado o carater regional do saneamento nessas
regidbes, ha questdes ainda ndao devidamente equacionadas — tais como a o
planejamento dos servigos nessas regides e a autonomia dos municipios em delegar os

servicos e em designar entidades reguladoras.

Ha situacdes, fora e dentro das regides metropolitanas e dos aglomerados
urbanos, em que para um Unico prestador dos servicos ha dois ou mais titulares e
entidades reguladoras. Os casos em que nos municipios atendidos por esse Unico
prestador ha uniformidade de regulacdo e compatibilidade de planejamento se
enquadram na modalidade de prestacao regionalizada prevista pelo Art. 14 da Lei n2

11.445/2007, in verbis:
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Art. 14. A prestacdo regionalizada de servicos publicos de saneamento
bdsico é caracterizada por:
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| — um unico prestador do servico para vdrios Municipios, contiguos ou
néo;

Il — uniformidade de fiscalizagdo e requlagcdo dos servicos, inclusive de sua
remunera¢do;

Il — compatibilidade de planejamento.
Para a prestacdo regionalizada, o Art. 17 permite a elabora¢do de um unico plano

de saneamento para todos os municipios abrangidos.
Art. 17. O servico regionalizado de saneamento bdsico poderd obedecer a

plano de saneamento bdsico elaborado para o conjunto de Municipios
atendidos.

Da mesma forma, todos os critérios necessarios para a validade dos contratos de
concessdo e de programa dispostos nos incisos | a IV do Art. 11, bem como os planos de
investimento, as metas, os mecanismos de controle social e as condigdes para a garantia
da sustentabilidade econémico-financeira dos servigos prestados previstas nos
paragrafos 12 e 22 do mesmo artigo podem, por simplicidade, ser feitas para todos os

municipios abrangidos pela prestacao regionalizada.

Art. 11. (...)

$ 42 Na prestagdo regionalizada, o disposto nos incisos | a IV do caput e
nos §§ 12 e 22 deste artigo poderd se referir ao conjunto de municipios por
ela abrangidos.

Em qualquer uma das modalidades de prestacdo dos servicos, o desafio maior
do(s) titular(es) e regulador(es) é garantir a aderéncia entre plano(s) de saneamento,

contrato(s) de programa ou concessdao, regulacdo e as condicbes de equilibrio
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economico-financeiro previstas no(s) contrato(s). Cabe a entidade reguladora, como

Q9 PROJETO Dt
Q‘ ' REGULACAO DO ~9B|D

garantidora das condicdes de equilibrio econdmico-financeiro do(s) contrato(s) e
promovedora da eficiéncia na prestacdo dos servicos de agua e esgoto, prever os
recursos para a execucao do(s) plano(s) de saneamento e para o alcance das metas
contratuais; buscar a modicidade tarifaria através da criacdo de mecanismos de
incentivo a eficiéncia e velar pela qualidade dos servicos. Ao prestador de servicos, seja
ele publico ou privado, cabe, por sua vez, adequar seus processos e atividades ao nivel
de eficiéncia almejado pela entidade reguladora para, assim, garantir o equilibrio

economico-financeiro previsto no contrato e na regulacao.

No caso da prestacdo regionalizada, o desafio de buscar aderéncia entre o plano,
o contrato e a regulagdo em cada municipio soma-se ao da busca por uniformidade
regulatéria e por compatibilidade de planejamento em todos os municipios. Mesmo que
esses obstaculos sejam superados, resta responder se a melhor forma de uniformizar a
regulagdo e o planejamento é através da unificagao tarifaria e da integracao dos planos
dos municipios ou por meio do reconhecimento de tarifas e PMSB’s diferentes para cada

municipio regulado ou bacia hidrografica.

N3do ha consenso sobre o melhor arranjo regulatério. Em debate realizado no
Workshop |, sobre Regulacdo do Setor de Agua e Saneamento, os especialistas que
participaram do encontro! entenderam, em sua maioria, que esta questdo deve ser

avaliada caso a caso, pois ndo existe um arranjo que seja melhor a priori.

1 participaram do debate Paulo Ferreira, Secretario Nacional de Saneamento Ambiental, Alberto Bovo,

Secretario Executivo da Camara Técnica de Saneamento da ABAR (Associa¢do Brasileira de Agéncias de
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Jd em relacdo a adocdo de tabela tarifaria Unica para os municipios de uma
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prestacdo regionalizada, houve certo consenso quanto a necessidade de conhecer
melhor as tarifas econ6micas aplicdveis a cada municipio, uma vez que subsidios entre
municipios podem introduzir distor¢cdes nos sinais de precos e mascarar ineficiéncias na
prestacdo dos servicos. De qualquer maneira, a adoc¢do de tarifas diferenciadas entre
municipios demanda a implementacdo de uma contabilidade regulatdria que permita

separar, com precisao, custos e ativos por servico e municipio.

A percepcdo, por parte dos poderes concedentes, da existéncia de subsidios
cruzados pode incentivar tanto a retomada dos servicos pelos de titulares como a troca
de prestadores por parte dos municipios onde a prestacdo é superavitaria. A perda do
direito da exploracdo dos servigos nesses municipios pode, por sua vez, comprometer o
equilibrio econémico-financeiro de um prestador regionalizado. Para mitigar esse risco,
os contratos e a regulacdo devem prever mecanismos de compensac¢do financeira
guando da reversdo dos ativos dos prestadores afetados pela retomada dos servigos. Os
reguladores, ainda, devem avaliar e discutir com os prestadores e municipios envolvidos

a sustentabilidade do negdécio quando da saida de um municipio.

Regulacdo), Aparecido Hoijaj, Presidente da ASSEMAE (Associa¢cdo Nacional dos Servicos Municipais de
Saneamento), Roberto Muniz, Presidente da ABCON (Associagdo Brasileira das Concessiondrias Privadas
de Servicos Publicos de Agua e Esgoto), Claudia Lins, Assessora Técnica em Saneamento e Meio Ambiente
da CNM (Confederagdo Nacional dos Municipios) e Miguel Fernandez y Fernandez, representando os

consumidores.
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2.2 Adequacdo a Lei n? 11.445/2007
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A seguir é apresentada a adequacdo dos servicos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitdrio as exigéncias do novo marco regulatdrio. Sdo avaliados, na
sequéncia, a situacdo dos Planos de Saneamento, dos contratos de programa e
concessdo, da abrangéncia dos servicos e da delegacdo da regulacdo a agéncias

reguladoras.

2.2.1 Planos de Saneamento Basico

E de responsabilidade dos titulares do servico a elaboracdo de planos de
saneamento basico [3]. O Decreto n? 7.217/2011, que regulamentou a Lei n®
11.445/2007, condiciona o acesso, para uso no saneamento basico, a recursos
orcamentdrios da Unido ou a financiamentos geridos ou administrados por entidade

federal a existéncia de plano de saneamento [4].

Dados de 2013 da Pesquisa de Informag¢des Basicas Municipais (MUNIC) [5],
mostrados no Grafico 1, apontam que os titulares dos servicos, de forma geral, ainda
nao se adaptaram ao marco normativo, uma vez que uma parcela relevante (68%) dos
municipios ainda ndo elaborou seus PMSB's e deve chegar ao prazo estabelecido no
Decreto sem atender a sua exigéncia para acesso aos recursos federais de saneamento.
Os percentuais mostrados correspondem a parte dos titulares que respondeu
afirmativamente terem elaborado PMSB sobre o total de municipios que responderam a
pergunta feita no ambito do MUNIC (5563 municipios, ou 99,96% do total de municipios
do Brasil).
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Grafico 1 — Percentuais e quantidades de municipios que elaboraram PMSB abrangendo os servigos de
agua e esgoto (2013)

Fonte: MUNIC 2013/IBGE.

Varias podem ser as causas que explicam a defasagem na adequagao a Lei n?
11.445/2007. No caso do servico de adgua, a elaboragdo dos planos de saneamento
parece esbarrar na falta de recursos e capacitagdo profissional enfrentada por
municipios menores. Isso fica demonstrado no Grafico 2, também construido com base
nos dados da MUNIC de 2013 [5] que mostra a parcela de titulares que elaboraram

planos de saneamento estratificada por faixa populacional.
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Grafico 2 — Histogramas, por faixa de populagao, dos percentuais de municipios que elaboraram planos

de saneamento (2013)
Fonte: MUNIC 2013/IBGE.

O percentual de municipios que elaborou planos municipais de saneamento
basico € maior entre aqueles que delegaram a regulacdo a um terceiro. Segundo
levantamento feito pela ABAR (Associacdo Brasileira de Agéncias de Regulacdo) em 2014
[6], o percentual de municipios regulados que haviam elaborado planos de saneamento
nos termos da Lei n? 11.445/2007 era de 44% em 2013, valor 12 pontos percentuais
(p.p.) maior ao levantado pela MUNIC no mesmo ano [5], [6]. Essa tendéncia pode ser
atribuida a responsabilidade legal, prevista no Art. 20 da Lei n? 11.445/2007, dos

reguladores em fiscalizar os planos de saneamento.

Além da expansado da regulacdo, cabe destacar a importancia que o convénio de
cooperacgdo entre a FUNASA (Fundacdao Nacional de Saude) e a ASSEMAE (Associacao
Nacional dos Servicos de Saneamento) para capacitacdo de gestores e técnicos dos
municipios tém para a reducdo do déficit dos planos de saneamento. Essa iniciativa foi

de fundamental importancia para garantir que municipios pequenos, de menos de 50
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mil habitantes, tenham acesso aos recursos e financiamentos que serdo condicionados a
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existéncia de PMSB a partir de 2016.

Apesar da importancia do planejamento para a regulacdo e da parceria
FUNASA/ASSEMAE para a elaboracdo dos PMSB, outras acbes complementares ainda se
fazem necessarias para mitigar o déficit no planejamento dos servicos de dgua e esgoto

por parte dos municipios.

2.2.2 Caracterizagdo da Prestag¢io dos Servicos de Abastecimento de Agua e de

Esgotamento Sanitario

A cobertura dos servicos de saneamento basico no Brasil varia de maneira
significativa a depender do servico prestado. Segundo dados de 2013 da Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) [7] e do Sistema Nacional de InformacGes
Saneamento (SNIS) [8], 95% dos municipios e 85% dos domicilios urbanos contam com
servicos de abastecimento de 4dgua. De acordo com as mesmas fontes, apenas 55% e
40% dos municipios segundo a PNAD e o SNIS, respectivamente, contam com
esgotamento sanitdrio [7], [8]. Em termos do numero de domicilios urbanos, os

percentuais sdo de 63% e 48%, como mostram o Grafico 3 e o Gréfico 4 [7], [8].
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Grafico 3 — Cobertura dos servigos de agua urbanos no Brasil (2013)

Fontes: PNAD 2013/IBGE e SNIS 2013/Ministério das Cidades.
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Grafico 4 — Cobertura dos servigos de esgoto urbanos no Brasil (2013)
Fontes: PNAD 2013/IBGE e SNIS 2013/Ministério das Cidades.
Do contraste entre as informacdes obtidas do SNIS e da PNAD, se conclui que se
por um lado o sistema do Ministério das Cidades é uma boa fonte de informacgdes para

medir a abrangéncia dos servicos de agua por outro ela subestima a cobertura do

esgotamento sanitdrio no Brasil. Essa distor¢cdo se explica pela diferenca de perfil entre
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a prestacdo dos servicos de agua — na sua grande maioria delegada a companhias
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estaduais — e esgoto — delegada em menor propor¢do que no caso da dgua — e nas
lacunas de informacdo do SNIS para os servicos autdonomos. Entretanto, a diferenca dos
numeros ndo impede que se tracem conclusdes gerais sobre o esgoto com base nos

dados do SNIS.

Da comparac¢do dos dois indices de abrangéncia apresentados se conclui que o
servico de agua, apesar de presente em quase todos os municipios, ainda precisa se
expandir dentro das dreas urbanas. No caso do esgotamento sanitdrio,
aproximadamente metade dos municipios ndo conta com redes coleta dos dejetos.
Parcela relevante dos municipios, portanto, ainda ndo se adequou ao Art. 45 da Lei n?
11.445/2007, que prevé a conexdo de toda edificagdo permanente urbana as redes

publicas de abastecimento de 4gua e de esgotamento sanitario.

Considerada a abrangéncia — quantidade de municipios atendidos — dos
prestadores, tanto o servico de dgua como o de esgoto sdo prestados em sua maior
parte por companhias estaduais de saneamento ou prestadores regionais? [8]. Essas
empresas, porém, historicamente se focaram nos servigcos de agua, razao pela qual o
percentual de municipios atendidos por elas com agua é cerca de 22 pontos percentuais

maior que com esgoto, como mostra o Grafico 5, elaborado a partir de dados do SNIS

2 Denomina-se como regional aquele prestador cuja area de atendimento compreende dois ou mais
municipios, em grande quantidade, atendidos quer com sistema(s) isolado(s) ou quer integrado(s).

Prestadores regionais correspondem as companhias estaduais de saneamento.
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[8]. Cabe lembrar que os valores do Grafico sdo apenas referenciais, ja que o SNIS carece

de informacdes de parte dos prestadores locais.

Os servicos de abrangéncia local® correspondem a cerca de 20% dos municipios
atendidos por 4dgua e 40% dos de esgoto, segundo o SNIS [8]. J& os de abrangéncia

microrregional* ndo cobrem mais que 1% dos municipios [8].

Abastecimento de dagua Esgotamento sanitdrio

15,4%

h l 41,5%

0,4% 80,3% J/ 57, 9% ' ® Microrregional
v Local

0,6%

Regional

Grafico 5 — Abrangéncia, por municipio, dos prestadores de servigos (2013)
Fonte: SNIS 2013/Ministério das Cidades.
Sob a dtica da natureza juridica dos prestadores, predominam as prestacdes

feitas por sociedades de economia mista, nas quais se incluem a grande maioria das

companhias estaduais de saneamento. O resto da amostra do SNIS é composto, em sua

3 Denomina-se como local aquele prestador cuja area de atendimento se restringe, de maneira geral, a
um Unico municipio. Eventualmente e em carater quase sempre ndo oficial, ha fracdes de municipios

adjacentes sdo atendidas.

4 Denomina-se como microrregional aquele prestador cuja drea de atendimento compreende um grupo

pequeno de municipios geralmente adjacentes.

ﬁu\fo llmw(l«
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maioria, por autarquias e administra¢des publicas diretas. Apenas uma pequena parcela
dos municipios delegou os servicos para empresas privadas ou organizacdes sociais. A

estratificacdo desses dados para dgua e esgoto é mostrada no Grafico 6 e no Grafico 7

(8].
Percentual Quantidade
% 4085
1% 1% 515 620
i s B = P s NN
Spcedadede  Empresa QrganitagBe  Autarquia  Administragido Socedadede  Empresa Organizagdo Autarquia Administracio
Ecanamia Privada Sacial Publica Direta Ecomomia Privada Social Publica Direta
Mista Mista

Grafico 6 — Quantidade e percentual de municipios por Natureza Juridica dos prestadores de servigo de

abastecimento de agua (2013)

Fonte: SNIS 2013/Ministério das Cidades.
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Grafico 7 — Quantidade e percentual de municipios por Natureza Juridica dos prestadores de servigo de

esgotamento sanitario (2013)

Fonte: SNIS 2013/Ministério das Cidades.contratos
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O conjunto dos municipios atendidos por prestadores diferentes da
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administracdo publica direta representa, respectivamente, de 88% dos municipios
abastecidos por adgua e 70% dos cobertos com servico de esgotamento sanitdrio, de

acordo com a base do SNIS [8].

A delegacdo da prestacdo dos servicos nesses municipios depende da assinatura
de contratos de programa ou concessdo. Grande parte desses contratos encontram-se
vencidos e os formalizados, por sua vez, devem atender aos requisitos do Art. 11 da Lei
n? 11.445/2007, que exige a existéncia de plano de saneamento basico [3]. Estes
requisitos, porém, ndo sdo atendidos por grande parte das prestacdes, uma vez que 2/3
e 3/4 dos municipios atendidos ndo tém, respectivamente, planos de saneamento de
agua e esgoto, segundo dados da ultima Pesquisa de InformagBes Bdasica Municipais

(MUNIC), do IBGE [5].

Incentivar a elaboragdo dos planos de saneamento é, portanto, condigdo
necessdria para dar segurancga juridica aos contratos firmados para a prestacao dos
servicos. Ademais, é através do planejamento que o poder concedente estabelece as
diretrizes, as metas, os programas, os projetos e as a¢des para a ampliacdo da eficiéncia
e da cobertura do abastecimento de agua e do esgotamento sanitario, respeitado o

equilibrio econémico-financeiro da prestacao.

A elaboracdo dos planos de saneamento também é necessdria para o exercicio
das atribuicdes dos entes reguladores, uma vez que, junto com os contratos, os PMSB

compdem as condi¢des de contorno das normas regulatérias que serdao determinantes
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na busca pela modicidade tarifaria e pela sustentabilidade econémico-financeira da

prestacdo dos servigos.

Para dotar os municipios, em particular de pequeno porte, do suporte técnico
necessario para a elaboracdo dos PMSB de saneamento é prioritario capacitar os
técnicos e gestores publicos que participam da elaboracdo dos planos. Outra questdo
importante para o planejamento — bem como para a prestacdo e a regulacdo dos
servicos — é a instituicdo de mecanismos de participacdo da sociedade, como a
realizacdo de audiéncias publicas e a implantacdo de conselhos de consumidores, nos

processos decisorios.

2.2.3 Delegagdo da Regula¢ao

-

E condicdo para a validade dos contratos assinados com os prestadores de
servicos a existéncia de normas de regulacdo. Essas podem ser elaboradas pelos

titulares dos servigos ou por entidades reguladoras designadas para este fim [3].

No Workshop 1, houve o entendimento geral entre os debatedores que a
delegacdo da regulacdo a uma agéncia é necessdria para dar maior autonomia,
transparéncia e tecnicidade as decisdes regulatérias, principios previstos no Art. 21 da
Lei, inclusive nos casos em que os servicos de abastecimento de dgua e de esgotamento

sanitario sdo prestados diretamente pelos municipios.

A delegacdo da regulacdo vem crescendo no pais. Segundo levantamento
realizado pela ABAR, entre 2009 e 2013 o numero de delegacdes feitas a agéncias

reguladoras subiu de 853 para 3.119, o que corresponde, em 2013, a 56% dos



REGULACK® DO 83 WBD

SETOR DE AGUA
E SANEAMENTO

municipios brasileiros [6]. A quantidade de agéncias reguladoras também aumentou de

37 para 49 no mesmo periodo como mostra o Grafico 8.

] 34% (1986) 41% (2295) 9%(2716) 56% (3119) ]
15% (853)

1111

2009 2010 2011 2012 2013
I Agéncias estaduais/distrital I Agéncias municipais
N Consorcios de Municipios =@ Municipios que delegaram a regulagcdo

Grafico 8 — Evolugao da quantidade de agéncias reguladoras e municipios que delegaram a regulagdo

(2009-2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulagdo 2014/ABAR.

Boa parte do crescimento do numero de municipios regulados se deve ao
aumento da quantidade de delegacdes feita as agéncias estaduais [6]. O Grafico 9,
calculado sobre uma amostra de 2.658 delega¢des no ano de 2013 cujos dados estavam
disponiveis no levantamento feito pela ABAR, mostra que em 91% dos casos a regulagdo

foi designada a entidades estaduais ou distrital.
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Grafico 9 — Percentual das delegagdes feitas, por tipo de agéncia reguladora (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulagdo 2014/ABAR.

A designacdo, pelo titular dos servicos, de uma agéncia reguladora estd
altamente correlacionada a sua decisdo de delegar também os servicos de agua e esgoto
a uma companhia (privada ou de economia mista) ou a uma organizagao social, como
mostra o cruzamento de informacgbes do levantamento feito pela ABAR com dados do
SNIS de 2013 apresentado no Grafico 10 [6], [8]. Via de regra, estados com elevada
guantidade de municipios que realizaram tais delegacdes da prestacdao dos servigos
também apresentam grande nimero de delegacdes da regulagdo. De fato, o coeficiente
de correlagdao de Pearson entre as duas séries é de 0,91, o que indica haver uma relagao

direta entre as duas variaveis.
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Grafico 10 — Percentuais de municipios que delegaram a prestagdo dos servigos para companhias e

organizagées sociais e a regulagdo para agéncias (2013)
Fontes: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR e SNIS 2013/Ministério das Cidades.

O crescimento da regulagdo do saneamento passa principalmente, portanto,
pelo convencimento dos municipios onde operam autarquias e administragdes publicas
diretas da importancia da regulagdo para o desenvolvimento da prestagao dos servigos.
Porém, mesmo entre municipios regulados, ndao ha consenso sobre a conformagao —
estadual, municipal ou por consércio de municipios — ideal do ente regulador. A Tabela 1

resume as principais vantagens e desvantagens dos trés modelos [9].
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Tabela 1 — Vantagens e desvantagens das possiveis configuragdes do regulador

Vv Maior propensdo a ganhos de escala e escopo.
Vv Consequente redugdo de custos per capita com regulagdo e com capacitagdo do corpo técnico.
X Maior distanciamento da prestagao do servigo.

Consorcio publico de municipios

Vv Forma intermediaria, que conjuga as principais vantagens da regulagdo estadual e da municipal.
X Necessita de um grande numero de documentos para sua formagdo.
X Possibilidade de conflitos politicos na escolha do quadro dirigente.

Vv Maior proximidade com o prestador de servigo e a sociedade.
V  Facilidades para a fiscalizagdo dos servigos.
X Maiores custos per capita com regulagao, o que pode inviabiliza-la.

Como apontado em um panorama do saneamento basico do Brasil elaborado
conjuntamente pelo Ministério das Cidades e pela Universidade Federal de Minas Gerais
[9], a principal vantagem do modelo estadual esta nas possiveis economias de escala e
de escopo. Os ganhos de escala estdo relacionados a regulagdo de um mesmo servigo
em varios municipios. Os de escopo, por sua vez, ao compartilhamento de estruturas,
processos e conhecimentos na regulagao de dois ou mais setores pelo mesmo ente,
como saneamento bdsico, energia elétrica e gas natural. Essas economias resultam na
reducdo dos custos unitarios com regulacdao no modelo estadual e, consequentemente,
na possibilidade da existéncia de drgdo colegiado de dirigentes e de um quadro técnico
com conhecimentos compativeis com as fun¢des regulatérias. Por outro lado, o

distanciamento dos entes estaduais em relagdo aos prestadores e aos consumidores

vITeneo
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compromete a devida execucdo dos processos fiscalizatérios e o acesso a regulacao pela
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sociedade.

O modelo municipal tem como maior vantagem sua proximidade com a
prestacdo dos servicos e com a sociedade. Em teoria é a configuracdo que proporciona
maior acesso a regulacao pelos consumidores e que redne as melhores condi¢gGes para
uma constante fiscalizacdo do abastecimento de 4dgua e do esgotamento sanitario. Em
contrapartida, a regulacdo municipal pode ser, em grande parte dos casos, inviavel sob a
6tica econémica devido a falta de ganhos de escala e de escopo. Ainda que haja
viabilidade para a criacdo de um ente regulador municipal, os altos custos unitarios de
manutencdo da agéncia e os menores salarios do corpo de profissionais, se comparados
aos de uma agéncia que abranja a varios municipios, podem afetar a qualidade da
regulacdo. Da mesma forma, a falta de recursos pode comprometer o desenho da

agéncia e facilitar a captura do 6rgao regulador.

J4 nos consdrcios publicos, os reguladores surgem como uma alternativa
intermedidria que minimiza os aspectos negativos das configuragées estadual e
municipal. Este modelo, porém, apresenta desvantagens especificas. A multiplicidade de
titulares envolvidos pode gerar conflitos na escolha do quadro dirigente e no processo
decisdrio da agéncia, em particular apés mudancas de governos. Por fim, se trata de um

modelo ainda recente no Brasil e, portanto, ainda em processo de institucionalizacao.

O Ministério das Cidades, com base em estudo feito por Galvao Junior, Turolla e
Paganini (2008) [10], estimou a viabilidade da implantacdo da regulagdo municipal em

todos os municipios [9]. Para efeitos de estimacao das taxas de regulacdo, foram usados
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dados do SNIS sobre economias e receitas operacionais diretas em 2007. Os dados de
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custeio das agéncias municipais foram baseados na estrutura de pessoal e nos salarios
praticados pela Agéncia Reguladora de Servicos Publicos Delegados do Estado do Ceard

(ARCE) em 2008.

