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RESUMO:

O presente artigo examina a trajetoria historica e as mudangas na estrutura de
governanga do setor de saneamento basico no Brasil, com foco no periodo entre
1970 e 2010. A andlise buscou evidenciar que o saneamento basico possui um
papel crucial no desenvolvimento socioecondmico, influenciando a urbanizacgao
e as condigoes de vida da populacdo. Nos anos 1970, o Plano Nacional de
Saneamento (PLANASA) foi implementado como um esfor¢o de centralizacao,
delegando as Companhias Estaduais de Saneamento Basico (CESB’s) a
operacao e expansao dos servigos. Esse modelo buscava uniformizar o acesso a
infraestrutura, impulsionando o desenvolvimento. Porém, a crise econdmica dos
anos 1980, resultou em cortes significativos nos recursos destinados ao setor e a
estagnacao dos avangos conquistados. Em 2007, com a aprovagao da Lei n°
11.445/2007, conhecida como o primeiro marco regulatério do saneamento
basico, ocorreram algumas mudangas no setor, promovendo a descentralizagdo
das decisdes, a participagdo social e da iniciativa privada. Embora tenham sido
registrados avancos significativos na cobertura dos servicos de dgua e esgoto, a
universaliza¢cdo nao foi alcangada. Contudo € possivel observar que as melhorias
observadas no saneamento basico brasileiro sdo pontuais € ocorrem, em grande
parte, devido a mudancas na estrutura de governanca.

PALAVRAS-CHAVE: Saneamento Basico; Estrutura de Governanga;
Desenvolvimento.
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ABSTRACT:

This article examines the historical trajectory and changes in the governance structure of the basic sanitation sector in
Brazil, focusing on the period from 1970 to 2010. The analysis aims to highlight that basic sanitation plays a crucial role
in socioeconomic development, influencing urbanization and the living conditions of the population. In the 1970s, the
National Sanitation Plan (PLANASA) was implemented as a centralization effort, delegating to the State Basic Sanitation
Companies (CESBs) the operation and expansion of services. This model sought to standardize access to infrastructure,
driving development. However, the economic crisis of the 1980s resulted in significant cuts in funding for the sector and
a stagnation of the advances made. In 2007, with the approval of Law No. 11.445/2007, known as the first requlatory
framework for basic sanitation, some changes occurred in the sector, promoting the decentralization of decisions, social
participation, and private initiative. Although significant advances have been recorded in water and sewage service
coverage, universalization has not been achieved. However, it is possible to observe that the improvements seen in Brazilian
basic sanitation are specific and largely occur due to changes in the governance Structure.

KEYWORDS: Basic Sanitation; Governance Structure; Development.

RESUMEN:

Este articulo examina la trayectoria historica y los cambios en la estructura de gobernanza del sector de saneamiento
bésico en Brasil, centrandose en el periodo de 1970 a 2010. El andlisis busca evidenciar que el saneamiento basico tiene
un papel crucial en el desarrollo socioeconomico, influyendo en la urbanizacion y en las condiciones de vida de la
poblacidn. En los afios 1970, se implementd el Plan Nacional de Saneamiento (PLANASA) como un esfuerzo de
centralizacion, delegando a las Compafiias Estatales de Saneamiento Basico (CESB) la operacion y expansion de los
servicios. Este modelo buscaba uniformizar el acceso a la infraestructura, impulsando el desarrollo. Sin embargo, la crisis
econdmica de los aios 1980 resultd en recortes significativos en los recursos destinados al sector y en la estancacion de
los avances logrados. En 2007, con la aprobacion de la Ley No. 11.445/2007, conacida como el primer marco regulatorio
del saneamiento bsico, se produjeron algunos cambios en el sector, promoviendo la descentralizacion de las decisiones,
la participacion social y la iniciativa privada. Aunque se han registrado avances significativos en la cobertura de los servicios
de agua y saneamiento, no se ha alcanzado la universalizacion. Sin embargo, es posible observar que las mejoras
observadas en el saneamiento basico brasilefio son puntuales y ocurren, en gran parte, debido a cambios en la estructura
de gobernanza.

