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RESUMO

O saneamento basico no Brasil envolve um ambiente regulatorio compartilhado entre os entes
federativos com diferentes realidades socioecondmicas. Este projeto partiu da indagacao sobre
se a alocacgdo dos recursos publicos federais destinados ao saneamento basico contribuiria para
a correcdo das assimetrias regionais ou tenderia a reforgar desigualdades historicamente
consolidadas entre os entes federativos. Formulou-se a hipotese de que critérios que exigem
elevada capacidade técnica, financeira e institucional, mas ndo ponderam explicitamente a
vulnerabilidade socioeconémica, concentrariam investimentos nos entes mais estruturados,
agravando disparidades. Com o objetivo de verificar essa premissa, foram aplicados o0 método
dedutivo, a abordagem qualitativa e a analise bibliografica-documental de normas, dados do
Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento, produto interno bruto per capita e indice
de Vulnerabilidade Social. Os resultados confirmaram parcialmente a hipotese, pois, embora a
Lei n.° 11.445/2007 contenha dispositivos que mencionam desigualdades, distinguindo
protecdo voltada para usuarios de servicos ja instalados e critérios para expansao e instalacéo
de servicos de saneamento basico, a aplicacdo préatica dos repasses do Orcamento Geral da
Unido e das linhas do Banco Nacional de Desenvolvimento, por meio da verificacdo de dados
empiricos, manteve a concentracao histérica de recursos nas regides ja favorecidas. A média
nacional de indicadores mascarou disparidades acentuadas: municipios com infraestrutura
consolidada puxam os indices para cima, produzindo uma aparéncia de avango que nao reflete
a realidade das areas vulneraveis. Conclui-se, portanto, que o desenho atual dos critérios de
financiamento n&o atende ao comando constitucional de reducdo das desigualdades regionais,
guando observados os indices, e 0s parametros redistributivos legais ndo atenderam ao grau de
vulnerabilidade socioeconémica dos entes federativos.

Palavras-chave: Disparidades econémicas e sociais. Marco legal do saneamento bésico.
Repasses e financiamentos federais.



ABSTRACT

Basic sanitation in Brazil involves a regulatory environment shared by federal entities with
different socioeconomic realities. This project was based on the question of whether the
allocation of federal public resources for basic sanitation would contribute to the correction of
regional asymmetries or would tend to reinforce historically consolidated inequalities between
federal entities. The hypothesis was formulated that criteria that require high technical, financial
and institutional capacity, but do not explicitly consider socioeconomic vulnerability, would
concentrate investments in the most structured entities, aggravating disparities. In order to
verify this premise, a deductive method, qualitative approach and bibliographic-documentary
analysis of standards, data from the National Sanitation Information System, GDP per capita
and Social Vulnerability Index were adopted. The results partially confirmed the hypothesis,
because although Law 11.445/2007 contains provisions that mention inequalities,
distinguishing protection aimed at users of already installed services and criteria for expansion
and installation of basic sanitation services, the practical application of transfers from the
General Budget of the Union and the Brazilian Banco Nacional de Desenvolvimento lines,
through the verification of empirical data, maintained the historical concentration of resources
in the already favored regions. The national average of indicators masked marked disparities:
municipalities with consolidated infrastructure pull the indexes upward, producing an
appearance of progress that does not reflect the reality of vulnerable areas. It is concluded,
therefore, that the current design of the financing criteria does not meet the constitutional
command to reduce regional inequalities, when the indexes are observed, and the legal
redistributive parameters did not meet the degree of socioeconomic vulnerability of the
federative entities.

Keywords: Economic and social Inequalities. Legal framework for basic sanitation. Federal
transfers and financing.
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1 INTRODUCAO

A dindmica federativa brasileira tende a revelar correlagdes persistentes entre
desempenho institucional e capacidade de acesso a recursos publicos. No campo do saneamento
basico, a observacdo empirica possibilita a analise de regibes com melhores indicadores
econdmicos e institucionais e a apresentacdo de melhores niveis de cobertura dos servicos,
buscando verificar se h4 uma logica de retroalimentacdo: bons indices favorecendo novos
investimentos e, por consequéncia, contribuindo para a manutencdo ou o aprimoramento dos
proprios indicadores.

Nesse sentido, a Lei Federal n.° 14.026/2020, ao alterar a Lei n.° 11.445/2007, redefiniu
o marco legal do saneamento basico no Brasil, conferindo & Agéncia Nacional de Aguas e
Saneamento Basico (ANA) o papel de formular normas de referéncia para o setor, cuja
observéancia pode implicar condicionamento de repasses federais aos entes subnacionais (Brasil,
2020). A auséncia de previsdo normativa que trate explicitamente das vulnerabilidades
regionais nos critérios de alocacdo poderia representar um obstaculo a efetividade dos
principios constitucionais da equidade e da justica social. Ainda que haja debate quanto a
relevancia e a expressividade das transferéncias voluntarias, a literatura aponta que muitos
municipios sdo estruturalmente dependentes desses repasses para além das transferéncias
obrigatorias, inclusive para viabilizar novos projetos ndo previstos ordinariamente (Scaff;
Guimardes, 2021).

A partir dessa analise, justifica-se o interesse em investigar a correlacdo entre
desenvolvimento socioecondmico local, qualidade dos servigcos de saneamento e volume de
financiamento intergovernamental captado, especialmente no &mbito federal.

Nesse contexto, torna-se relevante examinar se a alocacao dos recursos publicos federais
destinados ao saneamento basico contribui para corrigir as assimetrias regionais ou se, ao
contrario, reforcaria trajetorias ja consolidadas de desigualdade. Tal questionamento insere-se
em uma analise critica do papel do financiamento federal na institucionalizagéo de disparidades,
em especial diante da heterogeneidade das capacidades institucionais locais para formular
projetos, cumprir requisitos normativos e acessar instrumentos financeiros mais complexos.

Dentro de toda essa conjuntura, seleciona-se como problema de pesquisa a seguinte
indagacdo: a alocacdo dos recursos publicos federais destinados ao saneamento bésico
contribuiria para a corre¢do das assimetrias regionais ou tenderia a reforgar desigualdades
historicamente consolidadas entre os entes federativos?
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Dessa forma, este trabalho propde uma abordagem que busca compreender a relacéo
entre os padrdes de financiamento federal previstos na Lei e os graus de institucionalizacdo dos
servicos de saneamento, com atencdo a possibilidade de reproducdo de desigualdades no
interior da politica publica. Trata-se de refletir sobre como o desenho federativo e os critérios
de elegibilidade impactam a universalizacdo do saneamento no Brasil, a luz de um federalismo
que se pretende cooperativo, mas que, na pratica, opera muitas vezes por l6gicas concorrenciais
assimeétricas.

A auséncia de parametros normativos ou operacionais que permitiriam a consideracéo
efetiva das desigualdades regionais na alocacdo de recursos para o financiamento do
saneamento basico, ou sua existéncia sem repercussao nos indices analisados, intensificaria um
cenario de desigualdades persistentes. Essa lacuna comprometeria diretamente os municipios
mais vulneraveis, cujas capacidades institucionais limitadas os impedem de competir em
condigdes de igualdade por recursos financeiros, ainda que legalmente disponiveis. Desse
modo, apura-se um contexto de acirramento de desigualdades regionais institucionalizadas por
normas juridicas que, embora formalmente neutras, produziriam efeitos seletivos e
assimétricos.

Para Bercovici (2002, p. 14), “os fundos publicos (receitas tributarias, gastos da Unido
e das estatais federais, incentivos fiscais e empréstimos publicos) sdo fundamentais nas relaces
federativas, especialmente em paises com enormes disparidades regionais como o0 nosso”. Essa
observacao toca em um aspecto estruturante do federalismo brasileiro: em um pais marcado por
profundas desigualdades regionais, como o Brasil, a forma como esses recursos sdo distribuidos
ndo apenas revela, mas também condiciona o grau de efetividade das promessas constitucionais
como a de reducdo de desigualdades.

Nessa linha, Silveira (2018, p. 475) sustenta que: “reduzir desigualdades € possivel e
depende de escolhas politicas a disposi¢do da sociedade na pauta de debates”, chamando
atencdo para a dimenséo decisoria das politicas publicas. A analise do financiamento pablico
poderia, assim, considerar se ha uma inclinagcdo normativa e politica para mitigar desigualdades
estruturais no contexto da implementacdo da politica de saneamento por municipios que,
isoladamente, ndo tém condi¢Oes financeiras ou técnicas para executar tais politicas sem o
suporte do ente central.

Para enfrentar o problema de pesquisa, parte-se da hipotese de que a alocacdo dos
recursos publicos federais destinados ao saneamento bésico, estruturada em critérios que

demandam elevada capacidade técnica, financeira e institucional dos entes subnacionais sem
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ponderar explicitamente o nivel de vulnerabilidade socioeconémica, concentra investimentos
nos municipios mais estruturados e, consequentemente, tende a intensificar as desigualdades
regionais em vez de corrigi-las.

Assim, uma atividade financeira estatal, desorientada do objetivo constitucional de
reducdo das desigualdades, tende a comprometer a universaliza¢cdo do saneamento bésico,
conformando um problema juridico de primeira ordem: a existéncia de normas
infraconstitucionais que, ao desconsiderarem as disparidades regionais, operariam a
perpetuacdo de desigualdades por meio de recursos publicos.

Diante do problema proposto, este trabalho tem como objetivo geral analisar se 0s
critérios juridicos que orientam a aloca¢do dos recursos publicos federais destinados ao
saneamento basico operam como instrumentos voltados a superacdo das assimetrias regionais
ou se, ao contrario, contribuem para a reproducdo de desigualdades historicas entre 0s entes
federativos.

Essa analise parte da compreensdo de que 0 modo como os recursos séo distribuidos no
ambito do federalismo fiscal brasileiro revelaria ndo apenas escolhas técnicas, mas sobretudo
decisbes politicas com efeitos concretos sobre a capacidade dos entes subnacionais de
implementar politicas pablicas essenciais.

Para alcancar esse objetivo geral, o percurso da pesquisa sera estruturado em torno de
trés objetivos especificos, que se articulam diretamente as se¢des desta dissertacdo. O primeiro
consiste em investigar como o saneamento basico se configura como objeto de estudo juridico,
explorando sua evolucdo normativa e institucional no ordenamento brasileiro e como essa
trajetoria reverbera na modelagem da politica de saneamento. Nesse sentido, essa abordagem
sera complementada pela anélise de indicadores socioecondmicos oficiais, como os dados do
Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SNIS), o produto interno bruto (P1B) per
capita e o Indice de Vulnerabilidade Social (IVS), os quais podem demonstrar a existéncia ou
ndo de desigualdades regionais na prestacdo dos servicos e os desafios enfrentados por
diferentes municipios em relagéo a universalizacéo.

O segundo objetivo especifico busca examinar os fundamentos constitucionais do
federalismo cooperativo, tal como delineado pela Constituicdo da Republica Federativa do
Brasil de 1988 (CRFB/88), e avaliar os principais mecanismos juridicos e institucionais de
financiamento federal aplicaveis ao setor de saneamento. Nesse ponto, a pesquisa volta-se para
as transferéncias voluntérias contidas na Lei n.° 11.445/2007 (Brasil, 2007), ao papel normativo
da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Baésico e a atuacéo financeira do Banco Nacional



17

de Desenvolvimento Econdmico e Social (BNDES), com o intuito de verificar se esses
instrumentos tém sido orientados por critérios constitucionais de reducdo de desigualdades ou
Se operam por outros critérios.

Por fim, o terceiro objetivo tem por finalidade avaliar a adequacdo dos critérios
normativos de alocacdo de recursos publicos ao projeto constitucional de redugdo das
desigualdades regionais, com base na Teoria das Capacidades e nos principios da justica
distributiva. Trata-se de verificar, a partir de uma andlise critica, se 0 marco legal vigente
incorpora parametros sensiveis a desigualdade estrutural existente entre os entes ou se
permanece alheio a diversidade de contextos, contribuindo, ainda que de forma indireta, para a
exclusdo de municipios com menor capacidade institucional e orcamentéria.

As investigacdes foram conduzidas por meio de método dedutivo e abordagem
qualitativa, voltada a analise interpretativa e critica de fontes normativas, documentos técnicos
e indicadores institucionais, buscando compreender as consequéncias juridicas e distributivas
da politica de financiamento federal do saneamento. A técnica de pesquisa empregada é
bibliografica e documental, conforme orientacGes metodoldgicas de Prodanov e Freitas (2013),
envolvendo o exame de textos legais (constitucionais, infraconstitucionais e infralegais),
jurisprudéncia relevante e bibliografia especializada em Direito Financeiro, Direito
Constitucional e politicas publicas federativas.

Nesse cenario, a revisdo bibliogréfica foi realizada com base em obras doutrinarias,
artigos cientificos, teses e disserta¢fes extraidos de repositorios académicos como o Catalogo
de Teses e DissertacGes da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes), a Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacbes (BDTD) e a base SciELO.
Foram também analisados dados sobre indicadores socioecondmicos e de cobertura de servigos
de saneamento disponiveis em fontes oficiais, como 0 SNIS, o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (lpea) e o Painel de
Regionalizacdo do Ministério das Cidades.

Dessa forma, a estrutura da dissertagéo esta organizada em trés secdes principais, alem
desta introducdo, que estabelecem as bases conceituais, metodologicas e justificativas do
estudo. A Secdo 2, intitulada Saneamento Basico no Brasil, tem como objetivo fornecer ao leitor
uma base sélida sobre o tema central da pesquisa. Inicialmente, apresenta o saneamento basico
como objeto de estudo juridico, ou seja, ndo apenas como um servi¢o publico essencial, mas
como um direito fundamental cuja realizagdo depende de escolhas politicas, institucionais e

normativas. Ainda, demonstra que o saneamento, embora muitas vezes tratado como uma
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questdo técnica ou de engenharia, é também essencialmente juridico, pois envolve a aplicagdo
de normas constitucionais, legais e regulatorias.

Na sequéncia, é realizada uma contextualizacdo histérica do saneamento no Brasil,
desde as primeiras intervencbes estatais até a consolidacdo das diretrizes nacionais
estabelecidas a partir da Constituicdo de 1988 e, especialmente, apds a promulgacdo da Lei n.°
11.445/2007, que fixou o chamado Marco Legal do Saneamento. Segue-se com 0 exame das
principais mudancas introduzidas pela Lei n.° 14.026/2020, a qual alterou substancialmente o
modelo regulatorio do setor e ampliou o papel de coordenacéo federal, especialmente por meio
da atuagio da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico.

Posteriormente, a se¢do realiza uma anélise empirica de indicadores fundamentais, tais
como os dados do SNIS, o PIB per capita e o IVS, a fim de demonstrar, com base em dados
oficiais, a existéncia de desigualdades regionais significativas na cobertura e qualidade dos
servicos de saneamento. Por fim, discute-se como os critérios redistributivos — ou a auséncia
deles — influenciam a perpetuacdo dessas disparidades, ou seja, como o sistema atual de
financiamento pode, mesmo sem intencdo explicita, favorecer regides mais desenvolvidas em
detrimento daquelas que mais necessitam de apoio.

No decorrer da Se¢do 3, denominada Federalismo, Financiamento e Desigualdades,
aprofunda-se a analise sobre o funcionamento do pacto federativo brasileiro e suas implicacGes
para a politica de saneamento basico. Dessa maneira, comeca pela exposicao dos fundamentos
constitucionais do federalismo cooperativo, previsto na Constituicdo de 1988, que pressupde
colaboracdo entre Unido, Estados e Municipios para a realizacdo de politicas publicas. No
entanto, a analise demonstra que, na pratica, ha desequilibrios estruturais que dificultam a
cooperacéo, especialmente em temas que demandam elevada capacidade técnica e financeira,
COMo 0 Saneamento.

Um dos pontos centrais da se¢do é a analise da regulamentacdo normativa exercida pela
ANA, que, ao editar normas de referéncia obrigatorias para o setor, adquire protagonismo na
definicdo de parametros tecnicos, juridicos e operacionais. Tal regulacdo, embora tenha o
mérito de buscar padronizacéo e qualidade, pode afetar a autonomia dos municipios, sobretudo
daqueles que ndo possuem capacidade técnica para cumprir as exigéncias impostas. Essa
situacdo se agrava quando o acesso a recursos federais depende do cumprimento dessas normas.

Ainda nessa parte do trabalho, a Secdo 3 tambem explora os mecanismos de
financiamento existentes, com destaque para dois principais instrumentos: as transferéncias

voluntarias previstas na legislacdo infraconstitucional — que ocorrem mediante convénios,
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acordos ou contratos administrativos com a Unido — e a atuacdo do BNDES, que, desde a
reestruturacdo do marco legal do saneamento, passou a ser um agente indutor de investimentos
no setor. Por fim, questiona-se se esses instrumentos estdo devidamente ajustados ao objetivo
constitucional de reducédo das desigualdades regionais ou se, ao contrario, operam com critérios
que dificultam o acesso por parte dos entes federativos mais vulneraveis.

Partindo para finalizagdo, a Segdo 4, sob o titulo Saneamento entre Fatos e Normas,
constitui a parte conclusiva da analise e busca integrar os aspectos juridicos, institucionais e
empiricos discutidos nos capitulos anteriores. Esse momento de anélise parte da argumentacéo
de que a politica publica de saneamento poderia equilibrar dois vetores fundamentais: a
ampliacdo do financiamento e a efetiva reducdo das desigualdades sociais e regionais.
Argumenta-se que ndo basta promover investimentos se eles forem concentrados nas
localidades ja estruturadas; mesmo que existam critérios legais diversos, € necessario observar
critérios de financiamento que sejam orientados por distributividade e ampliacdo do acesso.

Para fundamentar esse argumento, adota a Teoria das Capacidades, formulada por
Amartya Sen, como lente analitica. Essa teoria, originalmente concebida no campo da economia
do bem-estar, parte da ideia de que o desenvolvimento deve ser medido pela ampliacdo das
liberdades e capacidades das pessoas e instituicdes. Adaptando esse conceito ao contexto
juridico-institucional brasileiro, o trabalho propde que os critérios de financiamento federal
poderiam levar em conta a capacidade instalada dos entes subnacionais, oferecendo apoio
diferenciado para aqueles que partem de uma posicdo estruturalmente desfavoravel.

Por fim, a secdo apresenta uma analise da constitucionalidade dos critérios de
financiamento atualmente vigentes, considerando sua conformidade com o principio
constitucional de reducéo de desigualdades, objetivo fundamental da Republica. Examina-se se
as normas infraconstitucionais, ao omitir parametros de justica regional, ferem o pacto
federativo.

A analise empreendida ao longo desta pesquisa evidenciou uma tendéncia concreta: o
arranjo normativo e institucional que orienta a alocagdo dos recursos publicos federais
destinados ao saneamento bésico ndo opera como mecanismo de correcdo das assimetrias
regionais, e sim tende a manter desigualdades estruturais entre os entes federativos. Embora
tenham sido identificados critérios na legislacdo setorial estabelecendo metas explicitas de
universalizacdo e de reducéo das disparidades, a efetividade dessas diretrizes depende da forma
como o orgamento da Unido, os financiamentos dos bancos publicos e 0s novos instrumentos

de mercado atingem, na pratica, os entes com menor capacidade fiscal, institucional e estrutural.
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2 SANEAMENTO BASICO BRASILEIRO

A promulgacdo da Lei n.° 11.445, de 5 de janeiro de 2007 (Brasil, 2007), representou
um marco normativo essencial na estruturacéo da politica nacional de saneamento basico, ao
conferir definigéo legal expressa ao setor no Brasil. Desde entdo, o conceito normativo nela
consolidado passou a ser a principal referéncia adotada nos documentos técnicos e estudos
juridicos e institucionais voltados ao tema.

Anteriormente a esse marco legal, tratava-se de um conceito oriundo de consensos
técnicos!, os quais se referiam a atividades que seriam consideradas basicas, dentro de um
conceito maior de saneamento ambiental?, conforme analisado por Ribeiro (2015, p. 234),
Haase (2021, p. 21-22) e Bittencourt e Paula (2014, p. 14), dentre outros autores.

Partindo do conceito legal disposto no artigo 3°, I, da Lei n.° 11.445/2007, com redacao
alterada pela Lei n.° 14.026/2020, o saneamento basico € o conjunto de servigos publicos,

infraestruturas e instalagdes operacionais de quatro espécies, assim definidas:

a) abastecimento de agua potavel: constituido pelas atividades e pela
disponibilizacdo e manutengdo de infraestruturas e instalagbes operacionais
necessarias ao abastecimento publico de agua potavel, desde a captagao até as
ligagdes prediais e seus instrumentos de medicao;

b) esgotamento sanitario: constituido pelas atividades e pela disponibilizagcdo
e manutencdo de infraestruturas e instalagdes operacionais necessarias a
coleta, ao transporte, ao tratamento e a disposicao final adequados dos esgotos

! Para um estudo detalhado sobre os conceitos técnicos de saneamento bésico, conferir o estudo de Sabrina
Rubinger (2008), Desvendando o conceito de saneamento béasico no Brasil: uma andlise da percepcdo da
populacdo e do discurso técnico contemporéneo. Nesse trabalho, a autora investiga conceitos nacionais e
internacionais sobre o tema, tratando de um compilado essencialmente técnico anterior ao conceito normativo de
saneamento basico trazido em 2007 ao ordenamento juridico brasileiro por meio da Lei n.° 11.445, de 5 de janeiro
de 2007. Ressaltam-se, aqui, alguns conceitos possiveis de saneamento: “a regulagéo e o controle da satide publica”
(Hopkins, 1939 apud Rubinger, 2008, p. 24); “controle de todos os fatores do meio fisico do homem, que exercem
ou podem exercer efeito deletério sobre [ele]” (Oliveira, 1975 apud Rubinger, 2008, p. 26); ¢ “intervencdes que
visem reduzir a exposicdo das pessoas as doengas, proporcionando um ambiente limpo adequado para se viver;
com medidas que interrompam o ciclo de doengas. Isto normalmente inclui a gestdo higiénica de dejetos humanos
e de animais, dos residuos solidos e das aguas residuais; o controle de vetores de doengas e na provisdo de
instalacfes que permitam a higiene pessoal e doméstica. Saneamento envolve os comportamentos e as instalagdes
que em conjunto proporcionam um ambiente higiénico” (World Bank, 2007 apud Rubinger, 2008, p. 27).

2 O conceito de saneamento ambiental trata-se de um conjunto mais abrangente de atividades que, na doutrina,
pode ser definido, para Bittencourt e Paula (2014, p. 14), como “conjunto de a¢des que garante a qualidade da
agua e dos rios, o lancamento de esgotos em rede publica, a coleta de lixo e a sua disposi¢do em aterros sanitarios
ou controlados, a garantia de agua em quantidade e qualidade adequadas para 0 consumo humano, além do controle
ou erradicacdo de doencas. Esse conjunto de a¢Bes ou praticas, que visam promover a qualidade do meio ambiente
e contribuir para a saide publica e o0 bem-estar da populacdo, denomina-se saneamento ambiental”. Por sua vez,
para Ribeiro (2015, p. 234-235), “[...] o saneamento ambiental ¢ um conjunto bastante amplo. Engloba, por
exemplo, as atividades de controle de odores, porque estes influenciam a salde humana; as integra também o
controle de material particulado no ar, ou, ainda, o controle da poluicdo sonora, porque tais condi¢c6es ambientais
afetam a salde humana. Obviamente que integram o conceito também as atividades de abastecimento de agua
potavel, que é essencial a vida e a higiene; de afastamento e tratamento de esgotos sanitarios; de manejo dos
residuos solidos urbanos; de limpeza publica, dentre diversas outras”.
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sanitarios, desde as ligacdes prediais até sua destinacao final para producéo de
agua de reuso ou seu lancamento de forma adequada no meio ambiente;

¢) limpeza urbana e manejo de residuos solidos: constituidos pelas atividades
e pela disponibilizagdo e manutencdo de infraestruturas e instalacfes
operacionais de coleta, varricdo manual e mecanizada, asseio e conservagao
urbana, transporte, transbordo, tratamento e destinacdo final ambientalmente
adequada dos residuos sélidos domiciliares e dos residuos de limpeza urbana;
e

d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas: constituidos pelas
atividades, pela infraestrutura e pelas instalacbes operacionais de drenagem
de &guas pluviais, transporte, detengdo ou retencdo para o0 amortecimento de
vazdes de cheias, tratamento e disposicao final das dguas pluviais drenadas,
contempladas a limpeza e a fiscalizagdo preventiva das redes (Brasil, 2007).

A principal alteragao conceitual foi a inclusdo das expressdes “pela disponibilizacao e
manuten¢do de infraestruturas ¢ instalagdes operacionais”, que ndo constavam na redacao
original, destacando a preocupacdo ndo somente com a disponibilizacdo, mas também com a
manutencdo dos sistemas operacionais.