A andlise considerou ser vidvel, a priori, a designacdo de entidade reguladora
municipal nos municipios com mais de 200 mil economias de agua e esgoto. Os demais
municipios foram agrupados em 3 categorias diferentes: pequeno porte, com até 10 mil
economias totais; médio porte, com 10.001 a 50 mil economias totais; e grande porte,
com 50.001 a 200 mil economias totais. Em todos os casos, foram feitas simula¢Ges de
receita considerando taxas de regulacdo entre 1% e 3% da receita operacional direta. As
simulagdes de custos, por sua vez, consideraram gastos com custeio diferentes para

cada grupamento.

O Gréfico 11 resume as conclusdes do estudo, que aponta para a inviabilidade da
delegacdo da regulacdo a agéncias municipais na grande maioria dos municipios.
Designar agéncias estaduais ou consorciadas — com maiores economias de escala e

escopo — sdo as Unicas opgdes na maioria dos casos.
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Grafico 11 — Percentual de municipios em que a criagdo de uma agéncia reguladora municipal é inviavel

Fonte: Panorama do Saneamento Bésico no Brasil (Vol 4) 2014/Ministério das Cidades.

Ainda que o problema da escolha da viabilidade dos entes reguladores seja
equacionado, ha que coordenar os trabalhos das agéncias para evitar a superposi¢do de
atribuicdes e de normas dentro da drea abrangida por um Unico prestador. No limite, a
prestacdo regionalizada (ou seja, para um Unico prestador) dos servigcos para municipios
com regras — tarifarias e técnicas — diferentes entre si podem aumentar a complexidade
e os custos de operagao de tal forma que se reflita também no aumento do risco do

negocio e das tarifas de dgua e esgoto.

2.3 Conclusoes

No capitulo 2 foi apontado que o maior desafio institucional trazido ao titular dos
servicos pela Lei n2 11.445/2007 foi a obrigatoriedade de planejar o abastecimento de
agua e o esgotamento sanitario através de um novo instrumento, o Plano Municipal de

Saneamento Basico.
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Foi constatado que cerca de 2/3 dos municipios ainda ndo elaboraram planos
para os sistemas de agua e 3/4 para os de esgoto. Resolver esse déficit envolve,
principalmente, melhorar a capacitacdo de técnicos e gestores publicos dos municipios,

em particular de menor porte.

A compatibilizacdo do planejamento nas prestacdes regionalizadas é outra
maneira de simplificar e, portanto, incentivar a elaboracdo dos planos municipais nessas
situacOes. Superar esse desafio envolve a criacdo de consensos entre os municipios
atendidos pela prestacdo regionalizada ndo apenas sobre a necessidade de
compatibilizar o planejamento, como também sobre a melhor forma de integrar os

planos de saneamento.

Porém, os maiores riscos associado a falta de um plano sdo os questionamentos
juridicos que podem ser suscitados sobre a validade dos contratos de prestacdo dos
servicos com entidades que ndo sejam da administracdo publica direta. Capacitar
técnicos e gestores na elaboragao de PMSB, proporcionar apoio técnico aos municipios
de pequeno porte e institucionalizar o controle social dos servicos sao fundamentais

para superar o déficit na elaborac¢do dos planos de saneamento.

Outro desafio do setor é contratualizacdo da prestacdo dos servigcos da forma
prevista na Lei n2 11.445/2007. E recomendavel que os contratos sejam suficientemente
detalhados para resguarda-los de incertezas juridicas, dar clareza ao prestador quanto
aos objetivos pretendidos pelo titular quando da delegacao dos servicos e auxiliar as

funcgdes de regulacao.
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Em suma, a Lei n? 11.445/2007 trouxe o desafio de compatibilizar planos de
saneamento, contratos (de programa ou concessdo) e normas regulatdrias. Essa
harmonizacdo é particularmente complexa nas regides metropolitanas, onde o
saneamento assume um carater regional cujas definicdes legais dependem de

regulamentacdo especifica.

Além das questdes legais ja levantadas, ha ainda o risco das metas colocadas nos
PMSB e nos contratos ndo guardarem coeréncia entre si. A capacitacdo de técnicos e
gestores mencionada anteriormente e a implantacao da regulacdo nos municipios serdo

fundamentais para compatibilizar esses dois instrumentos.

Desde a criagdo do marco regulatdrio do saneamento, a regulacdo tem se
expandido ano a ano, chegando, em 2013, a 56% dos municipios. Essa expansao,
entretanto, encontra uma barreira — principalmente — nos municipios que decidiram nao
delegar a prestacao dos servigos, os quais, via de regra, optam também por nao delegar

a regulagao.

Por sua vez, fortalecer a regulacao envolve buscar o desempenho das fungdes
regulatéorias com transparéncia, tecnicidade, celeridade, objetividade, principios
previstos na Lei n? 11.445/2007, e evitar o sucateamento do setor perante interesses
politicos de curto prazo. Em estudo recente, o Ministério das Cidades concluiu que em
aproximadamente 97% dos municipios € economicamente inviavel a constituicdo de
agéncias reguladoras locais. Para esses casos, a solugao é delegar a regula¢do a agéncias
estaduais ou a consércios publicos que, por apresentarem maiores economias de escala,

conseguem exercer a regulagdo a custos unitarios menores.
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3. 0S DESAFIOS DA REGULAGAO
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A Lei n2 11.445/2007 define em seu Art. 21 os principios nos quais a regulagdo
deve se calcar.
Art. 21. O exercicio da fungdo de regula¢cdo atenderd aos seguintes
principios:

| — independéncia decisoria, incluindo autonomia administrativa,
orcamentdria e financeira da entidade reguladora;

Il — transparéncia, tecnicidade, celeridade e objetividade das decisbes.

A seguir sdo apresentados, a luz desses principios, os desafios enfrentados pelos

entes reguladores no exercicio de suas atividades.

3.1 Garantir a Autonomia dos Reguladores

Como indicado no Art. 21, a independéncia decisdria se reflete na autonomia em
todas as suas dimensdes. A obediéncia a esse principio é fundamental em face das
caracteristicas de um servico publico de infraestrutura, cuja prestacdo é altamente
intensiva em capital e com longos periodos de maturagdo dos investimentos. A
autonomia dos reguladores é, portanto, condicdo desejavel para evitar que os interesses
de curto prazo — sejam da esfera politica ou da sociedade — comprometam a
sustentabilidade econdmico-financeira dos servicos no longo prazo. Nesse sentido, o
desenho institucional da agéncia reguladora tem papel fundamental para dirimir o risco
de captura, pelo governo ou pelo prestador de servigos, e de desvios de finalidade do

regulador.
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Um dos aspectos a serem observados dentro do desenho institucional é o
arranjo administrativo do ente regulador. Como apontou o panorama do saneamento
basico do Brasil elaborado conjuntamente pelo Ministério das Cidades e pela
Universidade Federal de Minas Gerais, é fundamental para a independéncia do
regulador que este seja criado como uma entidade de cardter autarquico [9]. Quanto a
vinculacdo administrativa, é desejavel, sob o ponto de vista da autonomia, que o ente

regulador guarde algum afastamento do chefe do Poder Executivo.

Em seu ultimo levantamento anual sobre a regulacdo no saneamento, a ABAR
identificou o tipo de vinculagdo administrativa em 2013 das 27 agéncias reguladoras que
participaram da pesquisa [6]. Os resultados, apresentados no Grafico 12, mostram que
mais da metade das agéncias tinham vinculacdo direta com drgdos centrais do

executivo, onde se espera maior influéncia do poder concedente.

2 7’2‘ 6 ® Gabinete do Chefe do Executivo
8%\‘—22% . .
Secretarias Centrais
Secretarias Fim

m Consoércio de Municipios ou Assembleia de Prefeitos

Declaradondo tervinculagdo

Grafico 12 - Tipos de vinculagdo administrativa das agéncias reguladoras de saneamento basico (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulagdo 2014/ABAR.

Entre as secretarias centrais, encontram-se as de Planejamento, de Governo e a

Procuradoria Central. A vinculagdo predominante, entretanto, é com as secretarias fim,
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gue abrangem Obras, Desenvolvimento (Regional e Urbano), Infraestrutura,

Saneamento, Energia e Meio Ambiente.

J& a autonomia orcamentdria e financeira é importante para evitar o
contingenciamento de recursos ou algum tipo de subordinacdo implicita ao chefe do
Poder Executivo. Na sua forma mais comum, pode ser obtida através da arrecadacdo de

taxas embutidas nas tarifas dos servigos regulados.

Segundo o levantamento da ABAR, em 2013 todas as 27 agéncias que
participaram da pesquisa cobram algum tipo de taxa de regulagao. 12, porém, relataram
também contar com outras fontes de financiamento, incluindo transferéncias do poder

concedente. O Grafico 13 mostra as bases de calculo das taxas cobradas [6].

M Faturamento Liquido
® Faturamento Bruto

M Receita Liquida

M Receita Bruta
= Volume de Agua Faturado
W Ligagdes

Economias

Habitante

Sem informagdo/Outros

1
3,70%

Grafico 13 — Bases de calculo das taxas de regulagdo do saneamento basico (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulagdo 2014/ABAR.

Dois tergos (67%) da amostra, o que corresponde a 18 agéncias, arrecadam sobre

o faturamento ou a receita. Dessas, 12 (67%) cobram taxas entre 0,5% e 1,0% do
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faturamento (bruto ou liquido) e uma cobra 0,5% da receita liquida, como mostra o

Gréfico 14. Os demais participantes da pesquisa informaram aplicar percentuais maiores

da receita bruta ou o faturamento liquido, que chegam até a 3,5%" [6].
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Grafico 14 — histograma das taxas de regulagdo sobre o faturamento e a receita (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.

3.2 Adquirir e Reter o Conhecimento da Regulagdo e dos Servigos

O principio da tecnicidade estabelece que o exercicio de uma fun¢do depende do
conhecimento, por parte do corpo técnico ou de gestdo, do arcabouco tedrico que rege
a atividade. Nos entes reguladores, a tecnicidade é necessaria para reduzir a assimetria
de informacdo favoravel ao prestador de servigos para, assim, legitimar as decisdes do

regulador.

5 percentual aplicado ao 12 ano da concessdo do prestador. Do 22 ao 52 ano a taxa passa a ser 3,0% e

descrece até 1,0% o ultimo ano do contrato com o titular.
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Segundo relatério da ABAR, em 2013 cerca de 53% do corpo técnico das agéncias
pesquisadas ndo era pds-graduada, como mostra o Grafico 15, apesar da complexidade

das fungdes regulatérias.
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Grafico 15 — Composigao por grau de instrugao do quadro técnico das agéncias reguladoras de

saneamento (2013)
Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.
Se considerados apenas os profissionais com nivel superior (com ou sem pods-
graduacdo), a maioria € composta por bacharéis em direito e engenheiros, como

mostrado no Grafico 16 [6]. Os economistas e contadores, por sua vez, correspondem a

7% cada.
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Grafico 16 — Composic¢do por area de formagdo do quadro técnico com nivel superior das agéncias

reguladoras de saneamento (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.

A retengao do conhecimento sobre regulagdo e sobre os servigos regulados é
fundamental para dotar o corpo técnico de maior autonomia e independéncia decisoria.
No entanto, reter conhecimento depende da estabilidade do corpo técnico no
desempenho de suas fungdes. A forma de contratacdao dos funciondrios é, portanto,
fundamental, pois tem implicagcdo direta na conservagdo de um quadro de pessoal

qualificado.

Segundo os dados da pesquisa da ABAR, mostrados no Grafico 17, mais da
metade dos reguladores nao possui quadro préprio (concursado) com nivel universitario
[6]. O corpo técnico esta formado, na maioria das vezes, por funcionarios terceirizados,

cedidos por outros érgdos ou comissionados.



PROJETO DE 8 3
REGULAGCAO DO T \ g!..ga
SETOR DE AGUA o
E SANEAMENTO

B Auséncia de Quadro Préprio

B Tem até 25% dos
funcionarios em quadro
préprio

o Tem entre 25% e 50% dos
funciondrios em quadro
proérpio

B Tem entre 50% e 75% dos
funciondrios em quadro

54% préprio

B Tem 75% ou mais
funciondrios em quadro
préprio

15%

8%

Grafico 17 — Técnicos de nivel superior do quadro de pessoal das agéncias (2013)
Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.

Em particular, cargos comissionados sao pratica bastante usual entre as agéncias

municipais, como mostra o Grafico 18 [6].
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Grafico 18 — Quadro de pessoal das agéncias por tipo de vinculagdo (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.

3.3 Conclusoes

No capitulo 3 foram mostrados os desafios que as agéncias reguladoras de
saneamento enfrentam para garantir sua autonomia administrativa, orcamentdria e
financeira e reterem o corpo técnico e o conhecimento em regulagdo. A superagdo
desses desafios é fundamental para dar estabilidade as decisGes regulatérias, reduzir a
assimetria de informacdo entre regulador e regulado e mitigar o risco de captura das

agéncias por governos ou por prestadores de servigos.

Foi constatado que mais da metade das agéncias reguladoras avaliadas estavam

diretamente vinculadas ao gabinete do chefe do Poder Executivo (municipal ou
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estadual) ou a secretarias proximas a ele. Esses arranjos administrativos, vale ressaltar,

podem facilitar a ocorréncia de intervenc¢ées do Poder Executivo sobre o ente regulador.

Por outro lado, todas as agéncias que responderam a pesquisa da ABAR
relataram cobrar taxas de regulacdo para custear, parcial ou totalmente, suas
atividades. A maioria cobra nas tarifas percentuais que variam entre 0,5% e 3,5% do
faturamento ou da receita bruta liquida. Pode-se dizer, em todos os casos, que 0s
reguladores gozam de algum grau de autonomia orcamentdria e financeira do Poder
Executivo. Entretanto, ndo é possivel saber apenas com base nos dados de arrecadacao
se as receitas obtidas sdo suficientes para custear as agéncias de forma que elas tenham

independéncia financeira para exercer plenamente as suas fungoes.

A analise dos dados sobre o corpo técnico dos reguladores joga luz sobre essa
guestdo. Mais da metade das agéncias reguladoras ndo tem corpo de pessoal préprio.
Entre os reguladores de abrangéncia municipal, 53% sdao comissionados. H4, portanto,
dificuldade dos reguladores em contratar e manter profissionais capazes de reter e
aplicar conhecimentos fundamentais as suas atividades, o que pode comprometer a

tecnicidade e a independéncia das decisdes dos reguladores.
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4. SISTEMAS DE INFORMAGOES E DE INDICADORES SETORIAIS

Mesmo que as agéncias reguladoras atuem com independéncia decisdria,
transparéncia, tecnicidade, celeridade e objetividade, elas ainda precisam de
ferramentas para mitigar a assimetria de informacbes entre prestadores, usudrios,
reguladores e o poder concedente. Entre os mais importantes instrumentos estdo os

sistemas de informacdes e indicadores setoriais.

Um indicador de desempenho é uma “medida quantitativa de um aspecto
particular da prestacdo dos servigos, expressando o nivel atingido em relacdo a um
determinado objetivo, proporcionando uma avaliacdo direta da eficiéncia e da eficacia
da prestacdo dos servicos” [11]. Para um setor econémico regulado, os indicadores
“traduzem de modo sintético os aspectos mais relevantes do desempenho operacional e

econdmico-financeiro de uma concessionaria, simplificando sua analise” [11].

De maneira geral, os indicadores sdo utilizados para: simplificar a analise da
situacdo de uma empresa; identificar pontos de atengdo para nortear a gestdo da
companhia; definir medidas de referéncia adequadas nas dimensdes técnica,
econdmica, financeira e comercial; avaliar a evolu¢cdo do desempenho de uma
companhia; e comparar empresas, em processo chamado de benchmarking. Para a
regulacao, o uso de indicadores de desempenho tem o objetivo de: reduzir a assimetria
de informagdes entre os agentes ao incrementar a transparéncia dos servicos prestados;
possibilitar a avaliacdo objetiva e sistematica da prestacdo de modo a subsidiar

estratégias para universalizar os servicos e melhorar sua qualidade; aumentar a
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eficiéncia e eficdcia da regulacdo e da formulacdo de politicas publicas; subsidiar o
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acompanhamento e a verificacdo dos planos de saneamento e dos contratos de
concessdao ou programa vis-a-vis o equilibrio econdmico-financeiro da prestacdo; e

propiciar o controle social dos servicos de dgua e esgoto [11].

A escolha de uma relacdo de indicadores Uteis a regulacdo ndo é trivial. Apesar
de diversos estudos elencarem quais sdo as caracteristicas desejaveis que os indicadores
devem ter, hd bastante dificuldade em atender a todos esses requisitos
simultaneamente. Por essa razdo, a Organiza¢do para a Cooperacdo e Desenvolvimento
Econdmico (OCDE) [12] sugere, entre diversos indicadores, sejam priorizados aqueles

que:

e tenham um arcabouco tedrico claro;

® sejam selecionados com base em sua qualidade e relevancia;

e tenham sua forma de calculo revelada, inclusive em caso de haver necessidade
de se estimar dados faltantes;

® sejam normalizados, para possibilitar comparagao;

® sejam agregados e ponderados de acordo com o arcabouco tedrico subjacente;

e tenham sido explicitamente avaliados quanto a sua robustez;

® sejam correlacionados com outros dados;

® sejam de clara interpretacao; e

® sejam construidos com base em outros indicadores ou varidveis prontamente
disponiveis.
Ou seja, espera-se que os indicadores sejam claros, relevantes, rastreadveis

consistentes e tempestivos. Ainda, segundo a OCDE, é desejavel que a partir deles seja
. |
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possivel construir séries temporais para analisar seu comportamento ao longo do tempo

[12]. A Tabela 2 resume, portanto, as caracteristicas listadas pela OCDE para os

indicadores. A esse quadro foi adicionada a necessidade do custo de processamento dos

indicadores em um sistema de informacdo nao ser proibitivo.

Tabela 2 — Principais caracteristicas desejaveis para os indicadores

Clareza
Rastreabilidade

Materialidade

Consisténcia

Tempestividade

Continuidade

Viabilidade

Os indicadores devem ser inteligiveis para empresas, reguladores, poder
concedente e consumidores.

Os indicadores devem ser construidos a partir de dados identificaveis e verificaveis.

Os indicadores devem ser relevantes, isto é, ndo conter informagdes que nao
tenham incidéncia efetiva no comportamento do objeto de estudo.

Temporal, geografica e conceitual; ou seja, os indicadores de um prestador devem
ser conceitualmente relacionados e expressar relagdes em um mesmo periodo e
area geografica.

A publicagdo dos indicadores e de seus dados de origem deve ocorrer em razoavel
intervalo de tempo para dar oportunidade de agao a reguladores, empresas, poder
concedente e usuarios.

Os indicadores devem possibilitar a construgao de séries temporais para analisar
sua tendéncia ao longo do tempo.

A construgao dos indicadores deve buscar o equilibrio entre o tecnicamente
possivel e o desejavel.

As propriedades de clareza e rastreabilidade estdo contidas entre as

caracteristicas que a Lei n2 11.445/2007 reserva para o sistema de informacgGes sobre

saneamento basico. O Art. 22, que elenca os principios fundamentais da prestacao dos

servicos, indica que estes devem ser prestados com “transparéncia de a¢des, baseada

em sistemas de informagcdes e processos decisorios institucionalizados” [3]. (Grifo

Nnosso)
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Ja o Art. 27, ao reforcar que é “assegurado aos usudrios (...) amplo acesso a
informacbes sobre os servicos prestados” e “acesso a relatdrio periddico sobre a
qualidade da prestacdo dos servicos” prevé também tempestividade e continuidade na

publicacdo dos indicadores de saneamento [3]. (Grifos nossos)

A seguir é apresentado o principal sistema de informacdes e indicadores do
saneamento bdsico no Brasil e as disposicoes especificas da Lei sobre o estabelecimento

de um sistema.

4.1 O SNIS e o SINISA

Em 1996, com dados do ano-base de 1995, foi criado pelo Governo Federal o
Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento (SNIS), por meio do Programa de
Modernizacdo do Setor de Saneamento (PMSS). Atualmente, o SNIS é mantido pela
Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental (SNSA), vinculada ao Ministério das

Cidades [11].

O SNIS é um sistema de informagdes e indicadores operacionais, gerenciais,
financeiros e de qualidade sobre a prestacao de servicos de dgua e de esgotos. A partir
de 2002, o sistema passou a informar também sobre o manejo de residuos sélidos
urbanos em varios municipios do Brasil. Atualizado anualmente desde a sua criagdo, o
SNIS se transformou no maior e mais importante banco de dados do setor de

saneamento brasileiro [11].

Na esfera federal, o sistema é destinado principalmente ao planejamento e a
execucado de politicas publicas, a orientacdo da aplicagao de recursos, a formulagao de

estratégias de acdao, ao acompanhamento de programas e a avaliacdo do desempenho
. |



©

Q‘

PROJETO Dt E 3
REGULACE\OIDO . \ Ble

SETOR DE AGUA
E SANEAMENTO

dos servicos. Nos ambitos estadual e municipal os dados do SNIS sdo destinados a

regulacdo e a fiscalizacdo dos servicos [11].

O preenchimento das informaces de dgua e esgoto é feito diretamente pelos
prestadores de servico. J4 os dados de manejo de residuos sélidos sdo informados pelas
prefeituras. Todos os dados dos servigos sdo carregados ao sistema através do aplicativo

Snisweb, disponivel na Internet [13].

No caso particular das informacfes de agua e esgotos, existem 7 formuldrios a
serem preenchidos. Para ser enviado, cada formuldrio deve ser preenchido com no
minimo 75% das informacdes solicitadas para todos os municipios. Existem, ainda,

outros 76 campos de preenchimento obrigatério [14].

A Figura 2 apresenta o fluxograma de atualizacdo do SNIS e de coleta, verificacdo
e publicagdo dos dados do SNIS para um determinado ano. Ressalta-se que, apesar do
envio das informagdes por parte dos prestadores ndao ser compulsdrio, a partir de 2009

ele passou a ser condigao para o acesso a recursos do Ministério das Cidades [13].
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Figura 2 — Fluxograma de atualizagdao do SNIS e coleta, verificagao e publica¢gdo dos dados

Fonte: SNIS — Sistema Nacional de Informag&es sobre Saneamento 2012/Ministério das Cidades.

A vinculagdo da disponibilizagcdo de recursos publicos ao envio de informacgdes ao

SNIS e a obrigatoriedade de preenchimento de pelo menos 75% dos campos dos

formularios do sistema foram duas iniciativas que contribuiram para a consolidacdo do

SNIS como a principal fonte de dados do setor. Ainda, as rotinas de esclarecimentos de
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duvidas de preenchimento, andlise de respostas e correcdo do banco de dados tém

contribuido para a gradual melhoria da qualidade das informacgdes publicadas.

Entretanto, os procedimentos adotados ainda ndo eliminaram os problemas
quanto a abrangéncia e a precisdo das informacdes do SNIS. Falta, portanto, ao

Ministério ou a outro orgdo poder coercitivo sobre o preenchimento das informacdes.

Por outro lado, os procedimentos de esclarecimento e checagem do
preenchimento dos dados ndo sao suficientes para corrigir todas as informagdes
encaminhadas pelos prestadores [11]. Essa falha acaba por perpetuar informacdes

erradas no sistema, como mostra o exemplo real apresentado no Grafico 19.

1.600 - 1.577
1.492
o —1 3%
25
1400 / 1.301 1.314
1.197
pao | 1172
N I I
m ] T
2007 2008 2009 2010 2011 2012

Grafico 19 — Extensdo das redes de agua e esgoto de um determinado prestador de servigos (2007-2012)
Fonte: SNIS 2007-2012/Ministério das Cidades.
Ha, portanto, a necessidade de se criar um processo de certificacdo ou de

auditorias das informac¢des. Em paralelo, é necessdrio trabalhar na uniformizacdo dos

entendimentos e na capacitacdo dos agentes para preenchimento dos campos do
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sistema, mitigando assim distorcdes entre os valores informados por diferentes
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prestadores devido a interpretacdes distintas sobre as informacodes solicitadas.

Ha espago também para criar mecanismos de incentivos para a prestagao
adequada das informacbes, a exemplo do que ja ocorre na regulacdo de servicos

publicos de outros paises® [15].

A reformulacdo do sistema estd prevista na Lei n2 11.445/2007 que, em seu Art.
92 prevé:

Art. 92 O titular dos servigos formulard a respectiva politica publica de
saneamento bdsico, devendo, para tanto:

(...)