PALABRAS CLAVE: Saneamiento Basico; Estructura de Gobernanza; Desarollo.
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INTRODUCAO

O saneamento bdasico esta diretamente relacionado ao processo de
desenvolvimento econdmico, especialmente ao processo de urbanizacao
vinculado a industrializagdo e a migragdo da populagdo para os centros urbanos.

No Brasil, o saneamento basico passou, ao longo de sua historia, por diversas
fases, alternando entre a predominancia do setor publico e alguns momentos de
presenca mais forte do setor privado.

Na década de 1970 durante a implantagdo do Plano Nacional de Saneamento
(PLANASA), o protagonismo foi do setor publico, por meio da centralizacdo
das decisdes e recursos nas maos dos Estados, através da atuagdo forte das
Companhias Estaduais de Saneamento Bésico (Cesb’s).

Na década de 2000, houve uma abertura para a atuacdo do setor privado,
contudo, a mudanca mais relevante foi a municipalizacdo do planejamento do
saneamento, descentralizando as decisdes e fortalecendo a titularidade
municipal, na aprovagao da Lei n° 11.445/2007 que ficou conhecida como o
‘marco legal do saneamento’.

METODOLOGIA

A metodologia cientifica utilizada na elaboragdo deste artigo baseou-se em uma
abordagem qualitativa, exploratdria e descritiva, buscando compreender a
evolucdo da governanga no setor de saneamento basico brasileiro e seu impacto
no desenvolvimento socioecondmico do pais. A pesquisa foi realizada através
de revisao bibliografica e analise documental, abordando fontes secundarias de
dados ¢ informagades.

As principais fontes de dados utilizadas foram bases de institutos de pesquisa e
dados especializados em saneamento, como o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), o Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento
(SNIS) e relatorios do Ministério das Cidades. Essas bases forneceram
indicadores relevantes sobre a cobertura e infraestrutura de saneamento ao longo
das décadas, possibilitando uma analise temporal sobre o crescimento e as
dificuldades enfrentadas pelo setor.

Além disso, a metodologia incluiu a analise de textos cientificos, artigos e livros
que discutem a trajetdria historica e as politicas de saneamento no Brasil. A
selecdo de estudos anteriores buscou destacar autores com contribui¢des
significativas para o tema, como Heller (1998), Oliveira Filho (2006) ¢ Cunha
(2011), que ofereceram subsidios tedricos fundamentais para contextualizar os
periodos de centralizacdo e descentralizacdo no setor.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com Moreira (2006), em meados do século XIX até a década de 1920,
o Estado propiciava a concessdo de servigos de dgua e esgoto a iniciativa
privada, e buscava a autonomia dos servigos com a constitui¢do de autarquias e
de mecanismos de financiamento para o sistema de abastecimento de agua.

As intervengdes realizadas neste periodo caracterizavam-se por serem pontuais,
técnicas e em areas vitais para a economia. Nessa €poca, deu-se a implantacao
dos primeiros sistemas de dgua e esgoto nas cidades de Sao Paulo, Rio de
Janeiro, Recife e Santos.

Segundo o Ministério das Cidades (2009), no final do século XIX empreendeu-
se a privatizagdo dos servigos de agua de cidades importantes. Contudo, no inicio
da década de 1930, o ciclo das privatizagdes dos servigos essenciais mostrava
seu esgotamento, o que impulsionou a estatiza¢ao destes.

De acordo com Lucena (2006), no comeco da década de 1930, o crescimento
urbano e a aceleragdo industrial passaram a exigir um incremento no setor de
infraestrutura, incluindo, nesse caso, o saneamento basico. Assim, em 1934, o
governo Vargas promulgou por meio do Decreto n° 24.643, de julho de 1934, o
Codigo das Aguas, que dava ao governo a possibilidade de fixar tarifas. Desta
forma, iniciou-se a intervengao estatal no setor ¢ o processo de nacionalizagao
da prestacdo de servicos, que até entdo estava nas maos de concessiondrias
estrangeiras.

Contudo, essa interven¢ao foi realizada com excessiva dependéncia de recursos
orcamentarios, pois 0s recursos para os sistemas, em grande parte, eram
conjugados entre estados, municipios e unido.