Diante dessas ponderac6es técnicas e legais, 0 conceito de saneamento basico adotado
é o legal, contido no artigo 3°, | da Lei n.° 11.445/2007, compreendido como o conjunto de
servicos publicos, infraestruturas e instalacbes operacionais voltados a quatro eixos
fundamentais: (a) o abastecimento de agua potéavel, envolvendo todas as etapas necessarias a
sua disponibilizacdo a populacdo, desde a captacdo até as ligacdes prediais e 0s respectivos
instrumentos de medicdo; (b) o esgotamento sanitario, que abrange os processos de coleta,
transporte, tratamento e disposicdo final dos efluentes, de forma adequada e ambientalmente
segura; (c) a limpeza urbana e 0 manejo dos residuos sélidos, incluindo as atividades de coleta,
varricao, transporte, transbordo, tratamento e destinacao final ambientalmente apropriada; e (d)
a drenagem e 0 manejo das aguas pluviais urbanas, compreendendo ndo apenas a infraestrutura
de captagcdo e escoamento das &guas das chuvas, mas também as medidas de prevencéo,
tratamento e disposicéo final.

Trata-se, assim, de uma defini¢cdo normativa que, ao delimitar os elementos constitutivos
do saneamento basico, transcende a mera descricdo técnico-operacional dos servigos,
incorporando-se como parametro juridico que orienta a organizagédo federativa, a formulacéo
de politicas publicas e a regulacdo do setor. Nesse sentido, 0 saneamento basico configura-se
ndo apenas como uma atividade administrativa de carater essencial, mas como um campo de
densidade normativa propria.

Para alem da definicdo conceitual e dos fundamentos juridicos que sustentam a analise,

faz-se necessario considerar a trajetoria histérica do setor e a forma como 0s servigos de
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saneamento estdo distribuidos no territério nacional, marcadamente influenciada por
disparidades regionais persistentes.

A abordagem do saneamento basico como objeto de estudo juridico exige a articulacao
entre a dimensdo normativa e a realidade empirica que conforma a politica publica no contexto
brasileiro. Assim, a compreensdo dessas desigualdades, bem como de seus efeitos sobre a
efetividade da politica publica, é indispensavel para uma analise critica e propositiva do arranjo
juridico-institucional vigente.

Nesse sentido, o topico 2.1 delimita o saneamento basico como objeto de estudo
juridico, estabelecendo as categorias e pressupostos tedricos adotados. Em seguida, o topico 2.2
apresenta uma contextualizagdo historica, a fim de situar os principais marcos normativos e
institucionais que moldaram a configuracédo atual do setor. O topico 2.3 avanca para a analise
de indicadores empiricos, com base nos dados do SNIS, do PIB per capita e do IVS, permitindo
identificar padrbes de desigualdade e fragilidades estruturais. Por fim, o tépico 2.4 discute o0s
critérios redistributivos no federalismo brasileiro e as consequéncias das disparidades
observadas, evidenciando os desafios para a promocdo da equidade na implementacdo da

politica publica de saneamento.

2.1  Saneamento béasico como objeto de estudo juridico

A politica publica de saneamento basico configura-se como um campo multidisciplinar
de estudo e de atuacao. Assim, convergem diversas areas para se tratar do tema, tais como satde
publica, meio ambiente, economia, infraestrutura urbana e legislacdo, mobilizando engenheiros,
biologos, economistas, médicos e juristas, dentre outros profissionais, em torno do objeto de
estudo.

Nesse contexto, Maria Paula Dallari Bucci (2019), em seu artigo “Método e Aplicagdes
da Abordagem Direito e Politicas Publicas (DPP)”, trata de uma abordagem de direito e
politicas publicas, propondo que esta seja estruturada como um metodo de analise, e ndo como
um novo campo juridico. O estudo defende que o desenvolvimento de uma matriz metodolégica
para a DPP deve ser baseado em trés vertentes: o direito material associado a institucionalizacéo
dos direitos sociais e da infraestrutura; o controle juridico exercido pelo Judiciario, Tribunais
de Contas, Ministério Publico e outras instituicdes, e a renovacdo das disciplinas juridicas
tradicionais, a partir da andlise critica das préaticas juridicas no campo das politicas publicas.

Em todas essas vertentes, a articulagdo entre teoria e analise empirica € fundamental para a
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construcdo de um conhecimento juridico mais consistente e aplicavel.

Tratando especificamente dessa abordagem sob a dtica da politica publica de
saneamento bésico, Valente (2018) propGe o estudo Politicas publicas e a visdo juridico-
institucional: o caso do saneamento basico no Brasil, no qual questiona o papel das
institui¢Oes juridicas nesse cenario e quais os fatores de influéncia direta e indireta no quadro
atual da referida politica publica. Em sua tese, o autor delineia cuidadosamente os elementos
que conformam a interacdo, em linhas gerais, entre a analise juridica e a politica pablica de

saneamento:

A analise juridico-institucional da politica pablica de saneamento basico deve
ter como matriz condutora as noc¢es desenvolvidas no &mbito da ciéncia
politica, em especial na linha do neoinstitucionalismo histérico, e a dogmatica
juridica como ferramenta de anélise, considerando os diversos ramos didaticos
do Direito incidentes sobre o tema, como o direito administrativo, direito
econdmico, ambiental, financeiro, entre outros, objetivando ndo somente uma
analise retrospectiva dos arranjos institucionais e seu desenvolvimento, mas
também conclus@es de ordem prescritiva no sentido de contribuir para futuras
elaboracdes ou modificagdes da politica publica (Valente, 2018, p. 34).

Na andlise do autor, existe a necessidade de delinear uma abordagem metodol6gica
que combine categorias analiticas da ciéncia politica, especialmente do neoinstitucionalismo
historico, com os instrumentos da dogmatica juridica, para a analise da politica publica de
saneamento basico. Essa articulacdo permitiria compreender a politica publica como resultado
de arranjos institucionais historicamente condicionados, caracterizados por trajetérias de
decis0es e estruturas juridicas que moldam sua operacionalizacéo.

Assim, esse modelo de analise ndo se limita ao exame retrospectivo das normas e
instituicdes, mas também permite a formulagdo de proposigdes, sob a perspectiva do direito,
voltadas & reconfiguracdo do marco juridico-institucional da politica de saneamento. Trata-se
de uma abordagem que compreende o direito como parte constitutiva das politicas publicas,
permitindo ao jurista-pesquisador apresentar uma interpretacdo sobre a legislacdo passada e
vigente e, a0 mesmo tempo, contribuir para seu redesenho, com vistas a melhoria da prestagédo
para a sociedade.

Neste trabalho, adota-se a perspectiva juridico-normativa como instrumento de analise
e intervencao, investigando os principios, as normas e as estruturas regulatrias que regem o
setor e incorporando, sempre que necessario, achados e metodos consolidados em outras
disciplinas para oferecer uma interpretacdo contextualizada e fundamentada para o Direito
aplicado ao saneamento basico.

Diante da centralidade do saneamento basico como politica publica voltada a
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efetivacdo de direitos fundamentais®, este trabalho se propde a trata-lo como objeto de estudo
juridico, considerando que a formulacéo e a implementacdo dessa politica envolvem arranjos
normativos, institucionais e decisorios que afetam diretamente sua eficacia.

Nesse sentido, o estudo assume uma perspectiva juridico-institucional, com enfoque
na relacdo entre direito e politicas publicas, buscando compreender de que modo a estrutura
normativa vigente contribui ou limita a realizacdo dos objetivos dessa politica. Trata-se,
portanto, de um estudo juridico aplicado ao setor de saneamento basico, que incorpora o exame
das dimensdes institucionais envolvidas em outras areas, mas focalizando na contribuicéo
juridica sobre a temaética.

Considerando o problema de pesquisa e a hipotese formulada, a abordagem aqui
adotada ultrapassa a leitura formalista* do ordenamento — pois uma abordagem juridica n&o
necessariamente sera formalista® —, orientando-se por uma analise do direito voltada a
identificacdo dos efeitos concretos da regulagdo sobre a efetividade da politica publica.

A opcéo por uma abordagem além da leitura formalista, conforme adotada neste
trabalho, exige entender o direito ndo apenas como sistema normativo abstrato, mas como parte
integrante das dindmicas historicas e institucionais que moldam a atuacdo do Estado. Nesse
sentido, a analise da politica publica de saneamento basico requer o exame dos processos

historicos que condicionaram sua estruturacao juridica e institucional.

3 Menegat (2022, p. 317) examina 0 saneamento basico como direito humano e fundamental, situando-o0 no cenario
nacional e internacional dos direitos humanos: “E a partir desta abertura propiciada pela Constitui¢io que se
possibilita a investigacdo sobre ser o direito ao saneamento basico um verdadeiro direito fundamental, ou seja, um
direito com dignidade suficiente, como aponta Canotilho [...], equiparavel em objeto e importancia aos direitos ja
assegurados expressamente na Constituicdo, para pertencer ao acervo de direitos constitucionalmente relevantes”.
Ressalta, ainda, que “o direito ao acesso a gua potavel e ao saneamento como direito humano ja tem sido tema
pauta no cendrio internacional ha um bom tempo. A Convencdo para eliminacdo de todas as formas de
discriminacéo contra as mulheres (1979), ratificada pelo Brasil por meio do Decreto n.° 4.377/02, e a Convencéo
sobre os Direitos da Crianca (1989), ratificada pelo Brasil por meio do Decreto n.° 99.710/90, ja dispunham a
respeito. Outros atos internacionais sobrevieram reforcando esse direito, como a Agenda 21, o Plano de Agéo da
Conferéncia Internacional sobre populacdo e desenvolvimento, do Cairo, em 1994 reconhecendo que o direito a
um adequado padrdo de vida para si e seus familiares inclui alimentacdo adequada, vestuario adequado, moradia
e agua potavel e saneamento e a Agenda Habitat |1, reconhecendo o acesso a dgua potavel e ao saneamento como
decorrentes de um adequado padréo de vida. Mais recentemente, estd a Convencdo sobre direitos das pessoas com
deficiéncia (2007), ratificada pelo Brasil por meio do Decreto n.° 6.949/2009” (Menegat, 2022, p. 311).

4 Maldonado (2012) realiza uma investigagio sobre o formalismo juridico na América Latina, indicando as
limitagOes de tal analise e como se dd em determinados momentos da préatica juridica. Assim, caracteriza a
abordagem formalista do Direito a partir de cinco elementos centrais: a equiparacao entre direito e norma legal; a
concepcdo do direito como um sistema exaustivo, capaz de oferecer solucdo para todos os conflitos; a ideia de que
se trata de um sistema auténomo, desvinculado de influéncias externas; a pressuposi¢do de coeréncia interna entre
suas normas, € a expectativa de que o sistema juridico forneca respostas Unicas e determinadas para as situacfes
que regula.

S Barbieri (2016, p. 11) reconstréi criticamente as principais teses que integram o formalismo, em tese orientada a
responder a seguinte pergunta: “que tipo de teoria do direito o formalismo pretende ser? Ou seja, quais sdo suas
premissas, qual ¢ seu objetivo e seu escopo ou ambito de atuagdo?”, buscando esclarecer o que essa teoria se
propde a explicar.
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A seguir, passa-se a contextualizagdo histérica do setor, etapa necessaria para
compreender os fundamentos normativos vigentes, as trajetorias institucionais percorridas e 0s

fatores que influenciaram a conformacéo atual da politica de saneamento no Brasil.

2.2  Contextualizacgdo historica

A contextualizacéo historica® do saneamento basico no Brasil reflete as transformagdes
sociais, econdmicas e politicas ocorridas ao longo dos séculos, revelando desafios que
acompanham a evoluc¢do da urbanizagdo e o processo de industrializagdo do pais. Assim, desde
0s primeiros momentos da colonizacdo, onde as estruturas sanitarias eram rudimentares e
voltadas para atender necessidades imediatas, a questdo do saneamento ja mostrava sinais de
que a saude publica seria um tema crucial para o desenvolvimento da nacao.

Nesse contexto, sem a pretensdo de regressar a tempos longinquos de maneira
despropositada’ para o presente estudo, serdo selecionados os momentos historicos pertinentes
para a andlise juridica e institucional do saneamento bésico brasileiro, com base nas remissdes
realizadas nos estudos de Saker (2007), Rubinger (2008), Valente (2018) e Vilarinho e Couto
(2023). Optou-se por determinados marcos historicos do saneamento basico no Brasil com base
em sua relevancia normativa, institucional e politica na conformacdo da politica publica
setorial: assim, a escolha recaiu sobre periodos em que houve efetivas transformacdes legais,

reorganizacdes institucionais — sobretudo no ambito estatal — ou mudancas significativas no

® Embora a analise dos fendmenos seja pontuada na linha do tempo com a intengéo de expor a pertinéncia desses
processos, nao se trata de uma andlise historiografica, a qual possui método mais rigoroso para estabelecer
conexdes entre eventos do passado. Wehling (2021, p. 155) pontua que: “O papel epistemologico primordial de
uma historia do direito esta na sua capacidade de atribuir historicidade aos fendbmenos juridicos considerados. [..]
Essa recuperagdo da historicidade dos fendmenos (juridicos ou ndo) possui diferentes caminhos na historiografia,
quer a geral, quer a do direito. Um dos procedimentos mais eficazes pelo qual se poderia optar € o proposto por
Koselleck: considerar o universo de experiéncias dos diferentes atores no momento histérico analisado
confrontando-o com o horizonte de expectativas que descortinavam”. Com outros termos, Pietro Costa (2020, p.
253) analisa que esse “[...] saber especializado que chamamos historiografia: que ambiciona, sim, conhecer o real,
mas deve lidar com uma realidade — com eventos, pessoas, experiéncias — que foi, mas ndo é mais. Uma das
grandes apostas da historiografia é conseguir transformar as sombras em corpos, os fantasmas em realidade:
descrever uma ‘coisa que ndo existe’ sem renunciar a dar conta de sua espessura ontologica.”

" Oliveira (2004, p. 11-12) adverte sobre os saltos historicos presentes em pesquisas juridicas onde se relacionam
fatos passados com consequéncias presentes como se fosse um “simples ritual” que iniciaria os trabalhos juridicos
com uma introdugdo historica: “Vejam bem: ndo se trata de descartar inteiramente uma histéria desse tipo, mas
advertir contra o seu uso inocente. O seu desuso atual, por exemplo, ndo significa necessariamente que esse tipo
de histéria ndo possa ter lugar. O problema é que o jurista-autor — semelhantemente ao personagem de Moliere
que fazia prosa sem o saber —adota um viés evolucionista sem consciéncia do que esta fazendo. Um evolucionismo,
alias, que em tudo se assemelha ao cumprimento de um simples ritual, pelo fato de essas incurs@es histéricas ndo
serem o fruto de uma pesquisa original, mas, via de regra, uma compilacdo de informagfes e autores 0s mais
diversos e variados — muitas vezes colocados lado a lado sem um fio que os costure —, hauridos mais uma vez em
manuais ou livros de divulgacdo, e ndo em literatura especializada e especifica”.
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contexto politico, capazes de alterar substancialmente o desenho e os instrumentos da politica
de saneamento. Essa delimitacdo metodoldgica busca privilegiar eventos que, para além de sua
cronologia, exerceram influéncia estruturante sobre os modelos de prestacdo, financiamento e
regulacao dos servicos, conferindo-lhes carater paradigmatico para a compreensdo dos atuais
desafios do setor.

Com o propdsito de subsidiar a compreensdo das dinamicas que historicamente
condicionaram o setor, o estudo desenvolvido por Vilarinho e Couto (2023) propde-se a
reconstruir, de forma analitica, a trajetoria das politicas publicas de saneamento béasico no
Brasil, com atencdo especial aos servigos de abastecimento de agua e esgotamento sanitario. A
partir dessa abordagem, buscou-se identificar transformag@es institucionais, normativas e
politicas que, em determinados momentos, teriam exercido influéncia relevante na conformacao
do arranjo atualmente vigente.

Nesse sentido, a investigacdo dos autores contribuiu para a elaboracdo de um registro
historico sistematizado que pudesse oferecer subsidios interpretativos para pesquisas futuras.
Tratou-se, portanto, de um esforco analitico que, embora ndo tenha esgotado a complexidade
do tema, pretendeu responder a questdo central: “Qual foi a trajetdria histérica do saneamento
basico no Brasil?”8, realizando uma revisdo sistematica da literatura para avaliar o “estado da
arte” do setor no pais e coletar as informagdes necessarias.

Dessa forma, para sistematizar as principais transformagfes institucionais que
marcaram o percurso histérico do saneamento basico no Brasil, organizou-se um quadro
sintético com 0s marcos normativos e eventos relevantes identificados ao longo do estudo,
acompanhados das respectivas referéncias (Quadro 1). Essa estrutura visa facilitar a
visualizacdo da trajetéria setorial e evidenciar os elementos que contribuiram para a

conformacdo do arranjo juridico-institucional vigente.

8 Vilarinho e Couto (2023, p. 235-236) justificam a metodologia utilizada como uma revisio de literatura: “Depois
da leitura integral de cerca de 160 materiais de pesquisa, foram realizadas analises criticas e fichamento dos trechos
e referéncias mais significativos, resultando em um total de 61 referéncias de artigos, livros e outros documentos
que foram utilizados. A literatura existente sobre o saneamento basico no Brasil tende a abordar as politicas
publicas de maneira fragmentada ao longo da histéria, com foco predominante nos Gltimos cinquenta anos, desde
a implementacdo do Plano Nacional de Saneamento (Planasa)”.
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Quadro 1 — Trajetéria do Saneamento Basico no Brasil

ANO | EVENTO/NORMA DESCRICAO REFERENCIA

1620 Inicio das obras do Primeira obra estruturante de Rezende; Heller; Queiroz (2009,
Aqueduto do Rio abastecimento de agua coletivo no Rio | p. 61)

Carioca de Janeiro, marco inicial de
infraestrutura hidrica. Medidas
sanitarias implantadas como resposta a
questdes de saude publica.

1808 Chegada da familia | Impulsionou a construcéo de redes de Gomes (2019, p. 53)
real ao Brasil esgoto e canalizacdo de agua potéavel

nos centros.

1850 Cadigo Sanitéario do | Inicio da normatizacdo da higiene Em 15 de novembro de 1876, 0
Império publica; periodo de transformaces Governo Imperial publicou o

institucionais no saneamento. Decreto n.° 6.378 normatizando o
tema.

1934 Codigo de Aguas Regulamentac&o do uso da gua no pais | Codigo de Aguas (1934)
Brasileiras (Decreto | com impacto direto sobre a gestdo dos regulamentou o uso dos recursos
n.° 24.643) recursos hidricos e saneamento. hidricos no pais, reconhecendo

sua funcdo publica e econbmica.

1942 Criacdo do Servico | Surgiu em 1942, fruto de um acordo Renovato; Bagnato (2011, p.
Especial de Saude com os Estados Unidos que visava 106).

Puablica (SESP) expandir a producdo de matérias-primas
militares, como borracha e minérios,
garantindo, ao mesmo tempo,
condicBes sanitérias adequadas para 0s
trabalhadores brasileiros

1950 Periodo de Intensificacdo da migracdo do campo Costa; Pierobon; Soares (2018, p.
intensificacdo da para a cidade ocasionando problemas 342); Sousa; Santana (2016, p.
urbanizacédo sanitarios 164).
desordenada

1964 Dissociagdo da Com o golpe militar, houve Costa; Pierobon; Soares (2018, p.
gestdo integrada de | fragmentacdo da governanca setorial. 342).
salide e saneamento | Nova administracdo com caracteristicas

centralizadoras.

1967 Instituicdo da Periodo de centraliza¢do da politica sob | Instituida atraves da Lei n.° 5.318,
Politica Nacional de | controle do governo federal. de 26 de setembro de 1967.
Saneamento

1968 Financiamento do Inicio do modelo de financiamento Marques (2011) analisa o papel
setor pelo Banco subsidiado, com foco nas companhias do BNH no financiamento estatal
Nacional da estaduais, que, a partir de 1969, passou | e sua influéncia na centralizagdo
Habitacdo (BNH) a aplicar recursos do Fundo de Garantia | da politica de saneamento.

por Tempo de Servi¢o (FGTS) em
abastecimento de agua e esgotamento
sanitario

1973 Criacgéo do Plano Estabelecimento de politica nacional Costa; Pierobon; Soares (2018, p.

Nacional de integrada, idealizou a criagdo de 27 346).
Saneamento Companhias Estaduais de Saneamento
(Planasa) Basico, constituidas juridicamente

como sociedades de economia mista
€om acesso aos recursos federais.

1986 Extincdo do Planasa | Marco do vazio institucional e da Heller e Castro (2007) destacam
(formalmente em descentralizacdo desorganizada. que o fim do Planasa gerou um
1991) e do BNH vacuo institucional e

descontinuidade nas politicas
publicas.

1991 Transformacdo do Reorganizacéo institucional voltada a Decreto n.° 100, de 16 de abril de

SESP em Fundacéo
Nacional de Saude
(Funasa)

atencdo em areas carentes.

1991: Instituiu a Fundacéo
Nacional de Saude e outras
providéncias.
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2007 Lei n.°11.445 - Estabeleceu diretrizes nacionais, Lei n.° 11.445/2007 introduziu
Marco Legal do instrumentos de planejamento e diretrizes nacionais de
Saneamento Béasico | controle social. saneamento, integrando

planejamento, regulacéo e
controle social.

2007 Lancamento do Entre os investimentos do PAC que Gongalves (2019, p. 68); Santos et
Programa de mais se destacaram, 0 saneamento al. (2018, p. 244).

Aceleracdo do voltou & agenda da gestdo publica com
Crescimento (PAC) | a criagdo da Lei no 11.445/2007

2010 Lein.° 12.305 - Integracdo das politicas ambientais e de | Lei n.° 12.305/2010 instituiu a
Politica Nacional de | saneamento. Politica Nacional de Residuos
Residuos Solidos Sélidos, integrando-a as agoes de

saneamento basico.

2013 Plano Nacional de Esse plano estabeleceu critérios para Miranda et al. (2020).
Saneamento Basico | metas de curto, médio e longo prazo,

(Plansab) fundamentado nos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio
(atualmente atualizados para 0s
Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel).

2020 Lei n.° 14.026 — Previu regionalizacdo, universalizacdo | Lei n.° 14.026/2020 reformulou o
Atualizacdo do até 2033 e fortalecimento da regulagdo | marco legal do setor, exigindo
Marco Legal do pela ANA. prestacdo regionalizada e
Saneamento regulacdo pela ANA.

2021 Decretos n.° 10.588, | Regras sobre regionalizacdo, prestagdo | Decretos de 2021 detalham a
10.710, 10.588 ¢ dos servigos e financiamento dos estruturagdo da regionalizacdo e
10.939 investimentos. requisitos de sustentabilidade

econdmico-financeira dos
contratos.

2022 Revisdo dos Aperfeicoamento das normas de Lei n.° 11.467/2022 atualizou
Decretos e Lei n.° comprovacdo da capacidade dispositivos sobre capacidade
11.467 (nova econémico-financeira. econdmico-financeira para novos
redacdo) contratos de prestacéo dos

Servicos.

2033 Meta de Prazos para atingir 99% de acesso a A meta de universalizagdo até
universalizagdo do agua potavel e 90% de coleta e 2033 é prevista na Lei n.°
saneamento tratamento de esgoto no territério 14.026/2020, impondo indices

nacional. minimos de cobertura nacional.

Fonte: Elaborado pela autora com base em Vilarinho e Couto (2023).

A anélise da evolucdo normativa e institucional do saneamento basico no Brasil, a luz
do Quadro 1, deve ser conduzida com aten¢do aos contextos sociais, politicos e econémicos de
cada periodo. Para além da descricéo linear de acontecimentos, € preciso explicitar os elementos
que estruturaram os diferentes ciclos histéricos, identificando como se configuraram os arranjos
institucionais, as fontes de financiamento e os modelos de prestacdo dos servigos. Nesse
sentido, adota-se como principal referéncia a sistematizacdo proposta por Vilarinho e Couto
(2023), que oferece uma revisao historiografica panoramica do setor, desde o periodo colonial
até a consolidac¢do do novo marco legal em 2020.

Segundo os autores, o saneamento no Brasil evoluiu de um conjunto de “solucdes

individuais apropriadas a época” para a formagdo de “arranjos complexos de solucdes
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coletivas” com prestacdo publica e privada dos servicos, evidenciando uma trajetéria de
crescente institucionalizagdo e especializagdo técnica (Vilarinho; Couto, 2023, p. 233). Dessa
maneira, 0 quadro permite visualizar esse percurso em cinco fases distintas, que, embora néo
explicitadas dessa forma pelos autores, podem ser compreendidas a partir de sua narrativa
descritiva e interpretativa.