VI — estabelecer sistema de informagbes sobre os servigos, articulado
com o Sistema Nacional de Informagées em Saneamento; (...). (Grifo
Nnosso)

O Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SINISA), como instituido
no Art. 53, serd um sistema que deve cumprir com os seguintes objetivos: i) coletar e
sistematizar dados relativos as condigdes de prestacdo dos servicos publicos de
saneamento basico; ii) disponibilizar estatisticas, indicadores e outras informagdes

relevantes para a caracterizacdo da demanda e da oferta de servicos publicos de

6 A Office of Electricity and Gas Markets (OFGEM), agéncia reguladora de energia do Reino Unido, aplica
na regulacdo da transmissdo e da distribuicdo de gds natural e energia elétrica um mecanismo de
Incentivo a Qualidade da Informagéo (1Ql) que por um lado premia/pune financeiramente o prestador de
servicos que informar custos projetados abaixo/acima do avaliado pelo regulador e por outro o

pune/premia da mesma maneira se operar menos/mais eficientemente que a projecéo.
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saneamento bdsico; e iii) permitir e facilitar o monitoramento e avaliagao da eficiéncia e
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da eficacia da prestacdo dos servicos de saneamento basico. Da forma como definido, o
SINISA incorporara o atual SNIS e sera mais abrangente, adicionando novos mddulos e
informacdes, inclusive de outros setores. Atualmente, o novo sistema encontra-se em

fase de concepcdo pelo Ministério das Cidades [16].

4.2 Contabilidade Regulatéria

Um dos preceitos que pode auxiliar na construcao de sistemas de informacodes e
indicadores de boa qualidade é a contabilidade regulatéria. Trata-se do conjunto de
principios e regras de apresentacdo de informacgbes dos prestadores e regulados que
possibilitam alocar custos, receitas, ativos e passivos das entidades, de forma a facilitar

o0 monitoramento dos objetivos regulatérios a serem atingidos.

Conceitualmente, a contabilidade regulatéria integra em um Unico sistema de
informacao advinda da contabilidade societaria e as informagdes extra-contabeis, como

cadastro patrimonial, informagdes de mercado, indicadores de desempenho etc.

A implantacdo de uma contabilidade regulatéria traz beneficios para todos os
agentes do setor. Para os reguladores, a padronizacdo das informacgdes facilita a
realizacdao de benchmarkings, auxiliar na fiscalizacao dos servicos, melhora a qualidade
dos reajustes e revisGes tarifarias, permite monitorar compromissos contratuais,
possibilita a avaliacdo da prudéncia dos investimentos, auxilia no monitoramento da
saude financeira dos prestadores e fornece aos reguladores avaliagdes sobre o
desempenho de politicas regulatérias. Para os prestadores, a contabilidade regulatéria

pode ser usada como uma ferramenta adicional para melhorar o controle da gestao e a
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gualidade das informacdes enviadas a agéncia reguladora, o que diminui o risco de
arbitrariedade do regulador. Para a os consumidores, aumenta a transparéncia da
prestacdo dos servicos, diminui o risco de “captura do regulador” pelo prestador e

permite que as tarifas reflitam sinais de pregos mais inteligentes.

A implantacdo de uma contabilidade regulatdria que separe os custos por servico

e municipio esta prevista no Art. 18 da Lei n2 11.445/2007.

Art. 18 Os prestadores que atuem em mais de um Municipio ou que
prestem servicos publicos de saneamento bdsico diferentes em um mesmo
Municipio manterdo sistema contabil que permita registrar e
demonstrar separadamente, os custos e as receitas de cada servico em
cada um dos Municipios atendidos e, se for o caso, no Distrito Federal.

Pardgrafo unico. A entidade de regula¢do deverd instituir regras e
critérios de estruturagdo de sistema contdbil e do respectivo plano de
contas, de modo a garantir que a apropriacdo e a distribuicdo de custos
dos servigos estejam em conformidade com as diretrizes estabelecidas
nesta Lei. (Grifos nossos)

Ndo obstante, grande parte das agéncias ainda ndo definiu normas especificas de
contabilidade regulatdria. Segundo levantamento feito pela ABES, entre 27 reguladores
participantes apenas 1/3 possui ou estad elaborando normas sobre contabilidade

regulatodria, como mostra o Grafico 20 [6].
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Grafico 20 — Situagao das agéncias reguladoras de saneamento quanto a existéncia de normas de

contabilidade regulatéria (2013)

Fonte: Saneamento Basico Regulacdo 2014/ABAR.

Os atuais padrdes de contabilidade adotados pela maioria dos prestadores ainda
sdo remanescentes do periodo do Planasa e do BNH ou adaptados as exigéncias da
Comissdo de Valores Mobiliarios (CVM), especialmente no que concernem dados de
balan¢o das companhias de capital aberto. Contudo, informag¢des importantes, como a
segregacao precisa dos dados contdbeis por municipio e servico e a identificacdo dos
subsidios, ainda ndo sdo possiveis de serem obtidos na maioria dos prestadores. Falta
ainda clareza nos critérios para registros em relacdo aos fatores que influenciam na
avaliacdo dos ativos, tais como origem dos recursos — sejam préprios das empresas, de

terceiros ou do governo — e regras claras de depreciagdo [11].

A ndo existéncia de uma contabilidade especifica para a regulacdo ndo soé
prejudica a separacdao de receitas, custos operacionais, investimentos e ativos entre
origens, destinos, municipios e servicos como dificulta a fiscalizacdo das informacgdes

dos prestadores e a realizagao de revisdes e reajustes das tarifas.
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Ainda que todos os reguladores eventualmente implementem suas respectivas
regras de contabilidade regulatéria, hd a necessidade de padronizar as regras e os
critérios de forma a permitir a comparacdo mais detalhada entre prestadores e
municipios, aumentando a confiabilidade e a abrangéncia dos indicadores de
desempenho gerados pelos sistemas de informacdo e, consequentemente, a qualidade

da regulacdo.

4.3 Conclusoes

No capitulo 4 foram mostrados os desafios do setor para aprimorar o sistema de
informacdes existente — o SNIS — e implantar o novo sistema — o SINISA — previsto na Lei.
Apesar da gradual melhora nos procedimentos de coleta e verificacdo das informacdes
de saneamento, os dados do SNIS ainda tém cobertura aquém da adequada e
problemas de consisténcia das informagdes. Solucionar estes problemas demandaria a
realizagdo de auditorias dos dados encaminhados, além da criagdo de mecanismos para
incentivar a boa qualidade na prestagao das informagdes. Até mesmo uma reformulagao

do conjunto de varidveis do sistema também poderia ser testada.

A Lei n? 11.445/2007, ao definir a substituicdo do SNIS pelo SINISA, possibilita
gue o Ministério da Saude revisite as varidaveis que formarao o novo sistema. O SINISA,
se implementado levando em consideracdo as definicdes da Lei, permitird a
padronizacdao de um conjunto de indicadores caracteristicos da prestacao dos servicos e
a mensuracdo adequada do desempenho operacional dos prestadores, melhorando a

gualidade da regulac¢ao setorial no Brasil.
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Por sua vez, a previsdo na Lei de separacdo dos custos e receitas por servigo e
municipio demanda que todos os entes reguladores criem normas de contabilidade
regulatéria. A uniformidade, entre agéncias reguladoras, em relacdo aos critérios e
regras da contabilidade regulatdria seria desejavel uma vez que facilitard o processo de
homogeneizacdo de conceitos e contribuird para a construcdo de um novo sistema de

informacdes setoriais com dados de maior qualidade.
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5. UNIVERSALIZACAO DOS SERVICOS

Segundo a Lei n? 11.445/2007, em seu artigo 32, inciso Il [3] a universalizacdo é
definida como a ampliacdo progressiva do acesso dos domicilios ocupados ao servico de
saneamento basico. Ainda estd previsto no seu artigo 29, inciso | que a universalizacdo é

um dos principios fundamentais da prestacdo dos servicos de saneamento.

Art. 29, Os servigcos publicos de saneamento bdsico serdo prestados com
base nos seguintes principios fundamentais:

I - universalizagdo do acesso; (Grifo nosso)

No artigo 13, a Lei n2 11.445/2007 dispGe sobre a possibilidade de criagdo de

fundos especificos de financiamento para se atingir a universalizacdo dos servigos.

Art. 13. Os entes da Federagdo, isoladamente ou reunidos em consdrcios
publicos, poderdo instituir fundos, aos quais poderdo ser destinadas,
entre outros recursos, parcelas das receitas dos servigos, com a finalidade
de custear, na conformidade do disposto nos respectivos planos de
saneamento bdsico, a universalizagdo dos servicos publicos de
saneamento bdsico.

Pardgrafo unico. Os recursos dos fundos a que se refere o caput deste
artigo poderdo ser utilizados como fontes ou garantias em operagées de
crédito para financiamento dos investimentos necessdrios a
universalizagdo dos servicos publicos de saneamento bdsico. (Grifos
Nossos)

No artigo 19, inciso Il, a referida Lei determina que o plano municipal de
saneamento bdasico formule objetivos e metas para a universalizacao, com diferentes

horizontes temporais, compativeis com outros planos setoriais.
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Art. 19. A prestagdo de servigos publicos de saneamento bdsico observard
plano, que poderd ser especifico para cada servico, o qual abrangerd, no
minimo:

Il - objetivos e metas de curto, médio e longo prazos para a
universalizagdo, admitidas solugbes graduais e progressivas,
observando a compatibilidade com os demais planos setoriais; (...) (Grifo
Nnosso)

Ja no ambito nacional, o artigo 52, o qual trata do conteddo minimo do Plano
Nacional de Saneamento Basico (PNSB), define que as metas de universalizacdo devem
ser indicadas a nivel nacional e regional, as quais devem ser compativeis com as politicas

publicas da Unido.

Art. 52. A Unido elaborard, sob a coordenagdo do Ministério das Cidades:
I - 0 Plano Nacional de Saneamento Bdsico - PNSB que conterd:

a) os objetivos e metas nacionais e regionalizadas, de curto, médio e
longo prazos, para a universaliza¢do os servigos de saneamento bdsico e
o0 alcance de niveis crescentes de saneamento bdsico no territdrio
nacional, observando a compatibilidade com os demais planos e politicas
publicas da Uniéo; (...) (Grifo nosso)

As analises e o diagndstico que se seguem neste capitulo se baseiam em duas
principais fontes de dados: a PNAD, publicada pelo IBGE, e o SNIS, mantido pelo
Ministério das Cidades. Entre as pesquisas do IBGE que analisam a cobertura dos
servigcos de agua e esgoto no Brasil, entende-se que a PNAD seja a mais adequada para
retratar a evolugdo histdria e a situacdo atual do grau de cobertura, uma vez que (i) é

realizada anualmente; (ii) a Ultima pesquisa, datada de 2013, constitui fonte atualizada
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em compara¢do com os dados do Censo de 20107 e da Pesquisa Nacional de
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Saneamento Bdsico, de 2008%; (iii) apresenta metodologia amostral testada, bem
definida e reproduzida em diversos anos o que permite comparacoes entre os anos; e

(iv) coleta os dados diretamente dos domicilios, minimizando eventuais inconsisténcias.
5.1 Situagdo Atual dos Servicos de Abastecimento de Agua e Esgotamento
Sanitario
Esta secdo analisa o acesso aos servicos de abastecimento de agua e de
esgotamento sanitdrio no Brasil em 2013, identificando diferencas entre regides do pais,
faixas de renda e entre as zonas urbana e rural.
5.1.1 Abastecimento de Agua

Segundo dados da PNAD de 2013, do total de 65,1 milhGes de domicilios

brasileiros, 55,4 milhdes (85% dos domicilios) eram atendidos por redes gerais de

7 O Censo Demografico [18] é realizado a cada 10 anos, sendo o mais atual datado de 2010. Na dltima
pesquisa foram consultados 67,6 milhdes de domicilios em 5.565 municipios brasileiros para colher
informacgGes populacionais de diversas naturezas, inclusive a respeito do acesso aos servicos de

abastecimento de agua e esgotamento sanitario.

8 A Pesquisa Nacional de Saneamento Basico [17], que ocorreu em 2008, consiste de um levantamento
censitario das prefeituras municipais e entidades (publicas ou privadas) que atuam na prestacdo dos

servicos de abastecimento de d4gua e esgotamento sanitario.
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abastecimento de agua. Destes, apenas uma pequena parcela de 0,7 milhdo de

domicilios ndo possuia canaliza¢do interna®.

Os 15% restantes eram domicilios com acesso a agua proveniente de outras
formas, quais sejam: poco, nascente, reservatoério abastecido por carro-pipa, coleta de
chuva ou procedéncias alternativas'®. Destes, apenas 4% n3o apresentaram canalizacdo

interna [7], como mostra a Tabela 3.

Tabela 3 - Domicilios, por tipo de abastecimento de agua, no Brasil (2013)

Domicili
Tipo de Abastecimento Total(:\ine“hggl)cmos

Com canalizag¢do interna e rede geral 54,7 84%
Sem canalizagao interna com rede geral 0,7 1%
Com canalizag¢do interna e outra forma 7,1 11%
Sem canalizagao interna e com outra forma 2,7 4%
TOTAL 65,1 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

Ao analisar esses dados por regides, conforme mostrado na Tabela 4, observa-se
gue, principalmente na Regido Norte, existia uma quantidade expressiva de domicilios

sem acesso a rede geral: cerca 2 milhdes, que faziam uso de outras formas de

9 E considerado domicilio com canalizacdo interna aquele que apresenta, ao menos, um cdmodo com

canalizacdo de agua.

10 A classificacdo da PNAD n3o discrimina Outras Formas de abastecimento. Em geral, se tratam de pocos,
nascentes, carros pipas, lagos, riachos etc. Apesar de considerar-se que algumas dessas formas de
abastecimento possam ser adequadas, entende-se que estes sdo exce¢des ao todo, motivo pelo qual

classifica-se como inadequada Outra Forma de abastecimento [9].
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abastecimento de dgua. Na Regido Nordeste, enquanto 13,5 milhGes de domicilios
possuiam acesso a rede geral, outros 3,6 milhdes adotavam outras formas de
abastecimento. Na Regido Centro-Oeste, dos 5 milhdes de domicilios, 4,2 milhdes
apresentaram acesso a rede. Nas demais Regides, Sudeste e Sul, a representatividade de

outras formas de abastecimento era bastante reduzida [7].

Tabela 4 — Domicilios por regido e por tipo de abastecimento de agua, no Brasil (2013)

Total de Domicilios (Milhdes)

Tipo de Abastecimento

Centro-
Norte Nordeste
Oeste

Com canaliza¢do interna e rede geral 2,66 13,13 4,19 25,96 8,75
Sem canalizagao interna com rede geral 1,49 1,75 0,70 2,05 1,12
Com canaliza¢do interna e outra forma 0,11 0,40 0,03 0,11 0,02
Sem canalizagao interna e com outra forma 0,50 1,79 0,07 0,23 0,08

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

No Gréfico 21 s3o observados esses mesmos numeros expostos em termos
percentuais. A Regidao Norte se destaca com o mais baixo percentual de domicilios com
rede geral (58% do total). Em contrapartida, a Regido Sudeste apresenta o valor mais

elevado de acesso a rede de abastecimento (92% do total) [7].
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Grafico 21 - Domicilios (em %), por tipo de abastecimento de agua, por Regido (2013)

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

A Tabela 5 demonstra o percentual de domicilios com acesso a rede de
abastecimento de 4gua, com ou sem canalizagdo interna, por faixa de renda segundo
dados da PNAD 2013. O alcance do abastecimento por rede geral cresce de acordo com
o nivel de renda: apesar de 85% dos domicilios brasileiros serem atendidos por redes de
abastecimento, esse percentual cai para 77% caso se considere somente aqueles com
renda mensal até 2 Saldrios Minimos (SM); em contrapartida, se eleva a 96%

considerando domicilios com renda superior a 20 SM ao més [7].

Da analise por regides sdo extraidas conclusdes semelhantes. Entretanto, cabem

duas observagdes:

1. Na Regido Norte, as faixas de rendas superiores apresentaram percentuais de

acesso a rede proximo ao das faixas de rendas inferiores das demais regides. Por
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sua vez, apenas pouco mais da metade dos domicilios (54%) possuia acesso a
rede de agua na faixa de até 2 SM mensais nessa regiao.

2. Na Regido Nordeste foi observada a maior disparidade social no acesso, de 21
pontos percentuais entre as faixas de renda mais baixas e as mais elevadas.

Tabela 5 - Percentual (%) dos domicilios com acesso a rede de abastecimento de agua por Regido e faixa

de renda mensal (2013)

Oeste

Até 2 SM 54% 74% 83% 86% 78% 77%
Mais de 2 a 3 SM 57% 82% 87% 91% 82% 85%
Mais de 3a 5 SM 61% 87% 88% 93% 87% 89%
Mais de 5 a 10 SM 67% 92% 91% 96% 90% 92%
Mais de 10 a 20 SM 70% 93% 93% 97% 94% 94%
Mais de 20 SM 72% 95% 96% 98% 93% 96%
Total 58% 79% 88% 92% 85% 85%

Fonte: PNAD 2013/IBGE. * SM = Saldrio Minimo.

Fica constatado, portanto, que o acesso a rede de abastecimento de agua é
crescente com a renda média familiar, existindo uma caréncia de acesso as redes de
abastecimento entre as faixas de rendas mais baixas, em particular nas Regides Norte e

Nordeste.

Na zona rural, o acesso a rede de abastecimento de agua - com e sem
canalizagdo interna - correspondia a 32% dos domicilios brasileiros em 2013. A maior
parte desses é abastecida por rede geral com canalizagdo interna (29% dos domicilios

totais), como mostra a Tabela 6 [7].
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Tabela 6 - Domicilios rurais, por tipo de abastecimento de agua, no Brasil (2013)

Total de Domicilios
Tipo de Abastecimento L~ % Total
(Milhdes)

Com canaliza¢do interna e rede geral 2,7 29%
Sem canalizagao interna com rede geral 0,2 3%

Com canalizagdo interna e outra forma 4,3 46%
Sem canalizacdo interna e com outra forma 2,0 22%
TOTAL 9,3 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

5.1.2 Esgotamento Sanitario

Segundo dados da PNAD, em 2013 58% dos domicilios do Brasil (ou 37,9 milhGes)
possuiam esgotamento sanitdrio por meio de rede coletora ou pluvial®l. Faziam uso de
fossa séptica 18% dos domicilios (ou 11,7 milhGes), sendo que destes a maioria (8,3
milhGes) ndo estava ligada a rede coletora. Formas inadequadas de esgotamento, como
fossa rudimentar ou escoamento para vala, rio, lago ou mar, entre outras formas,

totalizavam 21% (ou 13,9 milhdes)'? dos domicilios. Apenas 2% dos domicilios n3o

11 A classificagdo da PNAD n3o discrimina os domicilios com acesso a rede coletora daqueles que acessam

as redes pluviais [7].

12 para efeitos desse estudo e diante de auséncia de dados mais detalhados, considera-se como
esgotamento sanitario adequado o entendimento do IBGE a respeito do saneamento através de redes
coletoras ou pluviais e de fossas sépticas. Deve ser ressalvado que, a despeito dessa interpretagdo, o
despejo irregular em redes pluviais se trata de uma solucdo de afastamento do esgoto com efeitos

nocivos para a saude humana e o meio ambiente [9]. De forma similar, fossas sépticas s6 tém beneficios

Banco bneamascan
Oote
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possuia nenhum tipo de esgotamento sanitdrio (1,6 milhdes de domicilios). A Tabela 7
sintetiza o exposto [7].

Tabela 7 - Domicilios, por tipo de esgotamento sanitario, no Brasil (2013)

Total de Domicilios
Tipo de Esgotamento L~ % Total
(Milhdes)

Rede coletora ou pluvial 37,9 58%
Fossa séptica ligada a rede 3,4 5%
Fossa séptica nao ligada a rede 8,3 13%
Fossa rudimentar 12,1 19%
Outro tipo de esgotamento 1,8 3%
Nao tinham 1,6 2%
TOTAL 65,1 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

A desagregacdo desses dados por regides € mostrada na Tabela 8. Em 2013 o
Sudeste era a Unica regidao onde a quantidade de domicilios com rede coletora ou pluvial
(ou 24,3 milhGes) se destacava em relagdo aos demais tipos de esgotamento. Nas
demais regides, o uso de fossa séptica ou rudimentar é a norma geral. Dos 1,6 milhdes
de domicilios sem acesso ao servigo de esgotamento sanitario, a maior parte (1,1 milhdo

de domicilios) concentra-se na Regidao Nordeste [7].

ambientais e a saude compardveis aos do esgotamento sanitario com tratamento se forem bem

projetadas.
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Tabela 8 — Domicilios por regido e por tipo de esgotamento sanitdrio, no Brasil (2013)

Total de Domicilios (MilhGes)

Tipo de Abastecimento ;

Rede coletora ou pluvial 0,66 6,35 2,23 24,31 4,33
Fossa séptica ligada a rede 0,26 0,55 0,17 0,74 1,70
Fossa séptica nao ligada a rede 1,66 3,02 0,55 1,00 2,07
Fossa rudimentar 1,66 5,49 2,01 1,34 1,62
Outro tipo de esgotamento 0,26 0,55 0,01 0,84 0,18
Nao tinham 0,26 1,12 0,03 0,12 0,06

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

No Grafico 22 sdo mostrados em termos percentuais os numeros expostos
anteriormente. A Regido Norte se destaca com o mais baixo percentual de domicilios
com conexdo as redes coletoras de esgoto ou pluviais (14% do total). As Regioes Norte,
Nordeste e Centro Oeste apresentaram propor¢ao maior que a média brasileira de
domicilios em situagdo ndo adequada de esgotamento sanitario, respectivamente, 45%,
42%, 41% e 24% - fazendo uso de fossa rudimentar, escoamento para vala, rio, lago ou
mar -, ou até mesmo sem nenhuma forma de esgotamento sanitario. Na Regido Sul

havia em 2013 razoavel participacao dos domicilios com fossa rudimentar (16%) [7].
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Grafico 22 - Domicilios (em %), por tipo de esgotamento sanitario por Regido (2013)
Fonte: PNAD 2013/IBGE.

A Tabela 9 apresenta o percentual de domicilios com acesso a rede de esgoto ou
pluvial e a fossas sépticas (conectadas ou ndao aos ramais coletores) por faixa de renda e
regido do Brasil segundo dados da PNAD 2013. Assim como identificado para o servico
de abastecimento de d4gua com rede geral, o acesso ao esgotamento sanitario adequado
cresce de acordo com o nivel de renda dos domicilios: apesar de 76% dos domicilios
brasileiros serem atendidos por redes de esgotamento sanitario ou fossas sépticas, esse
percentual cai para 63% caso se considere domicilios com renda mensal até 2 SM; em

contrapartida, se eleva a 96% em domicilios com renda superior a 20 SM por més [7].

Ainda, ha disparidades consideraveis entre as faixas de renda, principalmente

nas regides Norte e Nordeste. No Norte, 81% dos domicilios da faixa mais elevada
. |
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possuiam acesso a rede ou fossa séptica, contra 45% do estrato de renda mais baixa. No
Nordeste essa disparidade era ainda mais acentuada: 92% dos domicilios da faixa de
renda acima de 20 SM ao més possuiam esgotamento sanitdrio adequado, contra
apenas 49% dos domicilios da faixa de renda de até 2 SM mensais. No Centro-Oeste
menos da metade (49%) dos domicilios com renda domiciliar mensal de até 2 SM
também possuiam acesso a rede de esgoto ou a fossa séptica. Apenas a partir de 10 SM
por més é que o percentual supera 80% dos domicilios. No Sudeste, na faixa de renda
mais baixa 86% dos domicilios tinha acesso a esgotamento sanitario adequado e, no Sul,
esse percentual caia para 73% [7].

Tabela 9 - Percentual (%) de domicilios com acesso a rede de esgoto e fossa séptica por faixa de renda

mensal e Regido (2013)

Oeste

Até 2 SM 45% 49% 73% 86% 49% 63%
Mais de 2 a 3 SM 54% 61% 80% 91% 53% 76%
Mais de 3a 5 SM 60% 68% 82% 93% 59% 82%
Mais de 5 a 10 SM 69% 80% 88% 96% 68% 88%
Mais de 10 a 20 SM 78% 86% 92% 97% 80% 92%
Mais de 20 SM 81% 92% 97% 99% 87% 96%
Total 54% 58% 81% 92% 59% 76%

Fonte: PNAD 2013/IBGE. * SM = Saldrio Minimo.

Tal qual para o abastecimento de d4gua, fica constatado que o acesso ao
esgotamento sanitario adequado é crescente com a renda média familiar. A caréncia de
acesso varia entre regides, sendo notdria entre as faixas de renda mais baixas das

regioes Norte, Nordeste e Centro-Oeste.
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Na zona rural, a forma predominante de esgotamento sanitdrio em 2013 era
através de fossas rudimentares, empregadas em 51% dos domicilios. A presenca da rede
coletora ou pluvial nos domicilios ainda era incipiente, abrangendo somente 5% dos
domicilios rurais no Brasil. Ainda, 13% dos domicilios rurais ndo possuiam qualquer

sistema de esgotamento sanitdrio, como mostra a Tabela 10 [7].