Analisando o investimento direto do Estado em atividades produtivas industriais
pos 1930, verifica-se, de acordo com MENDONCA (1985), que:

..Inexistindo o grande capital nacional privado em proporgdes
compativeis com o vulto da obra econdmica a ser realizada — a
implantacdo de empreendimentos de infraestrutura como a
siderurgia, a eletrificagdo, a expansao dos sistemas de transporte e
outros — o Estado se viu pressionado a atuar muito além do papel de
um mero coordenador da economia, através da produgdo, pelas
empresas estatais...(MENDONCA, 1985 p.31).

Em 1940, foi criado o Departamento Nacional de Obras e Saneamento (DNOS),
e em 1942, o Servico Especial de Saude Publica (SESP), vinculado ao Ministério
da Saude.

Conforme Oliveira e Rutkowski (2000), a década de 1950 foi marcada pelo
fortalecimento do projeto nacional de desenvolvimento, que preconizava como
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papel do Estado o provimento de condigdes estratégicas para esse
desenvolvimento, priorizando o fornecimento de infraestrutura economica.

Esse periodo, correspondente ao segundo governo de Getalio Vargas e
conhecido como Nacional Desenvolvimentismo, trouxe como consequéncia o
aumento da participa¢do do Estado na economia, em especial nos investimentos
em infraestrutura, base para o desenvolvimento do pais.

Nas décadas de 1950 e 1960, acentuou-se o carater intervencionista do Estado,
tendo como principal fonte de financiamento os empréstimos estrangeiros.

Ressalta-se que, neste periodo, de acordo com Mendongca (1985), as
transformagdes sofridas pelo mercado interno nacional e os altos indices de
crescimento do polo urbano-industrial atrairam para as cidades um expressivo
contingente populacional do campo, e tal situagdo reforcou a importancia de se
ampliarem os investimentos em saneamento basico, devido a necessidade de se
higienizar o povoamento das cidades. Assim, em 1953, foi criado o Plano de
Financiamento de Servigos Municipais de Abastecimento de Agua.

Segundo Moreira (2006), na década de 60 iniciou-se o processo de criagdo das
primeiras companhias de saneamento estaduais, e essa fase coincide com o
aumento dos empréstimos estrangeiros para investimentos em infraestrutura.

Em 1964, com a instauracdo do regime militar, ocorreu a concentragao de
recursos para investimentos e implementagao de politicas publicas, isso levou ao
processo de centralizagdo das decisdes na esfera federal. Em 1966, criou-se o
Plano de Desenvolvimento Econdmico, que estabelecia metas para os sistemas
de 4gua e esgoto e, em 1968, foi criado o Sistema Financeiro de Saneamento
(SFS), gerido pelo Banco Nacional de Habitagao (BNH).

Na década de 1970, ocorreu o processo de centralizacdo das decisdes e da
prestagdo dos servigos de saneamento basico com a criagdo das companhias
estaduais, excluindo o poder local de participacao no processo decisoério, €, a
partir de entdo, o planejamento e a coordenagdao do setor passaram a ser
realizados em nivel nacional, enquanto a operacao passou para o nivel estadual.

Em 1971, foi formulado o Plano Nacional de Saneamento (PLANASA) — que
tinha como caracteristica marcante a transferéncia da estrutura e do patrimdnio
do setor pertencentes aos municipios para as companhias de saneamento
estaduais. Nessa época, observou-se uma significativa evolugdo dos indices de
atendimento por sistemas de abastecimento de dgua, de 51% para 77%, e esgotos
de 26% para 31%, em areas urbanas.

De acordo com Arretche (1999), entre os anos 70 e meados dos anos 80
expandiu-se notavelmente a oferta de servigos de saneamento basico no Brasil,
como resultado dos mecanismos institucionais e financeiros postos em pratica
pelo PLANASA. Nesse periodo, de acordo com a referida autora, constituiram-
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se, no Brasil, 27 companhias estaduais de saneamento, as quais passaram a
controlar a maior parte das operagdes.

A década de 1980 assistiu a fatos importantes. No plano mundial, a crise
impulsionava a consolidacao de novas formas de acumulagao, via fortalecimento
da politica do estado minimo. No Brasil, essa década ficou marcada pela crise
da divida econdmica generalizada que assolou o pais, culminando na paralizagao
do investimento em saneamento devido a necessidade de transferéncia de
recursos para o exterior, para pagamento da divida externa, aprofundando a crise
financeira do setor publico; isso tudo agravado pela ameaga da hiperinflagao.