No periodo colonial e imperial, 0 saneamento se estruturava como um conjunto de
praticas informais, orientadas por necessidades imediatas de saude publica e sem articulacéo
com uma politica publica propriamente dita. Como apontam os autores, a construcdo do
Aqueduto do Rio Carioca, iniciado em 1620 e concluido em 1723, representou o “primeiro
sistema de abastecimento coletivo de agua no Brasil”, ainda que voltado apenas a nucleos
urbanos estratégicos (Vilarinho; Couto, 2023, p. 237). Nessa analise, a chegada da familia real
em 1808 intensificou as obras de canalizacdo e esgotamento, mas ainda sob perspectiva
higienista e fragmentada.

Essa logica persistiu até as primeiras décadas do século XX, quando se estabeleceram
os fundamentos institucionais da regulacdo sanitaria. Nesse cenario, o Cadigo de Aguas de 1934
representou “um avanco juridico relevante” ao definir o uso da 4gua como questdo de interesse
publico e ao conferir a Unido a competéncia normativa sobre o tema (Vilarinho; Couto, 2023,
p. 238). Com isso, 0 saneamento comega a se articular a uma politica mais ampla, ainda que
incipiente, de ordenamento territorial e gestdo dos recursos hidricos, abrindo caminho para o
surgimento dos primeiros programas federais.

Nas décadas seguintes, dois marcos se destacam: a criagdo do Servico Especial de Saude
Publica (SESP), em 1942, e a formulagdo da Politica Nacional de Saneamento em 1967, que
culminaria no langamento do Plano Nacional de Saneamento (Planasa) em 1973. De acordo
com Vilarinho e Couto (2023, p. 239), o Planasa “idealizou a criagdo de 27 Companhias
Estaduais de Saneamento Basico, constituidas juridicamente como sociedades de economia
mista com acesso aos recursos federais”, representando o auge do modelo centralizado de
financiamento e gestdo. Ainda que tenha ampliado os indices de cobertura de agua e esgoto nas
zonas urbanas, o Planasa concentrou o controle nos estados e deixou de lado os pequenos
municipios, perpetuando desigualdades regionais.

Nesse contexto, as decisdes politicas e os modelos de investimento comegam, assim, a
ser moldados por uma légica funcionalista, em que o saneamento se articularia ndo apenas como
vetor de saude publica, mas como instrumento de sustentacdo do crescimento urbano-industrial,

evidenciando o entrelagamento entre os determinantes sanitarios e os interesses econdémicos e
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sociais prevalentes.

Observa-se que a partir da década de 1950 hd um fortalecimento dos arranjos
institucionais e juridicos direcionados para conformar o setor do saneamento no pais, de
maneira diferente do periodo anterior®. O processo de saneamento basico se desenvolve com
mais vigor a partir do planejamento da Politica de Saneamento em 1967, no governo militar, no
qual h&a uma alocacéo de recursos centralizada.

O municipio ndo era considerado responsavel por essa politica publical®. Assim, a
configuracdo institucional entdo adotada consistia na atuacdo da Unido como estruturadora do
processo de financiamento, inicialmente por meio do Banco Nacional da Habitagdo (BNH) e,
posteriormente, com recursos oriundos do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS),
enquanto a execucdo das acOes ficava a cargo dos Estados, por intermédio das companhias
estaduais de saneamento.

Essa estrutura justificou a criagdo de companhias estaduais de saneamento em cada
unidade da federacdo, incumbidas da execucdo dos servicos mediante o modelo de
centralizacdo técnica e operacional promovido pelo governo federal.

Em um primeiro momento, havia um modelo de centralizacdo que nao considerava as
desigualdades. Mesmo dentro de um mesmo Estado, para as dimensfes e diversidades
territoriais do pais, mostrava-se um desafio captar as necessidades e desigualdades. Nesse
contexto, o Decreto n.° 82.587, de 6 de novembro de 1978, o qual regulamentou a Lei n.° 6.528
de 11 de maio de 1978, trouxe importantes conformacdes legais e institucionais sobre a
organizacdo e funcionamento dos servicos de saneamento basico. Uma das informacdes

previstas eram os objetivos do Planasa:

Art. 2° - Sdo servicos publicos de saneamento basico, integrados ao
PLANASA, aqueles administrados e operados por companhias de
saneamento basico, constituidas pelos Governos Estaduais que, em

® Para uma anélise focalizada nos primérdios da politica de saneamento no Brasil, conferir o trabalho de Murtha,
Castro e Heller (2015). Tal pesquisa adota uma abordagem histérico-estrutural para explicar como essas politicas
foram moldadas por processos de dependéncia e coordenacdo econdmica em nivel global, com énfase nas
assimetrias entre paises centrais e periféricos. Os autores argumentam que essas politicas pdblicas ndo podem ser
compreendidas isoladamente, mas sim como expressdes de uma trajetdria de subordinagdo inserida no contexto
do capitalismo internacional. Assim, a analise empreendida cobre desde o periodo colonial até a década de 1930,
examinando como 0 uso da agua e as primeiras iniciativas de saneamento estiveram atreladas aos interesses
econdmicos da metrépole e a logica extrativista vigente.

10 para discussdo especifica sobre o surgimento do municipio como ente federado no Brasil, cf. Scaff (2022).

11 Segundo Costa (2003, p. 59): “O BNH, criado em 1964, ficou a partir de 1967, por delegagio do Ministério do
Interior (Decreto n.° 200/67), responsavel pela politica federal de saneamento. Em 1968, foi criado o Sistema
Financeiro do Saneamento (SFS), que dispunha de recursos préprios do BNH e do OGU e, em 1969, fica este
sistema autorizado a utilizar os recursos do FGTS para o saneamento, até entdo exclusivo para habitagao (Decreto-
Lei n.° 949/69)”.
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convénio com o Banco Nacional da Habitacdo, estabelecem as condicdes de
execucdo do Plano, nos respectivos Estados, observados os objetivos e metas
fixados pelo Governo Federal.

§ 1° - Para os efeitos deste Decreto, equiparam-se as companhias estaduais de
saneamento basico as que, sob o controle acionario do Poder Publico, atuarem
no Distrito Federal e nos Territorios.

§ 2° - Os servicos publicos de saneamento basico compreendem:

a) - 0s sistemas de abastecimento de agua definidos como conjunto de obras,
instalacBes e equipamentos, que tém por finalidade captar, aduzir, tratar e
distribuir agua;

b) - os sistemas de esgotos, definidos como o conjunto de obras, instalagdes e
equipamentos, que tém por finalidade coletar, transportar e dar destino final
adequado as aguas residuéarias ou servidas.

Art. 3° - O PLANASA tem por objetivos permanentes:

a) - a eliminacao do déficit e a manutencéo do equilibrio entre a demanda
e a oferta de servicos publicos de agua e de esgotos, em nucleos urbanos, tendo
por base planejamento, programacéo e controle sistematizados:

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

c) - a adequacdo dos niveis tarifarios as possibilidades dos usuérios, sem
prejuizo do equilibrio entre receita e custo dos servigos, levando em conta a
produtividade do capital e do trabalho;

d) - o desenvolvimento institucional das companhias estaduais de
saneamento basico, através de programas de treinamento e assisténcia técnica;
e) - a realizacdo de programas de pesquisas tecnoldgicas no campo do
saneamento basico.

Art. 4° - O Ministério do Interior fixara, periodicamente, as metas do
PLANASA, definindo os niveis de atendimento as populagdes e 0s prazos para
atingi-las.

Art. 5° - O Ministério do Interior, através do BNH, coordenara e controlara a
execucdo do PLANASA, tendo em vista o cumprimento dos objetivos e a
consecucdo das metas fixadas (Brasil, 1978, grifos nossos).

A formulagéo e implementacéo do Plano Nacional de Saneamento, consolidado com a
edicédo da Lei n.° 6.528/1978 e regulamentado pelo Decreto n.° 82.587/1978, representa uma
experiéncia paradigmatica de centralizacdo federativa no setor de saneamento basico. Nesse
modelo, coube a Unido, por meio do Banco Nacional da Habitac&o, estruturar o financiamento
das acOes, utilizando-se majoritariamente de recursos do Fundo de Garantia do Tempo de
Servigo, enquanto os Estados assumiram a execugdo por intermédio das companhias estaduais
de saneamento. Assim, o art. 2° do Decreto n.° 82.587/1978 estabeleceu que apenas 0s servicos
administrados por companhias estaduais integravam formalmente o Planasa, vinculando a
adesdo ao plano a criagdo de uma entidade estadual apta a firmar contratos com o BNH e
operacionalizar os investimentos no territorio estadual.

Essa configuragdo induziu a constitui¢do de uma companhia estadual em cada unidade

da federacdo e consolidou um arranjo institucional no qual os municipios foram relegados a
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uma posicdo residual. Embora o modelo tenha promovido a expansdo dos sistemas de
abastecimento e esgotamento, ele operava sob uma ldgica de homogeneizagdo administrativa e
financeira, ignorando as desigualdades existentes entre os entes federativos e dentro dos
préprios Estados. Dessa forma, apesar da reparticdo de competéncias entre Unido, Estados e
Municipios, tal distribuicdo ndo garante clareza operacional nem efetividade na execucao das
politicas publicas, como é o caso do saneamento basico.

No contexto do Planasa, essa problematica revela-se de maneira evidente: ainda que a
Constituicdo Federal de 1988 tenha atribuido aos Municipios a titularidade dos servicos
publicos de interesse local (art. 30, VV, CRFB/88) e reconhecido a competéncia comum dos trés
niveis federativos para a promocao de acdes de saneamento basico (art. 23, 1X, CRFB/88), o
modelo institucional herdado do Planasa manteve-se fundado na centralizacdo deciséria em
nivel federal, com a execucdo predominantemente a cargo dos Estados, por meio das
companhias estaduais de saneamento.

Dessa forma, esse arranjo resultou no esvaziamento pratico da atuacdo municipal. Os
entes subnacionais, notadamente o0s municipios, foram submetidos a um cenario de
ambiguidade operacional: embora formalmente incumbidos de responsabilidades
constitucionais, ndo dispunham de autonomia deciséria nem de capacidade técnico-
institucional e financeira suficientes para formular e implementar politicas publicas proprias.

Tal situacdo guarda relacdo direta com a hip6tese deste trabalho, na medida em que
revela como a organizacdo das competéncias e dos fluxos de financiamento pode contribuir
para a perpetuacdo das desigualdades regionais, impactando com maior intensidade 0s
municipios com menores capacidades estatais.

Dessa forma, o argumento de que a estrutura institucional do saneamento basico no
Brasil ndo se restringe a uma questdo de reparticdo formal de competéncias, mas expressa,
sobretudo, a tensdo entre uma titularidade conferida em termos normativos e a auséncia de
meios concretos para seu exercicio efetivo é refor¢ado, o que constitui um dos principais vetores
explicativos da relagdo entre federalismo, financiamento e desigualdades no setor.

Mesmo com a adogéo do federalismo cooperativo na Constituicdo de 1988, o legado do
Planasa permaneceu influente. A centralizacdo do poder decisério e a padronizagdo de

procedimentos por parte do BNH*? n4o apenas deixavam de considerar as assimetrias entre os

12 Conferir atribuicdes do BNH no contexto do Planasa, conforme determinado no Decreto n.° 82.587 de 6 de
novembro de 1978: “Do Banco Nacional da Habitagdo: Art. 7° - Constituem atribuicdes do Banco Nacional da
Habitagdo (BNH), na condicdo de érgdo central e normativo do Sistema Financeiro de Saneamento (SFS): a) -
propor ao Ministério do Interior, a edicdo das normas a que se referem as alineas a e d do artigo 6° deste Decreto;
b) - estabelecer normas complementares as expedidas pelo Ministro de Estado do Interior; c) - analisar e
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entes, como também tendiam a inviabilizar a formulacéo de politicas sensiveis as dindmicas
territoriais locais, ao inclinar-se majoritariamente a analises de aspectos econémicos e técnicos.

Portanto, o Planasa revelou-se como uma estratégia de regionalizacdo condicionada a
centralizacdo decisoria, cujo desenho institucional ndo considerava a heterogeneidade
socioecondmica e espacial dos municipios. Mesmo dentro de um mesmo Estado, a diversidade
de condicgdes locais representava um desafio significativo para captar as necessidades e
desigualdades com precisdo. A substituicdo fatica da titularidade municipal por companhias
estaduais’® tenderia a enfraquecer os canais de planejamento e participacio local,
comprometendo a aderéncia das politicas publicas as realidades especificas e contribuindo para
0 acirramento de disparidades no acesso aos servicos de saneamento.

Desde a formulacdo do Planasa, as condi¢bes que orientavam a alocacdo de recursos
publicos federais no setor de saneamento basico ja se encontravam centradas em critérios que
consideravam determinadas caracteristicas territoriais. Sousa e Costa (2016, p. 624) observam
que: “A racionalizacdo empresarial dos recursos humanos e materiais do pais seria um dos
pilares do regime pds-1964. O Planasa foi a expressdo concreta disso no setor de saneamento”.

Observa-se a prevaléncia de dois eixos principais: de um lado, a concentracdo
populacional, com énfase nas municipalidades urbanas de grande porte; de outro, a priorizacao
de &reas estratégicas para a expansdo da infraestrutura urbana vinculada ao processo de
industrializacdo iniciado na década de 1930. Essa logica de financiamento esteve
intrinsecamente associada a visao de que o saneamento deveria acompanhar o crescimento dos
centros urbanos considerados dinamizadores do desenvolvimento econémico, especialmente
aqueles com papel relevante na estruturacao da forca de trabalho e na consolidagdo do mercado
consumidor.

A andlise da politica de saneamento basico no Brasil, sobretudo no que se refere a

aprovar os planos estaduais de saneamento bésico, integrante do Planasa; d) - exercer a fiscalizagdo técnica,
contébil, financeira e do custo dos servicos das companhias estaduais de saneamento basico; e) - analisar os
planos, estudos e propostas tarifarias elaborados pelas companhias estaduais de saneamento basico, com vistas
as autorizagdes de reajustes; f) - coordenar, orientar e fiscalizar a execucéo dos servicos de saneamento basico;
g) - propiciar de acordo com seu orcamento, assisténcia financeira necessaria a execucao das programagdes
estaduais de saneamento basico, visando a atingir os objetivos e metas do Planasa; h) - estabelecer normas
relativas ao Sistema Financeiro de Saneamento (SFS); i) - aplicar as penalidades e san¢des estabelecidas pelo
Ministro de Estado do Interior” (Brasil, 1978, grifo nosso).

13 Durante a expanséo da industrializagdo e do setor de servicos, as principais cidades brasileiras contavam com
um aumento demogréfico e justificativas para maior intervencao estatal no setor, conforme Sousa e Costa (2016,
p. 623): “A expansdo da industrializacdo e do setor de servigcos na década de 1950 intensificou o processo de
urbanizagdo das principais cidades brasileiras, gerando um consideravel aumento demografico. Esse processo ndo
contou com os investimentos necessarios na area de infraestrutura. Em meados da década de 1950, quase 80% dos
municipios brasileiros ainda nao dispunham de abastecimento regular de agua [...]. Muitos municipios ndo tinham
capacidade de implantar as redes necessarias ou mesmo de opera-las, quando ja implantadas, necessitando da
interven¢a@o dos respectivos estados ou da Unido.”
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alocacdo de recursos publicos, exige a retomada de seu percurso histérico-institucional, como
0 apresentado no Quadro 1. Dessa forma, ainda que intervengdes pontuais estejam presentes
desde o periodo colonial, é no regime civil-militar que se consolida uma estrutura mais coesa
de planejamento e financiamento da infraestrutura urbana, com destaque para o Plano Nacional
de Saneamento.

Durante o regime de centralizagdo do financiamento do setor, especialmente a partir da
década de 1970, o Planasa foi concebido como uma estratégia federal que articulava
financiamento, normatizacdo e prestacdo de servicos. A operacionalizacdo do programa,
conforme o Decreto n.° 949/69, ficou a cargo do Banco Nacional de Habitagdo, que utilizava
recursos proprios e do FGTS para financiar projetos de implantacdo e expansao dos sistemas
de abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario em todo o pais (Trindade; Issa, 2021).

Como contrapartida para acessar esses recursos, 0s municipios deveriam transferir a
titularidade dos servicos para as Companhias Estaduais de Saneamento Bésico (CESBS),
criadas ou fortalecidas para operar segundo um modelo regionalizado, com contratos de
concessao ou conveénios, frequentemente sem licitagdo. Conforme Trindade e Issa (2021, p. 26),
“as empresas estaduais cabia a ampliag@o e aprimoramento das agdes de saneamento basico, de
acordo com o financiamento e as diretrizes e politicas tarifarias definidas pela Unido”.

Esse modelo institucional induzia a concentracdo da prestacdo nas mdos das CESBs,
que passaram a operar sistemas intermunicipais com tarifas unificadas. Trindade (2010, p. 290)
observa que “75% do total de Municipios existentes a época concederam a prestacao de servigos
de saneamento as companhias estaduais criadas no &mbito do Planasa”. A estrutura tarifaria
unica e os sistemas interligados “viabilizavam a prestacao dos servigos por meio do subsidio
cruzado” (Trindade; Issa, 2021, p. 27), ou seja, municipios mais rentaveis contribuiam para a
manutencdo dos servigos em areas deficitarias.

Ainda que tal estrutura tenha contribuido para a expansdo da cobertura em determinadas
regides, consolidou-se um modelo fortemente verticalizado e centralizador, no qual apenas 0s
entes que haviam delegado a prestacdo dos servicos as CESBs podiam ser contemplados pelo
Planasa. Segundo Valente (2018, p. 74), “esse modelo manteve a 16gica de concentragdo nas
empresas estaduais, baseando-se na concesséo de financiamentos condicionados & delegacao de
competéncias pelos municipios”.

Essa ldgica institucional teve como consequéncia a exclusdo de municipios que
resistiram a delegacdo dos servicos ou possuiam prestadores préprios, criando uma barreira

estrutural a universalizacdo. A regionalizagdo, nesse contexto, foi promovida ndo por meio da
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cooperacéo federativa, mas por um mecanismo indutivo de financiamento condicionado, o que,
segundo Valente (2018, p. 75), “refor¢ou a dependéncia de trajetoria do setor, em que a
concentracdo de poder decisorio e de recursos financeiros permaneceu nas maos das CESBs e
dos agentes financeiros centrais”.

Tal conformagdo institucional, apesar de ter promovido melhorias significativas na
cobertura de abastecimento de 4gua em &reas urbanas, ndo foi acompanhada de mecanismos
capazes de contemplar as desigualdades territoriais. Com efeito, verificou-se que o critério
técnico prevalecente favorecia areas densamente povoadas e com maior retorno econémico.

Como observam Rezende, Heller e Queiroz (2009, p. 79):

Pode-se sugerir que o carater de atendimento pelos servi¢os de agua e
saneamento no Pais, em cada periodo histérico, foi moldado mais por fatores
associados ao padréo de desenvolvimento socioecondmico, que propriamente
pela dindmica interna do setor.

Esse modelo de priorizacdo, de acordo com Vilarinho e Couto (2023), ndo apenas
negligenciou regides com baixa atratividade econémica, como também reforgcou um ciclo de
exclusdo territorial e orcamentéria. A auséncia de instrumentos de compensacdo regional
contribuiu para o afastamento dos municipios de menor porte da politica federal de saneamento,
intensificando as desigualdades no acesso a infraestrutura basica. Os autores destacam que a
concentracdo dos investimentos nas regifes Sul e Sudeste do pais foi resultado dos critérios de
densidade populacional e prevaléncia de industrializacao.

Como resultado, consolidou-se uma ldgica distributiva seletiva, na qual os critérios
técnicos e demograficos adotados reproduziam desigualdades territoriais ao favorecer os
espacgos urbanos densamente povoados e economicamente ativos, em detrimento das regides
com menor capacidade institucional e menor visibilidade politica. Essa orientacdo contribuiu
para reforcar a assimetria no acesso aos servigos essenciais, conformando um padréo historico
de concentracdo dos investimentos que ainda repercute nas politicas publicas contemporaneas.

O processo de redemocratizagdo no Brasil coincidiu com um contexto de instabilidade

econdmical4, marcado, desde o inicio da década de 1980, por niveis elevados de inflago e

14 Para uma analise sobre a transicio democrética no Brasil, cf. Belieiro Junior (2016, p. 199-200): “A transigdo
democratica no Brasil ocorreu num momento histérico de grande crise econdmica. A alta inflacdo e a explosdo do
endividamento externo contribuiram para a colocar o pais numa dindmica de instabilidade econdmica e politica
nos anos 1980. Depois de um periodo de crescimento econdmico e modernizacao social relativamente continua e
rapida, pelo menos entre os anos 1940-1979, a economia experimentou crescimento médio de 5% ao ano [...],
guiada pelo chamado Estado nacional-desenvolvimentista e suas politicas de intervencdo econdmica que
efetivamente permitiu impulsionar o projeto de industrializacdo brasileira. No periodo p6s-1930, as politicas
implementadas pelo Estado desenvolvimentista foram responsaveis pela implantacdo do projeto industrial
capitalista no pais, cujo periodo de maior auge foram os anos 1950 e 1970, com as politicas do chamado milagre
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sucessivas crises fiscais. Esse cendrio resultou em uma acentuada retracdo da capacidade
orcamentaria do Estado, comprometendo significativamente a execucdo de politicas publicas e
a manutencdo dos investimentos em infraestrutura social, inclusive no setor de saneamento
basico. Conforme andlise de Belieiro Junior (2016, p. 200) sobre o periodo de redemocratizacao
no Brasil, “a crise fiscal e financeira do Estado desenvolvimentista e a crise do regime militar-
autoritario no final dos anos 1980 legaram ao processo de democratizagdo politica uma agenda
econdmica de restri¢des e problemas complexos a serem enfrentados, como a inflagao”.

Diante da conjuntura descrita, a politica publica de saneamento basico, fortemente
dependente de elevados volumes de investimento, apresentava, a época, uma predominancia de
aportes publicos, uma vez que ndo se configuravam como iniciativas orientadas por légicas de
retorno econémico-financeiro mensuravel no curto prazo. Tais investimentos eram usualmente
classificados como de natureza ndo reembolsavel ou “fundo perdido”, por estarem vinculados
a finalidades de interesse social, notadamente a promocéo da salde e a melhoria das condicGes
de vida da populagdo. Rosito (2019) observou que “nas regides Norte e Nordeste,
principalmente, atuavam ainda e carreavam recursos do Orcamento Geral da Unido [...], entdo
denominados recursos a fundo perdido”.

Essa configuragdo do financiamento impactou de forma assimétrica o territorio
nacional, prejudicando, em especial, as regides Norte e Nordeste, cujos entes federativos, além
de apresentarem déficits estruturais historicos, enfrentavam maiores restricdes fiscais e
institucionais para acessar e executar os recursos disponiveis, contribuindo para a perpetuacao
das desigualdades no acesso aos servigos de saneamento.

Posteriormente a esse periodo, tem-se uma época de vazio institucional, conforme

analisado por Marcelo Aversa e Vanessa Oliveira (2021, p. 1093):

O periodo do vazio institucional, no &mbito do saneamento, iniciou-se em
1986 e foi finalizado com a entrada em vigéncia da LNSB em 2007. Este
periodo de indefinicdo foi marcado por transferéncias das politicas de
habitacdo e de saneamento para diferentes ministérios e érgaos financiadores,
além, é claro, por ter sido caracterizado pela crise financeira. Boa parte da
literatura de saneamento criticou esse periodo denominando-o “vazio
institucional”, tendo em vista que as disputas pela titularidade dos servigos e
as tentativas de abertura do setor a iniciativa privada dificultaram a criacéo de
consenso para tramitacdo dos projetos de lei no Congresso Nacional.

econdmico 1968-73. Essas politicas de modernizacdo econdmica de tipo capitalista promoveram na sociedade e a
economia brasileira a uma nova complexidade nas rela¢fes sociais e econdmicas e politicas. A sociedade brasileira
gue apareceu no processo de transicdo democratica tornou-se sem divida, uma sociedade mais complexa e
conflituosa. Demandas por bem-estar e conflitos distributivos sdo agora cada vez mais relevantes na cena politica
e reconhecidos como sujeito de direitos.”
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Tal diagndstico é relevante para compreender como a auséncia de uma arquitetura
institucional solida no periodo pos-Planasa comprometeu a continuidade das politicas publicas
de saneamento, agravando as limitagdes estruturais ja existentes. Dessa forma, o “vazio
institucional” mencionado pelos autores ndo se restringiu a um problema de alocagao
administrativa, mas revelou uma faléncia temporéria da capacidade estatal de coordenar,
normatizar e financiar o setor em escala nacional.

Nesse sentido, a lacuna institucional citada afetou diretamente os fluxos de
financiamento, ao fragilizar os canais formais de transferéncia e reduzir a previsibilidade dos
investimentos, com impactos mais severos sobre os entes subnacionais com menor capacidade
institucional, em especial, os municipios das regides Norte e Nordeste. Nesse cenério, a
instabilidade juridica e politica observada entre 1986 e 2007% representou um fator estruturante
da perpetuacdo das desigualdades regionais no acesso aos servi¢os de saneamento, interferindo
diretamente na efetividade do federalismo cooperativo previsto constitucionalmente. Além da
concentracdo populacional, outro critério decisivo na definicdo da alocacdo de recursos
publicos foi a insercao territorial na matriz industrial do pais.