Tabela 10 - Domicilios rurais, por tipo de esgotamento sanitario, no Brasil (2013)

Total de Domicilios
. E - ()
Tipo de Esgotamento (Milhdes) % Total

Rede coletora ou pluvial 0,4 5%
Fossa séptica ligada a rede 0,3 3%
Fossa séptica nao ligada a rede 2,0 22%
Fossa rudimentar 4,7 51%
Outro tipo de esgotamento 0,6 7%
Nao tinham 1,2 13%
TOTAL 9,3 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

Em 2013, a parcela dos domicilios sem esgotamento sanitario era maior entre
aqueles com rendimentos mensais abaixo de 2 SM, para os quais o percentual atingiu
17%, como apresenta a Tabela 11. Para essa faixa de renda, foram observados
percentuais de domicilios rurais com rede coletora ou pluvial (3%) e fossa séptica (21%)
inferiores as médias nacionais (iguais a 5% e 25%, respectivamente). Ha, portanto, nas

zonas rurais maior precariedade no atendimento dos domicilios de baixa [7].
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Tabela 11 - Domicilios rurais com rendimento mensal domiciliar até 2 SM, por tipo de esgotamento

sanitdrio, no Brasil (2013)

Total de Domicilios
Tipo de Esgotamento L~ % Total
(Milhdes)

Rede coletora ou pluvial 0,2 3%
Fossa séptica ligada a rede 0,1 3%
Fossa séptica nao ligada a rede 1,0 18%
Fossa rudimentar 2,8 51%
Outro tipo esgotamento 04 8%
Nao tinham 1,0 17%
TOTAL 5,5 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

Até o momento, utilizaram-se dados da PNAD para retratar o acesso dos
domicilios ao servico de esgotamento sanitario. Porém, tdo importante quanto conhecer
a abrangéncia do acesso ao servigo, é saber a disposi¢do final dos efluentes [9]. Como a
PNAD nao disponibiliza informagbes a respeito do tratamento de esgoto, os dados
foram obtidos do SNIS [8]. As comparag¢bes de volumes coletados e tratados por regido

do Brasil para 2013 sdao mostradas no Grafico 23.
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Grafico 23 - Volume de esgoto coletado e tratado no Brasil por regiées (2013)
Fonte: SNIS 2013.

Dos 5,3 bilhdes de m? de esgoto coletados em 2013 segundo o SNIS, cerca de 3,7
bilhdes de m3 (69% do volume coletado) foram tratados [8]. Com excecdo das regides
Centro-Oeste e Norte, cujos volumes coletados sao baixos devido a reduzida cobertura
das redes, observam-se grandes discrepancias entre o volume de esgoto coletado e o

volume de esgoto tratado.

No Brasil como um todo, 9,5 bilhées de m?® de esgoto foram gerados, embora
apenas 3,7 bilhdes de m3 (39% do volume gerado) tenham sido tratados em 2013 [8]. O
volume é estimado e corresponde a montante de agua consumida localmente,
excluindo-se o volume de dgua exportado. O Grafico 24 apresenta os dados de esgotos

gerados e tratados abertos por regido do pais.
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Grafico 24 - Volume de esgoto gerado e tratado no Brasil por regiées (2013)

Fonte: SNIS 2013.

J4 a Tabela 12 apresenta os valores mostrados no Grafico 23 e no Grafico 24 em
termos percentuais. Através dela é possivel avaliar a real incidéncia do tratamento de
rejeitos frente as estimativas dos totais de esgoto gerado em cada regido. Os nimeros
do Norte indicam que o alto indice de tratamento dos volumes coletados nao reflete a
real deficiéncia do esgotamento sanitario na regido, que ndo trata cerca de 85% do
esgoto gerado. O Sudeste e o Centro-Oeste, por sua vez, possuem os maiores indices de
tratamento dos volumes gerados. Entre todas as regides, € no Sudeste onde a diferenca
entre os indices é menor. Essa menor distorcdo se explica pelo maior acesso as redes de

coleta ou pluviais existente na regido.
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Tabela 12 - indices de esgoto tratado referente ao esgoto coletado e gerado no Brasil por Regides

(2013)

indice de esgoto tratado |indice de esgoto tratado

Regiao referente ao esgoto referente ao esgoto
coletado™ gerado®

Norte 85,2 14,7
Nordeste 78,1 28,8
Sudeste 64,3 43,9
Sul 78,9 35,1
Centro-Oeste 91,6 45,9
BRASIL 69,4 39,0

Fonte: SNIS 2013. ) Raz3o entre esgoto tratado e esgoto coletado. ¥ Razdo entre esgoto tratado e dgua

consumida. O SNIS estima o volume de esgoto gerado como sendo igual ao volume de dgua consumido.

5.2 Evolugdo dos Servigos de Abastecimento de Agua e de Esgotamento Sanitario

Esta secdo trata da evolugdo histérica da universalizacdo dos servicos de
abastecimento de dgua e esgotamento sanitario entre 2005 e 2013, identificando
diferencgas entre regides do pais, faixas de renda e entre as zonas urbana e rural. Foca-
se, em particular, nos anos de 2005, 2009 e 2013. O primeiro ano representa a situagao
dos servicos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio antes da Lei n@
11.445/2007. J4 2009 retrata o segundo apds a publicagdo da Lei. 2013, o ultimo ano da
andlise, retrata o estagio mais atual do abastecimento de dgua e do esgotamento

sanitario.

5.2.1 Abastecimento de Agua

Houve um aumento da participa¢ao dos domicilios com rede geral e canalizacao

interna de agua, de 80% em 2005 para 84% em 2013. Em contrapartida, a participagao
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dos domicilios sem canalizacdo interna (com acesso a rede geral ou outras formas de
abastecimento, como pog¢o ou nascente, carro-pipa, coleta de chuva, etc.) vem se
reduzindo, passando de 11% em 2005 para 5% em 2013. Outras formas de
abastecimento com canalizagdo interna apresentaram pequeno aumento no periodo,

saindo de 10% em 2005 para 11% em 2013, como indicado no Grafico 25 [7].
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Grafico 25 - Evolugdo da cobertura de abastecimento de agua no Brasil (2005, 2009 e 2013)

Fonte: PNAD 2005, PNAD 2009 e PNAD 2013/IBGE.

O Gréfico 26 mostra a evolugao do acesso a rede geral de abastecimento de agua
- com e sem canaliza¢do interna - segundo as regides do pais. Destaca-se o crescimento
do acesso no Centro-Oeste, cujo percentual de domicilios com rede geral passou de 78%
em 2005 para 85% em 2013, um salto de 7 pontos percentuais (p.p.). Na regido
Nordeste o numero de domicilios com acesso a rede geral se elevou em 5 p.p., passando

de 74% para 79% de domicilios. Nas regides Norte e Sul, os percentuais equivalentes
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cresceram 4 p.p.. O Sudeste, que ja possuia elevado acesso (91% dos domicilios em

2005), experimentou pequeno incremento de 1 p.p..
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Grafico 26 - Evolugdo da cobertura de abastecimento de dgua®® no Brasil por regido (2005 a 2013)
Fonte: PNAD 2005 e PNAD 2013/IBGE.

Em particular para a faixa renda domiciliar mensal de até 2 SM, o crescimento
acumulado do acesso a rede de abastecimento de 4dgua entre 2005 e 2013 foi superior

ao da quantidade de domicilios para esta faixa de renda, como mostra o Grafico 27. A

13 Considera apenas domicilios com acesso a rede geral de dgua. Outras formas de abastecimento n3o sdo

consideradas.
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ampliacdo dos dois numeros, no entanto, mostrou sinais de desaceleracdo entre 2012 e

2013.
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Grafico 27 - Evolugdo dos domicilios com acesso a rede geral e dos domicilios totais do Brasil** para a

faixa de renda mensal de até 2 SM (2005-2013)
Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Salario Minimo.
O Grafico 28 abre a andlise apresentada no Grafico 27 por regido do Brasil. Para
o Norte, o crescimento acumulado entre 2005 e 2013 dos domicilios com renda de até 2

SM ao més e com acesso a rede de abastecimento de agua foi de 58%, percentual

bastante superior a média nacional mostrada no Grafico 27. No Nordeste, o crescimento

14 Célculo do crescimento tomando como base o ano de 2005. N3o ha dados para 2010, ano do Ultimo

Censo e, portanto, sem a realizagdo da PNAD.
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a0 acesso a rede foi mais gradual e registrou, em 2013, uma taxa acumulada de 35% em
relacdo a 2005. As regides Centro-Oeste, Sudeste e Sul apresentaram as menores taxas
de aumento do acesso a rede geral, respectivamente, de 22%, 24% e 25% em relacdo ao
ano de 2005. Em todos os casos, o acesso da populacdo desse estrato de renda a rede

geral de abastecimento superou o crescimento da quantidade de domicilios.
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Grafico 28 - Evolugao dos domicilios com acesso a rede geral e domicilios totais por regido do Brasil para

a faixa de renda mensal de até 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saldrio Minimo.
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A mesma analise foi reproduzida para a faixa de renda domiciliar mensal acima
de 2 SM. Tal qual no caso anterior, o crescimento acumulado dos domicilios com acesso
a rede também cresceu para essa faixa de renda, porém a uma taxa menor. Entre 2005
e 2013 a taxa acumulada de crescimento dos domicilios com acesso a rede geral de dgua

foi de 25%, pouco acima do aumento do total de domicilios, como mostra o Gréfico 29.
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Grafico 29 - Evolu¢do dos domicilios com acesso a rede geral e domicilios totais do Brasil para a faixa de

renda mensal acima 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saldrio Minimo.

A abertura da andlise por regides é apresentada no Grafico 30 mostra que o
Centro-Oeste apresentou o maior crescimento acumulado dos domicilios com acesso a
rede de abastecimento de agua para a faixa de renda acima de 2 SM ao més: 47% entre

2005 e 2013, 20 p.p. acima da taxa do total de domicilios registrada na mesma regiao
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para esta faixa de renda. O Nordeste apresentou crescimento acima da média nacional
para as quantidades de domicilios (29%) e de acesso a rede (34%), principalmente apds
2009. No Norte a taxa de crescimento acumulada do abastecimento por redes foi de
27%, acima dos 23% verificados no periodo para o niumero de domicilios. Os menores
crescimentos foram registrados no Sudeste, onde ndo houve aumento significativo do

acesso a rede geral de dgua frente ao dos domicilios para essa faixa de renda domiciliar.
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Grafico 30 - Evolugao dos domicilios com acesso a rede geral e domicilios totais por regido do Brasil para

a faixa de renda mensal acima 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Salario Minimo.
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Os dados apresentados revelam que houve crescimento do acesso a rede geral
de dgua em todas as regides e faixas de renda do Brasil. Contudo, o aumento se deu de
forma diferenciada, sendo mais elevado para a camada da populacio com renda
domiciliar mensal de até 2 SM e nas regides Norte e Nordeste, onde a caréncia de

atendimento por rede geral de abastecimento de dgua é maior.

A partir da comparacdo do Grafico 31 com o Gréfico 25, se conclui que o
crescimento do acesso a rede geral de agua se deu principalmente nas zonas urbanas.
Na zona rural, embora tenha aumentado em 6 p.p. desde 2005, o acesso ficou
estagnado de 2009 a 2013. Houve, no entanto, uma ampliacdo dos domicilios com as
canalizagGes usadas internamente para o abastecimento por outra fonte, cuja
participacdo sobre o total de domicilios rurais subiu de 37% em 2005 para 46% em 2013.
Fica constado que, apesar do acesso as redes ter ocorrido principalmente nas zonas

urbanas, houve nas areas rurais melhoria nas instalagdes domiciliares.

]
v ITeneo
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Grafico 31 - Evolugdo da cobertura de abastecimento de agua nos domicilios na zona rural (2005, 2009 e
2013)

Fonte: PNAD 2005 e PNAD 2013/IBGE.

O Grafico 32 mostra evolugdo do acesso a rede geral de abastecimento de agua -
com e sem canalizagdo interna - nas areas rurais para as cinco regides do Brasil. Nas
regides Norte, Sul e, de forma mais expressiva, no Nordeste houve aumento percentual
de domicilios rurais abastecidos por rede entre 2005 e 2013. Entretanto, no Centro-
Oeste e no Sudeste houve uma diminuicao relativa do atendimento dos domicilios rurais

por redes gerais de 4gua no mesmo periodo.
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Grafico 32 - Evolugdo da cobertura de abastecimento de agua na area rural por regido (2005 a 2013)
Fonte: PNAD 2005 e PNAD 2013/IBGE.

O Gréfico 33 apresenta a evolugdo entre 2005 e 2013 das diversas formas de
abastecimento de 4gua na zona rural para os domicilios com renda mensal de até 2 SM.
Tal qual na analise sem estratificacdo por renda, o acesso a rede de abastecimento
estagnou-se entre 2009 (31%) e 2013 (30%). Houve, por outro lado, um aumento
significativo da participacdo de domicilios com canalizagBes internas servidos por outra
fonte de abastecimento. Em todos os anos, os percentuais de domicilios rurais com
canaliza¢do interna (com e sem acesso a rede geral) e renda de até 2 SM ao més sao
menores que os verificados para o universo brasileiro de residéncias com canalizacdo
interna, mostrado no Grafico 25. Isso evidencia a situacdo mais precdria dos domicilios

de baixa renda na zona rural em relacao ao contexto na zona urbana.
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Grafico 33 - Evolugado da cobertura de abastecimento de agua na area rural para domicilios com renda
mensal de até 2 SM (2005, 2009 e 2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saldrio Minimo.

5.2.2 Esgotamento Sanitario

O acesso ao servico de esgotamento sanitario também aumentou no periodo
entre 2005 e 2013. Como aponta o Grafico 34, a participacdo dos domicilios ligados a
rede coletora passou de 48% em 2005 para 58% em 2013. Em contrapartida, o
percentual de domicilios com fossa séptica se reduziu no periodo, passando de 21% em

2005 para 18% em 2013%°,

15 A partir de 2009 a categoria “Tinham — fossa séptica” foi desmembrada em “Tinham — fossa séptica
ligada a rede coletora e “Tinham — fossa séptica ndo ligada a rede coletora”. O percentual de 18% em
2013, portanto, corresponde a soma da participacdo dos domicilios com fossa séptica ligadas a rede

coletora (5%) com o percentual de domicilios com fossa séptica sem ligagdo a rede (13%).
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Os domicilios com solucdo precdria de saneamento ou sem qualquer forma de

esgotamento compunham em 2013 percentuais menores que em 2005. Houve reducao

de 3 p.p'® na participacdo dos domicilios com formas precdrias de esgotamento

sanitdrio, como a fossa rudimentar. O total de domicilios sem esgotamento se reduziu

de 5% em 2005 para 2% em 2013.

16 Ainda em 2009, a categoria "Tinham — outro" foi desmembrada em "Tinham - fossa rudimentar" e
"Tinham - outro" [7]. O percentual de 2013, portanto, corresponde a soma das participacGes dos
domicilios com fossa rudimentar (19%) e com outras solugdes de saneamento (3%), 3 p.p menor que o

valor de 2005 (25%).
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Grafico 34 - Evolugdo da cobertura de esgotamento sanitario no Brasil (2005, 2009 e 2013)

Fonte: PNAD 2005, PNAD 2009 e PNAD 2013/IBGE.

Para avaliar a evolugao do acesso nas Regides do pais, dividiram-se as formas de
esgotamento sanitario em trés categorias: (i) tipo 1: tinham esgotamento com rede
coletora/pluvial ou fossa séptica; (ii) tipo 2: tinham esgotamento por fossa rudimentar
ou por outra forma; e (iii) ndo tinham esgotamento. Considera-se como adequado, para

fins desse estudo, somente a categoria de esgotamento sanitario do tipo 1.

O Grafico 35 mostra haver duas regides que se destacaram pela rapida evolugao
do atendimento adequado de esgotamento sanitario. A primeira delas é o Centro-Oeste,
cujo percentual de domicilios com acesso a rede coletora ou fossa séptica (tipo 1) subiu
15 p.p., passando de 44% em 2005 para 59% em 2013, ao mesmo tempo em que a
participacdo dos domicilios com fossa rudimentar ou outra forma (tipo 2) caiu 14 p.p.

(de 54% para 40%). O outro destaque cabe ao Nordeste, onde se verificou um acréscimo
I |
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no acesso a rede coletora ou fossa séptica (tipo 1) de 11 p.p. (de 47% para 58%) junto a
uma reducdo de 8 p.p. do percentual de domicilios sem acesso a qualquer tipo de

esgotamento, de 15% em 2005 para 7% em 2013.

A melhora das condicGes de acesso também pode ser verificada nas demais
regioes, porém em menor grau. No Norte houve significativa reducdo do percentual de
domicilios que ndo possuiam nenhuma forma de esgotamento sanitdrio, de 10% em
2005 para 5% em 2013. No Sudeste e no Sul as participacdes dos domicilios com acesso
a rede coletora se elevaram em 5 p.p., passando, respectivamente, de 87% para 92% e

de 76% para 81%.



e

SETOR DE AGUA ABES B
E SANEAMENTO
100%
S0%
18¢
0% Rt
E 2 B '§ E S| B
AR AR AR AR AR AR AR AR AR AR AR AR AR 4. .3 i
] " ] i} Y] "
= = = = = =
Brasil Norte Nordeste Cantro-Oaste Sudeste Sul

2005 w2013

Grafico 35 - Evolugdo da cobertura esgotamento sanitdrio Brasil por regido (2005 e 2013)
Fonte: PNAD 2005, PNAD 2009 e PNAD 2013/IBGE. Tipo 1: tinham esgotamento com rede coletora/pluvial
ou fossa séptica; Tipo 2: tinham esgotamento por fossa rudimentar ou outra forma.

De forma semelhante ao abastecimento de dgua, houve um acréscimo, entre
2005 e 2013, na cobertura das redes coletoras de esgoto e das fossas sépticas
(conectadas ou ndo aos ramais coletores) entre os domicilios com renda mensal de até 2
SM, superior ao verificado na quantidade de domicilios ocupados por pessoas desta
mesma faixa de rendimentos. Em 2013, o crescimento acumulado em relagao a 2005 foi
de 49% para os domicilios com acesso a rede ou com fossas sépticas e 22% para os

domicilios em geral, como mostra o Grafico 36.

O aumento do acesso a rede de esgoto ou fossa séptica para esse estrato da

populacdo se deu de forma particularmente acelerada a partir de 2009. A ampliacdo de
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cobertura, no entanto, mostrou sinais de esgotamento a partir do biénio 2012-2013,

guando o crescimento acumulado caiu 4 p.p..
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Grafico 36 - Evolu¢do dos domicilios com acesso a rede coletora de esgoto ou a fossa séptica e dos
domicilios totais do Brasil*’” para a faixa de renda mensal até 2 SM (2005 e 2013)
Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saladrio Minimo. O crescimento é baseado no ano de 2005.
Ndo ha dados de 2010, pois, quando o Censo é realizado, ndo se realiza concomitantemente a PNAD.
O Gréfico 37 abre a anadlise apresentada no Grafico 36 por regido do Brasil. Em
todos os casos o0 acesso as redes e a fossas sépticas cresceu em proporgdo maior que o
aumento da quantidade de domicilios. O crescimento acumulado, entre 2005 e 2013, do

acesso a rede de esgoto ou a fossa séptica na Regido Norte foi de 63%, quase o dobro

17 Célculo do crescimento tomando como base o ano de 2005. N3o ha dados para 2010, ano do ultimo

Censo e, portanto, sem a realizagdo da PNAD.
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do aumento percentual de domicilios na faixa analisada (32%). No Nordeste, o
crescimento dos domicilios com acesso a rede coletora ou fossa séptica foi de 74% no
periodo, enquanto o crescimento dos domicilios dessa faixa de renda foi de 23%. Cabe
destaque também ao Centro-Oeste, regido com a segunda maior taxa de crescimento

acumulada entre 2005 e 2013 (67%). O Sudeste e o Sul, por sua vez, apresentaram os

menores crescimentos no acesso, respectivamente, de 36% e 38%.
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Grafico 37 - Evolucdo dos domicilios com acesso a rede geral de esgoto ou a fossas sépticas e dos
domicilios totais por regido para a faixa de renda mensal até 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Salario Minimo.
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O Grafico 38 apresenta, por sua vez, a evolucdo do acesso as redes coletoras ou a
fossas sépticas para os domicilios com faixa de renda acima de 2 SM ao més. Apesar do
aumento do acesso, entre 2005 e 2013 e dentro desse estrato de rendimento (28%) ser
superior ao dos domicilios (22%), ele é significativamente menor que o crescimento da
conexdo a redes de esgoto e a fossas sépticas na faixa de renda mais baixa (49%)

mostrada no Grafico 36.
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Grafico 38 - Evolu¢do dos domicilios com acesso a rede coletora de esgoto ou fossa séptica e dos
domicilios totais do Brasil para a faixa de renda mensal acima de 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saldrio Minimo.

A mesma analise aberta por regides é apresentada no Grafico 39, que mostra ter
havido evolucao significativa do esgotamento sanitdrio por redes ou fossas sépticas em

guase todos o Brasil, exceto no Norte e no Sul, onde o acesso ao saneamento adequado
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se reduziu em propor¢do a quantidade de domicilios com renda superior a 2 SM

mensais. O Nordeste e o Sudeste, por outro lado, apresentaram evolucdo significativa

do esgotamento sanitario por redes ou fossas sépticas para domicilios com renda acima

de 2 SM ao més. Entretanto, esses crescimentos foram menores que os verificados no

estrato de renda domiciliar mensal inferior a 2 SM nas mesmas regides. Ja no Centro-

Oeste, a taxa de crescimento acumulada entre 2005 e 2013 dos domicilios com acesso a

rede de esgoto ou fossa séptica para rendas domiciliares mensais acima de 2 SM (73%)

superou o aumento da quantidade de domicilios desta faixa de renda (20%).
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Grafico 39 - Evolugdo dos domicilios com acesso a rede geral de esgoto ou a fossas sépticas e dos
domicilios totais por Regido para a faixa de renda mensal acima de 2 SM (2005-2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE. SM = Saldrio Minimo.

Nas areas rurais, segundo dados da PNAD de 2005 a 2013, pouco se evoluiu no
esgotamento sanitario por redes coletoras de esgoto ou pluviais. O acesso a essas
solucBes passou de 4% para 5% do total de domicilios rurais. Houve evolug¢do, no
entanto, no acesso as fossas sépticas, que passaram de 16% do total de domicilios rurais
em 2005 para 25% em 2013. Por outro lado, se reduziu em 12 p.p. a proporgao de
domicilios rurais sem nenhuma solu¢cdo de saneamento, que em 2013 passaram a

representar em 13% do total, como mostra o Grafico 40.
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Grafico 40 - Evolugdo da cobertura do esgotamento sanitario nos domicilios brasileiros situados na zona
rural (2005, 2009 e 2013)

Fonte: PNAD 2005 a PNAD 2013/IBGE.

O Grafico 41 apresenta o acesso ao esgotamento sanitdrio para os anos de 2005
e 2013 nas areas rurais das cinco regides brasileiras. Em todas houve avangos no
esgotamento sanitario via redes coletoras/pluviais ou fossas sépticas, em particular no
Nordeste e no Sudeste. Ocorreram avan¢os também do esgotamento sanitdrio por
fossas rudimentares ou por outros meios em domicilios rurais do Norte e do Nordeste.
Nas demais regides as solu¢gbes rudimentares passaram a ser menos usadas. Em
conjunto, o aumento do acesso ao esgotamento por rede, fossas ou por outras solugdes

reduziram os percentuais de domicilios sem nenhum saneamento em todas as regides.
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Grafico 41 - Evolugao cobertura de esgotamento sanitdrio na area rural do Brasil por Regido de 2005 a

2013.

Fonte: PNAD 2005 e PNAD 2013/IBGE. Tipo 1: tinham esgotamento com rede coletora/pluvial ou fossa

séptica; Tipo 2: tinham esgotamento por fossa rudimentar ou outra forma.

Entre os domicilios rurais com renda de até 2 SM ao més, o percentual com

acesso a rede coletora ou pluvial pouco evoluiu no periodo considerado, passando de

2% em 2005 para 3% em 2013, como mostra o Grafico 42. Em contrapartida, houve

aumento da participacdo da fossa séptica — cujo percentual passou de 11% em 2005

para 21% em 2013 — e da fossa rudimentar — cujo percentual passou de 48% em 2009

para 51% em 2013 — como solugdes de saneamento rural entre os domicilios rurais com

renda até 2 SM mensais. Consequentemente também se reduziu nesse estrato de renda

o percentual de domicilios rurais sem solugdo de esgotamento sanitario, de 33% em

2005 para 17% em 2013.