Ainda na década de 1980, observa-se que o modelo de intervengao estatal sofreu
os reflexos da crise politica, fiscal e econdmico-financeira do pais, e, nesse
contexto, foi instituida a Politica Nacional de Meio Ambiente, em 1981,
contudo, esta politica ndo comtemplava ainda o setor de saneamento bésico.

Nesse contexto de crise econdmica em 1986, o BNH que financiava os
Investimentos em saneamento com recursos do FGTS, foi extinto € com ele os
recursos para o saneamento.

De acordo com o Ministério das Cidades (2009), ap6s passar pela década perdida
dos anos 1980, ja na década de 1990 o saneamento basico padeceu devido a falta
de recursos e a politica orientada pela cartilha do Fundo Monetario Internacional
(FMI) e, na sequéncia, a partir de 1995, o Brasil experimentou um periodo de
privatizagdes no setor, iniciando um processo de alteracao da estrutura de
governanga instituida pelo PLANASA.

Para Oliveira Filho (2006), esse periodo foi caracterizado pelo vazio
institucional e pelo desmonte do setor de saneamento. O autor afirma que ao
final dos anos 80 e inicio dos anos 90, o quadro que caracterizava o saneamento
basico brasileiro era de dispersdo e pulverizagdo de recursos, superposicao de
competéncias e auséncia de uma politica global para o setor. Nesse contexto,
iniciou-se a discussdo de propostas para a reformulacao do setor, inclusive com
a tramitacdo de projetos de lei no Congresso Nacional, porém sem resultado de
aprovagao.

Em 1997, por meio da Lei n® 9.433, foi instituida a Politica Nacional de Recursos
Hidricos e criado o Sistema Nacional de Gerenciamento de Recursos Hidricos;
em 1998, iniciou-se a supervisdo dos recursos do FGTS para financiamento de
empreendimentos de saneamento, e, em 2000, criou-se a Agéncia Nacional de
Aguas (ANA). Contudo, a criagio da ANA, naquele momento, ndo representava
articulagdes especificas com o setor de saneamento basico brasileiro.

A década de 2000 caracterizou-se pela busca da ampliagcdo do atendimento dos
servicos de saneamento e, por iniciativa da Secretaria Nacional de Saneamento
Ambiental (SNSA), o Congresso Nacional aprovou, em 2007, a Lei 11.445, que
instituiu as diretrizes nacionais para o Saneamento Basico e a politica federal
para o setor. Esta Lei representa o primeiro marco regulatério e o ponto de
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mudanca do setor de saneamento, visto que até entdo nao havia uma legislagao
especifica que orientasse e regulasse as atividades do setor no pais. Sendo assim,
a referida Lei configura uma mudanca institucional do ponto de vista das acdes
politicas que envolvem o setor de saneamento no Brasil.

Outro ponto importante deste periodo foi a elevagdo dos investimentos no setor,
especialmente com recursos provenientes do Plano de Aceleracdo do
Crescimento (PAC), a partir de 2007.

Cunha (2011) afirma que o setor de saneamento tem passado por um processo
de maturidade, surgida em consequéncia de décadas de inser¢do setorial
secundaria e permanente crise de financiamento. A aprovacao da Lei
11.445/2007 pode ser caracterizada como um exemplo de fortalecimento dessa
maturidade, no sentido de que a partir dai passa-se a institucionalizar de fato as
diretrizes para o saneamento basico no pais.

Importincia do setor de saneamento para o desenvolvimento
socioeconémico

E incontestavel a importincia do saneamento basico para as condigdes de saude
publica e no desenvolvimento do Pais. De acordo com Heller (1998), a relagdo
entre saneamento ¢ desenvolvimento ¢ bastante clara, pois, segundo o autor,
paises com mais elevado grau de desenvolvimento apresentam menor caréncia
de atendimento de suas populacdes por servigos de saneamento.

Um fator importante, que ressalta a ligacdo entre desenvolvimento
socioecondmico € saneamento, ¢ que € possivel observar que o saneamento se
apresenta deficiente nos locais onde a pobreza prevalece, proporcionando uma
relacdo direta entre pobreza, doenga e auséncia de saneamento basico.