Segundo Marques, Cancgado e Souza (2021, p. 18), estimava-se que 0 encerramento do
vacuo institucional, marcado pela entrada em vigor da Lei n.° 11.445/2007, somado a reativacao
da politica setorial e ao empenho do governo federal em fomentar programas de investimento
em infraestrutura, permitiria expandir os servicos de saneamento e reduzir o déficit historico
existente. Em outros termos, os investimentos estatais em saneamento orientaram-se para
horizontes de expansdo. Porém, constatou-se uma manutencdo do padrdo de concentracao
territorial, que contribuiu para a cristalizagéo de disparidades estruturais no acesso aos servigos
de saneamento, especialmente em regides menos industrializadas ou com baixa densidade
populacional. A intensificacdo da crise fiscal nos anos 1980, marcada por hiperinflacdo,
retracdo do investimento publico e instabilidade institucional, agravou esse quadro.

A retracdo dos investimentos durante esse periodo ndo pode ser compreendida apenas
pela Gtica das restri¢ces fiscais, mas também pela falta de prioridade politica atribuida ao
saneamento enquanto politica publica essencial. Vilarinho e Couto (2023) destacam que, a
medida que outras areas da infraestrutura, como transporte e energia, conseguiram preservar
certa capacidade de investimento, 0 saneamento permaneceu a margem dos grandes programas

estruturantes, reforcando a ideia de que sua natureza social ndo ostentava retorno econdmico

15 Datas catalogadas segundo a classificacdo de quatro periodos do histérico do saneamento, conforme Aversa e
Oliveira (2021, p. 1093): o da “Metropolizagdo de Fato” (1946-1967), o do “Planasa” (1967-1986), o do “Vazio
Institucional” (1986-2007) e o do “Plansab” (p6s-2007).
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significativo.

A retomada do protagonismo estatal no setor s ocorre de forma mais sistematica a partir
de 2007, com a implementacio dos Programas de Aceleragdo do Crescimento®® (PAC I e 1I).
Esses programas representaram uma tentativa de reconstrucdo da capacidade publica de
investimento, por meio da canalizacdo de recursos do Orcamento Geral da Unido (OGU) para
obras estruturantes. Sousa e Gomes (2019, p. 36) observam que “o PAC foi 0 maior programa
de investimentos no setor desde o fim do Plano Nacional de Saneamento [...], em 1991”.

Entretanto, apesar do volume expressivo de recursos, os resultados obtidos nos PACs
mostraram-se desiguais. Com efeito, parte consideravel das obras ficou concentrada em estados
com maior capacidade institucional e técnica para executar projetos complexos, o que
novamente produziu um viés regional na aplicacao dos investimentos. Vilarinho e Couto (2023)
apontam que, mesmo em um contexto de expansdo orcamentaria, a assimetria entre os entes
federativos se manteve como um fator limitador da universalizag&o.

Essa desigualdade se torna ainda mais evidente no cenario subsequente, em que a
retracdo fiscal e a reorientacdo das politicas publicas passaram a ditar novos marcos para 0
setor. A partir de 2016, observa-se uma inflexdo importante com a promulgacdo da Lei n.°
14.026/2020, que atualizou o marco legal do saneamento. Essa legislacdo introduz novos
instrumentos de regulacdo, condicionando o0 acesso a recursos publicos a demonstracdo de
viabilidade econdmico-financeira.

Como destacam Vilarinho e Couto (2023, p. 244), “a atualizagdo legislativa introduziu
metas de universalizacdo, refor¢ou a prestacdo regionalizada e condicionou 0 acesso a recursos
publicos a comprovacao da capacidade econémico-financeira dos prestadores”. Tal dispositivo,
embora justificado por uma logica de eficiéncia e racionalizagdo dos investimentos, tende a
considerar maior estrutura técnica e capacidade institucional como fatores determinantes para
financiamentos, o que prejudicaria 0s pequenos municipios e regides mais vulneraveis.

A exigéncia de comprovacéo da capacidade financeira, embora tivesse como objetivo a
eficiéncia e a sustentabilidade dos contratos, poderia, na pratica, acentuar as assimetrias entre
prestadores de servi¢os. Municipios de pequeno porte ou com baixa capacidade administrativa
podem enfrentar dificuldades para se adequar as exigéncias do novo marco, perpetuando as

desigualdades no acesso ao saneamento. Diante disso, torna-se essencial refletir sobre

16 Nunes (2018, p. 381) analisa o PAC: “O Programa de Aceleragio do Crescimento (PAC) foi criado em 2007,
como uma estratégia que propunha como macro-objetivos a promoc¢éo do crescimento econdmico, 0 aumento do
emprego e a melhoria das condi¢bes de vida da populacdo brasileira. Para favorecer as condigdes de
desenvolvimento do pais, 0 PAC criou um conjunto de instrumentos para viabilizar macicos investimentos
voltados a execugdo de projetos de infraestrutura para atender a todas as regides brasileiras”.
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mecanismos compensatorios ou de indugdo federativa que minimizem tais efeitos.

A trajetdria historica da alocagdo de recursos no saneamento brasileiro, portanto, nao
pode ser dissociada das escolhas politicas e dos condicionantes econdmicos que marcaram cada
periodo. O modelo de financiamento centralizado, os critérios de indugdo baseados na logica
de mercado e a auséncia de mecanismos redistributivos robustos contribuem para a persisténcia
de desigualdades regionais no acesso a servigos essenciais. Compreender esse percurso permite
historicizar as decisfes institucionalizadas, de maneira a compreender quais efeitos
contemporaneos tém origem em escolhas passadas.

A partir de 2020, com a atualizagdo do marco legal por meio da Lei n.° 14.026/2020,
inicia-se uma nova etapa, marcada pela obrigatoriedade da prestacdo regionalizada, pela
definicdo de metas concretas de universalizacdo até 2033 e pela centralizacdo normativa na
Ageéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico. Como destacam os autores, “a atualizagdo
da Lei do saneamento representou avangos no fortalecimento da regulacdo do setor”,
especialmente ao impor “a obrigatoriedade da regulagdo para todos os prestadores” (Vilarinho;
Couto, 2023, p. 243). Assim, a previsdo de formacdo de blocos regionais e a exigéncia de
comprovacao de capacidade econdmico-financeira impdem nova racionalidade institucional,
voltada a eficiéncia e a atragdo de investimentos privados.

Para contextualizar de forma integrada a evolucdo do saneamento basico, elaborou-se o
Quadro 2, que cobre o intervalo de 1950 a 2033. O ponto de partida (década de 1950) coincide
com o salto de urbanizacdo que expds fragilidades estruturais nos servicos, enquanto 2033
corresponde ao horizonte normativo fixado pela Lei n.° 14.026/2020 para a universalizacdo. A
periodizagdo adota como eixo de inflex&o a criacdo e o posterior desmonte do Planasa (1971-
1986), cujos modelos de financiamento centralizado e atuagcdo das companhias estaduais
redefiniram a logica setorial e condicionaram os ciclos posteriores de investimento e regulacao.

Este quadro justifica-se por agregar variaveis ndo exploradas no Quadro 1, pois, além
de marcos legais, ele coteja contexto socioecondmico, arranjos institucionais, mecanismos de
financiamento, instrumentos regulatorios e niveis de cobertura em cada fase historica. Ao
articular esses cinco vetores, o painel fornece uma visdo sintética das continuidades, rupturas e
lacunas que sustentam o debate sobre a capacidade ou ndo do novo marco legal de romper o

padrdo de desigualdades ainda vigente.
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Quadro 2 — Painel-sintese dos arranjos e etapas do saneamento brasileiro (1950-2033)

Dimenséo Pré-Planasa Planasa Transi¢cdo Lei n.° Novo Marco/
(1950-1970) (1971-1986) (1987-2006) 11.445/2007 e Lein.°
PAC 14.026/2020
(2007-2019) (2020-2033)
Contexto Exploséo Crescimento Redemocratiza¢ | PAC injeta Agenda de
socioecondmico | urbana e econémico &0 e recessédo recursos para universalizacdo
migracdo em impulsionaa | limitam recuperar a até 2033
massa que expansao de investimentos; | recessdo de combina
pressionaram redes nas periferias investimentos no | desenvolviment
servicos capitais e crescem sem periodo anterior | o regional e
bésicos grandes infraestrutura capital privado
centros
urbanos
Arranjo Servigos CESBs Extincdo do Lei n.°11.445/07 | Regionalizacdo
institucional pulverizados cobrem ~75 % | BNH; disputa define papéis obrigatoria;
sem dos de claros; Ministério | contratos com
coordenacéo municipios competéncias das Cidades metas
sob orientacdo | entre entes coordena. vinculantes
técnica do federativos. Plansab em 2013.
BNH Constituicao de
1988
Financiamento | Convénios Crédito de Fontes PAC destina Debéntures
descontinuos e | longo prazo dispersas aproximadament | incentivadas e
tarifas via (FUNASA, e R$ 85bi; fundos de
simbolicas FGTS/BNH CAIXA, bancos | BNDES financia | infraestrutura
estaduais) em grandes projetos | ganham espaco
escala
insuficiente
Regulacéo Auséncia de Lein.° Projetos de lei | Lei n.°11.445/07 | Lein.°
norma federal 6.528/1978 e | em discussdo; cria diretrizes 14.026/2020
abrangente Decreto n.° titulares locais | nacionais; SNIS | fortalece a ANA
inicialmente. 82.587/1978 atuam sem aprimorado e incentiva
Decreto-Lein.° coordenacao competigdo
949/69 e
circulares do
BNH
padronizam
tarifas
Cobertura Agua atende Expanséo de Ganhos Agua ~84 %, Contratos
capitais; esgoto | agua; esgoto pontuais ndo esgoto ~55 % preveem 99 %
incipiente avanga pouco | compensam (2019) de agua e 90 %
demanda de esgoto até
urbana 2033

Fonte: Elaborado pela autora com base em Oliveira e Soares (2020), Valente (2018), Vilarinho e
Couto (2023), Brasil (2007) e Brasil (2020).

Os primeiros registros apontam para a auséncia de planejamento urbano sistematico,
fato que, aliado as condigdes climaticas adversas e a limitada infraestrutura, criava ambientes
propicios para a disseminacdo de doencas, intensificando os desafios enfrentados pela
populacéo.

Essas disparidades tém raizes profundas na prépria estrutura historica e econdémica do

pais. Regides que historicamente receberam maiores investimentos e que se beneficiaram de
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um processo de industrializagdo mais intenso, como o Sudeste, conseguiram consolidar redes
de saneamento mais eficientes e abrangentes. Em contrapartida, a falta de infraestrutura
consolidada e as dificuldades de acesso a recursos financeiros em areas mais remotas ou menos
desenvolvidas contribuiram para a perpetuacdo de indices de saneamento deficitarios. Essa
situacdo é agravada por fatores como a concentracao de politicas publicas em grandes centros
urbanos, que muitas vezes deixam de contemplar de maneira adequada as necessidades de
populacgdes localizadas em zonas rurais e periferias das grandes cidades.

A modernizacdo das politicas de saneamento, impulsionada pela criacdo de legislacdes
especificas e pela busca de parcerias entre os setores publico e privado, tem promovido esforcos
para reduzir essas desigualdades. Planos nacionais e regionais passaram a estabelecer metas
ambiciosas, visando ndo s6 a ampliacdo do acesso, mas também a melhoria da qualidade dos
servigos prestados. A implementacdo de tecnologias mais avangadas e a intensificacdo de
campanhas de conscientizacdo sobre a importancia do manejo adequado dos recursos hidricos
e do controle ambiental sdo estratégias que vém ganhando espaco e que demonstram o
compromisso com a saude publica e o desenvolvimento sustentavel.

Entretanto, apesar dos avancos observados, os desafios persistem, evidenciados pelos
indicadores que mostram uma consideravel variacao na qualidade dos servicos de saneamento
entre diferentes regides do pais. A disparidade dos indices reflete, em parte, a complexa
interacdo entre fatores histéricos, socioecondmicos e politicos que, ao longo do tempo,
moldaram a realidade do saneamento no Brasil. A busca por solugdes efetivas demanda nédo
apenas a implementacdo de novas tecnologias e a ampliacdo dos investimentos, mas também a
promocao de politicas publicas inclusivas que considerem as particularidades de cada regido,
assegurando a equidade e a sustentabilidade dos servicos prestados.

Em suma, o estudo dos aspectos histéricos do saneamento basico no Brasil revela uma
evolucdo marcada por avancos significativos, porém permeada por desigualdades que ainda
desafiam a universalizacdo do acesso a servigos essenciais para a saude e o bem-estar da
populacdo. A compreensao dessa trajetoria é fundamental para a formulacdo de estratégias que
possam superar as barreiras herdadas do passado e promover um desenvolvimento mais justo e
equilibrado em todo o territério nacional.

Por fim, a analise do Quadro, quando lida em didlogo com a sistematizacdo de Vilarinho
e Couto, evidencia que o setor de saneamento no Brasil se construiu por meio de um processo
ciclico de centralizagdo e descentralizacdo, alternando modelos tecnocraticos, arranjos

verticalizados e tentativas de integracdo federativa. Ainda que os marcos legais mais recentes
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demonstrem maior sofisticagdo normativa, permanecem os desafios estruturais, principalmente

na distribuicdo do financiamento e na assimetria das capacidades técnicas dos entes

subnacionais e mecanismos efetivos de inducao federativa que respeitem contextos regionais.
Nesse contexto, situa-se uma mudanca muito grande na alocacao de recursos e no papel

do financiamento publico. Conforme Barroso (2002, p. 267):

No Brasil, por forca de uma heranca patrimonialista renitente, o servigo
publico ainda ndo é visto como uma fun¢do, um compromisso com a
cidadania, com a realizacdo de objetivos sociais mais amplos. Ao contrario, €
frequentemente tratado como mero instrumento de poder politico — poder de
ocupar 0 espago publico, de nomear aliados, de creditarem-se favores — ou
fonte de arrecadacéo de recursos. A indefinicdo prolongada na matéria tem
adiado investimentos e agBes concretas, com consequéncias dramaticas a
qualidade de vida da populacdo, sendo causa direta de mortes, doengas
evitaveis e degradacdo ambiental.

A adverténcia de Barroso acerca da dissonancia entre competéncias formais e
capacidades institucionais reforca a necessidade de observar empiricamente como tais
limitacGes se materializam na execucao do saneamento basico.

Assim, para avaliar de que forma o desenho federativo e a ldgica de financiamento
influenciam a universalizacdo dos servicos, torna-se imprescindivel analisar indicadores
objetivos que revelem a realidade operativa dos entes subnacionais. Nesse sentido, a
combinacdo dos dados do SNIS, do IVS e do PIB per capita permitira verificar a correlacdo
entre a infraestrutura disponivel, a condicdo socioecondmica dos municipios e a efetividade dos
recursos transferidos, fornecendo evidéncias quantificaveis sobre a persisténcia ou superacdo

das desigualdades regionais.

2.3 Andlise dos indicadores: SNIS/SINISA, 1VS e PIB per capita

A partir do ano de 2024, foi oficialmente encerrado o ciclo do Sistema Nacional de
Informacdes sobre Saneamento, criado em 1996 como principal instrumento federal de coleta,
sistematizacdo e divulgacdo dos dados referentes a prestacdo dos servigos de saneamento basico
no Brasil (Brasil, 2025a). Com essa transi¢éo, instituiu-se o Sistema Nacional de Informacgoes

em Saneamento Basico (Sinisa), com respaldo na Lei n.° 11.445/2007%, atualizada pela Lei n.°

7 Conforme disposto no Art. 9° da Lei n.° 11.445/2007: “[...] VI - implementar sistema de informagdes sobre os
servicos publicos de saneamento basico, articulado com o Sistema Nacional de Informacgdes em Saneamento
Basico (Sinisa), o Sistema Nacional de Informacdes sobre a Gestdo dos Residuos Sélidos (Sinir) e o Sistema
Nacional de Gerenciamento de Recursos Hidricos (Singreh), observadas a metodologia e a periodicidade
estabelecidas pelo Ministério das Cidades” (Brasil, 2007).
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14.026/2020, conhecida como Novo Marco Legal do Saneamento. A substitui¢do do SNIS pelo
Sinisa ndo representa uma ruptura, mas sim uma continuidade aprimorada da politica de
informacdes publicas no setor, com a introducao de parametros mais rigorosos de periodicidade,
metodologia e integracdo com outras bases informacionais governamentais.

A institucionalizagdo do Sinisa responde a necessidade de consolidar um sistema mais
robusto de monitoramento e avaliacdo, que contemple ndo apenas a dimensdo técnica da
prestacdo dos servicos, mas também os desafios estruturais da politica publica, como a
desigualdade regional, a sustentabilidade econémico-financeira e a universalizacdo do acesso.
A evolucdo do sistema esta associada ao fortalecimento da governanga interfederativa e a
ampliacdo da capacidade analitica dos entes federados, aspectos ressaltados como fundamentais
pelo novo marco legal. Nessa perspectiva, o Sinisa configura-se como ferramenta estratégica
de planejamento e controle social, pois suas informacgdes devem orientar os instrumentos de
planejamento (como os planos municipais, regionais e nacional), a regulacdo tariféria, a
definicdo de prioridades de investimento e os critérios de alocacéo de recursos federais.

O Ministério das Cidades disponibilizou uma linha do tempo do SNIS ao Sinisa,

conforme sistematizado na Figura 1.

Figura 1 — Linha do tempo do SNIS ao Sinisa

Ano base do primeiro

diagnéstico dos Ano base do
servicos de primeiro diagnéstice
abastecimento de Promulgagao da Lei dos servigos de
agua e de SNIS-RS Federal do drenagem e manejo
esgotamento Saneamento Basico das dguas pluviais
sanitario Lei n® 11.445/2007 urbanas SINISA
Ano base do Promulgagio do Atualizacdo da Lei Langamento do
= primeire diagndstico Decreto n® Federal do SINISA como o novo
SNIS-AE dos servigos de 7.217/2010 que SNIS-AP Saneamento Bésico Sistema Macional de

limpeza urbana e regulamenta a Lein® 14.026/2020 Informagoes em
manejo de residuos Lei de Saneamento Novo Marco Saneamento Basico
sélidos Basico Legal do
Saneamento

Fonte: Brasil (2025a).

Esta secdo tem por objetivo utilizar os dados mais recentes disponiveis no SNIS e na
estrutura emergente do Sinisa como base empirica para a analise das disparidades regionais,
dos indicadores de desempenho e da efetividade da politica pablica nacional de saneamento
bésico. A intencdo € articular os dados quantitativos a critica juridica-institucional, observando
o0s impactos das reformas normativas sobre a producdo e a interpretacdo dessas informacdes e

as possiveis implicacdes para a formulacao de politicas redistributivas no setor.
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A Figura 2 apresenta seis figuras obtidas a partir da plataforma SNIS/Sinisa, por meio
da funcionalidade de filtros disponibilizada no Painel de Saneamento Bésico. Nesse cenério, 0s
marcos temporais de 2010 e 2022 foram definidos pelo proprio sistema do Ministério das
Cidades como referéncia comparativa intertemporal, de modo a permitir a analise evolutiva dos

indicadores ao longo de mais de uma década.

Figura 2 — Informacdes sobre indices de Saneamento Béasico no Brasil no ano de 2022, em
comparagdo com 2010
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Fonte: Brasil (2025b).

A partir dos dados consolidados pelo Painel SNIS/Sinisa referentes ao ano de 202228,
verifica-se que 0 acesso a rede de abastecimento de agua no Brasil apresentou crescimento
modesto ao longo do periodo de doze anos analisado. Em 2010, 81,1% da populacdo era
atendida por rede de agua, percentual que se elevou para 84,9% em 2022. Esse avanco
representa um incremento de 3,8 pontos percentuais e abrange um total de 171 milhdes de
pessoas, segundo os dados reportados por 5.570 municipios.

Em relacdo ao esgotamento sanitrio, a ampliacdo da cobertura por rede apresentou
desempenho relativamente mais expressivo. Em 2010, 46,2% da populacdo nacional era

atendida por esse servico; em 2022, esse percentual alcangou 56,0%, representando um avanco

18 Cabe destacar que os percentuais apresentados se referem exclusivamente ao atendimento por sistemas
convencionais de rede e desconsideram solugdes alternativas. Além disso, os dados ndo incluem a desagregacéo
por zonas urbanas e rurais, uma vez que a plataforma néo disponibilizou, até a data da extragdo, as informacoes de
populacdo urbana com base no Censo Demografico de 2022.
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de 9,8 pontos percentuais no periodo. Em termos absolutos, isso corresponde a cerca de 112,8
milhdes de habitantes com acesso a coleta por rede. No entanto, esse dado também evidencia o
outro lado do cenario: aproximadamente 90,3 milhdes de pessoas — resultado da subtracdo entre
a populacéo total (203,1 milhGes) e a parcela atendida — ainda nédo sdo contempladas por rede
coletora de esgoto. Assim, revelam-se a persisténcia de um deficit estrutural severo e os desafios
para a universalizacdo dos servicos de esgotamento sanitario no pais.

Esses nimeros, ainda que sinalizem progresso, confirmam o descompasso entre o ritmo
de expanséo da infraestrutura e os objetivos estabelecidos na Lei n.° 14.026/2020, que estipula
como meta a universalizacdo dos servicos de agua e esgoto até 2033. A partir da base
populacional total de 203,1 milhdes de habitantes considerada pelo painel, torna-se evidente
que o pais ainda enfrenta limitacdes estruturais, operacionais e financeiras que comprometem
a efetividade da politica publica e a consecucéo de seus objetivos constitucionais.

Diante desse panorama nacional, torna-se indispensavel examinar a distribuicdo
territorial desses avancos e lacunas, uma vez que os percentuais agregados podem ocultar
disparidades significativas entre as diferentes regides do pais. A seguir, passa-se a analise
especifica da Regido Norte, cuja realidade apresenta particularidades institucionais,
demogréficas e operacionais que a diferenciam do restante do territério nacional, no tocante ao

acesso universal ao saneamento bésico (Figura 3).

Figura 3 — Informag0es sobre indices de Saneamento Basico na regido Norte do ano de 2022, em
comparagdo com 2010
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De 2010 a 2022, a Regido Norte apresentou avancos timidos na expansdo de seus
servicos de saneamento basico, permanecendo, entretanto, muito aquém da média nacional. A
cobertura por rede de abastecimento de agua, que em 2010 atendia 57,5% da populagéo
regional, chegou a 64,2% em 2022, crescimento de apenas 6,7 pontos percentuais em doze anos;
cerca de 6,6 milhdes de habitantes (mais de um tergo dos 17,4 milhGes contabilizados pelo
SNIS/Sinisa) ainda dependem de solucGes alternativas ou sequer dispdem de fornecimento.

Nesse cenario, o quadro do esgotamento sanitario mostra-se critico: a extensao da rede
passou de 8,1% para 14,7% no mesmo intervalo, atendendo aproximadamente 2,5 milhdes de
pessoas e deixando outras 14,9 milhdes sem coleta. Sendo assim, em termos relativos, a regido
permanece mais de quarenta pontos percentuais atrés do indice nacional de 56%.

A luz das metas de universalizacdo fixadas para 2033, a Regido Norte precisaria
praticamente duplicar o atendimento por rede de agua e multiplicar por mais de seis 0 hiUmero
de ligacdes de esgoto em apenas uma década, exigéncia que expde a urgéncia de arranjos
federativos mais robustos, fontes de financiamento estaveis e solu¢@es de engenharia adaptadas
as condicdes amazonicas.

Encerrada a avaliacdo da Regido Norte, a discussdo avanca para o Nordeste, segunda
regido mais populosa do Brasil. Na sequéncia, examinam-se os indices de cobertura de &gua e
esgoto nesse territério, comparando-os tanto a média nacional quanto as metas de

universalizacdo projetadas para 2033 (Figura 4).

Figura 4 — Informages sobre indices de Saneamento Basico na regido Nordeste do ano de 2022, em
comparagdo com 2010
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Entre 2010 e 2022, o Nordeste, onde vivem 54,7 milhGes de habitantes distribuidos por
1.794 municipios, avan¢ou de forma mais consistente que a Regido Norte, mas continua abaixo
da média nacional e distante das metas de universalizacdo previstas para 2033.

No abastecimento com rede de agua, o indice regional saiu de 68,1% para 76,9%, com
crescimento de 8,8 pontos percentuais, 0 qual incorporou cerca de 7 milhdes de pessoas ao
servigo e elevou o total atendido para 41,3 milhdes. Ainda restam, contudo, aproximadamente
12,7 milhdes de nordestinos sem agua encanada.

Nesse panorama, o salto foi ainda mais acentuado no esgotamento sanitario: a cobertura
por rede passou de 19,6% para 31,4%, ganho de 11,8 pontos percentuais em doze anos. Assim,
em numeros absolutos, o servico agora chega a 16,9 milhdes de moradores, mas 37,8 milhGes
continuam a margem do sistema coletor de esgotamento.