PROJETO DE 8 3
REGULAGCAO DO T \ g!..ga
SETOR DE AGUA o
E SANEAMENTO

5 2005
607, 53%
51%
e 2009 a8
w2013
‘o"ﬂ

33%

0% 24%
20% 0 18% 17%
1%
8% 8%
10%
2%4% 3% 1% 3%
i & "-‘ l— il B S

Tnham- rede  Tinham-fossa  Tinham-fossa  Tinham-fossa  Thhham-fossa  Tinham- outro Naotinham

coletoraou séptica séptcaligada a sépticando rudimentar
pluvial rede coletora lgada 3 rede
coletora

Grafico 42 - Evolugao da cobertura dos domicilios com esgotamento sanitario na area rural para
domicilios com renda mensal de até 2 SM (2005, 2009 e 2013)

Fonte: PNAD 2005 e PNAD 2013/IBGE.

A evolugdo do tratamento de esgoto é retratada na Tabela 13, que mostra
pequeno aumento do volume tratado em relagdo ao coletado, o qual passou de 68,2%
em 2010 para 69,4% em 2013. No Norte e no Nordeste ocorreram decréscimos dos

indices de tratamento, com reducgdes de 6,7 p.p. e 8,1 p.p., respectivamente.
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Tabela 13 - indice de esgoto tratado referente ao esgoto coletado no Brasil, por Regides (2010-2013)

indice de esgoto tratado referente ao esgoto coletado (%)

Regiao
o0 | wn | we | on

Norte 91,9 90,6
Nordeste 86,2 84,2
Sudeste 61,2 62,1
Sul 78,6 82,1
Centro-Oeste 91,1 92,5
BRASIL 68,2 68,8

Fonte: SNIS 2010, SNIS 2011, SNIS 2012 e SNIS 2013.

85,1
81,2
63,6
79,7
89,9
69,4

85,2
78,1
64,3
78,9
91,6
69,4

Na Tabela 14 também se observa lento crescimento do percentual de esgoto

tratado em relacdo a dgua consumida (esgoto potencialmente gerado e ndo tratado),

que passou de 37,8% em 2010 para 39% em 2013. Tal qual ocorre no indice de

tratamento sobre o volume coletado, nas regides Norte e Nordeste houve decréscimo

no indice de esgoto tratado referido a d4gua consumida em, respectivamente, 7,7 p.p. e

3,2 p.p..
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Tabela 14 - indice de esgoto tratado referente ao esgoto gerado no Brasil, por Regides (2010 a 2013)

Regido indice de esgoto tratado referido a 4gua consumida (%)
: 200 | 2011 | 2012 | 2013

Norte 22,4 12,7 14,4 14,7
Nordeste 32,0 30,1 31,0 28,8
Sudeste 40,8 41,2 42,7 43,9
Sul 334 34,6 36,2 35,1
Centro-Oeste 43,1 44,0 44,1 45,9
BRASIL 37,8 37,5 38,7 39,0

Fonte: SNIS 2010, SNIS 2011, SNIS 2012 e SNIS 2013.

5.3 Conclusoes

No capitulo 5 observou-se que o abastecimento de agua no Brasil é realizado
predominantemente por rede geral (85% dos domicilios), sendo a maioria absoluta com
canalizacdo interna (84% dos domicilios brasileiros). A Regido Norte se destacava com o
mais baixo percentual de domicilios com rede geral (58% do total). Em contrapartida, a

Regido Sudeste apresentava o acesso mais amplo do pais, com 92% de cobertura.

A andlise da evolug¢dao do abastecimento de dgua de 2005 a 2013, aponta para
um crescimento da cobertura mais notério em domicilios com renda mensal de até 2
SM, independentemente da regido do pais. Contudo, dados de 2013 demonstram que
esses domicilios possuiam acesso as redes muito inferior aos dos habitados por pessoas

de renda mais alta.

O abastecimento de agua na zona rural é feito predominantemente através de
outras formas de abastecimento, como carros-pipa, nascentes, poc¢os, dgua da chuva

etc. Em 2013, apenas 32% dos domicilios tinham acesso a rede geral de abastecimento
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através de rede ficou estagnado nesse periodo.

No que se refere ao servico de esgoto, apenas 58% dos domicilios possuiam, em
2013, esgotamento via rede coletora ou pluvial. Outros 18% tinham via fossas sépticas,
conectadas ou ndo as redes. Nas regioes Norte, Nordeste e Centro-Oeste, o percentual
de domicilios que usavam fossas rudimentares ultrapassava 30% do total de domicilios.
O Norte e o Nordeste possuiam, respectivamente, 5% e 7% dos domicilios sem nenhum

tipo de esgotamento sanitario.

Analisando-se a evolucdo do esgotamento sanitario de 2005 a 2013, notou-se um
crescimento na cobertura das redes coletoras/fossas sépticas. Em geral, o aumento foi
mais notdrio em domicilios com renda de até 2 SM ao més e particularmente
acentuado nas regides Nordeste e Centro-Oeste. Mesmo assim, os dados de 2013
demonstravam que esses domicilios possuiam acesso as redes/fossas sépticas muito

inferiores quando comparados ao restante dos domicilios.

Na zona rural, a presenga da rede coletora ou pluvial nos domicilios é pouco
representativa, abrangendo em 2013 somente 5% dos domicilios. Em geral,
predominam fossas rudimentares ou outras formas de esgotamento. Os demais
domicilios rurais (13% do total) ndo possuiam qualquer solugdo de esgotamento
sanitdrio. A situacao do saneamento rural é ainda mais grave mais naqueles domicilios

com rendimentos mensais abaixo de 2 SM.

Constatou-se que a situacado de déficit de esgotamento sanitario no Brasil ndo se

limita ao acesso as redes e fossas sépticas. Ha um grande déficit nacional no tratamento
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de esgoto. Segundo as informacdes do SNIS, cerca de 30% do volume de esgoto
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coletado ndo chega a ser tratado. Se considerado o volume potencialmente gerado e

ndo tratado, esse percentual pode chegar a 60%.

Os dados desagregados por regido, renda domiciliar e entre areas urbanas e
rurais sobre a evolucdo dos servicos de abastecimento de agua e de esgotamento
sanitario desde 2005 revelam uma tendéncia de aumento da cobertura, especialmente
nas faixas de baixa renda e nas regides Norte e Nordeste. A ampliacdo ndo é uniforme
dentro das regides, sendo mais restrita nas areas rurais. Esse crescimento mostrou
sinais de desaceleracdo no biénio 2012-2013 e nao foi suficiente para sanar as caréncias

dos servicos, particularmente da coleta apropriada do esgoto domiciliar.

N3o se verificou aumento expressivo do percentual de esgoto tratado, o que
evidencia um considerdvel déficit de atendimento a ser suprido por investimentos
futuros. No Norte e no Nordeste, houve um declinio do percentual de esgoto tratado.
Portanto, a universalizagdao, particularmente na coleta, afastamento e tratamento de

esgoto, continua ainda um objetivo distante.



ABES L

QY PROJETO DI
Q‘ ' REGULACAO DO ~9B|D

SETOR DE AGUA o premerean
E SANEAMENTO

6. POLITICA DE SUBSIDIOS TARIFARIOS

Os subsidios podem ser entendidos como um instrumento de politica publica
gue consiste na entrega de recursos a um grupo de agentes econdmicos - produtores ou
consumidores - de forma a alterar o equilibrio de mercado que seria alcancado em
condi¢cbes normais, com o objetivo de melhorar o bem-estar da sociedade. No setor de
saneamento, os subsidios sdo instrumentos que permitem promover o acesso universal
a esse servico basico de carater meritdrio, essencial a vida humana e com significativas
externalidades positivas para a sociedade e o meio ambiente [19], como destacado na

Tabela 15.

Tabela 15 - Externalidades dos servigos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario

Foco das Disponibilidade: externalidades Indisponibilidade: externalidades
Externalidades positivas negativas

. 1) Aumento da dignidade humana; 1) Revolta quanto a condigdo social;
Direitos g o . 5
2) Exercicio dos direitos humanos; 2) Sentimento de estar a margem da
humanos ~ . .
3) Inser¢do na sociedade; sociedade;
1) Diminui¢do da morbidade; 1)Proliferagdo de doencas ligadas ao uso
Satide ptibli 2) Diminui¢do do tempo de indevido da agua;
aude publica enfermidades; 2)Aumento da mortalidade infantil;

3) Sobrecarga dos servicos de satde;

1) Uso sustentavel dos recursos hidricos; 1) Poluigéo da agua;

2) Salubridade ambiental; 2) Poluigéo do solo;

1) Valorizagdo da propriedade; 1) Perpetuacdo da pobreza.
2) Promocgdo de inclusdo social e do

emprego;

3) Aumento da produtividade do

trabalho.

Meio ambiente

Desenvolviment
0 econdomico

De acordo com Lei n® 11.445/2007 [3], os subsidios podem ser definidos como
um "Instrumento econémico de politica social para garantir a universalizacéo do acesso
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(artigo 32, inciso VII).

Segundo o paragrafo primeiro do Art. 12, cabe ao regulador definir normas

referentes aos subsidios necessarios ao setor de saneamento.

Art. 12.(...)

$19 A entidade de regulagdo definira (...) as normas econémicas e
financeiras relativas as tarifas, aos subsidios e aos pagamentos por
servigos prestados. (Grifos nossos)

A Lei apresenta trés tipos de subsidios, retratados nos artigos 29 e 31.

Art. 29. (...)

§29 Poderdo ser adotados subsidios tarifdrios e ndo tarifdrios para os
usudrios e localidades que ndo tenham capacidade de pagamento ou
escala econémica suficiente para cobrir o custo integral dos servicos.

(...)

Art. 31. Os subsidios necessdrios ao atendimento de usudrios e localidades
de baixa renda serdo, dependendo das caracteristicas dos beneficidrios e
da origem dos recursos:

| - diretos, quando destinados a usudrios determinados, ou indiretos,
quando destinados ao prestador dos servigos;

Il - tarifdrios, quando integrarem a estrutura tarifdria, ou fiscais, quando
decorrerem da alocagdo de recursos orcamentdrios, inclusive por meio de
subvencgoes;

Il - internos a cada titular ou entre localidades, nas hipoteses de gestdo
associada e prestacgdo regional. (Grifo nosso)

A classificagcdo proposta na Lei n® 11.445/2007 segmenta os subsidios conforme:

i) o tipo de beneficiario; ii) a fonte de recursos; e iii) a origem dos recursos. Quanto aos
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beneficidrios, podem ser classificados como diretos — quando destinados a usudrios
claramente identificados — ou indiretos — no caso de subsidios aos prestadores dos

servigos.

Os subsidios diretos sdo frequentemente chamados também de subsidios a
demanda e equivalem a uma reducdo de preco ao consumidor ou aumento de sua
capacidade de pagamento. Em geral, sdo utilizados para tratar situacdes de pobreza e
desigualdade social. Permitem focar nos usuarios a serem beneficiados, além de serem
mais transparentes e explicitos, uma vez que estdo frequentemente expostos no quadro

tarifario das prestadoras.

Os subsidios indiretos sdo tradicionalmente destinados a oferta e podem ser
operacionalizados através de transferéncias em espécie, isencdes/reducdes da carga
impositiva, créditos com juros inferiores aos de mercado ou em condig¢Oes favoraveis. Os
aportes reduzem custos e incentivam o aumento da oferta dos servigos prestados. Em
geral, servem para cobrir o déficit gerado entre os custos de provisdao do servigo e a

receita auferida com as tarifas aplicadas aos usuarios.

A segunda classificacdo, quanto a fonte de recursos, diz respeito aos subsidios
tarifarios e nao tarifarios. Os primeiros sdo aqueles praticados dentro da estrutura
tarifaria, normalmente frutos de subsidios cruzados entre usuarios financiadores e
financiados. Os subsidios nao tarifarios ou fiscais sdao, em geral, baseados em recursos

do orcamento publico destinados ao servico de saneamento.

A terceira classificagcdo diz respeito a origem dos recursos: internos ao titular e

entre localidades. Enquanto os subsidios internos implicam que o equilibrio econémico-
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financeiro ocorra dentro de cada municipio/regido/area de concessdo, os entre
localidades permitem que o equilibrio ocorra com transferéncias de recursos entre

regioes.

Salienta-se que a Lei ndo cita, explicitamente, uma quarta classificacdo,
importante ao saneamento: subsidios ao acesso e ao consumo. Os subsidios ao acesso
sdo destinados a financiar o custo da conexdo do usudrio. Os subsidios ao consumo se
focam no uso continuo do servico. Um estudo realizado pelo BID em 2007 [20] verificou
a importancia do subsidio ao acesso na América Latina. Esses subsidios buscam financiar
- parcial ou integralmente - o custo da conexdo as redes, reduzindo o valor pago pelos
usuarios de baixa renda e possibilitando, assim, o acesso aos servicos e um consumo
minimo de salubridade. A Tabela 16 sintetiza a classificacdo dos subsidios e suas

principais caracteristicas.
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Tabela 16 - Classificagdo dos subsidios e suas principais caracteristicas

Classificagao dos . T
oy Principais caracteristicas
subsidios
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Indiretos ® Reduz os custos de produgao;
(conferido aos prestadores) e Equivale a aumento da oferta do mercado.
Segundo os ® Reduz os pregos pagos pelos usuarios
beneficidrios Diretos (tarifas sociais);
(conferido aos consumidores) e Equivale a aumento da capacidade de
pagamento.
Tarifarios ® Subsidios cruzados: usuarios financiadores
Segundo a fonte (inseridos na estrutura tarifaria) e financiados.
de Fiscais e Alocagao de recursos do orgamento
financiamento - publico: recursos ndo onerosos ou custo
(uso recursos orgamentarios) L
subsidiado.
Segundo a Internos e Dentro de um mesmo titular dos servigos.
distribuicao . ® Nas hipdteses de gestdo associada e
. G Entre localidades pH . -
geografica prestacdo regional.
Acesso . .
N e Elimina a barreira ao acesso.
Segundo o (conexdo a rede do prestador)
acesso/servico Consumo

e . ® Reduz o valor pago pelo consumo.
(utilizagdo do servigo prestado) Pagop

No caso brasileiro, os subsidios voltados a demanda sdao usualmente do tipo
cruzado. Nesse caso, hda transferéncia de recursos entre categorias de clientes e/ou
blocos de consumo. A tarifa aplicada ao grupo de consumidores ndao subsidiados é
superior ao custo da provisdo do servigo para esses usuarios. A receita excedente serve
para cobrir o déficit gerado pelos consumidores subsidiados, ou seja, que pagam tarifas

inferiores ao custo de provisdao do servico.
Existem diferentes alternativas de subsidios cruzados, a saber:
e Entre diferentes blocos de consumo, através, por exemplo, de tarifas em blocos

crescentes. No caso, subsidia-se um patamar de consumo minimo com uma
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tarifa menor que o custo de provisdo e elevam-se as tarifas dos blocos
superiores; assim consumidores de altos consumos subsidiam os de baixo
consumo.

® Entre consumidores de diferentes condi¢ces socioecon6mica, como no caso em
que os consumidores de baixa renda gozam de uma tarifa menor. Tipicamente,
esses consumidores sdo classificados em categorias Residenciais Populares ou
Sociais, ao passo que os demais clientes residenciais pagam tarifas maiores.

e Entre diferentes categorias de consumo (ou uso), em que determinada atividade
subsidia outra. Por exemplo, clientes industriais podem subsidiar o consumo de
consumidores da categoria residencial.

e Entre diferentes regides geograficas, onde clientes de uma determinada area
subsidiam as tarifas de consumidores de outras regides.

Existe também a possibilidade de se combinar essas alternativas.
Adicionalmente, os subsidios cruzados podem ainda ser explicitos ou implicitos dentro

da estrutura tarifaria.

No caso dos subsidios a oferta, existem no pais tanto instrumentos de créditos
subsidiados, que utilizam recursos do Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS),
como também mecanismos de transferéncia de recursos dos orgcamentos da Unido,
Estados e Municipios, direcionados ao financiamento da infraestrutura de

abastecimento de dgua e esgotamento sanitario.

A seguir é apresentada uma avaliacao da politica atual de subsidios a demanda e
a oferta para os servicos de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario no

Brasil.
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6.1 Subsidios a Demanda

Para avaliar os subsidios a demanda praticados no pais, analisaram-se as
informacbes de uma amostra de 24 prestadores regionais, com elevada
representatividade no mercado consumidor brasileiro. Os prestadores de servicos
selecionados atendem a 80% dos municipios brasileiros, 85% dos domicilios no pais e

concentram cerca de 3/4 das economias de agua [7], [8].

A Figura 3 relne os prestadores analisados'®. Foram levantadas informacdes
sobre os critérios de elegibilidade, volumes, servicos subsidiados e valores das tarifas
residenciais sociais ou populares que se destinam aos usuarios de menor poder

aquisitivo.

18 N3o foi possivel identificar dados de empresas dos estados do Acre, Amazonas e Mato Grosso.
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Figura 3 - Prestadores regionais pesquisados

Fonte: Elaboragdo prépria. Consultas feitas entre 21 e 22/09/2015 [21]

6.1.1  Critérios para Elegibilidade a Tarifa Social

A Tabela 17 sintetiza os critérios adotados para selecdo do publico-alvo das
tarifas sociais, destinadas a usuarios de baixo poder aquisitivo nos 24 prestadores do
servico de abastecimento de agua e esgotamento sanitario pesquisados. Ndo ha um

critério Unico para elegibilidade da tarifa social entre as empresas pesquisadas.

Na maior parte das empresas sdo utilizados o Cadastro Unico para Programas
Sociais (CADUNICO ou Cadastro Unico) [22] ou programas que fazem uso do mesmo,

como o Bolsa Familia, em conjunto com critérios de renda familiar e caracteristicas do
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domicilio, tais como tamanho do imodvel, tipo de construcdo e localizacdo. Algumas
empresas ainda utilizam como pardametro o consumo de energia elétrica e a quantidade
de pontos de agua. Ha casos em que a adimpléncia é condicdo necessdria para manter o

beneficio. Esse critério muitas vezes ndo é explicito, apesar de ocorrer com frequéncia.

Tabela 17 - Critérios e requisitos de elegibilidade para tarifa social das empresas regionais

Critério: Selegao

Cadastro Unico ou Outros Programas Sociais com limitagdo de renda

10 Empresas (1/2 SM per capita ou 3 SM familiar)

10 Empresas Tamanho do Imével (max. 50 m? a 100 m?)

7 Empresas Tipo de Construgdo/Localidade

6 Empresas Consumo de Agua Maximo (10 e 20 m3/més)

5 Empresas Consumo de Energia Elétrica Maximo (70 a 170 kWh)
3 Empresas Quantidade de Pontos de Agua

3 Empresas Adimpléncia**

Fonte: elaboragdo propria a partir de informag8es nos sitios eletrénicos das prestadoras consultadas.
* Consultadas 20 prestadoras com informagdes disponiveis. ** Critério ndo explicito para varias empresas.
O CADUNICO foi criado em 2007 com o intuito de aprimorar a identificacdo e a
caracterizagdo socioeconOmica das familias brasileiras de baixa renda a fim de
enquadra-las em programas sociais do Governo Federal, conforme Decreto n°
6.135/2007 [23]. Sua aplicagdo é compulséria para politicas de cunho social em nivel
federal e opcional nas outras esferas do governo. Abrange familias com renda mensal de
até % SM per capita, que é o critério de pobreza adotado pelo IBGE, ou de até 3 SM por
domicilio. Familias com renda superior a %2 SM per capita também podem ser inscritas,
desde que sua inser¢do esteja vinculada a inclusdo e/ou permanéncia em programas

sociais do poder publico em pelo menos uma das trés esferas do governo. O
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cadastramento das familias carentes e a atualizacdo do cadastro sdo de

responsabilidade das prefeituras.

O CADUNICO vem sendo utilizado como critério para o enquadramento nas
tarifas sociais em outros setores de infraestrutura. O Quadro 1 apresenta exemplos de

uso nos setores de energia elétrica, telefonia fixa e gés natural.

Quadro 1 — Exemplos de uso do CADUNICO para selegao do publico alvo de tarifas sociais

No setor de energia elétrica, a Lei Federal n2 12.212/10 [24] estabelece que para uma familia ter acesso
ao desconto em sua conta é necessario que ela esteja inscrita no CADUNICO e que sua renda per capita
seja de até % SM. Excepcionalmente, a Lei prevé o beneficio também a unidade consumidora habitada por
familia inscrita no CADUNICO e com renda mensal de até 3 SM que tenha entre seus membros portador
de doenga ou patologia cujo tratamento ou procedimento médico requeira o uso continuado de
aparelhos que demandem consumo de energia elétrica.

No setor de telefonia fixa, o "Telefone Popular"”, como é conhecido o plano de Acesso Individual Classe
Especial (AICE), regulamentado pela Resolu¢cio da ANATEL n2 586/2012 [25], também prevé como
beneficidrio o assinante de baixa renda inscrito no CADUNICO. Da mesma forma, no setor de distribui¢ao
de gds canalizado, é comum o uso do Cadastro para selecionar o publico-alvo dos subsidios. Um exemplo
¢ a CEG-Rio, que, segundo o Decreto do Estado do Rio de Janeiro n? 42.884/11 [26], utiliza os requisitos
definidos no Art. 22 da Deliberacdo n? 688 da AGENERSA/2011 [27], a saber: domicilios e familias com
renda inferior a 3 SM que ja estejam inscritas no programa “Minha Casa, Minha Vida” ou no "Morar
Carioca" e sejam beneficiarias da tarifa social de energia elétrica.

O uso dos critérios renda e do CADUNICO como requisitos para obter o beneficio
da tarifa social traz maior objetividade e facilidades operacionais aos prestadores,
especialmente quando comparados a outros critérios atualmente adotados por eles.
Muitos sao de dificil fiscalizacdo e atualizacdo (relacionados, por exemplo, ao tamanho
da residéncia, posse de veiculos e tipo de habitacdo) e ou muito subjetivos (como

fazendo referéncia a domicilio com "localizacdo em rua popular" ou "habitacao rustica").

Essas experiéncias evidenciam uma tendéncia de uniformiza¢dao dos critérios
para concessao de beneficios tarifarios em setores de servicos publicos para usuarios de
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baixa renda, com a adocdo de métricas mais focadas na renda da familia ou do domicilio

e com o emprego do CADUNICO. Essa tendéncia j&4 é observada também no setor de

saneamento.

6.1.2 Volumes e Servigos Subsidiados

Como apontado no Grafico 43, da amostra de 24 prestadores, 14 (58%) adotam
um volume maximo a ser subsidiado, que pode variar consideravelmente entre 10 a 40
m3 ao més, sendo mais comum o limite de 10 m3 (29% da amostra). Em 7 casos,
verificou-se que o consumo subsidiado ndo é limitado. Em todas as empresas
pesquisadas tanto os servigos de abastecimento de dgua como de esgotamento

sanitario sdo subsidiados.

p —
s |

0 |

0 |
s |
40 '-

Niolmtade B e

Volume Maximo Subsidiado {m?)

0 1 2 3 q 5 6 7
Numero de Empresas

Grafico 43 - Volume maximo subsidiado na tarifa social (2015)
Fonte: elaboragdo propria a partir de informacdes nos sitios eletronicos das prestadoras consultadas.
Para preservar o acesso de familias carentes a agua sem, entretanto, onerar
demais aos outros consumidores ou comprometer o equilibrio econémico-financeiro da
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prestacdo dos servicos, é recomendavel que o volume subsidiado seja baseado em um
consumo minimo de subsisténcia. Segundo recomendac¢bes da Organizacdo das Nacdes
Unidas (ONU) [28], da Organizacdao Mundial de Saude (OMS) [29] e da literatura
académica, cerca de 100 litros/pessoa/dia seriam suficientes para um habitante de uma
regido tropical realizar, sem grandes desperdicios, suas necessidades bdsicas de higiene
e alimentacdo. O Anexo A — Consumo de Agua de Subsisténcia apresenta a literatura

usada na estimacdo desse volume.

Além de um volume per capita, a definicdo do consumo minimo de subsisténcia
por economia deve levar em conta a média de moradores por domicilio, o que varia
conforme a renda domiciliar. A Tabela 18 mostra a quantidade média de moradores de
acordo com a faixa de renda per capita observada no Brasil, conforme dados da PNAD

2013 [7].

Tabela 18 - Média de moradores por domicilio por faixa de renda per capita

3,1 2,1 4,3 3,9 3,9

Fonte: PNAD 2013/IBGE. SM = Salario Minimo.

Em média, cada domicilio no Brasil é habitado por 3,1 habitantes pessoas. No
entanto, se avaliarmos as familias dentro da faixa de pobreza (até 4 SM), esse valor

sobe para aproximadamente quatro pessoas (3,9).