Heller (2013) enfatiza que a qualidade dos servigos costuma ser muito precaria
nos paises em desenvolvimento, sendo frequentes a intermiténcia generalizada
do abastecimento de agua, as deficiéncias na qualidade da agua consumida, a
auséncia de tratamento de esgotos e a disposi¢ao inadequada de residuos.

De acordo com o Instituto Trata Brasil (2012), a auséncia de saneamento basico
influencia diretamente na incidéncia de algumas doengas, causando prejuizos
tanto no que se refere a satde publica como também a outros aspectos do
desenvolvimento como geragdo de renda, escolaridade etc.

Moreira (2006) afirma que mais da metade dos domicilios urbanos em que a
renda familiar varia entre meio € um salario-minimo ndo conta com nenhum
servico de esgotamento sanitario.

O setor de saneamento basico no Brasil ainda esta longe de atender a toda
amplitude das demandas e necessidades da populagdo e, além disso, esse
atendimento se d4a de forma descompassada, heterogénea, com o agravante de
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ndo atender adequadamente as familias de baixa renda e as localidades menos
favorecidas de recursos ambientais e econdmicos.

Além disso, considerando as caracteristicas especificas do setor de saneamento
basico, ressalta-se que a demanda por dgua ¢ muito mais expressiva que a
demanda por esgotamento sanitario, e, diante desta realidade, ¢ compreensivel a
diferenca da expansao do sistema de abastecimento de 4gua em comparagao ao

sistema de esgotamento.

A universalizagdo do saneamento bdsico configura-se como questdo politica,
econdmica e social, e sua implementacdo depende mais de iniciativa politica do
que técnica, considerando a extrema necessidade desses servicos para que seja
possivel promover o desenvolvimento econdmico, social e ambiental de forma
integrada.

O Atlas do saneamento de 2011, publicado pelo IBGE (2011), apresenta os
mapas da distribuicdo espacial dos servigos de saneamento no Brasil no ano de
2008. A figura 1 demonstra a rede geral de abastecimento de dgua e a figura 2 a
rede geral de esgotamento sanitério.

Figura 1 - Distribuicdo espacial dos municipios com servigos de
abastecimento de dgua no Brasil em 2008
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Figura 2 - Distribuicdo espacial dos municipios com servigos de
esgotamento sanitario - 2008
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Fonte: IBGE - Atlas do saneamento 2011.

E possivel notar que tanto o abastecimento de gua tratada quanto os servigos de
esgotamento sanitdrio sdo bastante concentrados nas regides mais
desenvolvidas, existindo grandes areas sem atendimento dos servicos, e ¢
possivel inferir que saneamento e desenvolvimento estdo realmente interligados.

A tabela 1 mostra a evolugdo do sistema de abastecimento de d4gua, comparando
os percentuais de municipios atendidos pela rede geral de agua nos anos de 2000
e 2008, de acordo com os dados do Atlas do Saneamento 2011. Assim, ¢ possivel
observar, numa visao macrorregional, que ha uma tendéncia a universalizagao
dos servigos de abastecimento de agua.

Tabela 1: Percentual de municipios com abastecimento de agua segundo
as grandes regioes - 2000 e 2008

Ano/Regides Brasil Centro-Oeste Norte Nordeste Sudeste Sul

2000 97,90% 98,40% 94,00%  96,40%  100,00%  98,50%

2008 99,40% 99,60% 98,40%  98,80%  100,00%  99,70%
Fonte IBGE, Atlas do Saneamento 2011 - elaboragao prépria.

Embora seja evidenciado um movimento no sentido da universalizacao do
servico de distribui¢ao de dgua por redes de abastecimento, deve-se, contudo, ter
em conta que o avanco demonstrado pelos numeros nao significa o pleno
atendimento do servigo a totalidade das populagdes residentes nos municipios,
visto que a pesquisa considera como servido todo municipio que apresenta ao
menos um unico distrito, total ou parcialmente contemplado, com rede de
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abastecimento de dgua, independentemente da eficiéncia do servigo prestado e
do ntimero de liga¢des domiciliares a mesma.