Portanto, o descompasso em relacdo ao quadro nacional é objetivamente verificavel, ja
que a cobertura nordestina de &gua fica cerca de oito pontos percentuais abaixo da média do
pais (84,9%), enquanto, no esgoto, o hiato atinge aproximadamente 24,6 pontos percentuais em
comparacgado ao indice nacional de 56,0%.

Mantido o ritmo da Gltima década, o Nordeste precisaria praticamente eliminar o déficit
de &gua e multiplicar por trés o nimero de ligacdes de esgoto até o prazo de 2033, tarefa que
pressionaria estados e municipios a buscarem maior coordenacdo federativa, fontes de
financiamento de longo prazo e solucGes técnicas adequadas as areas do semiérido.

Encerrada a leitura dos resultados nordestinos, a analise passa agora para o Centro-
Oeste, examinando como a regido, marcada por urbanizacgéo recente e amplos territorios rurais,
evoluiu em cobertura de 4gua e esgoto entre 2010 e 2022, em comparagao com a média nacional

e as metas de universalizagdo (Figura 5).
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Figura 5 — Informagdes sobre indices de Saneamento Bésico na regido Centro-Oeste do ano de 2022,
em comparagéo com 2010
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Fonte: Brasil (2025b).

O Centro-Oeste, com 16,3 milhGes de habitantes em 467 municipios, aproxima-se dos
patamares medios do pais e apresenta dois movimentos distintos. No abastecimento por rede de
agua, o indice regional passou de 86,2% em 2010 para 89,8% em 2022, representando um
avanco de 3,6 pontos percentuais, 0 que posiciona a regido cerca de cinco pontos acima da
média brasileira de 84,9%. Em nGmeros absolutos, 14,5 milhdes de moradores ja contam com
agua encanada, restando 1,8 milhdo sem atendimento.

Na coleta de esgoto, a expansédo manteve proporcdo semelhante, mas partindo de um
patamar mais reduzido: a cobertura avancou de 46,0% para 49,7%, acréscimo de 3,7 pontos,
ainda 6,3 pontos abaixo da média nacional de 56,0%. Dessa forma, cerca de 6,2 milhdes de
habitantes seguem sem atendimento por rede de esgoto. Nessa andlise, caso o ritmo de 2010-
2022 se repita, o Centro-Oeste tende a cumprir a meta de 99% em abastecimento de agua até
2033; porém, para atingir os 90% de fornecimento de rede de esgoto, ¢é indispensavel a alocagédo
de obras de coleta e tratamento.

Concluida a leitura dos indicadores do Centro-Oeste, a atencdo volta-se agora ao
Sudeste, regido mais populosa e economicamente dinamica do pais, para verificar, com o0s
mesmos parametros, em que medida seu desempenho em agua e esgoto se aproxima das metas

de universalizacdo e da média nacional (Figura 6).
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Figura 6 — Informac@es sobre indices de Saneamento Basico na regido Sudeste do ano de 2022, em
comparagao com 2010

SUDESTE ~  Sistema Nacional de Informacdo sobre Saneamento 2022

Participantes SNIS

3 3% 84,8 milhdes (total) . Residuos Aguas
. Agua Esgoto sélidos Pluviais
) 38
1 - s pop.torar 847 84,2 84,0 83,0
4 icipi orife .
U 1.668 municipios a2 Pop. urbana
o¥ 4,050 prestadores de E? Municipios  1.650 1.605 1577 1.538
servigo *milhdes de habitantes
Atendimento com rede Q Atendimento com rede 7y Cobertura de coleta domiciliar @  Sistema de DMAPU*
Agua - Esgoto Residuos Sélidos o
o, dos municipios possuem
2010 2022 2010 2022 2010 2022 33.6% sistema exclusivo para
DMAPU
Pop. . 2 70,9 77,0 Pop. . ol 57.3 685 Pop. . orte L2 el 5,9% dos municipios possuem
Total ®&% g93% 90,9% Total © ®2% 71.8% 80,9% Total © @& 95,5% 957% sistema unitario (misto com
esgotamento sanitario)
B 32,6% deos municipios possuem
Pop. . aide 69.9 - Pop. . ohfe 57,0 - Pop. . ohie E0s sistema combinado para
Urbana' #4& 96,6% : Urbana" #a8 76,9% . Urbana "@ge 97.2% B DMAPU
*milhes de habitantes “milhes de habitantes 6,89 dos municipios ndo possuem
“percentuais exc Juem atendi I “per 1 com sistema ahernativos “milhdes de habitantes sistema de DMAPU
“DMAPU - Dranagem de Manejo das Aguas Pluviais Urbsnas
Observagio: Até
Observagio 2: T %

Fonte: Brasil (2025b).

O Sudeste caminha em faixa propria dentro do retrato nacional do saneamento. Em
2022, seus 84,8 milhdes de habitantes registraram cobertura de abastecimento por rede de agua
de 90,9%, valor 6 pontos percentuais superior a média brasileira (84,9%). Observa-se, contudo,
leve retracdo ante 2010 (- 0,4 pontos percentuais), evidenciando que, possivelmente, a expansao
da malha urbana pode ter superado, em parte, o ritmo de incremento da infraestrutura de
distribuicdo. Entretanto, permanecem fora do servico de rede de dgua aproximadamente 7,8
milhGes de pessoas.

No componente de esgotamento sanitario, o Sudeste mantém o melhor indicador do pais,
pois a cobertura elevou-se de 71,8% para 80,9% entre 2010 e 2022, um avango de 9,1 pontos
percentuais e diferenca de 24,9 pontos em relagdo a média nacional (56,0%). O contingente
ainda ndo atendido por rede coletora de esgoto soma aproximadamente 16,3 milhdes de
habitantes. Embora expressivo, esse déficit é inferior ao verificado no Nordeste, onde cerca de
37,5 milhdes de pessoas permanecem sem 0 servico. Nesse cenario, o Norte apresenta quadro
numérico proximo ao do Sudeste, com cerca de 14,9 milhdes de moradores a margem da coleta.
Porém, a diferenca ganha relevo quando se considera a base populacional muito menor da
regido amazonica.

Para alcancar a meta de 90% prevista no novo marco legal até 2033, ser& necessario

ampliar a cobertura em cerca de 9 pontos percentuais, com énfase em municipios de menor
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porte e nos cinturdes urbanos ainda dependentes de solugdes individuais.
Encerradas as analises das regibes Norte, Nordeste, Centro-Oeste e Sudeste, examina-
se a seguir o desempenho da Regido Sul para completar o panorama nacional e aferir como seus

indicadores dialogam com as metas de universalizacao e as medias ja discutidas (Figura 7).

Figura 7 — Informages sobre indices de Saneamento Basico na regido Sul do ano de 2022, em
comparagdo com 2010
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Fonte: Brasil (2025b).

A Regido Sul, que retne 29,9 milhdes de habitantes, alcangou em 2022 uma cobertura
de abastecimento por rede de agua de 91,6%, o que equivale a 27,4 milhdes de pessoas
atendidas. Esse resultado representa um acréscimo de 6,7 pontos percentuais em relagéo a 2010
e posiciona a regido acima da média nacional, atualmente fixada em 84,9%. No entanto, apesar
do desempenho expressivo, ainda restam aproximadamente 2,5 milhdes de moradores fora da
rede formal de abastecimento, o que evidencia a persisténcia de lacunas mesmo em contextos
de alta cobertura.

O esgotamento sanitario evoluiu em proporcdo ainda maior, saltando de 34,3% para
49,7%, uma elevacéo de 15,4 pontos. Apesar do ganho expressivo, o indicador permanece 6,3
pontos aquéem da média nacional (56,0%) e deixa 15 milhGes de moradores sem coleta por rede.
Para atingir a meta legal de 90% até 2033, a regido precisara praticamente dobrar o ritmo de
expansdo de coletores e estagcOes de tratamento, direcionando investimentos sobretudo a

municipios de médio e pequeno porte, onde o hiato é mais pronunciado.
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Considerando-se, contudo, a trajetdria de crescimento sustentado ao longo da ultima
década, verifica-se que a Regido Sul retine condigdes técnicas e institucionais favoraveis para
alcancar a meta de 99% de cobertura até 2033, conforme estabelecido pelo Novo Marco Legal
do Saneamento. Esse dado, portanto, contribui de forma relevante para a analise regionalizada
das desigualdades no setor, reforcando a necessidade de avaliar os indicadores para além das
meédias nacionais.

Em sintese, o Sul j& se aproxima da universalizacdo no abastecimento de &gua,
carecendo acelerar a expanséo do esgoto e consolidar a gestdo integrada de residuos e drenagem
para cumprir integralmente os objetivos do marco legal do saneamento.

A leitura conjunta dos dados de 2022 revela que o “Brasil médio” pode ocultar
realidades extremamente dispares. Dessa forma, a consolidacdo dos dados de 2022 revela
disparidades regionais significativas no acesso aos servigos de saneamento basico, que podem
ser pouco evidentes pelas médias nacionais.

Enguanto a média brasileira de cobertura por rede de gua é de 84,9%, apenas as regites
Sudeste (92,9%), Sul (91,6%) e Centro-Oeste (89,3%) superam esse patamar. O Nordeste, com
76,0%, e especialmente o Norte, com apenas 62,0%, permanecem abaixo da média,
evidenciando assimetrias estruturais.

No caso do esgotamento sanitario, a desigualdade se torna ainda mais acentuada, pois a
média nacional de cobertura é de 56,0%, mas apenas o Sudeste (80,9%) ultrapassa esse indice
de forma expressiva, seguido pelo Sul e pelo Centro-Oeste, ambos com 49,7%, ou seja, ainda
abaixo da média nacional. Nesse sentido, o Nordeste (31,4%) e o Norte (13,1%) permanecem
com coberturas significativamente inferiores, com destaque para o Norte, cujo desempenho
equivale a padrBes nacionais observados ha mais de trés décadas.

Além do retrato de 2022, a comparagdo com os dados de 2010 reforca a desigual
velocidade de expansdo entre as regides. O Sudeste e o Sul, por exemplo, avangaram sobre
bases ja elevadas, consolidando percentuais proximos as metas de universalizacdo estabelecidas
para 2033 (99% para agua e 90% para esgoto)®. Em contraste, o Norte e 0 Nordeste partiram
de patamares muito inferiores e, embora tenham registrado progressos, o ritmo de crescimento
foi insuficiente para reduzir de forma substantiva o hiato em relacdo as demais regides. No

Nordeste, a situacdo € agravada pelo volume absoluto de populagdo ndo atendida, ja que cerca

19 Conforme a Lei n.° 11.445/2007, redacdo dada pela Lei n.° 14.026/2020: “Art. 11-B. Os contratos de prestagio
dos servicos publicos de saneamento basico deverdo definir metas de universalizagdo que garantam o atendimento
de 99% (noventa e nove por cento) da populagdo com agua potavel e de 90% (noventa por cento) da populacéo
com coleta e tratamento de esgotos até 31 de dezembro de 2033, assim como metas quantitativas de ndo
intermiténcia do abastecimento, de redu¢éo de perdas e de melhoria dos processos de tratamento” (Brasil, 2007).
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de 37,5 milhdes de pessoas ainda vivem sem acesso a coleta por rede. Para o Centro-Oeste,
embora tenha mantido estabilidade no abastecimento de agua, ndo se conseguiu elevar
significativamente seus indices de esgotamento, permanecendo seis pontos percentuais abaixo
da média nacional.

Esse conjunto de dados evidencia que a leitura agregada dos percentuais nacionais pode
mascarar desigualdades estruturais entre as regides brasileiras. Sendo assim, a convergéncia as
metas do novo marco legal do saneamento exigiria politicas publicas regionalizadas e
mecanismos de alocacdo de recursos que considerem ndo apenas 0s percentuais de cobertura,
mas também o ritmo de expansao necessario, a base populacional desatendida e as condi¢oes
institucionais e financeiras locais.

Portanto, o desafio da universalizacdo ndo é uniforme. Politicas federais ancoradas
apenas em metas nacionais correm o risco de reforcar assimetrias, direcionando recursos de
forma proporcional e ndo em fungéo da caréncia efetiva. O quadro evidencia a necessidade de
estratégias territoriais diferenciadas — por exemplo, maior transferéncia de capacidade técnica
e financiamento voltado as regides de menor cobertura, além de mecanismos regulatérios que
reconhecam custos de expansdo em areas de baixa densidade. Sem esse tratamento desigual na
medida da desigualdade, o pais podera até se aproximar muito da meta numérica estabelecida
para a universalizacdo, mas correndo o risco de manter nicleos regionais de exclusdo. Tal efeito
a média nacional, por si s6, ndo revelaria.

Diante da averiguacdo das desigualdades regionais no acesso ao saneamento basico,
evidenciadas a partir da analise dos dados do SNIS/Sinisa referentes ao ano de 2022, torna-se
relevante aprofundar o exame dessas disparidades com base em recortes mais especificos.

A agregacao por regides geograficas, embora util para identificar padrdes amplos, pode
ocultar desigualdades significativas entre municipios de um mesmo estado ou unidade
federativa. Nesse sentido, a analise dos dados municipais promovida pelo Ranking do
Saneamento 2024, elaborado pelo Instituto Trata Brasil (2024), oferece uma perspectiva
complementar e metodologicamente consistente.

Ao selecionar os cem municipios mais populosos do pais como universo de analise, 0
relatério amplia a compreensdo das assimetrias ja verificadas, permitindo observar como
variaveis como investimento per capita, perdas na distribuicdo e eficiéncia no tratamento de
esgoto impactam de forma diferenciada os resultados locais. A seguir, sdo examinadas as
principais conclusdes desse estudo, em didlogo com os dados anteriormente discutidos.

Com base nos dados extraidos do Ranking do Saneamento 2024, torna-se possivel
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investigar com maior precisdo empirica as desigualdades estruturais na prestacdo dos servicos
de 4gua e esgotamento sanitario entre 0os municipios brasileiros. Diferentemente das analises
agregadas promovidas pelo SNIS/Sinisa, que apresentaram médias nacionais e regionais, 0
relatorio mencionado adota como unidade de analise 0os cem municipios mais populosos do
pais, identificando variacGes intrarregionais e padrfes que se ocultam nas médias gerais.

Outrossim, de acordo com os autores do estudo, os dados utilizados tém como ano-base
2022, o mais recente com informacdes consolidadas e validadas no ambito do SNIS, o que
assegura compatibilidade metodoldgica com os dados examinados ao longo desta dissertacdo
(Instituto Trata Brasil, 2024).

A Figura 8 apresenta um quadro-resumo elaborado pelo Instituto Trata Brasil (2024)
com o Ranking de Saneamento nos vinte melhores municipios®. Verifica-se a predominancia
de localidades das regides Sudeste, com doze representantes, Sul, com cinco, e Centro-Oeste,
com trés. Esse recorte evidencia a concentracdo dos melhores indicadores em territdrios
historicamente mais estruturados em termos de capacidade administrativa e cobertura de
servicos. No que se refere ao Indicador de Atendimento Total de Agua (ITA), a média entre 0s
vinte municipios mais bem avaliados atinge 98,89%, valor que se aproxima do patamar de
universalizacdo previsto pela legislacdo nacional.

Apos a analise dos vinte municipios mais bem colocados no Ranking, cujos valores se
aproximam das metas de universalizacéo previstas no marco legal, passa-se agora ao exame dos
vinte municipios entre as piores colocacBes. Este novo recorte busca evidenciar os contrastes
internos ao sistema federativo brasileiro, destacando localidades onde os déficits de cobertura,
tratamento e investimento s&o mais agudos.

Apresenta-se, na Figura 9, o conjunto dos vinte municipios com os piores indicadores
de saneamento entre 0s cem mais populosos do pais, conforme os dados sistematizados no

estudo elaborado pelo Instituto Trata Brasil (2024).

20 para fins de recorte analitico, foram selecionados os vinte municipios mais bem posicionados no Ranking do
Saneamento 2024, elaborado pelo Instituto Trata Brasil, como recorte representativo dos desempenhos mais
elevados em termos de cobertura e eficiéncia nos servigcos de agua e esgoto. Essa delimitacdo permitiu identificar
padrfes consistentes entre os entes com melhores resultados, possibilitando o cotejo com as médias regionais e
nacionais previamente discutidas. A lista completa dos cem municipios avaliados, acompanhada dos respectivos
indicadores utilizados no estudo, encontra-se disponivel no Anexo C deste trabalho.



Figura 8 — 20 Melhores Municipios no Ranking do Saneamento - Trata Brasil (2024)
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Fonte: Instituto Trata Brasil (2024).
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Fonte: Instituto Trata Brasil (2024)
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A distribuicdo dos vinte municipios com os piores indicadores?’ no Ranking do
Saneamento 2024 evidencia a maior concentragcdo de desempenhos criticos nas Regides Norte
e Nordeste. Sendo assim, dos vinte municipios, sete estdo localizados no Norte e seis no
Nordeste do pais, totalizando treze municipios pertencentes as duas regides historicamente mais
vulneraveis em termos de acesso ao saneamento basico.

Além da predominancia numérica nessas regides, observa-se que seis capitais estaduais
integram esse grupo: Porto Velho (RO), Macapa (AP), Belém (PA), Rio Branco (AC), Maceio
(AL) e Séo Luis (MA). Desse modo, a presenca de capitais entre os piores desempenhos revela
que os déficits estruturais ndo se restringem a pequenos municipios, mas também atingem
centros urbanos de maior porte e importancia politico-administrativa.

Em conformidade com o levantamento, observa-se que 0s vinte municipios com melhor
desempenho apresentam, em média, 98,89% de cobertura por rede de agua, 96,08% de coleta
de esgoto e 78,46% de tratamento do esgoto gerado. Por outro lado, os vinte piores municipios
apresentam apenas 82,07% de cobertura de &gua, 28,11% de coleta e 20,30% de tratamento,
revelando um hiato de mais de cinquenta pontos percentuais entre os extremos (Instituto Trata
Brasil, 2024, p. 4).

Essas diferengas expressam, segundo o relatdrio analisado, ndo apenas as distintas
capacidades operacionais dos prestadores, mas também os diferentes niveis de priorizacdo
politica, regulacdo local e capacidade de financiamento. A titulo ilustrativo, os vinte melhores
municipios investiram, em média, R$ 201,47 por habitante entre 2018 e 2022, enquanto o0s vinte
piores investiram apenas R$ 73,85 por habitante no mesmo periodo — uma diferenga de 173%
(Instituto Trata Brasil, 2024, p. 7).

Sendo assim, os dados municipais permitem confirmar os padrdes observados na analise
nacional, ao mesmo tempo que demonstram como o desempenho desigual entre entes federados
amplia as distancias no cumprimento das metas legais também de maneira focalizada. Como
exemplo, tem-se que Maringa (PR), Sdo José do Rio Preto (SP) e Campinas (SP) atingiram os
valores maximos nos oito indicadores considerados, superando as exigéncias da Lei n.°
14.026/2020, todas com niveis superiores a 99% de abastecimento de dgua e a 90% de cobertura

e tratamento de esgoto. Em contraposi¢do, municipios como Porto Velho (RO) permanecem

2L para fins de recorte analitico, foram selecionados os vinte municipios nas Gltimas colocacdes do Ranking do
Saneamento 2024, elaborado pelo Instituto Trata Brasil, como recorte representativo dos desempenhos mais
elevados em termos de cobertura e eficiéncia nos servigcos de agua e esgoto. Essa delimitacdo permitiu identificar
padrfes consistentes entre os entes com piores resultados, possibilitando o cotejo com as médias regionais e
nacionais previamente discutidas. A lista completa dos cem municipios avaliados, acompanhada dos respectivos
indicadores utilizados no estudo, encontra-se disponivel no Anexo C deste trabalho.
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com cobertura de &gua de 41,8% e coleta de esgoto de apenas 9,9%, por essa razdo, ocupa a
ultima posi¢do no ranking nacional (Instituto Trata Brasil, 2024, p. 8).

Logo, o exame do ranking permite ndo apenas reforcar a critica a media nacional como
métrica suficiente, mas também evidenciar que o grau de disparidade ndo se limita ao recorte
regional, estendendo-se também, de forma relevante, ao plano municipal. Por fim, é possivel
constatar que a combinacdo entre baixa cobertura e baixa eficiéncia técnica esta concentrada
em municipios localizados majoritariamente nas regides Norte e Nordeste, que somam 13 dos
20 municipios nas Ultimas colocacdes.

Assim sendo, a universalizacdo do saneamento, tal como delineada pela politica
nacional, dependera da adocdo de estratégias territoriais focalizadas, sensiveis a capacidade
institucional dos municipios e ancoradas em instrumentos de financiamento adequados as
realidades locais.

Os dados do ranking de saneamento demonstram, de forma objetiva, as disparidades
regionais existentes no pais. Nesse contexto, municipios localizados nas regiGes Sudeste, Sul e
Centro-Oeste apresentam indicadores que se aproximam dos niveis de universalizacdo dos
servicos, evidenciando a eficacia das politicas publicas e a solidez dos investimentos nesses
territorios. Por outro lado, nas regides Norte e Nordeste, os indices referentes a coleta e,
especialmente, ao tratamento de esgoto se encontram significativamente abaixo dos parametros
desejados, 0 que aponta para a insuficiéncia de recursos aplicados e para a precariedade da
infraestrutura disponivel.

O exame dos indicadores revela que a concentracdo dos investimentos em municipios
ja mais avancados tem contribuido para a manutencdo de resultados elevados nesses locais,
enquanto areas com menor aporte financeiro permanecem em situacao de vulnerabilidade. A
relacdo direta entre o investimento per capita e a qualidade dos servigos prestados é clara: 0s
municipios que conseguem mobilizar recursos de maneira estratégica apresentam indices de
atendimento e eficiéncia superiores, demonstrando que a alocacgdo adequada de capital é um
fator decisivo para o0 progresso no setor. Em contraste, a escassez de investimentos em
localidades historicamente negligenciadas intensifica a exclusdo dos grupos mais vulneraveis,
comprometendo o direito a saude e a dignidade.

A apresentacdo dos numeros evidencia a existéncia de uma lacuna que ultrapassa os
aspectos tecnicos dos servigos de saneamento. Os dados mostram que, mesmo com avangos
pontuais, a situacdo em determinados municipios continua insatisfatoria, principalmente no que

diz respeito ao tratamento de esgoto. Esse fator, que se destaca como um dos maiores desafios,
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reflete ndo apenas a insuficiéncia de investimentos, mas também a necessidade de um
planejamento urbano que contemple as especificidades regionais e promova a integragéo entre
os diferentes niveis de gestdo publica.

Diante das evidéncias empiricas apresentadas sobre a desigualdade na prestacdo dos
servicos de saneamento basico, torna-se necessario ampliar o0 escopo analitico para aléem dos
dados setoriais, incorporando dimensdes mais abrangentes da vulnerabilidade socioespacial.
Com esse objetivo, a proxima secdo recorre ao indice de Vulnerabilidade Social, calculado pelo
Ipea, cuja metodologia permite captar, de forma sintética e territorializada, os déficits
acumulados em infraestrutura urbana, capital humano e condicdes de renda e trabalho.

Assim sendo, a analise do IVS em escala nacional fornecera elementos adicionais para
compreender como as desigualdades no saneamento se articulam a outros fatores estruturais de
exclusdo social, contribuindo para um diagnéstico mais integrado e fundamentado das
assimetrias regionais no Brasil.

Esse indice destaca situacOes que indicam excluséao e vulnerabilidade social no territério
brasileiro, em perspectiva além da pobreza entendida apenas como insuficiéncia de recursos
monetarios (Costa; Marguti, 2015). Para tanto, o estudo conjuga trés principais dimensoes: i)
infraestrutura urbana, ii) capital humano e iii) renda e trabalho.

A dimensdo da vulnerabilidade de infraestrutura urbana trata das condi¢des de acesso
aos servicos de saneamento basico e de mobilidade urbana, tidos como ‘“dois aspectos
relacionados ao lugar de domicilio das pessoas e que impactam significativamente seu bem-
estar” (Costa; Marguti, 2015, p. 13). Ja a dimensao referente a capital humano compreende
salde e educacdo, considerando que tais aspectos determinam perspectivas atuais e futuras de
incluséo social dos individuos. Por fim, a vulnerabilidade de renda e trabalho é a dimenséo que
conjuga indicadores relativos a insuficiéncia de renda presente, a desocupagdo de adultos, a
ocupacdo informal de adultos pouco escolarizados, a dependéncia com relacdo a renda de
pessoas idosas e a presenca de trabalho infantil.

Os dados utilizados para composi¢éo das variaveis sdo 0s constantes nas bases do IBGE
para a construcdo do IVS; optou-se pela utilizacdo apenas dos dados contidos nos censos
demogréaficos. Sendo assim, o IVS é resultado da média aritmética dos indicadores: VS
Infraestrutura Urbana, IVS Capital Humano e IVVS Renda e Trabalho, todos com 0 mesmo peso.