Partindo de um consumo minimo de salubridade de 100 litros por dia para cada

morador da residéncia, o consumo mensal total do domicilio que garantiria a
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salubridade familiar deveria ser, em média, equivalente a 12 m3/economia/més, como

apresentado na Figura 4.

4 habitantesdomicilio 30dias Consume 12 m*domicllio/més
(até %2 SM.) 100 trosidiainessna

Figura 4 - Estimativa do consumo médio de uma familia de baixa renda

6.1.3 Comprometimento da Renda

A definicdo da tarifa a ser subsidiada deve levar em consideragdo a capacidade
de pagamento das familias de baixa renda. E preciso, para tanto, diferenciar os

conceitos de “capacidade de pagamento” e de “disponibilidade de pagamento”.

A disponibilidade se refere ao valor que um consumidor estd disposto a pagar
por determinado produto/servico. Depende das preferéncias do usuario e das
quantidades/qualidades das alternativas tangiveis. Ja a capacidade de pagamento se
trata da capacidade financeira do agregado familiar ou do domicilio em relagdo ao custo

de produtos/servigos.

No setor, o enfoque da capacidade de pagamento familiar é o mais indicado. A

agua, apesar de ser um bem essencial, no geral, recebe valora¢ées inadequadas. De
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forma ainda mais acentuada, o esgotamento sanitdrio, apesar de trazer externalidades

positivas para a sociedade como um todo, é frequentemente subvalorizado.

Para definir o grau de capacidade de pagamento, geralmente se estabelece que
o gasto familiar de um determinado bem ou servico ndo deve exceder a uma
determinada porcentagem de sua renda. Diferentes estudos e organismos definem
distintos percentuais de comprometimento maximo da renda para o pagamento dos

servicos de dgua e esgoto, como mostra a Tabela 19.

Tabela 19 - Critérios para calculo do comprometimento maximo da renda.

Percentual Maximo da Renda . .
. Servigo Considerado
Mensal Familiar

PNUD 3% Agua
CEPAL @ 2% Agua e Esgoto
Chile ® 3% Agua e Esgoto
Reino Unido ® 3% Agua e Esgoto
ONU @ 5% Agua e Esgoto

Fontes: (1) PNUD (2006) [30]; (2) Melo/Bandeira (2005) [31]; (3) Komives (2006) [32]; (4) ONU (2010) [28].

O cdlculo do valor maximo que deve ser pago pelas familias de baixa renda pelo
servico de abastecimento de agua e esgotamento sanitdrio envolve a aplica¢do do
percentual maximo (o qual, segundo a ONU, deve ficar em 5% da renda mensal familiar)
sobre a renda média das familias beneficiadas com subsidios. Se considerado o critério
de definicao de publico de baixa renda do Brasil utilizado no CADUNICO as familias com
renda mensal familiar per capita de até %2 SM ndo poderiam pagar mais do que 5% de

seus rendimentos médios. De acordo com a estimativa apresentada no Quadro 2, esse
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valor, que deveria ser aplicado apenas ao consumo de subsisténcia de

12m?/domicilio/més, ndo deveria passar de RS 44,41 mensais.

Quadro 2 - Estimativa do comprometimento maximo de renda com os servigos de dgua e esgoto em

familias carentes no Brasil

Segundo a PNAD [7], em 2013, a renda média domiciliar das familias com até % SM era de RS 464,88 e,
para a faixa de % a % SM, o valor era RS 1.012,83. Para encontrar o valor médio recebido do total das
familias com até % salario pondera-se as rendas médias segregadas por faixa pelo nimero de domicilios
de cada faixa. O valor obtido é de uma renda média domiciliar em 2013 de RS 775,47, cujo célculo é
demonstrado abaixo.

Faixa de Renda per capita Qtd. Domicilios Renda Média Domiciliar

Semrendimentos 1.156.370 RS 0,00
De0Oal/4 SM 3.956.764 RS 464,88
Del/4al1/2 SM 8.955.669 R$1.012,83
TOTAL 14.068.803 RS 775,47

Para obter uma estimativa da renda média domiciliar atualizada para as familias de baixa renda,
multiplica-se a renda estimada para 2013 (de RS 775,47) por um fator de 1,15, que representa a
atualizagdo monetéria do SM entre 2013 e 2015%°. O resultado, RS 888,18/més, é a base de célculo para o
comprometimento da renda domiciliar recomendado pela ONU, de RS 44.41/més, ou 5% do rendimento
médio domiciliar estimado da populagao baixa renda brasileira.

Com base nas estruturas tarifarias dos 24 prestadores pesquisados, foram
levantadas as tarifas médias residenciais e residenciais sociais pagas nas cinco regides
do Brasil. O valor da fatura residencial social encontrado para consumo de 12 m?3
mensais, o volume de subsisténcia, foi de RS 31,22. Comparando as tarifas sociais entre

regides, o Norte oferece a menor fatura, de RS 25,16 para o consumo de 12 m3, seguido

1% O fator corresponde a raz3o entre o saldrio minimo vigente em 2015 (RS 788,00) e em 2013 (RS

678,00).
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das regides Sul (RS 29,00) e Sudeste (RS 29,42). O Nordeste e o Centro-Oeste cobram
faturas superiores a média nacional, de RS 32,86 e RS 39,67, respectivamente. Em
média, a fatura do residencial social corresponde a 55% da fatura da categoria
residencial normal. Entre os descontos fornecidos pelas cinco regides para as tarifas
sociais, destacam-se os do Centro-Oeste, do Norte e do Nordeste. A fatura social é 45%
da normal no Centro-Oeste e 50% nos casos do Norte e Nordeste, conforme observado

na Figura 5.

RN - R$65,86
RS > R$32,86
— | RS/RN - 50%

RN - R$50,39
RS> R$25,16
RS/RN > 50%

MEDIA ABAIXO DA
RN - R$70,00

Estimativa
RS > R$31,22 PAGARR$44,41
RS/RN = 55% /]
, \ RN - R$63,21
RS - R$29,42
RN > R$98,49
RN > R$72,04 RS/RN-> 535%

RS > R$39,67 L RS > R$29,00
RS/RN > 45% RS/RN-> 71%

Figura 5 - Fatura mensal de usudrios residenciais com consumo de 12 m3 (2015)

Fontes: Quadros tarifarios das 24 empresas pesquisadas em Set/15, onde RS = Residencial Social e RN =
Residencial Normal. Considera-se que os usudrios possuam servicos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitdrio, cujo consumo de dgua medido equivale & 12 m3/més.

Embora as tarifas médias variem entre as localidades, as faturas sociais
verificadas pela médias nacional e regionais sdo inferiores ao comprometimento

maximo de renda recomendado pela ONU, correspondente a 5% da renda domiciliar ou
I A @ |
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RS 44,41. Portanto, de forma geral, os valores cobrados dos usuarios de baixa renda
estdio em um patamar médio abaixo dos limites calculados com base no

comprometimento da renda destes segmentos para um volume minimo de salubridade.

6.1.4 Estimativa de Publico-Alvo

Segundo dados da PNSB 2008 [17], 2,8 milhdes de economias residenciais de
agua eram contempladas a época com tarifas sociais, o que equivale a 5,9% do total
residencial. Analisando por regido, observa-se na Tabela 20 que o percentual era mais
elevado para as regides Sul (8,2% das economias), Nordeste (7,2%) e Norte (6,3%). No

Sudeste e no Centro-Oeste os percentuais eram de 4,9% e 3,4%, respectivamente.

Tabela 20 - Economias de agua contempladas com tarifa social (2008)

Regido Economias Agua Economias Eco. Social/
g Tarifa Social Resid. Agua Eco.Res (%)

Norte 123.033 1.939.677 6,3%
Nordeste 843.638 11.771.322 7,2%
Sudeste 1.109.591 22.621.604 4,9%
Sul 646.488 7.923.677 8,2%
Centro-Oeste 136.647 3.962.063 3,4%
Total 2.859.397 48.218.343 5,9%

Fonte: PNSB 2008/IBGE.

Dados da PNAD para o mesmo ano (2008) mostram que, dos 58 milhdes de
domicilios existentes, 23%, ou 13,6 milhdes, eram habitados por pessoas com renda de

até %> SM domiciliar per capita.
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Grafico 44 - Domicilios por faixa de renda (2008)

Fonte: PNAD 2008/IBGE.
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Desses 13,6 milhdes de domicilios, 28% ndo possuiam acesso a rede geral de

abastecimento de dagua e 64% a rede coletora de esgoto ou pluvial ou a fossas sépticas.

37% dos domicilios com até % SM per capita possuiam acesso adequado apenas a rede

geral de dgua.



Q QY PROJETO Di 3
‘-» ' REGULAcE\olDo EABES \ “Bmlq
SETOR DE AGUA SRR

@ E SANEAMENTO

Tabela 21 - Domicilios com renda per capita de até 1/2 SM, segregados por acesso a agua e ao esgoto
sanitario, em milhares (2008)

Dados em
m 4.779 35% 156 1% 4.935 36%
Esgoto? m 5.050 37% 3.647 27% 8.697 64%
9.829 72% 3.802 28% 13.632 100%

Fonte: PNSB 2008/IBGE. ) Rede geral de distribui¢do. ¥ Rede coletora de esgoto/pluvial ou fossa séptica
ligada a rede. SM = Salario Minimo.

Dos 9,8 milhGes de domicilios com acesso a rede de abastecimento de dgua em
2008, 2,9 milhGes (ou 29%) recebiam subsidios tarifarios (conforme dados da PNSB
resumidos na Tabela 20)?°. Isso equivale a dizer que 2,9 milhdes de economias eram o

publico-alvo dos subsidios aos servicos no Brasil em 2008.

O numero de domicilios subsidiados com renda domiciliar de até %> SM em 2013
pode ser projetado com base nas taxas de crescimento calculadas a partir das PNADs de
2008 e 2013. O Anexo B — Estimativa do Numero de Domicilios de Baixa Renda
Subsidiados apresenta o calculo realizado, que estimou em 3,3 milhdes a quantidade de
domicilios de baixa renda subsidiados na data da ultima PNAD. Do universo de usuarios

com renda per capita de até %2 SM e atendidos pelo servico de abastecimento de dgua

20 Assume-se que o domicilio que possua tarifa social tenha, no minimo, o servigo de abastecimento de
agua. Ou seja, rechaca-se a excec¢do possivel de um domicilio possuir somente o servico de esgotamento

sanitario e usufruir de tarifas subsidiadas no ano de 2008.
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(10,3 milhdes), esses 3,3 milhdes de domicilios contemplados com tarifas sociais em

2013 corresponderiam apenas a 32% do total, conforme mostrado no Grafico 45.

Domicilios ¢ renda per Domicilios ¢/ renda per
B capita mensalinferiora B capitamensalinferiora
1/2 5M SEM subsidio 1/2 5M COM subsidio

Grafico 45 - Domicilios atendidos, com e sem subsidios, pela rede geral de abastecimento de agua com

renda per capita de até 1/2 SM (2013)

Fonte: elaboragdo prépria a partir de dados da PNAD 2008 e PNAD 2013/IBGE e PNSB 2008/IBGE.

Por fim, a Tabela 22 sintetiza a quantidade de domicilios e de familias com renda
mensal per capita de até % SM segundo informagdes da PNAD de 2013 e do CADUNICO
em 2015. Na PNAD 2013, foram identificados 14 milhGes de domicilios com renda per

capita mensal de até % SM.

Em 2015 haveria um total de 14,8 milhdes de domicilios com renda per capita
mensal de até % SM. J4 o CADUNICO de junho de 2015 mostra haver 23,5 milhdes de
familias beneficiadas pelo critério de renda per capita mensal de até % SM. Mesmo
assumindo que um domicilio pode ser habitado por mais de uma familia, a discrepancia

dos numeros de cadastrados no CADUNICO e na PNAD mais recente é significativa, o
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que pode também refletir divergéncias entre os critérios do IBGE e os de atualizacdo de

cadastros municipais na identificacdo das familias de baixa renda.

Tabela 22 - Niumero de domicilios e familias com renda per capita de até 1/2 SM

Estimativa Brasil: Informagdes Globais ?I(\,/Iri';l.mlf::::;‘
Domicilios ¢/ renda per capita mensal de até 1/2 SM (PNAD 2013) 14,01
Domicilios ¢/ renda per capita mensal de até 1/2 SM (PNAD 2013) projetado 2015* 14,76
Familias ¢/ renda per capita mensal de até 1/2 SM (CADUNICO, junho de 2015)** 23,50

Fonte: Elaboragdo prépria a partir de dados da PNAD 2013/IBGE e CADUNICO. SM = Salario Minimo.

* Com base na taxa de crescimento entre as PNADs 2011 e 2013. ** Pode existir mais de uma familia em
um unico domicilio.

Conclui-se, portanto, que ha espaco para aumentar o numero beneficiarios dos
subsidios, principalmente se os critérios de inclusdo nos beneficios sociais dos

prestadores convergirem com aqueles considerados no CADUNICO??,

6.1.5 Estruturas Tarifarias e a Tarifa Social

As estruturas tarifarias dos prestadores regionais pesquisados nesse estudo [21]
s3o marcadas por tarifas volumétricas (em m3) estruturadas em blocos crescentes de
consumo. Em geral, usudrios Residenciais Normais e Nao Residenciais (como Comerciais,
Industriais, Poder Pulblico etc.) subsidiam as tarifas sociais (Residenciais
Popular/Social/Subsidiado) de forma que as faturas de cada categoria ndo refletem

necessariamente o custo de prover o acesso/consumo.

21 Familias com rendimento mensal per capita de até 1/2 SM ou rendimento mensal familiar de até 3 SM.
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Os exemplos da Tabela 23 ilustram como os prestadores aplicam os subsidios
cruzados entre categorias e blocos de consumo. A tarifa do Residencial Social é inferior
ao valor da tarifa do Residencial Normal para o primeiro bloco de consumo, que
costuma a ter como limite o patamar de 10 m3. Os subsidios cruzados também podem
alcancar as tarifas das demais categorias. Nesse exemplo, a categoria Industrial paga os
valores mais elevados por m3 em todos os blocos, seguida das categorias Publica e
Comercial. Portanto, os usuarios Ndo Residenciais igualmente subsidiam o Residencial

Social e podem até subsidiar os Residenciais Normais, dependendo dos diferenciais

tarifarios.

Tabela 23 - Exemplos de estrutura tarifaria

EED . . . . Faixas
o Residencial | Residencial er s .
Tarifarias . Desconto | Tarifarias | Comercial
. . Normal Social .
Residencial Demais

(R$/m?) (R$/m?) (R$/m?) | (R$/m?) | (R$/m?)

0-10 0,80 0,40 50% 00-15 3,31 3,52 3,52
10-30 2,10 1,10 50% 15-50 4,92 5,64 5 64
30-50 3,80 3,13 18% >50 6,50 7,68 ’
>50 6,50 5,83 10%

Fonte: Elaboragdo propria. Dados ficticios. Considera-se tarifa de esgoto = 100% tarifa de dgua. Desconto
=1 - (Tarifa Social / Tarifa Normal).

Com a universalizacdo do servico de esgotamento sanitdrio, a necessidade de
subsidios cruzados tende a se elevar, uma vez que ha uma caréncia maior dos servigos
nos segmentos de baixa renda, o que potencialmente aumenta o nimero de economias
beneficiadas com tarifas sociais. Ademais, com a adog¢ado do critério do CADUNICO, parte

das economias que atualmente estdo na categoria Residencial Normal se enquadraria
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no Residencial Social, agravando a demanda de recursos para subsidiar as estruturas

tarifarias.

Para sanar essa lacuna de recursos dentro da otica de subsidios cruzados,
elevam-se as tarifas de usudrios em faixas de consumo mais elevadas e/ou de
categoriais ndo residenciais. Esse contexto aumenta o risco da saida dos clientes de
elevado consumo para fontes alternativas de d&gua, como carros-pipa ou pogos
artesianos, gerando um desbalanceamento no equilibrio econémico-financeiro
esperado pelo prestador e a diminuicdo da eficiéncia no uso dos recursos. Esse
movimento é acirrado com o aumento nos investimentos em tratamento, que exigem
recursos significativos e ndo implicam em elevacdo do volume faturado, traduzindo-se,
assim, em um aumento na tarifa média e nos subsidios vinculados aos segmentos de

baixa renda.

Portanto, o aumento da cobertura dos subsidios a demanda, dentro de uma
tendéncia de universalizagdo dos servigos e de aumento de custos médios trazidos com
a necessidade de pesados investimentos em tratamento, coloca desafios importantes a
perpetuacdo de uma politica de subsidios financiada exclusivamente dentro da
estrutura tarifaria. Esse desafio, e seu potencial efeito desestabilizador, serdo fungao,
entre outros fatores, da propor¢do das economias de baixa renda atendidas pelos

prestadores, consideravelmente maior nas regides Norte e Nordeste.

Uma alternativa para minimizar estes efeitos na estrutura tarifaria é ampliar as
formas de financiamento dos subsidios, incorporando fontes de recursos fiscais para

complementar os recursos tarifarios. Existem experiéncias internacionais bem sucedidas



Banco bneamascan

SETOR DE AGUA ABES SR
E SANEAMENTO

de subsidios a demanda de usuarios de baixa renda financiados com recursos fiscais. Em
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Santiago do Chile, por exemplo, fundos federais subsidiam até 85% das faturas de
usuarios de baixa renda que consomem até 15m3 por més [33]. A implantacdo de
mecanismos de subsidios semelhantes no Brasil estard condicionada a disponibilidade
de orgamento direcionado a este fim, o que é um desafio econémico e politico, pois
requer a priorizagdo de recursos or¢gamentarios para expansao do acesso e do consumo
dos servicos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario dos segmentos de baixa

renda.

6.2 Subsidios a Oferta

A andlise dos subsidios a oferta foi realizada a partir de dados do SNIS referentes
a origem dos recursos voltados a investimentos informados pelos prestadores?? no
abastecimento de dgua e no esgotamento sanitdrio (proprios, onerosos e ndo onerosos),

por regido. Foram comparados trés momentos distintos: 2005, 2009 e 2013.

Os recursos proprios sao obtidos com as receitas resultantes das atividades. Ja os
onerosos consideram os recursos do Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS), do
Fundo de Amparo ao Trabalhador (FAT) e de empréstimos internacionais, como os do
Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID) e do Banco Internacional para

Reconstrucdo e Desenvolvimento (BIRD). Como recursos ndo onerosos entendem-se

22 Os valores podem incluir montantes relacionados a investimentos diretos realizados por estados e
municipios, que comecaram a ser coletados pelo SNIS a partir de 2009. A alocagdo entre recursos

proprios, onerosos e ndo onerosos é imperfeita e suscetivel a interpretacdo dos prestadores.
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aqueles provenientes do Orcamento Geral da Unido (OGU) e dos orcamentos dos
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estados e municipios.

Dentro desta divisdo, os subsidios a oferta sdo formados pelos montantes ndo
onerosos e por parte dos recursos onerosos, de fontes como o FGTS, que sdo oferecidos
com condicBes de juros e pagamento facilitadas. Os dados do SNIS ndo permitem a
separacdo das fontes onerosas de modo a identificar a participacdo dos diferentes
fundos e fontes de empréstimos. Portanto, a analise dos subsidios diretos é concentrada

na avaliagdo dos montantes ndo onerosos.

A origem dos recursos usados para investir no periodo analisado, entre 2005 e
2013, passa por diferentes fases segundo informacdes do SNIS [8]. Como mostra o
Grafico 46, em 2005, a maior parte dos investimentos, 56,2% do total, era financiada
por recursos préprios. Em 2009, esse percentual foi de 49,5% devido a um aumento na
participagao dos recursos ndao onerosos, que passou de 17,6% em 2005 para 23,8%.
Entretanto, em 2013, os recursos préprios voltaram a compor a maioria dos
investimentos no setor, detendo 55,7% do total. Em contrapartida, os recursos nao
onerosos perderam participagdo e passaram para 14,7%. Os recursos onerosos, que
mantinham participagao em torno de 26% desde 2005, passaram a representar 29,6%

do total dos investimentos em 2013.
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Grafico 46 - Origem de recursos para investimentos no setor (2005, 2009 e 2013)
Fonte: SNIS 2005, SNIS 2009 e SNIS 2013.

O Grafico 47 mostra que em 2005 o volume total de recursos investidos no setor
era de RS 5,2 bilhdes. Desse montante, RS 2,9 bilhdes eram proprios, RS 1,4 bilhdes
onerosos e 918 milhdes recursos ndo onerosos. Em 2009, o volume total dobrou,
passando para RS 10,4 bilhdes. Houve um aumento expressivo dos recursos ndo
onerosos entre 2005 e 2009, os quais passaram para RS 2,5 bilhdes. Os recursos ndo
onerosos registraram um aumento de mais de 19% ao ano. De 2009 para 2013 os
montantes para investimento ficaram estagnados, em termos reais, estabilizados em RS
10,2 bilhdes. Nesse periodo, os recursos proprios e onerosos se elevaram, mas os
valores nao onerosos se reduziram em 0,4% ao ano entre 2009 e 2013. Registra-se,
assim, um movimento inicial de aumento da participa¢cdao dos recursos ndao onerosos

seguido de queda, no periodo entre 2005 e 2013.
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Grafico 47 - Recursos investidos segundo a origem (2005, 2009 e 2013)

Fonte: SNIS 2005, SNIS 2009 e SNIS 2013 (ajustados pelo IGP-M até 2013).

Esse movimento acontece em todas as regides do pais, como mostra a Tabela 24.
Os recursos ndo onerosos estao concentrados no Nordeste e no Norte do pais, onde os
déficits de atendimento sdo maiores. Em 2009, os recursos ndo onerosos chegaram a
61,4% do volume de investimentos na Regido Nordeste e a 48,8% na Regido Norte. Em

2013, no entanto, essa participagdo caiu para 41% e 33% respectivamente.

Os recursos para investimentos em abastecimento e esgotamento sanitdrio
apresentaram uma forte expansdo até 2009 com uma expressiva ampliacdo das fontes
nao onerosas. Esta tendéncia ndo foi sustentdvel no tempo e ja em 2013 verificam-se a
estagnacao dos recursos totais para investimento e a perda de participa¢ao dos recursos
nao onerosos, mesmo no Norte e no Nordeste, regides com os maiores déficits no

atendimento.
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Tabela 24 - Origem dos recursos de investimentos por Regido do pais (2005, 2009 e 2013)

n Recursos Recursos Recursos nao
Regiao L.
proprios Onerosos onerosos

2005

Norte 2009
2013

2005

Nordeste 2009
2013

2005

Sudeste 2009
2013

2005

Sul 2009
2013

2005
Centro- 2009

Oeste
2013

54,4%
18,8%
49,1%
27,3%
22,7%
40,1%
58,3%
61,3%
62,8%
62,8%
54,5%
57,5%
77,3%
52,0%
50,6%

Fonte: SNIS 2005, SNIS 2009 e SNIS 2013.

12,6%
32,5%
17,6%
11,5%
16,0%
18,9%
31,7%
28,6%
30,4%
35,8%
35,8%
36,1%
14,7%
27,6%
43,1%

33,1%
48,8%
33,4%
61,1%
61,4%
41,0%
10,0%
10,1%
6,8%
1,4%
9,7%
6,5%
8,1%
20,4%
6,3%

Ge Doservole Imento
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6.3 Conclusoes

No Brasil, os subsidios a demanda de abastecimento de dgua e esgotamento
sanitdrio sdo financiados por recursos tarifarios e em uma estrutura de tarifas
crescentes por blocos, segregada por categorias tarifarias. H3, na maior parte das
estruturas, uma categoria residencial subsidiada (Tarifa Social ou Popular) para a qual
existem critérios de elegibilidade que ndo sdo uniformes entre as empresas. Segundo os
dados da PNSB (2008), 5,9% das economias sdo atendidas com tarifas sociais, o que
corresponde a 2,9 milhdes de domicilios. Esse patamar é bem inferior aos 10 milhdes de
domicilios de baixa renda, considerados como aqueles com renda domiciliar de até %
SM per capita, que possuem acesso a rede geral de abastecimento de agua de acordo

com a PNAD de 2008. Tais dados corroboram a baixa cobertura destes subsidios.

A partir de uma pesquisa dos quadros tarifarios das empresas regionais, que
atendem 80% dos municipios brasileiros e abrangem 85% dos domicilios, observa-se
que os descontos aplicados as tarifas em muitos casos superam o volume minimo
identificado como de subsisténcia, estimado em 12 m3 por economia. Com base nessa
estimativa, foi calculado o valor maximo da conta de agua e esgoto que respeite um
comprometimento da renda de 5% para os domicilios classificados como de baixa renda,
seguindo recomendacdo da ONU. A conta média do usuario enquadrado na categoria da

tarifa social nas cinco regides do pais esta abaixo deste valor limite.