Vale ressaltar que, de acordo com o Atlas do Saneamento 2011, em 2008, dos
5.564 municipios brasileiros existentes na época, 33 ndo dispunham de servigo
de abastecimento de agua por rede geral de distribui¢do em nenhum de seus
distritos.

A tabela 2 revela uma evolucao no que se refere a coleta de esgoto sanitario, no
periodo de 2000 a 2008, mas evidencia que este ainda ¢ insuficiente tanto em
nivel regional, quanto nacional.

Tabela 2: Percentual de municipios com servico de coleta de esgoto
sanitario segundo as grandes regioes - 2000 e 2008

Ano/Regibes Brasil Centro-Oeste  Norte Nordeste  Sudeste Sul
2000 52,20% 12,90% 7,10% 42,90% 92,90% 38,90%
2008 55,00% 28,00% 13,00% 46,00% 95,00% 40,00%

Fonte: IBGE, Atlas do Saneamento 2011 - adaptado pela autora.

Os dados da tabela 2 demonstram também que os servicos de esgotamento
sanitario evoluiram no periodo, revelando que na década de 2000 houve aumento
dos investimentos, especialmente com recursos do PAC, o que favoreceu a
expansao do atendimento, tanto no que se refere ao abastecimento de agua,
quanto ao esgotamento sanitario.

Hiratuka (2009) afirma que em 2009, o setor de saneamento, em relagdao ao
agregado de 56 setores, representava 0,6% do PIB setorial, 0,11% do pessoal
ocupado e apresentava a décima quarta maior remuneragdo média por
trabalhador. O autor aponta, ainda, que os investimentos poderiam gerar ainda
uma arrecadagdo tributaria de quase R$ 6,7 bilhdes entre impostos diretos e
indiretos e contribui¢des sociais.

O sistema de financiamento do setor de saneamento basico brasileiro, pelo
menos até 2010, de acordo com Peixoto (2013), era pautado nas seguintes
formas: a) subsidios; b) inversdes diretas de capitais publicos; ¢) empréstimos
de fundos publicos e privados, agéncias multilaterais e bancos; d) fundo de
universalizacdo; e) delegacdo dos servigos para empresas privadas; f) cobrangas
pelo uso dos recursos hidricos e compensagdes ambientais; g) contribuicdo de
melhoria e h) desoneracdo de encargos fiscais e tributarios.

Contudo, estas ainda sdo formas muito pontuais de captagdao de recursos e, por
1ss0, ndo proporcionam a liberacao continua de recursos que atendam a demanda
de fluxo constante de investimentos no setor.

Considerando que mesmo havendo opgoes diferenciadas para o financiamento
dos investimentos no saneamento basico brasileiro, nem todas as possibilidades
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sdo realizadas e, desta forma, o financiamento do setor se d4, em sua grande
parte, via empréstimos de fundos publicos e privados, incluindo-se aqui as
agéncias multilaterais e os bancos.

Ressalta-se a forte dependéncia da existéncia dos subsidios cruzados utilizada
amplamente pelas CESB’s como forma de financiar os servigos por meio da
transferéncia dos recursos proveniente dos recebimentos das tarifas pagas pelos
usuarios dos servigos de saneamento, como forma de financiamento interno do
setor.

Sendo assim, por longos periodos, especialmente apds o declinio do PLANASA,
o setor padeceu com a caréncia de recursos para a realizacao de manutengao das
instalagdes existentes e, também para a realizagdo de novos investimentos. Dessa
forma, observa-se que a auséncia de investimentos e recursos para o setor de
saneamento basico no Brasil constitui o grande desafio para a universalizagao
dos servigos.

Outro ponto relevante, nesse sentido, estd diretamente ligado ao modelo de
remuneragdo, pois a forma tarifaria vigente considera uma tarifa Unica por
estado, 0 que onera os municipios superavitarios, visto que estes acabam por
“subsidiar” os municipios deficitdrios. Além disso, para o Ministério das
Cidades (2009) as tarifas devem ser aplicadas de modo a viabilizar o acesso aos
usudrios, independente das suas condigdes socioecondmicas.

No que concerne aos recursos financeiros, uma avaliagdo do volume necessario
de investimentos para atingir cobertura total de servigos de dgua e esgoto para a
populacdo, no periodo 1999-2010, foi estimada em 38 bilhdes de ddlares, de
acordo com Motta (2004).