A Figura 10 organiza em tabela o diagnostico sobre o indicador 1VS.
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Figura 10 — Brasil e Unidades Federativas (UFs) IVS (2018)

Brasil e UFs: resultados do IVS de acordo com suas dimensdes (2018-2021)

VS IU WS CH V5 RT

2me 2019 2020 201 2018 2019 2020 201 2018 2019 2020 2021
Brasil 0,203 0210 0,210 0,210 0,216 0,211 0210 0217 0,294 0,285 0302 0320
Distrito Federal 0,403 0401 0401 0401 0,148 0172 0,86 0,151 0198 0208 0,222 03223
Goids 0,268 0273 0273 0,273 0,199 0,204 0,201 0,203 0,228 0,250 0274 0270
Mato Grosso 0,230 0232 0,232 0,232 0,217 0,205 0,192 0,198 0,221 0,209 0226 03233
Mato Grosso do Sul - 0,136 0,138 0,138 0,138 0,213 0,192 0,189 0,202 0,220 0,206 0227 0,232
Alagoas 0,167 0196 0,12 0,196 0363 0,363 0353 0354 0450 0429 0448 0452
Bahia 0,134 0148 0,148 0,148 0,299 0274 0271 02831 0,430 0416 0425 0452
Ceara 0,150 0174 0174 0174 0,274 0,276 0,288 0,290 0354 0,335 0347 0,368
Maranhao 0,256 0259 0,259 0,259 0328 0334 0317 0322 0,455 0450 0429 04585
Paralba 0,189 0210 0210 0,210 0,325 0310 0305 0320 0,335 0427 0452 0464
Pernambucoe 0,273 0294 0224 0,294 0,279 0,292 0283 0,297 0409 0400 0408 04461
Piaur 0,127 0133 0,133 0133 0,288 0,299 0311 0337 0406 0412 0419 0422
Rio Grande do Morte 0,170 0207 0,207 0,207 0,275 0,279 0255 0,271 0367 0367 0379 0389
Sergipe 0,144 0163 0,163 0,163 0,307 0,295 0284 0300 0458 0434 0439 0484
Are 0,322 0353 0353 0,353 0,338 0319 0292 03N 0,383 0400 0406 0424
Amapa 0,057 0055 0055 0,055 0,265 0,262 0267 0273 03% 0386 0385 0359
Amazonas 0,320 0343 0343 0,343 0,280 0,272 0287 0,274 0,374 0372 0375 0408
Para 0170 0208 0208 0,208 0,283 0,281 0250 0,29 03%4 0365 0336 0397
Ronddnia 0,057 00681 0081 0,061 0,251 0,218 0221 0,229 0,283 025 0,267 0,276
Roraima 0,197 0,235 0,235 0,235 0,255 0,257 0246 0,272 0,308 0328 0340 0331
Tocantins 077 0184 0184 0,184 0,262 0,235 0205 0,233 0300 0334 0310 0347
Esplrite Santo 0,185 0,181 0,181 0,181 0,192 0,191 0,186 0,208 0,264 0246 0,263 0,287
Minas Gerais 0,128 0132 0132 0132 0,199 0,186 0,190 0,197 0,279 0268 0287 0300
Rio de Janeiro 0,406 0403 0403 0403 0,161 0,160 0,163 0,176 0,263 0,265 0,305 031
530 Paulo 0,328 0328 0328 0328 0,147 0146 0147 0,154 0,236 0,219 0247 0,260
Parana 0,168 0,163 0,163 0,163 0,180 0,166 0175 0,169 0,203 0,197 0225 0,215
Rio Grande do Sul 0,240 0,239 0,239 0,239 0,173 0,961 0,169 0,155 0,218 0204 0,227 0216
Santa Catarina 0098 0101 0101 01 0,137 0,137 0,138 0,135 0146 0,741 0,145 0,133

Fonte: Atlas de Vulnerabilidade Sodalflpea.

Fonte: Funari et al. (2022, p. 122).
Nota: IU — Infraestrutura urbana; CH — Capital humano; RT — Renda e trabalho.

A analise dos dados do IVS, conforme as dimensdes de infraestrutura urbana, capital
humano e renda e trabalho no periodo de 2018 a 2021, revela padr&es relevantes que dialogam
diretamente com os resultados ja discutidos em relacdo ao acesso ao saneamento basico no
Brasil. Observa-se, em primeiro lugar, um aumento continuo do VS nacional, que passou de
0,294 em 2018 para 0,320 em 2021 na dimenséo de renda e trabalho. No mesmao periodo, o IVS
agregado do pais, considerando todas as dimensdes, subiu de 0,238 para 0,249, indicando o
agravamento geral da vulnerabilidade social.

Dessa forma, o cruzamento entre os indicadores do 1VS e os dados de cobertura de
saneamento bésico evidencia que os estados com maiores niveis de vulnerabilidade tendem a

apresentar, também, os piores indicadores de acesso a agua tratada, coleta e tratamento de
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esgoto. A titulo de exemplo, o Amapa, que em 2021 registrou um IVS geral de 0,389 e
subindices elevados em todas as dimensdes, como 0,424 em renda e trabalho, apresenta
simultaneamente os piores indices de cobertura de esgotamento sanitario entre as capitais, com
apenas 8,1% de coleta e 22,2% de tratamento de esgoto, conforme demonstrado no Ranking do
Saneamento 2024. Situacdo semelhante é observada no Acre (IVS RT de 0,424), no Maranhao
(0,495), em Alagoas (0,452) e no Amazonas (0,408), estados que figuram entre os piores
colocados nos indicadores de saneamento basico e concentram altos indices de vulnerabilidade.

Por outro lado, estados do Sul e Sudeste, como Santa Catarina (com IVS geral
decrescente de 0,138 em 2018 para 0,133 em 2021), Rio Grande do Sul (0,243 em 2021) e S&o
Paulo (0,205), registram os menores niveis de vulnerabilidade e, a0 mesmo tempo, figuram
entre 0s que possuem melhores indicadores de saneamento. Isso sugere uma correlacdo
relevante entre vulnerabilidade social e infraestrutura sanitaria, especialmente no que diz
respeito a dimensdo de infraestrutura urbana do IVS; em 2021, o indice era de 0,353 no Acre e
de apenas 0,101 em Santa Catarina.

Sendo assim, o0s dados evidenciam que a precariedade no acesso ao saneamento basico
é parte constitutiva da vulnerabilidade social no Brasil, refor¢cando a necessidade de politicas
publicas que articulem investimentos em infraestrutura com estratégias integradas de

enfrentamento da pobreza. Como revelam Funari et al. (2022, p. 122):

[...] Quando se analisam os resultados para as 27 UFs, verifica-se um aumento
generalizado da vulnerabilidade social medida pelo IVS. Apenas Distrito
Federal, Amapa e Santa Catarina tiveram resultados menores para 2021 em
comparag&o aos resultados de 2019. As demais UFs passaram por aumento da
vulnerabilidade social, a partir dos indicadores componentes do 1VS.

Portanto, o IVS ndo apenas complementa a analise sobre os deficits de saneamento,
como permite compreender que as desigualdades regionais nesse setor sdo parte de um quadro
mais amplo de excluséo e vulnerabilidade multidimensional.

Encerrada a anélise da vulnerabilidade social a partir do IVS, torna-se pertinente
incorporar a discussdo um indicador de natureza econdmica que permita complementar a
compreensdo das desigualdades territoriais no acesso ao saneamento basico. Para isso, recorre-
se ao PIB per capita das unidades federativas, cuja utilizacdo, além de amplamente reconhecida
em estudos de desenvolvimento regional, fornece subsidios relevantes sobre a capacidade
econémica dos estados para financiar politicas publicas e investimentos em infraestrutura.

Dessa forma, a andlise do PIB per capita possibilitara observar em que medida a

distribuicdo da renda regional se relaciona com o0s niveis de cobertura dos servigos de
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saneamento, contribuindo para o aprofundamento da correlagdo entre desigualdade econémica
e exclusdo sanitéria.

Para a compreensdo das desigualdades no acesso ao saneamento basico, a andlise
econdmica regional desempenha papel central, especialmente no que se refere a capacidade de
investimento publico e a estrutura socioecondmica de cada territorio. Nesse contexto, embora
existam diversos indicadores de bem-estar disponiveis na literatura, o nivel de renda permanece
como uma das referéncias mais utilizadas em estudos econdémicos e em diagnosticos territoriais.
Adverte Lébo (2019, p. 18) que:

Apesar da miriade de indicadores de bem-estar, é inegavel que o nivel de renda
ainda seja um dos mais utilizados na literatura econdmica em geral, seja ela
académica ou a veiculada nos meios de comunicagdo. Dentre as diversas
formas para se expressar o nivel de renda, a mais comum é o PIB per capita.

E importante, porém, ressaltar a limitacio do indicador em questdo, na medida em que
“o PIB nao foi criado para medir o progresso, o bem-estar ou a qualidade de vida, mas tdo
somente para medir o crescimento econémico, através de transacdes que possam ser
mensuradas em valores monetarios” (Feijo; Valente; Carvalho, 2012, p. 45). Porém, tais dados
sdo importantes quando conjugados a outros indices para avaliar a situacdo holistica dos
municipios, considerando que, mesmo em um indicador com menos variaveis, algumas regides
e entes municipais ja partem da desvantagem e assim permanecem em outras analises mais
apuradas, como o IVS.

Segundo a analise dos ultimos dados fornecidos pelo IBGE (2021), nota-se a
concentracdo de um PIB per capita menor na regido Norte e Nordeste, salvo pontuais enclaves
destoantes. A Figura 11 ilustra a distribui¢do espacial do Produto Interno Bruto per capita nos
municipios brasileiros, revelando um padrdo territorial marcado por profundas assimetrias

regionais.
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Figura 11 — Produto Interno Bruto per capita 2021 no Brasil

Produto Interno Bruto per capita
2021
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PIR par canien por Municiio (RS) Municipios
por classe
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Produto Interno Bruto per capita brasileiro: RS 42 247,52
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Fonte. IBGE, Produt Intemo Bruto dos Municipios. Diretoria de Pesquisas, Cocsdenagdo de Contas € Diretoria de éncias, C ¢do de Melo Ambiente

Fonte: IBGE (2021).

Conforme indicado na legenda do mapa, o PIB per capita médio nacional naquele ano
foi de R$ 42.247,52, sendo possivel identificar areas cuja renda por pessoa municipal esta
significativamente abaixo ou acima desse patamar. As faixas em vermelho e laranja, que
representam municipios com PIB inferior a média nacional, concentram-se predominantemente
nas regiGes Norte e Nordeste, abrangendo grandes extensdes dos estados do Maranhdo, Piaui,
Para, Amazonas, Acre, Ceard e parte da Bahia. Em contraste, os municipios com indicadores
acima da média nacional (faixas em verde) estdo majoritariamente localizados nas regifes Sul
e Sudeste, especialmente em Séo Paulo, Santa Catarina, Parana e em porc¢des pontuais de Minas
Gerais e do Centro-Oeste.

Esse padrdo de distribuicdo reforca a correlacdo entre capacidade econbmica e
condic@es estruturais dos servigos publicos, incluindo o saneamento basico. Assim, municipios
com baixo PIB per capita tendem a enfrentar maiores restri¢cGes fiscais e institucionais, o que
compromete sua capacidade de financiar investimentos em infraestrutura sanitaria.

Dessa forma, observa-se uma sobreposi¢do entre os territdrios de menor renda e 0s

espacos com elevados indices de vulnerabilidade social e baixos niveis de cobertura dos
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servicos de agua e esgoto, como ja evidenciado nas analises anteriores. A espacializac¢do do PI1B
per capita, portanto, contribui para fortalecer o argumento de que a desigualdade de renda entre
0s municipios brasileiros ndo apenas reflete, mas também condiciona os padrdes desiguais de
acesso aos servicos essenciais, incluindo o saneamento, cuja prestacdo exige investimentos
continuos e elevada capacidade técnica e financeira.

Ressalta-se que é necessario apontar as disparidades existentes tanto no Produto Interno
Bruto por municipio quanto no Indice de Vulnerabilidade Social nos municipios, devido &
existéncia de diferencas econémicas, sociais e ambientais, as quais ndo se escondem em
qualquer dos dois indices, apenas trazem maior precisdo quando associadas a outras variaveis
acrescentadas na andlise.

Considerando as problematicas da interferéncia na autonomia municipal por meio de
uma regulacéo que condiciona repasses a observancia de normas limitadoras e das disparidades
e vulnerabilidades municipais, é fundamental observar a diminuta capacidade de escolha que
0s municipios das regides mais vulneraveis enfrentardo na conjuntura de implantacdo e
adequacao das politicas publicas de saneamento basico.

A universalizacdo do acesso ao saneamento basico e sua efetiva prestacdo enquanto
servico publico dependem da eficacia das politicas publicas voltadas ao setor. Corroborando
essa ideia, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) estabeleceu diretrizes e alertou sobre a
necessidade de implantacédo de politicas essenciais na area para o bem-estar, consolidadas em
2018 em um compilado de medidas sobre saneamento e salde, denominado Guidelines on

Sanitation and Health. Segundo o documento:

O saneamento previne doencas e promove a dignidade humana e o bem-estar,
tornando-o a expressdo perfeita da definicdo de salide da OMS, expressa em
sua constitui¢do, como: “Um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo apenas a auséncia de doen¢a ou enfermidade” (OMS, 2018, p.
VINZ,

A relevancia de politicas publicas para o saneamento basico perpassa também pela
prevencédo de doencas e melhoria do bem-estar. Para tanto, as diretrizes indicam obras a serem
realizadas no setor de saneamento que impactam a salde, tais como controle da qualidade da
agua e destinacdo dos residuos solidos, entre outras medidas. Além disso, os indicadores

apontam para a importancia de politicas regulatérias mais eficazes, capazes de assegurar uma

22 No original inglés, “sanitation prevents disease and promotes human dignity and well-being, making it the
perfect expression of WHO’s definition of health, as expressed in its constitution, as ‘A state of complete physical,

995

mental, and social well-being, and not merely the absence of disease or infirmity’”.
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distribuicdo equitativa dos recursos e, consequentemente, reduzir as disparidades entre 0s
municipios.

A existéncia de metas estabelecidas pelo Novo Marco Legal do Saneamento Bésico, que
prevé a universalizacdo dos servicos, contrasta com a realidade observada em muitas
localidades, onde os indices permanecem aquém do esperado. Essa discrepancia sugere que o
cumprimento das metas depende, em grande medida, de uma reestruturacéo das estratégias de
investimento e da implementacdo de mecanismos de fiscalizagdo mais rigorosos.

O conjunto dos dados sugere que, para que 0 pais avance rumo a universalizacdo dos
servicos de saneamento, é imprescindivel um reposicionamento estratégico das politicas de
investimento. Dessa maneira, o fortalecimento das bases legais e a implementacdo de politicas
publicas integradas podem contribuir para a construcdo de um ambiente mais justo, onde o
acesso ao saneamento basico seja efetivamente garantido a toda a populacao.

A analise integrada do Ranking do Saneamento 2024, do Indice de Vulnerabilidade
Social e dos dados do PIB per capita evidencia a interdependéncia entre fatores econdmicos,
sociais e institucionais na conformacédo das desigualdades regionais no acesso ao saneamento
basico no Brasil. A partir da observacdo empirica dos cem municipios mais populosos do pais,
o Instituto Trata Brasil (2024) demonstrou que os piores indicadores de cobertura e tratamento
de esgoto coincidem com os menores niveis de investimento por habitante.

Conforme os dados mais recentes do VS, organizados pelo Ipea a partir da Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD), os estados com maior vulnerabilidade
socioeconémica, notadamente nas regides Norte e Nordeste, também coincidem com aqueles
que apresentam as piores condi¢Ges no acesso a servi¢os de infraestrutura urbana, incluindo o
saneamento basico. Funari et al. (2023, p. 121) analisam os resultados da anélise do IVS com
tendéncia ao crescimento: “Como resultado, ¢ possivel notar o aumento da vulnerabilidade
medida pelo IVS, tanto em 2020 como em 2021, sendo que o aumento, para o Brasil, foi
relativamente maior neste Ultimo ano”. Esse agravamento, intensificado pelo contexto da
pandemia de covid-19, reforca a relacdo estrutural entre pobreza multidimensional e exclusao
do acesso a bens e servicos publicos essenciais.

Adicionalmente, os dados do PIB per capita, espacializados em escala municipal,
confirmam que a maior parte dos municipios com renda abaixo da média nacional também se
localiza nas areas mais vulneraveis e com menor cobertura de saneamento. Essa sobreposicéo
territorial entre baixa renda, alta vulnerabilidade social e déficit de infraestrutura sanitéria

corrobora a adverténcia de Lobo (2019, p. 18), para quem, embora existam multiplas formas de
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mensurar o bem-estar, o PIB per capita permanece como a medida mais recorrente, em razao
de sua capacidade de indicar, de maneira sintética, o potencial dos entes subnacionais para
viabilizar financeiramente a execucdo de politicas publicas.

Portanto, a articulacdo entre os trés indicadores analisados revela um padrao persistente:
0s municipios que apresentam baixos niveis de renda per capita e altos graus de vulnerabilidade
social sdo também aqueles que enfrentam maiores dificuldades em universalizar o0 acesso ao
saneamento basico. Sendo assim, o enfrentamento dessas desigualdades exige politicas publicas
redistributivas e multissetoriais, que considerem simultaneamente a condi¢do socioecondmica
das populages, as capacidades institucionais locais e a necessidade de inducéo federativa de
investimentos. A média nacional, quando analisada isoladamente, tende a enviesar a analise das
assimetrias regionais. Por conseguinte, a construcao de estratégias de universalizacdo no setor
de saneamento deve estar ancorada em diagnosticos integrados, sensiveis as intersecdes entre
pobreza, infraestrutura e renda regional.

Diante do cenério revelado pelos indicadores de saneamento, vulnerabilidade social e
capacidade econdmica dos entes federativos, propde-se discutir os critérios adotados na
distribuicdo dos recursos publicos no setor. A seguir, examina-se de que maneira 0S
mecanismos de alocacdo federativa tém contribuido para a reducdo ou, ao contrério, para a
reproducéo das desigualdades regionais, bem como os efeitos dessas disparidades na efetivacao
do direito ao saneamento bésico.

2.4  Critérios redistributivos e as consequéncias das disparidades

Com a extingdo do BNH em 19862 e o encerramento formal do Planasa em 1991
(Brasil, 1991), instala-se o chamado “periodo do vazio institucional”, durante o qual as
competéncias sobre saneamento passaram a ser dispersas entre diferentes ministérios e érgaos,
sem coordenacdo central. Essa fase, segundo Vilarinho e Couto (2023, p. 239), caracterizou-se
por: “uma crise financeira e pela transferéncia das politicas publicas de saneamento para

diversos ministérios e o6rgdos de financiamento”. A descentralizagdo formal promovida pela

23 Decreto-Lei de 21 de novembro de 1986: “Art. 1° - E extinto 0 Banco Nacional da Habitagio - BNH, empresa
publica de que trata a Lei nimero 5.762, de 14 de dezembro de 1971, por incorporagdo a Caixa Econdmica Federal
- CEF. § 1° - A CEF sucede ao BNH em todos os seus direitos e obrigacdes, inclusive: [...] ¢) na coordenacéo e
execucdo do Plano Nacional de Habitagdo Popular - PLANHAP e do Plano Nacional de Saneamento Bésico -
PLANASA, observadas as diretrizes fixadas pelo Ministério do Desenvolvimento Urbano e Meio Ambiente”
(Brasil, 1986).
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Constituicdo de 1988 ndo foi acompanhada da necessaria capacidade técnica e financeira dos
entes locais, agravando a heterogeneidade na prestacao dos servicos.

Somente com a promulgacdo da Lei n.° 11.445/2007, considerada um marco
fundamental, conforme Vilarinho e Couto (2023, p. 240), o pais passou a contar com diretrizes
nacionais para a prestacdo, planejamento, regulacdo e controle social dos servigos. Essa lei
promoveu uma reestruturacdo normativa ao reconhecer os quatro componentes do saneamento
basico — agua, esgoto, residuos sélidos e drenagem — e introduzir exigéncias de controle social
e viabilidade econdmico-financeira. A legislacdo também buscou adaptar a regulacdo as
especificidades federativas, permitindo a existéncia de agéncias reguladoras em diferentes
niveis, embora “cerca de 1.900 municipios (34,11%) ainda ndo possuam uma agéncia
reguladora” até 2023 (Vilarinho; Couto, 2023, p. 241).

No Brasil, o marco legal para o setor € estabelecido pela Lei n.° 11.445, de 5 de janeiro
de 2007, que foi atualizada pela Lei n.° 14.026, de 15 de julho de 2020, com o objetivo de
aprimorar as condicdes estruturais e promover a universalizagao do acesso e a efetiva prestagdo
dos servicos publicos de saneamento basico. A legislacdo reconhece formalmente a intrinseca
relacdo entre o saneamento basico e outras politicas sociais e de desenvolvimento, como
habitacdo, combate a pobreza e erradicacdo da desigualdade, protecdo ambiental e promogéo
da saude. Nesse sentido, um dos objetivos explicitos da Politica Federal de Saneamento Béasico
é “contribuir para o desenvolvimento nacional, a reducédo das desigualdades regionais, a geracao
de emprego e de renda, a incluséo social e a promogéo da saude publica” (Brasil, 2007).

Para alcancar a universalizacdo e enderecar as disparidades existentes, a lei institui uma
série de principios e critérios que funcionam como mecanismos redistributivos. Estes critérios
buscam mitigar as profundas desigualdades existentes no acesso e na qualidade dos servigos no
territério nacional. O Quadro 3 colaciona o dispositivo legal, o critério que considera as

assimetrias existentes e um impacto estimado.
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Quadro 3 — Dispositivos da Lei n.° 11.445/2007 (com alteragdes da Lei n.° 14.026/2020) que
consideram desigualdades e vulnerabilidades

Artigo Critério/Disposicao que considera Impacto/Objetivo
desigualdade/vulnerabilidade

Art. 20 — | — Universalizagdo do acesso e efetiva prestacdo do Assegurar que todas as

Principios Servigo. pessoas, independentemente

fundamentais I — Integralidade (acesso conforme necessidades da de localizacéo ou renda,
populacéo). tenham acesso a servigos de
IV — Consideracdo das peculiaridades locais e saneamento adequados as suas
regionais. realidades locais e articulados

VI — Articulagdo com politicas de desenvolvimento
urbano e regional, habitagdo, combate & pobreza,
promocao da salde etc.

X1V — Prestacdo regionalizada para garantir
universalizagdo e viabilidade técnico-econdmica.

a outras politicas publicas. A
regionalizacdo confere escala
e viabilidade a municipios
menos favorecidos.

Art. 3° — VI b) — Unidade regional de saneamento basico Estruturar prestagdes

DefinicGes (agrupamento de municipios para dar viabilidade). regionalizadas quando
VII — Subsidios como instrumento de universalizagdo | isoladamente invidveis;
a populagdes de baixa renda. utilizar subsidios para garantir
VIII — Localidades de pequeno porte (vilas, aglomerados | acesso de baixa renda;
rurais, povoados, nucleos, lugarejos, aldeias). reconhecer especificidades de
X1 e XII — Nucleos urbanos informais e informais areas rurais e assentamentos
consolidados. informais.

Art. 3°-B, par. Servigos de esgotamento sanitario em ZEIS ou outras Garantir infraestrutura

anico &reas urbanas de baixa renda devem prever conjuntos sanitaria minima compativel
sanitarios e solucéo de efluentes, se inexistentes. com a regularizagdo fundiaria

em areas urbanas pobres.
Art. 29 — Cobranga assegurando sustentabilidade; podem ser Reconhecer limites da

Sustentabilidade

usados subsidios ou subvencgdes.
§ 2°: subsidios tarifarios e ndo tarifarios para usuarios
sem capacidade de pagamento.

cobranca plena e permitir
subsidios que viabilizem o
acesso de populacdes pobres.

Art. 30 — VI — Estrutura de cobranga deve considerar capacidade | Adequar tarifas a realidade

Estrutura de de pagamento dos consumidores. econdmica dos usuarios e

remuneracao reduzir barreiras de acesso
para baixa renda.

Art. 31— Subsidios para usudrios de baixa renda podem ser: Possibilitar subsidios diretos

Subsidios tarifarios, fiscais ou internos/entre titulares em prestagdo | (tarifas) ou indiretos

regionalizada.

(orcamento), inclusive
subsidios cruzados entre areas
de um mesmo bloco regional.

Art. 35 — Taxas
(residuos
s6lidos)

Taxas/tarifas devem considerar destinagao dos residuos e
nivel de renda da populacéo atendida.

Ajustar custos de limpeza
urbana conforme capacidade
de pagamento local.

Art. 36 — Taxas

Taxas/tarifas de drenagem podem considerar nivel de

Ajustar custos de drenagem

(drenagem) renda da populacdo atendida. urbana a capacidade de
pagamento.