O aumento da abrangéncia da tarifa social na direcdo de se incrementar a
cobertura dos domicilios de baixa renda tera impacto nas estruturas tarifarias devido ao
regime de subsidios cruzados. A elevacdo do nimero de beneficidrios pelos subsidios a
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baixa renda aumenta as tarifas de outros usudrios. Esse efeito serd potencializado com a
continua universalizacdo do esgotamento sanitdrio, que atenderd cada vez mais

domicilios de familias carentes, concentradas onde o déficit de atendimento é maior.

Quanto maior for a participacdo dos domicilios de baixa renda no total, como nas
regioes Norte e Nordeste, maior serd esse efeito desestabilizador da estrutura tarifaria
gue se manifesta como um maior risco de perda de receita com a saida para formas
alternativas de suprimento (pocos, carros-pipa) por parte de grandes usuarios
residenciais, comerciais e industriais. Para minimizar estes efeitos na estrutura tarifaria
€ necessario criar novas formas de financiamento dos subsidios, incorporando fontes de
recursos fiscais para complementar os recursos tarifarios. Esse movimento estara
condicionado a disponibilidade de orcamentos direcionados a este fim, o que é um
desafio econémico e politico, pois requer a priorizacdo de recursos orgamentarios para
expansdao do acesso e do consumo dos servicos de abastecimento de agua e

esgotamento sanitdrio dos segmentos de baixa renda.

Outro desafio enfrentado com a progressiva universalizagdo do esgotamento
sanitario é vencer a resisténcia dos usudrios, particularmente de baixa renda, em se
conectar as redes de coletas disponiveis. O problema tem como origem a falta de
fiscalizacdo e os baixos niveis de informacdo e de capacidade de pagamento para arcar
com os custos dos servigos de esgoto por parte usuarios. Conceder subsidios ao acesso a

rede coletora para domicilios de baixa renda é um caminho para solucionar o problema.

Os recursos para investimentos em abastecimento e esgotamento sanitario

apresentaram uma forte expansao até 2009 com uma expressiva ampliacao das fontes
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ndo onerosas. Esta tendéncia ndo foi sustentavel no tempo e ja em 2013 verificaram-se
a estagnacdo dos recursos totais para investimento e a perda de participacdo dos
recursos ndo onerosos, mesmo nas regides Norte e Nordeste, onde se verificam os

maiores déficits no atendimento.

A necessidade atual de ajuste nas contas fiscais e de contracdo das despesas
governamentais nas trés esferas do Estado traz incertezas quanto a viabilidade de ser
ampliado o subsidio a oferta, por meio de recursos ndo onerosos no curto prazo. Isso
traz a tona a necessidade de: (i) priorizar os recursos ndo onerosos disponiveis para as
regioes e fatias da populacdo menos atendidas e de baixo poder aquisitivo; e (ii) acelerar
a adocgdo de outras alternativas de financiamento e da participacdo do poder publico na

expansao dos servicos.
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7. CONCLUSOES

Este diagndstico setorial buscou elencar e jogar luz sobre as principais questoes
enfrentadas pelo setor de abastecimento de dgua e saneamento basico relacionadas a
regulacdo. Os 5 capitulos anteriores do documento versaram sobre i) a implantacdo da
regulacdo; ii) a identificacdo das necessidades de capacitacdo regulatdria do setor; iii) a
definicdo de um sistema de informacdes e indicadores setoriais; iv) a viabilizacdo da

universalizacdo dos servicos e v) a definicdo de uma politica de subsidios.

Quanto a implantacdo da regulacdo, a Lei criou a obrigatoriedade dos titulares
planejarem os servicos de abastecimento de agua e esgoto através dos Planos
Municipais de Saneamento Basico (PMSB). Contudo, passados quase 10 anos da
publicacdo da Lei, 2/3 e 3/4 dos municipios ainda ndo elaboraram seus planos para dgua
e esgoto, respectivamente. Esse déficit no planejamento ndo sé fragiliza a regulagao,
gue de acordo com a Lei deve ser compativel com o planejamento, como também pode
suscitar questionamentos juridicos sobre a validade dos contratos de programa ou
concessao assinados. Ha, portanto, um grande desafio setorial em superar o déficit de
elaboracdo dos Planos Municipais de Saneamento Basico, em atendimento a Lei n2

11.445/2007.

Outro desafio do setor é a contratualizacdo da delegacdo da prestacao dos
servicos da forma prevista na Lei. Mesmo nos casos em que ha planos de saneamento, a
Lei n? 11.445/2007 exige que estes sejam compativeis com os contratos. A implantacdo

do Marco Regulatério trouxe, portanto, um grande desafio aos titulares e prestadores,
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gue devem renovar grande parte dos contratos de concessao e de programa, que hoje
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se encontram vencidos e/ou inadequados as definigées da Lei. Como a exigéncia de
compatibilidade se estende também as normas de regulacdo, ha reflexos também para
os reguladores que, em conjunto com prestadores e titulares, devem garantir a

aderéncia entre contatos, planos de saneamento e normas regulatdérias.

A relacdo entre prestador, regulador e titular dos servicos é particularmente
complexa nas regides metropolitanas, foco da Lei n? 13.089/2015 e da Agdo Direta de
Inconstitucionalidade (ADI) n? 1.842/RJ. Ha questbes diretamente ligadas ao
saneamento — tais como o planejamento dos servicos nessas regiées e a autonomia dos
municipios em delegar os servicos e designar entidades reguladoras — ainda ndo
devidamente equacionadas. Resolver as questées no saneamento relacionadas a
definicao de Regido Metropolitana, em particular no que diz respeito ao exercicio da
titularidade compartilhada e da prépria definicao de Regidao Metropolitana, é outro

dos desafios do setor.

Apesar dessas dificuldades, a delega¢do da regulacdao vem crescendo no Brasil.
Em 2014, 56% dos municipios brasileiros tinham seus servicos de 4dgua ou esgoto
regulados por alguma agéncia. Delegar a regulagdao em todos os municipios, entretanto,
é desafiador, pois a expansdo da atuacdao das agéncias reguladoras encontra uma
barreira — principalmente — nos municipios que decidiram nao delegar a prestacao dos

servicos, os quais, via de regra, optam também por nao delegar a regulagao.

Os reguladores enfrentam também dificuldades em manter um corpo de pessoal

proprio e, portanto, em reter conhecimentos fundamentais as atividades regulatdrias.
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Outra dificuldade enfrentada por eles estd associada a obediéncia aos principios de
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“autonomia orcamentaria e financeira” previsto na Lei n? 11.445/2007: n3o s6 se
constatou ser invidvel expandir a regulacdo local em grande escala no Brasil, como
também ndo ha certeza se as taxas de regulacdo cobradas atualmente sdo suficientes
para custear integralmente as agéncias. A obediéncia ao principio da “independéncia
deciséria” também é dificil de avaliar, dada a proximidade da maioria dos reguladores
ao centro dos poderes executivos municipais e estaduais. Dessa forma, ha, no atual
estagio da regulacdo, um desafio em avaliar e garantir que as agéncias reguladoras em
sua totalidade obede¢am aos principios de autonomia financeira, a capacidade técnica

e independéncia decisoéria.

Quanto a definicdo de um sistema de informacdes e indicadores setoriais, foi
constatado que o SNIS, usado atualmente, ainda possui um grau de consisténcia das
informacgdes aquém do adequado. O desafio setorial nessa esfera é, portanto, dispor de
uma base ampla, homogénea e auditdvel, que subsidie a regulacio e o
acompanhamento dos planos e dos contratos de concessio e de programa. A
substituicdo do SNIS pelo SINISA, prevista na Lei n2 11.445/2007, traz uma grande
oportunidade para revisitar o conjunto de indicadores no sistema de informacdo e
implantar os mecanismos de auditoria e incentivo a boa qualidade das informacgdes

prestadas.

Quanto a universalizagdao dos servicos de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario, listam-se trés grandes desafios: i) viabilizar e acelerar os investimentos em
expansao para a universalizagdo nas diferentes regidoes do pais; ii) viabilizar e acelerar

a universalizacao no meio rural, através de solugdes adequadas dos pontos de vista
I |
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técnico e econdmico e; iii) e vencer a resisténcia dos usuarios, particularmente de

baixa renda, em se ligar as redes de coleta disponiveis.

O primeiro é importante principalmente nas regidoes Norte e Nordeste, entre os
domicilios com renda domiciliar de até 2 salarios-minimos e para o servico de
tratamento de esgotos. No caso particular do tratamento, ndo se observou melhoras

significativas nos indices a partir de 2005.

No meio rural, constatou-se haver precariedade nas formas de esgotamento
sanitario. Entre as solu¢bes de saneamento adotadas nas zonas rurais, ha a
predominancia de fossas rudimentares e de outras formas inadequadas de eliminacdo
dos dejetos. Ainda, cerca de 13% dos domicilios rurais ndo contavam com qualquer
forma de esgotamento sanitario, problema ainda maior na camada com renda

domiciliar de até 2 salarios-minimos.

Vencer a resisténcia em se ligar as redes de coleta disponiveis passa tanto pela
conscientizagdo da populagdo sobre a importancia do esgotamento sanitario e da
obrigatoriedade de se conectar a rede coletora como por conceder aos usuarios de
baixa renda subsidios ao acesso a coleta de esgoto. Esse problema faz parte de um
desafio maior de reformular a politica de subsidios. Do lado da demanda, a atual
politica de subsidios é difusa quanto a definicao das tarifas subsidiadas e tem alcance
limitado a populacdo carente. Do lado da oferta, ha ainda uma dependéncia muito
grande de recursos orcamentdrios para a realizagdo de investimentos, o que é

particularmente critico no atual cenario de incertezas fiscais.
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A necessidade de, por um lado, se buscar novas formas de financiamento e, por
outro, ampliar a abrangéncia dos subsidios aos usudrios de baixa renda amplia o desafio
de garantir as condigGes para a sustentabilidade econdmico-financeira da prestacao
dos servigos. Por fim, conscientizar os agentes do setor desses desafios e capacita-los
para superar a estes problemas exigem a capacitacao de todos do setor em temas

vinculados a regulacao.

No Workshop 11, realizado em dezembro de 2015, estes desafios foram
retomados e formaram os alicerces da proposta de agenda setorial apresentada a
seguir. Na secdo a seguir, é detalhado um plano de a¢Ges que inclui estudos para apoio
na tomada de decisbes, mobilizacbes em torno de medidas ja identificadas, além de
campanhas de conscientizacdo e capacitacdo de governos, prestadores e da populagdo.
A implementacdo do plano demandara ndo sé a formagao de consensos em torno das
acOes a serem levadas adiante como também de grupos de trabalho responsaveis por

toca-las.
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PARTE Il: ACOES PROPOSTAS
8. PREMISSAS E DESAFIOS DIAGNOSTICADOS

8.1 Premissas

O conjunto de a¢bes propostas tem como objetivo elencar o que pode ser feito
para o equacionamento dos desafios levantados no Diagndstico Setorial. As acdes

propostas foram elaboradas nas seguintes premissas:

1) Basear-se nos desafios diagnosticados do setor de saneamento apresentados na
Parte | desse relatorio;

2) Refletir as opinides da maioria dos agentes e entidades setoriais consultados em
relacdo ao programa de agOes propostas;

3) Propor agdes que sejam ao mesmo tempo objetivas e flexiveis frente a realidade
de cada agente do setor;
Uma vez definidas essas premissas, detalham-se os desafios a serem superados

pelo setor de saneamento.

8.2 Desafios diagnosticados

A PARTE I: DIAGNOSTICO SETORIAL deste relatério elencou 13 desafios cujos

equacionamentos sao fundamentais para o setor.
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Os desafios se relacionam diretamente aos temas tratados no diagndstico
setorial, quais sejam: i) implantar, de fato, o Marco Regulatdrio, no sentido de garantir a
aderéncia entre contratos (de programa ou concessdo), efetividade dos planos de
saneamento e normas/delega¢des das regulagdes dos servicos; ii) dispor de um
Sistemas de Informacdes e Indicadores que seja amplamente auditdvel e iii) viabilizar a
Universalizagdo dos Servicos de Agua e Esgotos e repensar a politica de Subsidios. Os
pontos foram definidos a partir das opinides emitidas por representantes do setor
chamados para a mesa de debates do Workshop | e representam as opinides da maioria
dos agentes que participaram do diagndstico. A seguir, esses desafios sdo detalhados e

agrupados por cada tema anteriormente elencado.
Para a implantac¢do da regulacdo identificou-se sete principais desafios:

1) Resolver as questdoes no saneamento relacionadas as definicbes de Regidao
Metropolitana (RM): em particular, no que diz respeito ao exercicio da
titularidade compartilhada e a definicdo em si de Regido Metropolitana,

necessarias para o planejamento regional, a delegacdo de servigos e a regulagao.

2) Superar o déficit de elaboragao de Planos Municipais de Saneamento Basicos

(PMSB), em atendimento a Lei n2 11.445/2007.

3) Garantir a aderéncia entre contratos (de programa ou concessao), planos de

saneamento, marco legal e normas de regulacao.
4) Delegar a regulacdo dos servigos em todos os municipios

5) Garantir as condicdes para a sustentabilidade econdmico-financeira da

prestacao dos servigos
I |
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6) Dotar as agéncias reguladoras de maior autonomia financeira, capacidade
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técnica e independéncia decisoria.

7) Capacitar os agentes do setor em regulagdo

Por sua vez, foram identificados quatro principais desafios para universalizar o
acesso aos servicos de agua e esgoto e subsidiar o consumo da camada mais pobre da

populagdo:

1) Viabilizar e acelerar os investimentos em expansdao para a universalizacdo
urbana dos servicos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario nas

diferentes regides do pais.

2) Viabilizar e acelerar a universalizacdo do abastecimento de agua e do
esgotamento sanitdrio no meio rural, através das solugées adequadas dos
pontos de vista técnico e econémico: hoje predominantemente sem acesso a
redes gerais e a solugdes individuais de abastecimento de 4dgua e esgotamento

sanitario adequadas.

3) Vencer a resisténcia dos usuarios, particularmente de baixa renda, em se ligar
as redes de coleta de esgoto disponiveis: tanto pela conscientizacdo da
populagdo sobre a importancia do esgotamento sanitdrio e da obrigatoriedade
de se conectar a rede coletora como por conceder aos usuarios de baixa renda

subsidios ao acesso a coleta de esgoto.



WD Lroinss g3 OBl

SETOR DE AGUA e
E SANEAMENTO

ABES e,
4) Reformular a politica de subsidios: do lado da demanda, a politica atual,
baseada em subsidios cruzados, é difusa quanto a definicdo das tarifas sociais e
tem alcance limitado a populacdo carente e em algumas situacbes onera
demasiadamente os consumidores industriais e comerciais. Do lado da oferta,
dependem fortemente de recursos orcamentarios para a realizacdo de
investimentos, o que é particularmente critico no atual cenario de incertezas

fiscais.

Por fim, no que tange a definicdo de um sistema de informacdGes e indicadores
setoriais, o maior desafio é dispor de uma base de dados ampla, homogénea e
auditavel, que subsidie a regula¢do e o acompanhamento dos planos e dos contratos

de concessao e de programa.

Tendo como ponto de partida esses desafios, o capitulo 9 elencara um rol de

acOes para supera-las.
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9. ACOES PROPOSITIVAS

Apds elencar os 13 principais desafios setoriais no Workshop 1l, a consultoria
apresentou propostas de acdes para equaciona-los. Como explicado na ocasido, tratam-

se de 40 acOes que podem ser classificadas em 3 vertentes.

Trés ag¢Oes visam conscientizar agentes do setor — titulares dos servicos,
prestadores, reguladores e sociedade — quanto a importancia do planejamento dos
servigos, da regulacdo, do valor social da agua e do esgotamento sanitario, e da

necessidade de criar um programa de capacitagao setorial em regulagdo.

Outras vinte e seis ag¢does buscam mobilizar os agentes para que,
conjuntamente, trabalhem na execucdo de uma agenda de a¢Bes nos ambitos técnico,

econdmico-financeiro e politico.

As dez agOes restantes tratam da elaborag¢do de estudos diversos para avaliar a
viabilidade de mudancas no setor, ampliando e dando prosseguimento a agenda de

reformas.

As secOes seguir apresentam, para cada desafio, as a¢les propostas para

equaciona-los. Na sequéncia, essas a¢oes serdo priorizadas.

9.1 Implantacdo do Marco Regulatério

Para resolver as questdoes no saneamento relacionadas as definicdes de Regido

Metropolitana, propde-se que os agentes setoriais, em conjunto:
. |
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i. incitem o governo federal a aprimorar os critérios de definicio de Regido
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Metropolitana previstos na Lei n® 13.089/2015 (Estatuto da Metrépole);

ii. trabalhem no estabelecimento de mecanismos e regulamentacdes para o
exercicio compartilhado da titularidade, dado o carater regionalizado do
planejamento, da prestacdo e da regulacdo nestas regides; e

iii. estudem as implicacGes das mudancas nos mecanismos e regulamentacdes para
o exercicio compartilhado da titularidade, de forma a estabelecer o tratamento
das questbGes transitorias (até o vencimento dos contratos vigentes)
relacionados.

Para a superac¢ao do déficit de elabora¢dao do Plano Municipal de Saneamento
Basico (PMSB), em atendimento a Lei n? 11.445/2007, s3o propostas aos agentes

acoes:

i. de conscientizagdo das prefeituras sobre a importancia do Planejamento, através
do instrumento do PMSB;

ii. de criacgdo de um programa nacional de assisténcia técnica integral aos
municipios que abranja temas relacionados a elabora¢do de PMSB, adequacdo
dos contratos a Lei n2 11.445/2007, a regulacdo dos servicos e a gestao;

iii. para a solicitacdo da aplicacao de recursos publicos ndo onerosos, estaduais ou
federais, para financiar a elabora¢cdo dos PMSB, em particular nos municipios de
pequeno porte;

iv. para identificar mecanismos que dinamizem a elabora¢ao dos PMSB no ambito

do convénio FUNASA/ASSEMAE;
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v. de defesa da prorrogacdao, com prazos diferenciados de acordo com o porte do
municipio, da data limite para elaboracdo dos PMSB prevista no paragrafo 12 do
Art. 26 do Decreto 7.217/2011;

vi. de mobilizacdo junto as agéncias reguladoras para analisar, criticar e colaborar
na elaboracdo dos PMSB do municipios que delegaram a regulacao ;

vii. nas prestacOes regionalizadas, que compatibilizem e padronizem o planejamento
dos servicos entre os municipios; e

viii.de estruturacdo da participacdo da sociedade no planejamento, através dos
6rgdos colegiados de controle social.

Para garantir a aderéncia entre contratos (de programa ou concessdo), planos
de saneamento, marco legal e normas de regulagdo, propde-se cinco ag0es,

capitaneadas pelas associacoes setoriais:

i. estabelecer critérios para a reversibilidade dos ativos, ao término do contrato de
programa ou concessdo, compativeis com os mecanismos de recuperagdo dos
investimentos previstos nas normas regulatorias;

ii. fomentar a padronizacdo dos contratos nas prestacdes regionalizadas e de
empresas estaduais, facilitando o exercicio do planejamento, da prestacdo, da
regulacao e da fiscalizagdo dos servigos; e

iii. definir clausulas minimas nos contratos para garantir a compatibilizacdo destes
com os PMSB;

iv. criar um programa nacional de assisténcia técnica integral aos municipios para
apoio a elaboragdo de PMSB, a adequacgdo dos contratos a Lei n? 11.445/2007, a

regulacao dos servicos e a gestao; e
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v. desenvolver estudo setorial, tendo em vista a implantacdo do SINISA, para
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propor o conjunto de indicadores a serem usados nos contratos, na regulacdo e

no acompanhamento dos PMSB.

A proposta de delegar a regulacdo dos servigos em todos os municipios poderia
ser alcancada mediante a execucdo, pelos agentes reguladores e pela ABAR, de acdes

de:

i. conscientizacdo junto as prefeituras sobre a importancia da Regulacao;

ii. desenvolvimento de estudo indicativo para identificar a viabilidade econdmica
da regulacdo local e subsidiar a escolha da escala étima do regulador; e

iii. promocdo da compatibilizacdo ou uniformizacdo das normas regulatérias, em
particular das agéncias que regulam a um mesmo prestador.
Para garantir as condi¢gbes para a sustentabilidade econdmico-financeira da

prestacao dos servigos, propde-se aos agentes a ado¢ao de oito agdes envolvendo:

i. a implementagdao, na regulagao setorial e nos processos internos dos
prestadores, de politicas com foco no aumento da eficiéncia operacional e na
reducao das perdas;

ii. o desenvolvimento de estudo setorial que indique (por porte de municipio) o
patamar de tarifas economicas (sem subsidios intermunicipais) que viabiliza a
prestacdo dos servicos de forma a mensurar o real custo da prestacao do servico,
e em base aos resultados redesenhar a politica de subsidios;

iii. a realizacdo de estudo setorial para repensar a politica tarifaria, de modo a
garantir as condi¢cbes para a sustentabilidade econémica e preservar o

atendimento social;
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iv. o fomento da pratica de analise de impacto regulatério por parte das agéncias
reguladoras;

v. a realizacdo de campanhas de conscientizacdo sobre o valor social da agua e do
esgotamento sanitdrio;

vi. a identificacdo dos meios para garantir a aplicacdo dos recursos publicos, em
particular do PLANSAB, na expansdo do sistema;

vii. a compatibilizacdo das normas regulatérias com os contratos de programa ou
concessao; e

viii. a definicdo de cladusulas minimas nos contratos para garantir a compatibilizacao
destes com os planos de saneamento.
Ha, ainda, trés acdes propostas para dota-las de autonomia financeira,

capacidade técnica e independéncia decisdria as agéncias reguladoras:

i. desenvolver estudo para identificar praticas de boa governancga regulatdria com
vistas a aumentar autonomia e independéncia dos entes reguladores;

ii. dotar as agéncias de corpo técnico qualificado através da realizacdo de
concursos publicos; e

iii. instituir/reavaliar as taxas de regulacdo, com base nos resultados do estudo
setorial e viabilidade econ6mica da regulacdo nas diferentes escalas.
Por fim, como ac¢do para capacitar os agentes do setor em regulagao propde-se

aos agentes a criagdo de um programa de capacitagdo setorial em regulagao.
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9.2 Sistemas de Informacgdes e de Indicadores

Como constatado, o SNIS, principal sistema de informacdes setoriais, ainda
possui um grau de consisténcia das informac6es aquém do adequado. Sua substituicdo
pelo SINISA traz uma grande oportunidade ndo apenas para implantar novas rotinas de
auditoria e fornecimento dos dados como também para revisitar todo o conjunto de
indicadores no sistema, tornando-o mais abrangente e ao mesmo tempo focado nos
problemas do setor. O desafio relativo aos sistemas de informacdo e de indicadores
seria, portanto, dispor de uma base ampla, homogénea — quanto aos conceitos usados
e a forma de preenchimento - e auditdvel, que subsidie a regulagdo e o

acompanhamento dos planos e dos contratos de concessdo e de programa.
Foram sugeridas trés acGes para superar este desafio:

i. estabelecer (a) mecanismos de incentivos e puni¢cdes pela qualidade das
informacgdes prestadas ao SNIS e ao SINISA e (b) processos de fiscalizagdo e
auditoria dos dados;

ii. desenvolver estudo setorial, tendo em vista a implantacdao do SINISA (Sistema
Nacional de Informag¢des sobre Saneamento Basico), para propor o conjunto de
indicadores a serem usados nos contratos, na regulagao e no acompanhamento
dos PMSB; e

iii. unificar as diretrizes para a elaboracdo de um Manual de Contabilidade
Regulatdria, de modo a compatibilizar os conceitos de contabilidade regulatdria

utilizados pelas agéncias entre si e com o sistema de informacgdes setorial.
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9.3 Universalizacdo dos Servicos de Agua e Esgoto e Subsidios

Quanto a universalizacdo, o primeiro desafio identificado é viabilizar e acelerar
os investimentos em expansdao para a universalizacido urbana dos servicos de
abastecimento de agua e de esgotamento sanitario nas diferentes regides do pais e, em

particular no Norte e Nordeste. Como a¢des para supera-lo, propde-se aos agentes que:

i. Proponham um sistema de subsidios a oferta através, por exemplo, da
desoneracao tributaria;

ii. trabalhem no desenho de mecanismos — como fundos de pesquisa e
desenvolvimento, reducdao de impostos, linhas de financiamento etc — para
incentivar o desenvolvimento de novas tecnologias;

iii. elaborem propostas, a serem apresentadas aos governos, para desburocratizar
os financiamentos para o saneamento;

iv. fomentem o intercambio de experiéncias sobre as diferentes formas de
financiamento dos investimentos, como parcerias publico-privadas (PPPs),
concessdes parciais ou locagao de ativos;

v. trabalhem conjunto para identificar os meios para garantir a aplicacdo dos
recursos publicos, em particular do PLANSAB, na expansao do sistema; e

vi. fomentem a eficiéncia operacional dos prestadores para assim liberar mais
recursos a universalizacdo.