Para os 20 anos seguintes, até 2030, as cifras oficiais eram de uma necessidade
de RS 180 bilhdes de investimentos, visando suprir a caréncia de 45 milhdes de
brasileiros com agua e 82 milhdes de brasileiros com esgoto. Este montante
parece assustador, mas, se considerada a populagdo brasileira, significa uma
necessidade de investimento de apenas R$ 4,00 por habitante ao més.

De acordo com Hiratuka (2009), no periodo 2003-2006 foram investidos R$ 15,6
bilhdes no setor, permitindo um crescimento de 18% no niimero de ligacdes
ativas, de 22,1% na extensao da rede e de 13% no volume de 4gua produzida,
algo em torno de 14 bilhdes de m* de agua.

Historicamente, de acordo com a ASSEMAE (2006), percebe-se que os
percentuais do Produto Interno Bruto (PIB), investidos em saneamento,
apresentavam para os anos 1970 investimentos anuais de 0,34%. Na década de
1980, esse indice caiu para 0,28%, e nos anos 1990 foi para 0,13%. Isto significa
que nesse periodo houve uma queda acentuada dos investimentos no setor.
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Ainda de Acordo com a ASSEMAE (2006), a média de investimentos do
governo federal em saneamento, no periodo de 1992-2002, foi de 0,25% do PIB,
0 que representou o aumento dos investimentos em relacao ao PIB da década
anterior.

A década de 1990 foi o cendrio propicio para o avango do processo de
privatizacdo dos setores de infraestrutura, fundamentado na necessidade de
ajuste fiscal da economia brasileira, definida por meio de acordos entre o
governo brasileiro e os organismos financeiros internacionais, como o Banco
Mundial (BM) e o Fundo Monetério Internacional (FMI).

A onda de privatizagdes se estendeu por diversos setores da economia brasileira
e teve forca até inicio da década de 2000. Porém, os setores de infraestrutura
mais impactados pelas privatizacdes foram o de telecomunicacdes, energia,
petroleo e transportes, € 0 saneamento basico foi um dos setores de infraestrutura
menos atraentes para a iniciativa privada.

Para Sousa (2014), pode-se dizer que esta ndo atratividade teve grande influéncia
na indefini¢do quanto a titularidade dos servicos de saneamento, que
historicamente vem-se alternando conforme a politica direcionada ao setor;
outros fatores relevantes para a ndo atratividade do setor ao capital privado
referem-se aos elevados custos de implantagdo e expansdo destes servicos,
aliados a existéncia das companhias estaduais de saneamento basico que, de
certa forma, sdo ainda, desde a época do PLANASA, as responsaveis pelos
servicos de saneamento na grande maioria dos municipios brasileiros.

O SNIS 2010 apresenta um resumo dos prestadores de servigos de dgua e esgotos
no Brasil por nivel de abrangéncia: regional (prestadores de nivel estadual),
microrregional (prestadores que atendem uma pequena quantidade de
municipios) e local (empresas municipais ou autarquias, secretarias ou
departamentos municipais) até 2010.

Os dados do SNIS (2010) revelam que, observando a abrangéncia regional, ha
predominancia das sociedades de economia mista com administracao publica,
sendo que estas empresas atendem, aproximadamente, a 70% do total dos
municipios do pais. Quando se observa a abrangéncia local, surpreende a
quantidade de empresas municipais de administra¢ao publica direta e, também a
quantidade de autarquias atuantes no setor.

No ambito local, estdo presentes, também, as Organizagdes Sociais, as empresas
publicas e as empresas privadas, sendo, estas ultimas, num total de 50 empresas,
apresentando uma evolugdo consideravel, observando-se o inicio da década de
2000, quando a presenca de empresas privadas no setor era bastante timida, com
um total de 15 empresas em 2001, ou seja, um aumento de 133% no niimero de
empresas privadas nesse periodo.

Pode-se constatar, portanto, que no inicio da década de 2000 a participacao do
setor privado representava um numero inexpressivo, demonstrando que o
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saneamento ndo ¢ ponto crucial de interesse da iniciativa privada, embora se
observe que esse interesse vem-se mostrando crescente nos tltimos anos.