Art. 40 § 3° - Proibe a suspenséo de agua por inadimpléncia de Proteger populagdes

Interrup¢do do beneficiario da tarifa social ou exige manutencdo de vulneréveis contra perda de

Servico condi¢fes minimas de salde. servico essencial, preservando
a salde publica.

Art. 44 — Licenciamento de unidades de tratamento deve Permitir prazos e exigéncias

Licenciamento considerar capacidade de pagamento das populacGes graduais ou simplificadas em

ambiental envolvidas. areas com menor capacidade

de investimento.
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Art. 45 §§ 8°-10

§ 8° — Conexao gratuita para familias de baixa renda.

Eliminar barreiras financeiras

— Conexdo a § 9° — Critérios de baixa renda definidos segundo a ligacéo de esgoto e integrar

rede peculiaridades locais/regionais. saneamento a regularizacéo
8 10 — Aplicagdo da Reurb em nucleos urbanos fundiaria de assentamentos
informais. informais.

Art. 46 — Em escassez hidrica, prioridade de uso para consumo Proteger grupos mais

Recursos humano e dessedentacéo de animais. vulneraveis aos impactos da

hidricos falta de agua.

(par. Gnico)

Art. 48 — | — Prioridade a acdes de equidade social e territorial. Direcionar intervencdes

Diretrizes da
politica federal

VII — Garantia de atendimento a populacgdo rural com
solugdes compativeis.

IX — Critérios objetivos (renda, cobertura, urbanizagéo,
risco sanitario, comunidades tradicionais, disponibilidade
hidrica).

Par. Unico — Articulagdo com politicas de combate a
pobreza e desenvolvimento regional.

federais aos maiores déficits,
adaptando solugdes a
contextos rurais e tradicionais
e alinhando-as a outras
politicas de reducéo da
pobreza.

Art. 49 —
Objetivos da
politica federal

| — Reduzir desigualdades regionais e promover
incluséo social.

II-IV — Priorizar &reas de baixa renda, nucleos
informais consolidados, povos indigenas, populacdes
rurais e pequenas comunidades.

V — Aplicar recursos segundo maior retorno social.
XIV — Apoiar regionalizacdo (blocos de referéncia).
XVI - Priorizar saneamento integrado.

Fazer da equidade territorial o
eixo central da politica
federal, destinando recursos
onde o déficit € maior e
respeitando especificidades
culturais e territoriais.

Art. 50 — 8 1° — Prioridade a investimentos que viabilizem
Alocacéo de prestacéo regionalizada e atendam municipios com
recursos maiores déficits e baixa capacidade de pagamento.
federais 8 10 — Dispensa de normas da ANA para acfes em

areas rurais, comunidades tradicionais e terras
indigenas.

8§ 13 — Flexibilizacdo das condicionantes para drenagem
em municipios em emergéncia ou suscetiveis a
inundacdes.

Direcionar recursos ndo
onerosos a regides de maior
vulnerabilidade
socioecondmica, adaptando
regras para areas rurais ou em
calamidade.

Art. 52 — Planos

Metas nacionais e regionalizadas.

Planejar nacionalmente com

da Unido § 1° | — Banheiros/unidades hidrossanitarias para recorte regional e priorizar
populacdes de baixa renda. populagdes vulneraveis,
§ 1° Il — Programa para &reas rurais. apoiando regionalizacdo para
§ 1° V — AgBes em nucleos urbanos informais de universalizar servicos.
baixa renda.
8§ 3°— Blocos de referéncia para prestacdo regionalizada.
Art. 53-D — Execucdo de obras em nucleos urbanos formais e Viabilizar infraestrutura em
Politica federal | informais (Reurb), salvo em risco; prioridade ao sistema | areas informalmente
de obras condominial. ocupadas, usando solucgdes de

menor custo e participacdo
comunitéria.

Fonte: Elaboracgdo propria.

O quadro demonstra que a legislacdo atual de saneamento basico no Brasil incorpora,

de maneira explicita, a consideracdo de critérios que tendem a considerar desigualdades

regionais e a vulnerabilidade de diferentes grupos populacionais e areas geograficas.

Dessa forma, o arranjo normativo instituido pela Lei n.° 11.445/2007, alterada pela Lei

n.° 14.026/2020, revela, de acordo com os arts. 2° e 3°, que a universalizacdo do saneamento
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basico deve considerar, igualmente, as peculiaridades regionais e a viabilidade técnico-
econdmica dos pequenos municipios.

N&o s6 os principios direcionam a politica pablica, como também os instrumentos
econémico-financeiros modulam a tarifa para proteger usuarios vulneraveis; analogamente,
subsidios diretos, fiscais e cruzados sdo autorizados, de acordo com o art. 31 da Lei n.°
11.445/2007 (redacdo da Lei n.° 14.026/2020). Além disso, o art. 29 define que a
sustentabilidade tarifaria pode ser complementada por subsidios ou subvencGes quando a
capacidade de pagamento se mostra insuficiente (8 2°); semelhantemente, o art. 30, VI, impde
a consideracdo explicita da renda do consumidor na estrutura de remunera¢do. Do mesmo
modo, as taxas de residuos sélidos (art. 35) e de drenagem urbana (art. 36) devem refletir o
nivel de renda local, bem como outros fatores socioambientais (Brasil, 2007).

Dessa forma, segundo a analise feita sobre o marco legal do saneamento basico, ha uma
dialética coerente entre subsidios tarifarios, os quais preservam a acessibilidade apds a
implantacdo, e subsidios de investimento, os quais direcionam o orgamento onde a
infraestrutura ainda € inexistente ou precaria. Assim como na esfera operacional, a politica de
investimento também se ancora em critérios socioecondmicos e territoriais, garantindo que o
financiamento federal atue de acordo com metas de universalizagdo e reducdo das
desigualdades regionais. Outrossim, a regionalizagdo prevista no art. 2°, XIV, bem como
operacionalizada pelos blocos de referéncia, funciona como ponte entre essas duas dimensdes:
viabiliza a redistribuicdo interna de receitas e, a0 mesmo tempo, habilita os entes subnacionais
a acessar recursos federais condicionados a escala regional.

Conforme previsto na legislacdo em anélise, a universalizacdo do saneamento bésico
deve levar em conta ndo apenas as especificidades geogréaficas, mas também a sustentabilidade
econémico-financeira dos pequenos municipios; consoante o art. 3°, VI-b e VI-c, (Brasil, 2007),
a figura da “unidade regional” e, de maneira idéntica, o “bloco de referéncia” surgem como
estratégias que, ao agregarem localidades de porte reduzido, geram escala e diluem custos de
operacdo, possibilitando o emprego de subsidios cruzados entre realidades distintas.

N&o sO os principios estruturam a politica publica, como também os dispositivos
tarifarios orientam a gestéo dos servicos ja existentes. De acordo com o art. 29, a suficiéncia de
caixa pode ser complementada por subsidios ou subvencfes sempre que a renda dos usuarios
se mostrar insuficiente; analogamente, a construcdo da estrutura de remuneracéo exige, segundo

o art. 30, VI, o cotejo da capacidade de pagamento com padrées de consumo (Brasil, 2007).
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Ademais, o art. 31 faculta subsidios tarifarios, fiscais e intertitulares na regionalizacéo;
semelhantemente, os arts. 35 e 36 autorizam que as taxas de residuos solidos e drenagem se
ajustem ao perfil socioecondmico das comunidades atendidas. De forma complementar, a
continuidade do abastecimento para beneficiarios da tarifa social encontra salvaguarda no art.
40, 8 3°, enquanto a gratuidade de ligacdo ao esgoto em favor de familias de baixa renda deriva
dos 88 8° e 9° do art. 45 (Brasil, 2007). Conjuntamente, tais normas erigem um arranjo de
subsidios pods-instalacdo que, analogamente a politicas de protecdo social, garante a
permanéncia dos mais vulneraveis no sistema.

Por outro lado, os mecanismos que disciplinam a expanséo da infraestrutura revelam
um compromisso formal com a corregdo de déficits historicos. O art. 48 estabelece diretrizes
federais que determinam critérios de elegibilidade ancorados em renda, cobertura e risco
sanitario e atribuem prioridade a solugdes compativeis com areas rurais. Similarmente, o art.
49 reposiciona a reducdo das desigualdades regionais como eixo da politica federal,
contemplando &reas indigenas, tradicionais e nucleos informais (Brasil, 2007).

Além disso, 0 § 1° do art. 50 condiciona a liberagcdo de recursos ndo onerosos a
viabilidade de blocos regionais e, outrossim, ao atendimento dos municipios com maior déficit;
de forma paralela, o art. 52 impde metas nacionalizadas e regionalizadas e prevé programas
especificos para areas periféricas, enquanto o art. 53-D ancora a execucdo de obras em
territdrios informais, com apelo a solu¢es condominiais de menor custo (Brasil, 2007).

Dessarte, a legislacdo articula dois eixos complementares: subsidios tarifarios, que
estabilizam a permanéncia dos usuérios ja atendidos, e subsidios de investimento, que
direcionam capital a regides onde o servi¢co ainda se mostra incipiente. Semelhantemente,
ambos os instrumentos dependem da regionalizacdo indicada no art. 2, X1V (Brasil, 2007) e
operacionalizada pelos blocos de referéncia, assegurando escala para redistribui¢éo de receitas
e permitindo o acesso a recursos federais condicionados.

Em resumo, existem duas camadas de protecdo: a primeira, voltada aos servicos ja
instalados, completa-se com garantias especificas; o art. 40, § 3° por exemplo, veda a
interrupcgdo do abastecimento de 4gua aos beneficiarios da tarifa social ou exige a manutengédo
de condi¢bes minimas de salde, em conformidade com a ldgica de continuidade do servi¢o
essencial. Além disso, o art. 45, 88 8° a 10°, concede gratuidade de ligacdo ao esgoto para
familias de baixa renda e integra, sob 0 mesmo ponto de vista, a politica de saneamento a

regularizagdo fundiaria dos nucleos urbanos informais.
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Por outro lado, existe uma segunda camada de consideracdo de vulnerabilidades,
atinente & alocacdo de recursos para novas obras e expansdo de rede. O art. 48 da Lei n.°
11.445/2007 estabelece diretrizes federais que priorizam a equidade social e territorial, bem
como determinam, entre outros critérios objetivos de elegibilidade, o nivel de renda, a cobertura
existente e os riscos sanitarios. Ndo apenas essas diretrizes orientam o planejamento, como
também os objetivos do art. 49 fazem da reducdo das desigualdades regionais um norte
obrigatdrio da politica federal, priorizando areas rurais, populacées tradicionais, comunidades
indigenas e ndcleos urbanos informais.

Ademais, o art. 50, § 1°, condiciona a liberacdo de recursos ndao onerosos da Unido a
viabilidade de blocos regionais em contextos em que a tarifa, assim como o tributo, ndo basta
para cobrir custos, tanto quanto ao atendimento dos municipios com maiores déficits de
saneamento e menor capacidade contributiva.

Conforme se conclui, o texto legal cria um circuito integrado de protecdo ao prever
subsidios que procuram garantir permanéncia no sistema e investimentos que materializam a
sua expansdo. A efetividade de tais dispositivos dependera da capacidade dos municipios de
internalizar essas exigéncias em planos robustos, bem como da acdo regulatéria capaz de
assegurar transparéncia, equilibrio econdmico-financeiro e controle social sobre metas a
alcancar até 2033.

Em razdo desse arcabouco normativo que articula subsidios, investimentos e
mecanismos de regulacdo para impulsionar a universalizacdo dos servigos, torna-se
imprescindivel apurar se tais dispositivos produzem efeitos mensuraveis na melhoria do
saneamento nos diferentes territorios. Essa verificacdo exige o exame dos dados
disponibilizados pelo SNIS/Sinisa, cujas séries historicas permitem identificar variacbes na
cobertura, na qualidade operacional e na sustentabilidade econémico-financeira dos sistemas.
A analise desses indicadores fornecera evidéncias empiricas sobre o grau de aderéncia entre a
estrutura juridica desenhada e os resultados concretos alcangados, possibilitando avaliar se o
circuito de protecdo instituido pela legislacdo efetivamente contribui para reduzir as
disparidades regionais ou se limita-se a reproduzir padrfes de desigualdade ja consolidados.

Com o objetivo de fornecer uma leitura sintética das desigualdades territoriais apontadas
nos estudos mais recentes do Instituto Trata Brasil (2021), a Figura 12 agrupa as regifes Norte,
Nordeste, Sul, Sudeste e Centro-Oeste, apresentando, de forma comparativa, 0s percentuais de
acesso a agua e a coleta de esgoto, o volume de esgoto tratado, bem como os registros de
internacdes e dbitos por doencas de veiculacdo hidrica, todos referentes ao ano de 2021 (ultimo
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periodo com informagfes consolidadas e auditadas pela referida entidade). Tal visualizagdo
complementa a analise ao evidenciar, de maneira imediata, a distancia que separa os diferentes
territorios em termos de infraestrutura sanitaria, renda e saude publica, oferecendo base
empirica para a discussdo subsequente sobre a eficacia do financiamento federal na reducéo

dessas disparidades.

Figura 12 — Indicadores por ano (2021)

Indicadores por ano - 2021

Essoto ndo Indice de esgoto

o tratado referido &
Localdade ‘atc*‘i dgua consumida . e )

(mil m?) P (Nimero de (Namero de

nternagdes) obitos)
foe 15,8% 44,2% 520157264 512% 128.912 1.493 2.859,78 486,37
R 40,0% 86,0% 466.603,83 20,6% 25.026 163 3.266,37 656,78
e 25.3% 69,8% 126130904 355% 59.002 563 231049 395,66
i 8,5% 18,3% 226750728 586% 20.813 397 2.818,09 732,71
i 8.7% 51,6% 860.910.36 167% 12.719 2 3.394,59 830,62
10,1% 38,1% 365.242,13 60,5% 11.352 128 3.908,82 885,31

Fonte: Instituto Trata Brasil (2021).

Assim, verifica-se que as regides Sudeste e Sul possuem indicadores mais favoraveis e

concentram mais investimentos no setor do saneamento.

No caso do saneamento, sdo claros os conflitos redistributivos caracteristicos
do setor, na execucdo de politicas ou na falta delas. Considerando o déficit na
prestacdo de alguns servicos basicos, em especial a coleta e o tratamento de
esgoto, as disputas em torno da expansdo das redes, ritmo de implantacéo,
politica tariféria, entre outras, constituem um jogo de soma zero (Valente,
2018, p. 59).

A analise do cenéario do saneamento basico no Brasil revela uma expressiva assimetria
entre as regides, evidenciada pelos marcados contrastes nos indices de acesso e eficiéncia dos
servigos. Observa-se que os indicadores de atendimento a agua potavel, de coleta e de
tratamento de esgoto variam significativamente conforme a localidade, refletindo diferencas
histdricas e estruturais entre as regides do pais. Enquanto municipios localizados em areas com

maior desenvolvimento econdmico e institucional, como alguns da regido Sul e Sudeste,
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apresentam taxas proximas a universalizacdo, outras localidades, especialmente nas regies
Norte e Nordeste, demonstram indices consideravelmente inferiores, configurando um quadro
de desigualdade que compromete a efetividade das politicas pablicas.

Além dos aspectos financeiros, 0 ambiente regulatorio também exerce um papel
determinante. A existéncia de multiplos instrumentos e normas de regulagéo, muitas vezes com
critérios e metodologias divergentes, gera um cenario de complexidade que dificulta a
articulacdo entre os diversos niveis de governo. Essa fragmentacdo normativa contribui para
que as politicas de saneamento ndo consigam atingir, de forma uniforme, as metas estabelecidas
pelo Novo Marco Legal do Saneamento Bésico. Assim, a inconsisténcia na implementacéo dos
planos e a falta de coordenacdo entre as politicas estaduais, municipais e federais reforcam a
assimetria dos indices de saneamento.

O estudo desenvolvido por Silveira, Heller e Rezende (2013) analisa criticamente o
processo de elaboracdo do Plano Nacional de Saneamento Béasico (Plansab), tomando-o como
estudo de caso para refletir sobre os elementos estruturantes de um planejamento publico eficaz.
A partir da identificacdo dos principios norteadores do plano e da comparacdo com distintas
correntes tedricas de planejamento — como o planejamento estratégico situacional, a prospectiva
estratégica e o foresight —, os autores propdem um modelo de andlise baseado em quatro
categorias fundamentais: metodologia, diagndstico, participacdo social e visdo de futuro.
Embora o foco empirico da pesquisa esteja no setor de saneamento, 0s pressupostos analiticos
mobilizados permitem uma leitura ampliada dos desafios de formulacdo e implementacdo de
politicas publicas em contextos federativos complexos.

A pesquisa evidencia que a ado¢do de uma metodologia coerente com 0s principios
iniciais do planejamento é condicdo essencial para a efetividade da politica, especialmente em
setores marcados por disparidades regionais e limitagOes estruturais de gestdo. Como advertem
0s autores, “a coeréncia entre as categorias analisadas possibilita que os principios assumidos
na proposta inicial direcionem de fato a eclaboracdo do planejamento” (Silveira; Heller;
Rezende, 2013, p. 619), o que reforca a importancia de articular teoria e pratica de maneira
consistente desde a formulacéo até a defini¢do das estratégias de implementacéo.

Diante desse panorama, é possivel perceber a necessidade de desenvolver estratégias

integradas que considerem tanto os entraves financeiros quanto as limitagdes institucionais?.

24 Silveira, Heller e Rezende (2013, p. 619), avaliando as boas praticas para elaboracdo de um plano publico,
abordam aspectos relevantes no diagndstico de limitagdes institucionais: “Este estudo de caso leva a algumas
reflexdes sobre a elaboracdo de um planejamento publico: a) Elemento importante no planejamento é a articulagéo
entre a escolha da metodologia e a verificagdo a priori dos principios assumidos em sua proposta inicial (no caso
do Plansab seriam os eixos basicos), sob pena de um descompasso entre o que se pretende e 0 que se projeta.; b)
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A implementacdo de politicas publicas que fortalecam a capacidade técnica dos entes locais e
promovam a harmonizacdo dos critérios de financiamento e regulacdo pode contribuir para
reduzir as desigualdades regionais.

Ao mesmo tempo, a articulacdo entre as diversas esferas de governo é crucial para
garantir que as metas estabelecidas, como a universalizacdo do acesso a agua tratada e ao
esgotamento sanitario, sejam alcangadas de maneira equanime em todo o territério nacional. A
fragilidade institucional de grande parte dos municipios, somada a dependéncia de
transferéncias voluntarias e a escassez de mecanismos de inducdo regional, aponta para a
necessidade de um planejamento que ndo apenas projete metas, mas que também antecipe e
instrumentalize respostas para os obstaculos previsiveis a sua execucao.

Assim, a articulacdo entre metodologia, diagnostico e visdo de futuro, aspectos centrais
discutidos por Silveira, Rezende e Heller (2013), deve ser acompanhada de um esforco explicito
de construcdo de estratégias de implementacdo que considerem tanto os entraves financeiros
quanto as limitagdes institucionais. Isso implica, por exemplo, a previsdo de mecanismos de
financiamento estaveis e redistributivos, bem como a valorizacdo do fortalecimento das
capacidades locais de gestdo, planejamento e regulacdo. A auséncia ou subestimacdo dessas
variaveis compromete a eficécia dos planos e reforca a dissonancia entre a proposta normativa
e a realidade empirica dos servigos de saneamento no Brasil.

Em sintese, a analise dos indices de saneamento e dos investimentos evidencia que a
assimetria entre as regides brasileiras € um reflexo tanto das condicdes historicas e
socioeconbémicas quanto das divergéncias na capacidade institucional e na articulacdo
normativa. Superar esse desafio requer uma abordagem multifacetada, que contemple a
ampliacdo dos recursos financeiros, o aprimoramento da gestdo publica e a integracdo dos
instrumentos regulatérios. Tais medidas sdo fundamentais para garantir ndo apenas 0 acesso
universal aos servicos de saneamento, mas também para promover uma melhoria na qualidade
de vida da populagéo e reduzir as desigualdades regionais que afetam o desenvolvimento

sustentavel do pais.

A definicdo do modelo do diagnéstico pode mostrar a disposi¢do dos planejadores em incorporar, ou ndo, 0s
principios mencionados na proposta inicial do plano. ¢) A elaboracéo da visao de futuro pode ser considerada uma
etapa inter-relacionada com o diagnostico, ja que ambas as fases tém por objetivo fornecer elementos que apoiaréo
0 processo decisdrio sobre as acfes a serem planejadas, sendo imprescindivel haver coeréncia entre elas e entre 0s
principios assumidos. d) A coeréncia entre as categorias analisadas possibilita que os principios assumidos na
proposta inicial direcionem de fato a elaboracdo do planejamento. De outra forma, quanto maior a distancia entre
esses e os valores apropriados em cada uma das fases, maior a possibilidade de que o plano seja desviado de sua
proposta inicial, fazendo com que esta seja transformada em apenas um discurso e o plano em um documento
inerte e estanque”.
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3 FEDERALISMO, FINANCIAMENTO E DESIGUALDADES: bases juridicas e 0s
desafios do regime interfederativo

Federalismo e saneamento basico se tocam quando os entes, Unido, Estados e
Municipios, titularizam competéncias politico-administrativas, legislativas e fiscais para a
concretizacdo do servico publico em questdo. Nesse sentido, esta se¢do analisa 0 arranjo
federativo brasileiro no que se refere a politica publica de saneamento basico, destacando as
tensdes entre autonomia municipal, capacidade institucional dos entes subnacionais e a
atuacdo normativa e financeira da Uni&o.

Considera-se 0 marco constitucional de 1988 como ponto de inflex&o que reconfigurou
as atribuicbes dos entes federativos, conferindo centralidade aos municipios, mas também
revelando os limites praticos dessa descentralizacdo. A andlise incorpora aspectos juridicos,
administrativos e financeiros, com atencdo especial a reparticdo de competéncias, a
coordenacdo interfederativa e aos instrumentos de apoio técnico e financeiro instituidos pela
legislacdo infraconstitucional.

Um dos aspectos fundamentais acerca da disciplina juridica do saneamento béasico é
compreender qual a técnica de reparticdo de competéncias e rendas entre os entes que
compdem a Federagdo do Estado brasileiro, identificando, assim, sua autonomia. Cada ente
federativo é dotado de atribuicbes e competéncias especificamente disciplinadas pela
CRFB/88. Sendo assim, em razdo da descentralizacao politica, administrativa e financeira do
poder, a autonomia dos Estados e Municipios se revela por competéncias proprias,
conceituada por Dalmo Dallari (1986, p. 78) como “direito e poder de autogovernar-se,
fixando suas prioridades e desempenhando suas competéncias com meios proprios”.

Do mesmo modo, é a Constituicdo Federal que determina a forma de reparticdo de
rendas para cada ente federativo, evitando, assim, uma eventual dependéncia entre as unidades
que venha a prejudicar as suas respectivas autonomias. Nesse contexto, por exemplo, o art.
23, IX da CRFB/88 (Brasil, 1988) estabelece a competéncia comum da Unido, Estados e
Municipios para promover programas de construgdo de moradias e a melhoria das condigdes
habitacionais e de saneamento basico; ja o art. 200, IV, determina a competéncia do Sistema
Unico de Saude (SUS) para participar da formulacéo da politica e da execugio das acdes de

saneamento basico.
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3.1  Fundamentos constitucionais e principios do federalismo

No contexto brasileiro, o federalismo?® estrutura a organizacio do Estado em diferentes
niveis autdnomos — Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios —, cada um com suas
capacidades de auto-organizacédo e autogoverno dentro dos limites constitucionais.

Essa dindmica federativa tem um impacto significativo na politica publica de
saneamento basico, que se configura como um ambiente regulatério compartilhado entre os
entes federativos, possuidores de realidades socioeconémicas distintas. Observa-se que o texto
constitucional brasileiro menciona expressamente 0 Ssaneamento basico em apenas trés
dispositivos, quais sejam: o art. 21, XX; o art. 23, IX e o art. 200, IV.

Dessa maneira, a Constituicdo Federal de 1988 estabelece a reparticdo de atribuicdes
relacionadas ao saneamento, instituindo que a Unido possui competéncia privativa para
desenvolver diretrizes para o desenvolvimento urbano, incluindo saneamento basico?.
Igualmente, no art. 23, 1X, hd uma competéncia comum entre Unido, Estados, Distrito Federal
e Municipios para “promover programas de constru¢do de moradias e a melhoria das condi¢des
habitacionais e de saneamento basico” (Brasil, 1988). J& os Municipios detém competéncia
privativa para organizar e prestar servicos publicos de interesse local?’.

Como visto, a politica de saneamento béasico se insere em um desenho federativo de
competéncias compartilhadas, conforme dispde o artigo 23, IX, da Constituicdo Federal.
Entretanto, a efetivacdo dessa diretriz tem revelado a existéncia de entraves estruturais no
funcionamento da federacdo, notadamente em razdo das assimetrias técnico-institucionais e da
baixa capacidade de formulacdo e implementacdo de politicas publicas em grande parte dos
municipios brasileiros.