Em paralelo a universalizagdo dos servicos urbanos, ha também a necessidade de
viabilizar e acelerar a universalizagao do abastecimento de agua e do esgotamento
sanitario no meio rural, através das solu¢des adequadas dos pontos de vista técnico e

econdmico. Para tanto ha necessidade de aprofundar os estudos sobre a viabilidade
. |
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técnica e econdmica de formas alternativa de fornecimento de dgua e de esgotamento
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sanitario;
Universalizar os servigos envolve o desafio adicional de vencer a resisténcia dos

usudrios, particularmente de baixa renda, em se ligar as redes de coleta disponiveis.

S3o propostas trés a¢des nesse sentido:

i. realizar amplo estudo para identificar as limitagdes dos consumidores que
motivariam subsidiar seu acesso as redes de coleta;

ii. desenvolver estudo setorial sobre os subsidios cruzados entre os servicos de
agua e esgoto de modo a quantificar as externalidades positivas do esgotamento
sanitario; e

iii. realizar campanhas de conscientizacdo sobre o valor social dos servicos.

Por fim, ha a necessidade de trabalhar também pelo lado da demanda na
garantia do acesso aos servigos de dgua e esgoto pela populagao, através reformulagao

da politica de subsidios. S3o propostas trés a¢oes:

i. desenvolver estudo para unificar os critérios de concessao de subsidios sociais,
identificando o publico-alvo; o consumo e o percentual da renda comprometido
com o pagamento dos servigo de saneamento;

ii. desenvolver estudo para identificar a necessidade de subsidios a nivel nacional.
Esse estudo podera subsidiar a criacdo de fundo federal semelhante ao criado
para o setor de energia elétrica; e

iii. realizar estudo setorial para repensar a politica tarifaria, de modo a garantir as

condic¢des para a sustentabilidade econdmica e preservar o atendimento social.
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9.4 Resumo das Agoes Propostas e Contribuic6es dos Agentes

A Figura 7 resume, para a Implantacdo da Regulacdo, os desafios elencados, as
acoes sugeridas e a interrelacdo entre desafios e a¢Oes. As acBes que sdo aplicaveis a
mais de um desafio estdo identificadas com cores diferentes as do padrdo da Figura. A
Figura 8 e a Figura 9 apresentam diagramas da mesma natureza para, respectivamente,
os Sistemas de Informagdes/Indicadores e para a Universalizagdo dos Servicos de Agua e

Esgoto.
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IMPLANTACAO DA REGULACAO
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Figura 7 - Desafios e acOes para a elaborar um sistema de informacgdes e indicadores
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UNIVERSALIZAGAO E SUBSIDIOS
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Figura 8 - Desafios e acOes para a universalizagdo e politica de subsidios

Essas propostas foram debatidas no Workshop II, que contou com a presenca de
representantes da ABCON (Associacdo Brasileira das Concessionarias de Servigos
Publicos de Agua e Esgotos), FUNASA, ABAR, AESBE (Associacdo Brasileira das Empresas
Estaduais de Saneamento), além da APECS (Associacdo Paulista de Empresas de
Consultoria e Servicos em Saneamento e Meio Ambiente) em uma mesa redonda. No
evento, os participantes expuseram as posi¢cdes de suas associacdes perante estas

propostas.

A representante da ABCON — Ana Lia de Castro, Diretora Executiva — atentou
para a necessidade de se focar em ac¢Oes prioritdrias. Quanto aos sistemas de
informacdo, mencionou ser fundamental auditar as varidveis do SNIS e revisitar o

conjunto de indicadores usados pelo sistema de informagdes, com o apoio dos
I |
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reguladores. Destacou, ainda, que novas formas de financiamento do setor sejam
buscadas, ja que os recursos federais oriundos do Orcamento Geral da Unido sdo cada
vez mais escassos. Por fim, defendeu que os subsidios sejam focados diretamente ao
consumidor para auxiliad-lo no pagamento pela utilizacdo dos servigos, em particular de

esgotamento sanitdrio.

A representante da FUNASA, Magda Eloisa Rafaldini, destacou a importancia dos
diversos atores do setor agirem de forma integrada. Com relacdo as propostas
apresentadas, defendeu que os Planos Municipais de Saneamento Basico sejam
elaborados por bacia hidrografica, sendo segregados por municipio ou sub-bacia apenas
em casos especificos. Ressaltou também a importancia de capacitar os gestores dos
servicos, em particular de municipios pequenos. Ao final de sua exposicdo, destacou que
o setor deve aproveitar este momento de baixa capacidade de investimentos para

melhorar o planejamento, sempre considerando a participacdo popular no processo.

Representando a ABAR, Luis Antdnio Oliveira Jr., reforcou a necessidade de que
as agdes sejam conduzidas de maneira integrada. No tocante aos sistemas de
informagcdo, mencionou o convénio da ABAR com o Ministério das Cidades para
promover a capacitacdo dos agentes reguladores para que realizem auditagem dos
dados do SNIS. Quanto a capacitacdo em regulacdo, sugeriu que as acdes do convénio
ABES/BID sejam associadas ao Programa de Fortalecimento da Capacidade Institucional

em Regulacdo (PRO-REG)?3, desenvolvido pela Casa Civil da Presidéncia da Republica e

23 Esse programa desenvolve acdes com vistas a promover o fortalecimento dos mecanismos

institucionais para a gestdo regulatdria, propiciando condi¢cdes para a melhoria da qualidade da regulacdo
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qgue também conta com o apoio do Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID).
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Ainda no contexto da capacitacdo, destacou a importancia de que também sejam
capacitados os poderes concedentes, na medida em que tém papel importante no
processo de planejamento, através dos planos municipais. Concluindo, destacou a
importancia de se resolver as indefinicdes sobre as Regides Metropolitanas, um dos
principais obstaculos ao desenvolvimento do setor, e o papel da Camara Técnica da

ABAR nas discussoes sobre o desafio.

O engenheiro Edson Andrigueti, da SABESP, também destacou a necessidade do
setor se focar em algumas das acdes propostas. Entre as medidas defendidas por ele,
destacou a padroniza¢do dos contratos (de programa ou concessao), ja realizada em Sao
Paulo pela SABESP. Quanto ao PMSB, incitou que os municipios se responsabilizem pelo

planejamento dos servicos.

A APECS, representada pelo seu presidente Luiz Roberto Gravina Pladevall,
concordou com as outras associagdes quanto a necessidade de selecionar agdes
prioritarias. Quanto a regulagdo, enfatizou que o tamanho das agéncias reguladoras seja
bem estudado para ndo onerar demasiadamente os servicos. No tocante ao
planejamento, defendeu a criacdo de um Programa Nacional de Assisténcia Técnica aos

Municipios visando a capacita¢do dos gestores locais.

para a consolidacdo da autonomia deciséria das Agéncias Reguladoras e para o aperfeicoamento dos
instrumentos de supervisdo e controle social. Atualmente, o foco do PRO-REG abrange também os

reguladores estaduais e municipais.
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Tendo em vista o posicionamento majoritario do setor quanto a necessidade de
priorizacdo das acdes, no capitulo a seguir serd elencado um conjunto de propostas
prioritdrias. Como se mostrard, a escolha dessas acbes levard em conta os
posicionamentos demonstrados pelos debatedores do Workshop Il e pesquisa feita com

os participantes da plateia do evento.
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10. PRIORIZACAO DE ACOES

Com o intuito de construir uma agenda que reflita a opinido da maioria dos
agentes e entidades setoriais, no Workshop |l foi distribuida uma pesquisa para capturar
do publico sua avaliacdo quanto a importancia das a¢Oes propostas. O questiondrio
distribuido indagava aos respondentes sobre a importancia de 15 acBes previamente
selecionadas pela Consultoria. Cada acdo poderia receber notas de 1 a 3, sendo 3 a nota
dada as ac¢bes consideradas muito importantes, 2 as importantes e 1 as pouco
importantes. A partir das médias das avaliaces, foi elaborado um ranking de acdes,

conforme Tabela 25.

Tabela 25 — Importancia dada pela plateia do Workshop Il para as agdes propostas pela Consultoria

Acdes propostas no evento: Importancia

Incitar o Governo Fedaral a aprmorar os critérios de definigio de Regifo Metropalitana previstos no Estatuto da
Matrapala, 1,67

Estabelacer mecanismos & regulamentagfes para o exercicio compartilhado da titularidada quanto ao planejameanio

e i delegagio da regulagio e da prestacio. 167

Desenvolver estudo para identificar a necessidade de subsidios a nivel nacional. Esse astudo podera subsidiar &
criaggdo de fundo federal semealhanta ao criado pars o setor de anargia aldtrica,

Dasenvolver estudo indicative para identificar a wiabilidade econdmica da mgulagdo local @ subsidiara escolha da
escala dtima do reguladar.

Promover a compatibilizacio / uniformizacio das normas regulatdrias, em particular das agincias que regulam a
U MeEs mo pres tador.

Realizar estudo setorial para repensar a politica tanféria, de reodo a garantir as condigBes para a sustentabilidade
econameco-financeira & presenar o atendimento social.

P D
X
)
fad

Criar um programa de capacitagio setorial em regulagio.
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Criar um programa nacional de assistencia tacnica integral aos municipios, que abranja tarmas relacionados &
elaboragio de PMSEs, & adequacio dos contratos @ Led 11,445/2007, & regulagio dos servicos & & gestio,

Solicitar aplicagdo de recursos pdblicos ndo onercsos (estaduals ou federals| para financiar a elaboragio dos
PRASEs, em particular nos municipios de paquena porte.

Definir cldusulas rinimas nos contratos para garantir a compatibilizagio com os PMGBES.

Defender um aunento da palitics de subsidios federais b oferts stravds da desonersgBo tributiria (e PISSCOFINS).

Conscientizar as prefeituras sobre a importancia do Plarejaments & da Regulacie.

Identificar os melos para garantir a aplicacdo dos recursos plblicos, em particular do FLANSAB, na expars3o do
sistama.

Implerrentar na regulagio setorial @ nos processes intermos dos prestadores politicas com foco no aurmento da
aficiéncia econdmica/oparacional e na redugBo das pardas.

Desenvolver astudo tando any vista a implantagio do SINISA, para propor i ) conjunto de indicadores usados nos
contratos, na regulagiic e no acompanhamento dos PMSE, i} mecanismes de incentives & punigSes pela qualidade
das informacSes prestadas ae SNIS/SINISA & jii) processes de fiscalizagho & suditaria des dades.

BID

G0 Doservole Imenea

2,33/
2,50
2,67/
2,67
2,67
3,00

3,00

3,00

Tentando priorizar as ag0es propostas e com base nas recomendagdes e opinides

dos agentes, listamos as 10 agdes mais relevantes, desagregadas por tema.

Em suma, quanto a Implantagdo do Marco Regulatdrio, sdo propostas cinco

acdes, quais sejam:
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Tabela 26 — AgGes Prioritarias para a Implantagao do Marco Regulatério

Agoes de Capacitagao
® Aproveitar o momento de baixa capacidade de investimentos para conscientizar as prefeituras
sobre a importancia do Planejamento, através do instrumento do PMSB, e da regulagdo.
e Criar um programa de capacitagao setorial em regulagao, preferencialmente articulado a outras
acoes semelhantes ja em execugdo.

e Criar um programa nacional de assisténcia técnica integral aos municipios — em particular aos de
pequeno porte — para apoio a elaboragdo de PMSB, a adequacdo a Lei n2 11.445/2007, a regulagdo
dos servigos e a gestdo.

e Definir cladusulas minimas nos contratos para garantir a compatibilizagdo destes com os PMSB,

e Implementar naregulagdo setorial e nos processos internos dos prestadores de servigos politicas
com foco no aumento da eficiéncia econdmica/operacional e na reducdo das perdas.

Para melhorar a qualidade dos sistemas de informacdo e de indicadores, ou seja,
dispor de uma base ampla, homogénea — quanto aos conceitos usados e a forma de
preenchimento — e auditavel, que subsidie a regulacdo e o acompanhamento dos planos
e dos contratos de concessdao e de programa, sao elencadas como prioritarias duas

propostas:

Tabela 27 — Ag¢Oes Prioritarias quanto aos Sistemas de Informagao e de Indicadores

Agoes de Mobilizagao
e Criar mecanismos de incentivos e puni¢cdes pela qualidade das informagdes prestadas ao SNIS e ao
SINISA, a exemplo do que ja ocorre na regulacdao de servigos publicos de outros paises; e
e Estabelecer processos de fiscalizacdo e auditoria dos dados, com o apoio das agéncias reguladoras,
uma vez que estas informacdes sdao fundamentais para o processo de regulagao.

Estudo Setorial

e Desenvolver estudo setorial tendo em vista a implantacdo do SINISA, para propor o conjunto de
indicadores a serem usados nos contratos, na regulacdo e no acompanhamento dos PMSB.
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Finalmente, no que tange a universalizacdo dos servicos e aos subsidios
concedidos a prestadores e consumidores, sdo propostas a realizacdo de dois estudos e

a mobilizacdo dos agentes para garantir a aplicacdo de recursos do PLANSAB:

Tabela 28 — AgGes Prioritarias para a Universalizagdo dos Servigos e a Concessdo de Subsidios Sistemas

de Informagao e de Indicadores

Agoes de Mobilizagao

e Identificar os meios para garantir a aplicagdo de investimentos publicos, em particular do PLANSAB,
na expansdo dos sistemas de agua e esgoto em um ambiente de escassez de recursos ndo onerosos.

Estudos Setoriais

® Realizar um estudo para repensar a politica tarifaria, de modo a garantir as condigcdes para a
sustentabilidade econémica e preservar o atendimento social.

e Desenvolver estudo para identificar a necessidade de subsidios a nivel nacional. Esse estudo podera
subsidiar a criagdo de um fundo federal semelhante ao criado no setor de energia elétrica.
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11. CONCLUSOES

Esta priorizacdo de acdes buscou elencar as principais para o equacionamento
dos desafios levantados no Diagndstico Setorial e validados pelos agentes do setor nos
Workshops | e Il. Os trés capitulos anteriores do documento versaram sobre i) os
desafios identificados no Diagndstico Setorial e debatidos nos Workshops do projeto de
consultoria; ii) as acOes propostas pela consultoria para superar os desafios junto com as
posicoes das entidades do setor sobre estas propostas; e iii) a construcdo de uma
priorizacdo de 10 acles, criada a partir das propostas levantadas e das posicOes

manifestadas pelos agentes.

Os desafios tratados no capitulo 8 se distribuiam nos trés grandes temas
abordados no Diagnostico Setorial: implantagcdo da regulacdo; definicdo de um sistema

de indicadores e informacdes setoriais; e subsidios e universaliza¢cdo dos servicos.

No capitulo 9 foram apresentadas 40 acBes para a superagdo dos desafios.
Algumas das propostas se relacionavam a dois ou mais problemas. Pode-se classificar as
acOes em trés tipos diferentes, de acordo com sua natureza: a¢des de capacitagao e
conscientizacao dos governos e agentes do setor, de mobilizacdo imediata em torno de
uma agenda, e de elaboragao de estudos para avaliar apoiar a tomada de decisdes
relativas a ac¢des futuras. Exceto quando absolutamente necessario, ndo foram
atribuidas entidades responsaveis pela execu¢do de cada acdo. Entende-se que estas
atribuicdes surgirdo em um momento posterior, apds a formagdo de um consenso entre

0s agentes do setor.
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No capitulo 10 as ac¢bes foram ordenadas segundo as opinides expressas pelos
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representantes dos agentes e associacoes setoriais no Workshop 1l. As dez julgadas no
evento como de maior importancia foram selecionadas como as ac¢Ges prioritarias.
Metade delas (5) envolve mobilizacdes dos agentes para a criacdo de programas
setoriais, mecanismos, novos processos e definicbes com impactos na implantacdo do
marco regulatério, de um sistema de informacdes/indicadores e na universaliza¢gdo dos
servicos de agua e esgoto. Outras duas visam aproveitar o momento de baixa
capacidade de investimentos para capacitar e conscientizar os agentes em temas
relativos ao planejamento e regulacdo dos servigos. As trés restantes envolvem a
realizacdo de estudos setoriais sobre tarifas, subsidios e a selecdo de um conjunto de
indicadores que possa ser usado nos contratos, na regulacdo, no acompanhento dos

Planos Municipais de Saneamento Basico e na implantacao do SINISA.

A construgdo deste conjunto de agdes prioritdrias se trata apenas do primeiro
passo. Executd-las demandard que titulares dos servigos, agéncias reguladoras e
prestadores de servicos formem consensos ndao apenas das agdes a serem tocadas,
como também da criagdo de grupos de trabalho e de suas respectivas

responsabilidades.
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ANEXO A — CONSUMO DE AGUA DE SUBSISTENCIA

De acordo com as diretrizes da ONU (2010) [29], baseadas nos direcionamentos
da OMS (2003) [30], sdo necessarios entre 50 e 100 litros de agua por dia por pessoa
para garantir as necessidades bdasicas e evitar problemas de saude relativos a escassez
do recurso. Reconhecidamente, a dotacdo minima pode variar bastante segundo o nivel
de disponibilidade do recurso, os habitos socioecondémicos, religiosos, de higiene, entre

outros fatores da area onde os individuos estejam inseridos.

Gleick (1996) [19] desenvolveu um estudo para definir o minimo de agua que
deve ser assegurado para a sobrevivéncia humana. O estudo identifica os consumos
minimos de &gua necessadrios para ingestdo?*, esgotamento sanitdrio, banho e
preparacdo de alimentos. O consumo minimo necessario varia consideravelmente entre

paises e o0 autor aponta para intervalos de consumo minimo.

A Tabela 29 mostra a recomendag¢dao dos autores para o contexto de um clima
tropical ou subtropical. O autor recomenda consumo minimo de subsisténcia de 50
litros/pessoa/dia, destinados a suprir as necessidades de agua potavel para beber,
cozinhar, banhar-se e ter saneamento basico. No entanto, como outros usos da agua —
tais quais lavagem de roupas, limpeza da habitacdo, etc. - ndo sdo levados em conta, é

desejavel, entdo, que se considere um consumo adicional.

24 O autor salienta que ha variaveis que influenciam na quantidade de dgua para beber, tal qual a
condicdo climatica onde o individuo estd inserido e suas caracteristicas fisiolégicas, que devem ser levadas

em consideragdo para sua mensuragao.
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Tabela 29 — Recomendagao dos niveis basicos de dgua necessarios para a subsisténcia humana

Finalidade Minimo Recomendado Intervalo
(litros/pessoa/dia) (litros/pessoa/dia)

Agua Potavel® 5 2as5
Esgotamento Sanitario+ 20 0 a 75 (ou mais)
Banho 15 5a70°
Culinaria e Cozinha 10 10 a 50¢
Total Recomendado 50 -

Fonte: Gleick (1996). Nota: excluidos os montantes de dgua para cultivar alimentos. ® Minimo necessario
em condigdes climaticas moderadas e com niveis médios de atividades fisicas. ® Uma média de 40 |/p/d é
considerada adequada para economias em paises industrializados. A extremidade superior do intervalo
representa banheiros extremamente ineficientes. ¢ Os valores superiores representam as preferéncias
sociais para os paises moderadamente industrializados. Em regides ricas em agua estes valores podem ser
excedidos. Os valores menores refletem o uso minimo para os paises em desenvolvimento.

Como é observado na Figura 10, o patamar de 100 litros/pessoa/dia corresponde
ao minimo adequado segundo o autor e equivale ao consumo tipico domiciliar em
regioes de escassez de agua. O volume coincide com a recomendacdo da OMS para o
consumo minimo recomendado. Caso fossem levados em conta os demais usos da agua,
o volume passaria para 200 litros/pessoa/dia, valor indicado por Gleick para regides sem

escassez.



PROJETO DE
REGULAGCAO DO @ ~3 E!_,Dm
SETOR DE AGUA T om——
E SANEAMENTO

Litros/pessos

200

100/ €= Minimo Adequado
litros/pessoa/dia) (OMS)
Demanda tipica_domiciliar

(em regido de escossez)

50

litros/pessoa/dia
Minimo de subsisténcia
+ 15 litros/pessoa/cozinha
+ 10 litros/pessoa/banho

25

litros/pessoa/dia ]
Beber /-Q R
Saneamento minimo { 1

> dia
Figura 9 - Consumo minimo de agua recomendavel segundo a finalidade de uso

Embora existam variagdes significativas de consumo de agua entre pessoas e
regides, os estudos internacionais convergem no entendimento de que o minimo de
salubridade que inclua os varios usos da agua seja de 100 litros/pessoa/dia. Esse
montante representa, para uma familia de 3, 4 e 5 pessoas o volume de 9 m3/més,

12m3/més e 15 m3/més, respectivamente.
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ANEXO B — ESTIMATIVA DO NUMERO DE DOMICILIOS DE BAIXA RENDA SUBSIDIADOS

Com vistas a estimar o nimero de domicilios beneficiados pela tarifa social?®, é
necessario realizar o cruzamento de dados da PNSB 2008 com dados das PNADs de 2008
e 2013. A PNAD de 2013 apontava para a existéncia de 14 milhdes de domicilios cuja
renda per capita domiciliar atingia %2 SM. Ou seja, aproximadamente 22% dos domicilios
brasileiros estariam aptos a requisitarem tarifas sociais. Desses, 12% estariam na regido
Norte, 47% no Nordeste, 28% no Sudeste, 8% no Sul e 5% no Centro-Oeste. A Figura 11

ilustra a distribuicdo dos domicilios de baixa renda por regido?®.

25 Dado que n3o houve nova edicdo da PNSB e os dados do SNIS n3o abarcam informac&es referentes a
aplicagdo das tarifas sociais no pais.

26 Apesar de a Regido Norte apresentar pequena porgdo dos domicilios brasileiros com renda per capita
de até % saldrio minimo (12%), 35% do total de domicilios na Regido possuem essa caracteristica. No
Nordeste, 39% dos domicilios possuem renda per capita de até % salario minimo. No Sudeste o percentual
passa para 14% e na Regido Centro-Oeste é de 15%. A regido Sul apresenta o menor entre os percentuais

de domicilios com renda per capita até % salario minimo (11%).
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Norte
1,687,094
12%

35% dos domiciliosda regl 5o

Sudeste

3.917.107
28%
14% das domidlios daregido

Sul
1.096.292
8%

11% dos domidlios da regido

Figura 10 - Distribuicdo dos domicilios com até 1/2 SM per capita por regido (2013)

Fonte: PNAD 2013/IBGE.

Destes 14 milhdes de domicilios com renda domiciliar per capita de até % SM,
26% ndo possuiam acesso a rede geral de abastecimento de agua e 58% ndo eram

atendidos por rede coletora de esgoto/pluvial ou fossa séptica, como mostra a Tabela

30.
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Tabela 30 - Domicilios com renda per capita de até 1/2 SM, segregados por acesso a agua e ao esgoto
sanitario, em milhares (2013)

Dados em
m 5.642 40% 254 2% 5.896 42%
Esgoto? m 4.693 33% 3.442 24% 8.135 58%
10.335 74% 3.696 26% 14.031 100%

Fonte: PNAD 2013/IBGE. (Y Rede geral de distribui¢do. ¥ Rede coletora de esgoto/pluvial ou fossa séptica
ligada a rede. SM = Salario Minimo.

Uma estimativa do nimero de domicilios (ou economias?’) beneficiados (as) em
2013 pela tarifa social surge da aplicacdo das taxas de crescimento por regido dos
domicilios (subsidiados ou ndo) com renda mensal de até % SM per capita a partir de

2008 mostradas na Tabela 31, sobre os 2,9 milhdes de domicilios subsidiados em 2008.

Tabela 31 - Taxas de crescimento por regido dos domicilios com renda mensal de até 1/2 SM entre 2008

e 2013
Taxa de crescimento (%)
Norte 19,3
Nordeste 15,4
Sudeste 10,3
Sul 15,5
Centro-Oeste 21,2

Fonte: PNAD 2008 e PNAD 2013/IBGE. SM = Salario Minimo.

27 pAssume-se, por efeitos de simplificacdo dos célculos, que uma economia equivalha a um domicilio.
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Segundo a projecdo, o total de domicilios subsidiados passaria de 2,9 milhdes em
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2008 para cerca de 3,3 milhdes em 2013.
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