Os dados evidenciam que até 2010 o setor de saneamento no Brasil ¢
essencialmente comandado pelas empresas de economia mista de administragao
publica, ou seja, as Companhias Estaduais de Saneamento Basico (CESBs), no
que se refere a abrangéncia regional, e quando o foco ¢ a abrangéncia local, tem
ocorrido a expansdo da administracdo publica direta, com a retomada da
autonomia de alguns municipios.

Ainda no que se refere a abrangéncia local, tem havido um pequeno crescimento
da participagdo do setor privado, contudo até 2010 essa participacao foi timida,
diante da prevaléncia do setor publico.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto observa-se que a implantagao do PLANASA foi um momento
de mudanga institucional, estabelecida por meio de um programa
governamental, que alterou a estrutura de governanga do saneamento,
configurada pela concentracdo do processo decisério no ambito do governo
federal e a concentracdo das decisdes de investimentos e operagdes no ambito
dos governos estaduais, com atengdo especial para essa condicdo, a criacdo das
Companhias Estaduais de Saneamento Basico.

Porém o fato de 0 PLANASA ndo ser instituido para além de um programa de
governo, ou seja, nao foi implementado por uma lei especifica para atender o
setor de saneamento basico, no decorrer do tempo e com a chegada da crise
econOmica grave, sofrida pelo Brasil na década de 1980, o programa acabou
sendo encerrado e os investimentos publicos foram reduzidos drasticamente.

Todavia, o modelo estabelecido pelo PLANASA foi assimilado pela sociedade
brasileira e mesmo o programa ndo existindo formalmente, a estrutura
estabelecida durante sua vigéncia, permaneceu funcionando mesmo ap6s o fim
do programa, sem nenhuma altera¢do relevante, at¢ 2007, com aprovacdo do
primeiro marco regulatério do saneamento basico, a Lei n® 11.445/2007. Foram
quase 40 anos de vazio institucional desde a extingdo do PLANASA até¢ a
aprovacao da Lei.

Com a aprovagao da Lei n° 11.445/2007, iniciou-se um outro processo de
mudanca institucional expressiva na estrutura de governanca do saneamento
brasileiro. Seguindo o carater municipalista da Constituicao Federal de 1988, o
primeiro marco regulatorio reforgou a municipalizagdo da titularidade,
descentralizando as tomadas de decisdo do setor de saneamento basico,
colocando os municipios como responsaveis pelo planejamento, contratacio,
gestao e fiscalizagdo dos servigos.
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Além disso, foi estabelecido metas e prazos para a universaliza¢ao dos servicos
por meio da assinatura de contratos de programa entre o municipio e prestador,
dentre outras mudancas.

Esse novo formato de funcionamento do setor de saneamento basico trouxe uma
nova estrutura de governanga, buscando alterar a forma até entdo centralizada,
para um modelo mais descentralizado, com as decisdes sendo tomadas mais
proximo da sociedade.

A evolugdo da estrutura de governanga do saneamento trouxe melhorias, como
aumento dos recursos para investimentos e a ampliacdo do atendimento com os
servigos de 4gua e esgoto, porém ndo foi capaz de promover efetivamente a
universalizagdo dos servicos. Tal situagdo revelou a necessidade de se alterar
novamente a forma como as coisas estavam sendo feitas no saneamento, o que
deu inicio a outras discussoes sobre o desenvolvimento do setor, inclusive com
o despertar do interesse do setor privado, e culminou com a aprovagao em 2020
do ‘segundo marco legal’ do saneamento basico, a Lei n° 14.026/2020, mas
como o presente artigo se dedicou a analisar o periodo até 2010, isso € assunto
para um proximo trabalho.

Pode-se concluir que o saneamento basico no Brasil ainda ndo alcangou sua
eficiéncia produtiva e nem gera os beneficios sociais e econdmicos suficientes e
necessarios ao desenvolvimento, porém nota-se que seus momentos de evolugao
sdo pontuais, em momentos especificos e geralmente relacionados com alguma
mudanca na sua estrutura de governanga. Isso nos leva a inferir que o setor ainda
nao encontrou seu modelo de estrutura de governanca eficiente e, por isso, ainda
ndo evoluiu de forma efetiva para atender adequadamente as necessidades da
populacao e do desenvolvimento do pais.
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