Nesse contexto, conforme Dallari (2013, p. 593), <o equilibrio federativo exige que haja
correlacdo entre as competéncias, que sdo encargos, tarefas a serem executadas, € 0S meios

financeiros indispensaveis para seu desempenho”. Essa afirmacdo reforca a tese de que a

25 Saldanha (2017, p. 220) analisou, em sua tese intitulada Formacdo Juridica do Brasil: uma histéria do
federalismo a brasileira, o estado da arte do federalismo brasileiro e, dentre outros temas, como se configura a
federagdo brasileira em termos de divisdo de competéncias: “O quadro geral, portanto, da organizagao federal-
administrativa do estado brasileiro aponta para uma desoneracdo da Unido, em termos de atividades e tarefas
materiais prestacionais, com a consequente sobrecarga de estados-membros e municipios. Analisar o equilibrio
fiscal da federacdo depende de apreciar a articulagdo constitucional de duas dimensdes da atuacéao estatal, isto &,
de verificar o (des)equilibrio entre a dimensio da arrecadagéo (receitas) e aquela das despesas”.

26 «Art. 21. Compete a Unido: [...] XX - instituir diretrizes para o desenvolvimento urbano, inclusive habitacéo,
saneamento basico e transportes urbanos” (Brasil, 1988).

27 «Art. 30. Compete aos Municipios: [...] V - organizar e prestar, diretamente ou sob regime de concesso ou
permissdo, os servigos publicos de interesse local, incluido o de transporte coletivo, que tem carater essencial”
(Brasil, 1988).
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distribuicéo de competéncias no federalismo brasileiro ndo pode ser analisada de forma isolada,
mas deve estar articulada com o desenho das transferéncias fiscais, dos fundos setoriais e das
politicas de financiamento. Em outras palavras, a auséncia de meios financeiros proporcionais
as obrigacOes assumidas pelos entes subnacionais resulta ndo apenas em ineficiéncia
administrativa, mas também em violacao a légica constitucional da descentralizacao.

A descentralizacdo operada pela Constituicdo de 1988 ampliou o protagonismo dos
entes locais, mas essa ampliacdo foi acompanhada de uma sobrecarga de atribui¢fes sem a
correspondente transferéncia de capacidades administrativas e financeiras. Para Mendes (2012,
p. 90): “ndo existe consenso amplo no debate atual sobre o federalismo brasileiro acerca dos
custos e/ou beneficios da descentralizacdo promovida a partir da CF/88, bem como a respeito
das responsabilidades (deveres) e direitos de cada esfera na provisdo de servicos publicos”.

No setor de saneamento, tal arranjo tem se revelado insuficiente para a superacdo das
desigualdades no acesso aos servigos, 0 que evidencia um quadro federativo marcado por uma
implementacdo top-down, na qual o governo central assume papel preponderante na formulacéao
e financiamento, enquanto os municipios ocupam posicao residual na formulacéo e enfrentam
dificuldades técnicas no planejamento e execucao das acdes. Nesse sentido, Arretche (2004, p.

22) observa que:

Esta distribuicdo de competéncias [concorrentes] é propicia para produzir 0s
efeitos esperados pela literatura sobre federalismo e politicas publicas:
superposicdo de acbes; desigualdades territoriais na provisdo de servicos; e
minimos denominadores comuns nas politicas nacionais.

Além disso, embora a autonomia municipal seja assegurada formalmente, na pratica, ela
ndo é plenamente realizada, dada a dependéncia das transferéncias da Unido, a escassez de
quadros técnicos especializados e a fragmentacao institucional que compromete a governanca
das politicas publicas (Mendes, 2012). Essa realidade se agrava em municipios de pequeno
porte, cujas limitacdes sdo amplificadas pela baixa arrecadacao propria e pela instabilidade nos
repasses constitucionais.

Diante desse cenério, a efetividade da cooperagdo federativa prevista no artigo 23 da
Constituicdo Federal exige mais do que previsdes normativas. Requer, sobretudo, o
fortalecimento de capacidades institucionais e a construcdo de arranjos cooperativos que
reconhecam as disparidades regionais e estabelecam mecanismos redistributivos, normativos e
financeiros capazes de promover a equidade no acesso ao saneamento basico.

Silveira (2014, p. 205-219) organiza o debate sobre federalismo e federalismo fiscal a

partir de dois eixos disciplinares, conjugando, de um lado, a dogmatica juridico-constitucional
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e, de outro, contribuicdes do pensamento econdémico sobre a matéria.

No ambito juridico-constitucional, Silveira (2014) relne um conjunto de autores
nacionais que definem as premissas da autonomia federativa. Primeiramente, parte de Dalmo
Dallari (2013, p. 590 apud Silveira, 2014, p. 205), o qual demonstra que: “uma vez acolhido o
federalismo pela Constituicdo, todo ato juridicamente antifederativo revela-se
inconstitucional”, conectando competéncia normativa a salvaguarda do pacto. Posteriormente,
acrescenta José Alfredo Baracho, que apresenta o federalismo como mecanismo necessario para
acomodar a heterogeneidade das comunidades politicas de base, enquanto Paulo Bonavides
identifica autonomia e participagdo como principios estruturantes. Na mesma linha, Regis
Fernandes de Oliveira relaciona autonomia financeira ao dominio sobre receitas e despesas,
denunciando os desequilibrios produzidos pela guerra fiscal. Sob outra 6tica, Elcio Fonseca
Reis acrescenta a nogdo de “pluralidade consorciada” de ordens juridicas que compdem a
federagdo. Depois, apresenta Gilberto Bercovici, sustentando que o desafio contemporaneo é
compatibilizar descentralizagdo com integracdo econémica; por fim, Fernando Facury Scaff e
Francisco Sérgio Rocha esclarecem que a distin¢do entre soberania e autonomia constitui
critério definidor das formacdes federativas.

Esse encadeamento de aportes, sistematizado por Silveira (2014), fornece a moldura
normativa e a revisao de literatura sobre o federalismo do ponto de vista de autores brasileiros,
amparando a analise da reparticdo de competéncias e de receitas entre os entes da federacéo.

Portanto, para Silveira (2014), o federalismo, enquanto forma de Estado, cumpre a
funcdo de distribuir competéncias constitucionais entre entes politicamente autbnomos; tal
autonomia, porém, exige a correspondéncia entre encargos e meios financeiros para que se
efetive. Ao introduzir o qualificativo “fiscal”, o autor delimita o exame as normas que atribuem
receitas, despesas, transferéncias e acesso a crédito, garantindo a cada governo recursos
compativeis com suas atribui¢des. Nesse enquadramento, mobiliza a teoria econdémica de
Charles Tiebout, que vincula descentraliza¢do a concorréncia entre jurisdicdes, e o0 teorema de
Wallace Oates, segundo o qual a provisdo de bens publicos € mais eficiente quando realizada
pelo nivel de governo mais proximo as preferéncias dos cidadaos.

Silveira (2014), citando Shah, sustenta que os principios do federalismo fiscal tratam do
desenho da constituigdo fiscal, ou seja, da forma como tributacdo, gastos, funcdes regulatorias
e transferéncias intergovernamentais se distribuem entre niveis de governo, pois tais arranjos
sdo decisivos para assegurar a prestacdo eficiente e equitativa dos servicos publicos e
configuram a questdo central de qualquer federagéo.
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Sendo assim, o federalismo fiscal configura-se, na leitura de Silveira (2014), como a
dimensdo operacional do pacto federativo, logo, somente quando o0s mecanismos de
financiamento acompanham a distribuicdo de competéncias a autonomia regional deixa de ser
formal para se converter em instrumento de mitigacdo das assimetrias territoriais.

Torna-se necessario observar que as transferéncias também sdo instrumentos para
equalizacdo do federalismo fiscal; entretanto, seu emprego manifesta natureza ambigua:
atendem, de imediato, a desequilibrios prementes, mas, quando prolongadas, podem
comprometer a autonomia financeira dos entes subnacionais e cristalizar dependéncias
indesejaveis:

Assim, por mais que transferéncias significativas sejam direcionadas a um
ente (ou um nivel de governo), ¢ legitima a arguicéo de que apenas quando se
aloca a competéncia impositiva neste ente é que se estard respeitando sua
autonomia. S6 entdo tera ele o poder de decidir quanto onerar a base, como
fazé-lo, quais isengdes estabelecer etc. Por isso mesmo € que Sampaio Doria
afirma que “a atribuicao de competéncia tributéria, sim, € requisito axiomatico
da federacdo, para assegurar independéncia politica”. Esse bindmio tributagdo
X transferéncias, que pode ser tido como cerne do federalismo fiscal, envolve
um sem-numero de possiveis combinagdes de desenhos fiscais. O que se busca
é a 6tima juncdo destes instrumentos, permitindo que cada nivel de governo

seja adequadamente financiado para o exercicio de seu mister (Silveira, 2014,
p. 217).

Silveira (2014) argumenta que a autonomia subnacional encontra respaldo legitimo
quando o ente detém competéncia impositiva, ja que esse atributo Ihe permite definir aliquotas,
estabelecer isen¢des e assumir responsabilidade politica pela carga fiscal que recai sobre sua
populacéo.

No campo do saneamento basico, essa premissa revela um dilema: os altos custos de
expansédo das redes e de tratamento de esgoto exigem, no curto prazo, transferéncias federais
para municipios com baixa capacidade arrecadatoria, assegurando a execucdo de obras
urgentes; entretanto, a continuidade dessa dependéncia tende a reduzir o espago decisorio local
sobre tarifas, planejamento e qualidade do servico, além de desestimular o fortalecimento da
propria base tributaria. Assim, o binémio tributacdo/transferéncias assume carater ambiguo: ao
passo que viabiliza a universalizagdo em contextos de escassez fiscal, pode prolongar
desigualdades regionais se ndo vier acompanhado de incentivos a autonomia financeira e a
gestdo eficiente dos sistemas de saneamento

Nesse contexto apresentado, a titularidade dos servicos publicos de saneamento basico
insere-se no debate mais amplo sobre a reparticdo de competéncias no modelo federativo
brasileiro, bem como a alocagdo de recursos para o setor se insere no debate do federalismo
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fiscal. Nos termos da CRFB/88, embora os entes compartilhem competéncias comuns em
matérias como habitacdo e saneamento, a titularidade de um servigo publico, quando delegavel,
deve ser exercida por um Unico ente federativo, pois, como argumentam Oliveira e Soares
(2020, p. 445), “o titular de um servigo publico ¢ unico, individual e identificavel”.

A titularidade, entendida como uma competéncia constitucional n&o legislativa — ou
competéncia material ou executiva —, refere-se ao poder-dever de disciplinar e organizar o
servico publico, decidindo sobre sua prestacédo direta ou delegada. Essa competéncia distingue-
se da chamada titularidade da prestacéo, que ocorre quando o ente titular transfere sua execu¢éo
a terceiros, sem abrir méo do poder concedente e da autoridade regulatéria sobre o servico
(Oliveira; Soares, 2020).

No caso especifico do saneamento bésico, ndo ha na Constituicdo um dispositivo que
atribua, de forma expressa, a titularidade dos servicos a Unido, aos Estados ou aos Municipios.

Porém, a legislacdo infraconstitucional atribui expressamente aos Municipios tal funcéo:

Art. 8° Exercem a titularidade dos servicos publicos de saneamento basico:
(Redacéo dada pela Lei n.° 14.026, de 2020)

I - 0s Municipios e o Distrito Federal, no caso de interesse local; (Incluido
pela Lei n.° 14.026, de 2020)

Il - o0 Estado, em conjunto com 0s Municipios que compartilnam efetivamente
instalaces operacionais integrantes de regides metropolitanas, aglomeracdes
urbanas e microrregides, instituidas por lei complementar estadual, no caso de
interesse comum (Incluido pela Lei n.° 14.026, de 2020) (Brasil, 2007).

A Unido, conforme dispde o art. 21, XX, da Constitui¢cdo, possui competéncia para
instituir diretrizes para o desenvolvimento urbano, inclusive saneamento bésico. Trata-se,
todavia, de uma competéncia de carater geral e material, voltada a formulacdo de politicas
publicas e normas orientadoras. Como afirmam Oliveira e Soares (2020, p. 447): “a
competéncia material federal para instituir diretrizes sobre um determinado servico publico ndo
pode ser confundida com a atribuicdo de titularidade a Unido sobre aquele servigo publico”.

Além disso, o art. 23, IX, da Constitui¢do classifica 0 saneamento basico como uma
competéncia comum da Uni&o, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, obrigando
todos os entes federativos a promoverem programas de melhoria no setor. Porém, para Loureiro
e Costa (2021, p. 19), “a rigor, isso sequer competéncia é. ‘Promover a melhoria’ de algo mais
se assemelha a um objetivo ou finalidade de certa competéncia, a ser atingido pelo exercicio de
um feixe amplo e indeterminado de capacidades que o dispositivo nao indica”.

Essa disposicdo insere-se na ldgica do federalismo cooperativo?®, mas néo altera a regra

28 Chambd (2020) analisa o federalismo de cooperagéo indicando a existéncia de divergéncias sobre seu conceito
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segundo a qual a titularidade é individual e ndo compartilnada. A Constituicdo, ao prever
competéncias comuns, exige dos entes federativos a articulacdo e a cooperagdo, mas néo

autoriza a sobreposicéo de titularidades. Como reforgcam Oliveira e Soares (2020, p. 448):

Sem prejuizo da obrigacdo de cooperar, coordenar e articular, o titular dos
servigos é um unico ente federativo, identificavel e certo, a quem competem
decisbes importantes, como a que diz respeito a prestar diretamente 0s
servigos, ou delega-lo a terceiros mantendo a condicdo de Poder Concedente.

Um ponto central do impacto do federalismo sob o novo Marco Legal reside também
no financiamento federal®. A Lei n.° 11.445/2007, em seu art. 50, conforme alterado, determina
que a alocacao de recursos publicos federais e os financiamentos com recursos da Unido ou
geridos por orgaos federais serdo realizados em conformidade com as diretrizes e planos de
saneamento basico. Crucialmente, esses repasses e 0 apoio técnico e financeiro da Unido ficam
condicionados a observancia das normas de referéncia expedidas pela ANA (Brasil, 2007).

As fontes apontam que, embora o financiamento federal seja crucial para entes
dependentes financeira e tecnologicamente, ha um entrave legislativo por ndo prestigiar as
disparidades regionais e locais no texto legal. Argumenta-se que os critérios juridicos para
alocacdo de recursos federais, centrados na observancia das normas de referéncia da ANA,
podem ndo estar adaptados para a reducdo de disparidades regionais. Portanto, a auséncia de
previsdo normativa que trate explicitamente das vulnerabilidades regionais pode representar um
obstaculo a efetividade dos principios constitucionais da equidade e da justica social.

Nesse contexto, a analise das fontes sugere que o arranjo normativo e institucional que
orienta essa alocacdo de recursos tende a ndo operar como um mecanismo de correcdo das
assimetrias regionais, mas sim de manuten¢do das desigualdades estruturais entre os entes

federativos. Os critérios utilizados, como viabilidade financeira ou capacidade de

e suas repercussdes na federacdo. Dentre as conclusfes, duas sdo pertinentes para este estudo: “Il. No tocante a
estrutura constitucional, 0 modelo cooperativo se distingue dos demais por conta de instrumentos de interconexao
de autonomias das esferas de governo, 0s quais compreendem a reparticdo concorrente de matérias legislativas, o
compartilhamento de receitas financeiras e a participagdo dos governos regionais nas arenas federais de deciséo.
Estes foram denominados de elementos distintivos da estrutura cooperativa. [...] VII. Independente da dimenséo
de andlise, é possivel identificar no modelo cooperativo uma tendéncia centralizadora, a partir da concentragéo de
poderes e de competéncias no &mbito do governo central. Muito embora isso o torne mais eficiente para coordenar
as unidades federativas subnacionais em torno de objetivos nacionais e de se promover uma equiparacdo de
condicOes, afeta de maneira substancial a esfera de autonomia dos entes subnacionais. Com isso, as vantagens da
dispersdo do poder em diferentes esferas de governo sdo mitigadas” (Chamb6, 2020, p. 98-99).

29 «Nas federagdes, a transferéncia de receitas apresenta uma problematica especifica, relativa aos limites da
autonomia para arrecadacdo de receitas e para realizacdo de gastos conforme suas preferéncias. Isto é, tanto o
compartilhamento quanto o recebimento de receitas encontram limites ou barreiras, a0 menos aparentes, na
autodeterminac&o e no autogoverno de cada um dos entes federativos. Esse cenario, porém, passa a se alterar com
a introdugdo dos modelos cooperativos” (Chambo, 2020, p. 69).
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endividamento, podem ser pouco sensiveis as disparidades historicas, falhando em prestigiar a
funcdo redistributiva que a Constituicdo impde a atuacao federativa.

Assim, o federalismo brasileiro, que constitucionalmente busca também a cooperacéo
entre os entes, na pratica da politica de saneamento e seu financiamento, pode operar por ldgicas
assimétricas. A dindmica federativa tende a revelar correlagdes entre o desempenho
institucional (incluindo a capacidade de atender as normas da ANA) e 0 acesso a recursos,
criando uma possivel Idgica de retroalimentacdo onde melhores indices favorecem novos
investimentos, perpetuando a assimetria.

A andlise da politica publica de saneamento béasico a luz do federalismo brasileiro
evidencia a complexidade inerente a reparticdo de competéncias e a titularidade dos servicos.
Embora a CRFB/88 reconheca 0 saneamento como matéria de competéncia comum, o exercicio
da titularidade, de forma individualizada, recai predominantemente sobre os Municipios,
conforme dispde a Lei n.° 14.026/2020. Contudo, essa atribui¢do ndo tem sido acompanhada de
uma correspondente transferéncia de capacidades institucionais, técnicas e financeiras, o que
compromete a efetividade da descentralizacao proposta pela Carta Constitucional.

No contexto dessa dindmica institucional, Marta Arretche (2010)*° demonstra que a
relacdo entre autoridade federal e autonomia municipal no Brasil produz padrdes distributivos
distintos conforme o grau de regulacdo imposto pela Unido. Desse modo, divide as politicas
descentralizadas em reguladas e ndo reguladas para explicar os efeitos de cada configuracao
para 0s gastos publicos.

Arretche (2010) conceitua as politicas descentralizadas reguladas como aquelas em que
a Unido, por meio de legislacdo e supervisdo préprias, restringe a autonomia deciséria de
Estados e Municipios, impondo patamares minimos de gasto e defini¢cbes sobre a forma de
execucdo. No arranjo brasileiro, isso se materializa em repasses constitucionais vinculados —
por exemplo, percentuais obrigatérios de aplicacdo da receita vinculados a educagdo e a satde
—, combinados a transferéncias condicionadas universais, como o SUS e o Fundo de

Manutencdo e Desenvolvimento da Educacdo Basica e de Valorizacdo dos Profissionais da

%0 0 artigo "Federalismo e igualdade territorial: uma contradicio em termos?" de Marta Arretche (2010), explora
a relacdo entre o federalismo brasileiro e a desigualdade territorial, buscando oferecer uma interpretacdo mais
precisa sobre o tema. Para esse estudo, as interpretaces que descrevem o federalismo brasileiro como um
"artificialismo" que confere autonomia excessiva a governos locais, resultando em relagdes predatorias e auséncia
de coordenacédo, superestimam a relevancia desses tracos. A autora contrapfe essa visdo ao sustentar que a
"natureza particular do federalismo brasileiro™ deve ser estudada considerando duas dimensdes centrais ignoradas
por essas analises: o papel das desigualdades regionais na escolha da formula federativa e a importancia das
relagGes entre a Unido e os governos subnacionais no seu funcionamento.
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Educacdo (FUNDEB)®, que s sdo liberadas quando as regras federais sdo cumpridas. Nessas
condic@es, 0s governos subnacionais continuam responsaveis pela execugdo cotidiana, mas suas
escolhas or¢camentarias estdo conformadas por normas federais que garantem prioridade a bens
considerados socialmente essenciais, conferindo maior homogeneidade territorial ao gasto.

Jé& as politicas ndo reguladas, no estudo de Arretche (2010), permanecem sob ampla
discricionariedade local, sem pisos constitucionais nem transferéncias regulares e universais
atreladas constitucionalmente. Figura como exemplo de politica ndo regulada a agenda de
gastos em habitacdo, infraestrutura urbana (sendo incluido o saneamento nessa categoria) ou
transporte publico. Sendo assim, a operacionalizacdo dessas politicas reflete a capacidade fiscal
propria e as preferéncias politicas de cada governo estadual ou municipal. A inexisténcia de
amarras federais faz com que a prioridade atribuida a essas fungdes varie fortemente entre
jurisdices, resultando em niveis de gasto per capita mais desiguais.

Avrretche (2010), no mesmo estudo, sublinha que essa distin¢éo ndo decorre da natureza
intrinseca da politica setorial, mas da relacdo central-local. Se uma emenda constitucional
passasse a exigir, por exemplo, 1% da receita de todos os municipios para habitacdo, ou se
fossem criadas transferéncias universais para transporte metropolitano condicionadas a
execucdo de programas especificos, essas areas seriam reclassificadas como reguladas.
Portanto, qualquer politica publica pode tornar-se regulada se a Unido decidir empregar seus
instrumentos de vinculagdo de receitas e supervisdo sobre a execucao descentralizada.

O efeito distributivo dessa escolha institucional, segundo a autora, torna-se claro: quanto
mais forte a regulacdo federal, menor a dispersdo do gasto e maior a capacidade de minimizar
desigualdades territoriais; quanto maior a autonomia local sem contrapartidas normativas, mais
pronunciadas tendem a ser as diferencas intermunicipais na oferta de servigos. 1sso demonstra
que a hierarquia de prioridades orcamentarias nos municipios ndo decorre de opcdes
idiossincréticas, mas de um mecanismo institucional que combina vinculagdes constitucionais

de receita com transferéncias condicionadas universais:

81 Maria Stela Campos Silva e Beatriz Pereira (2018, p. 205, grifo nosso), ao analisarem o financiamento da
educagdo basica, observaram efeito semelhante ao teorizado por Arretche (2010) :“Se, por um lado o papel da
Unido cresceu significativamente ao longo do periodo analisado, pode-se dizer que, quanto aos Estados e
Municipios, estes tiveram um maior detalhamento de seu papel do custeio da educacdo, com a definicdo dos
impostos a serem destinados, e uma diminuicdo da sua liberdade em aplicar tais recursos, em funcdo do
FUNDEB. E possivel também dizer que, em comparacdo com periodos anteriores, 0 FUNDEF e o FUNDEB
representam uma verdadeira conquista do ponto de vista da seguranca juridica (quanto as fontes de custeio) e da
equalizacdo entre regides. Isso se contrapfe de forma radical a instrumentos como a caixa escolar, utilizada durante
a Era Vargas, pois retira do individuo a responsabilidade direta de custeio e a repassa para o Estado enquanto um
dever a ser cumprido, inserindo definitivamente tal tema na agenda publica”.
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Em suma, as prioridades de gasto dos municipios brasileiros apresentam um
claro padrdo. As politicas reguladas tém alta prioridade na alocacéo do gasto
municipal, ao passo que as politicas ndo reguladas ndo tém prioridade de
gasto. Este comportamento ndo é resultado de um padrdo aleatorio; antes, é
explicado pelas relacdes central-local, isto é, pelo efeito de convergéncia
produzido pela legislacdo e supervisdo federais. (Arretche, 2010, p. 607)

Desse modo, a convergéncia observada em gastos com saude e educacao confirma que,
quando a Unido define pisos de gasto e supervisiona a execucdo, 0 comportamento municipal
tende a alinhar-se as metas nacionais, conferindo prioridade sistematica a essas funcdes e
reduzindo a variancia interjurisdicional. Assim, ausentes mecanismos equivalentes em
habitagdo, infraestrutura urbana e saneamento, por exemplo, a alocagdo de recursos passa a
refletir sobretudo a capacidade fiscal e as preferéncias politicas locais, resultando em prioridade
média reduzida e dispersao acentuada do gasto.

Nesse sentido, a diferenca entre politicas reguladas e ndo reguladas ndo decorre da
natureza setorial, mas da interagdo central-local, na qual normas constitucionais vinculam
receitas e condicionam transferéncias. A luz da tipologia de Marta Arretche (2010), o
saneamento basico integra o grupo de politicas ndo reguladas, pois carece tanto de pisos
constitucionais de gasto quanto de transferéncias constitucionais condicionadas a metas.
Consequentemente, a decisdo orcamentaria permanece essencialmente na esfera dos entes
subnacionais e de repasses voluntérios infraconstitucionais. Essa autonomia orgamentéria,
somada a profunda desigualdade de capacidade fiscal entre entes subnacionais e companhias
estaduais, aprofunda a assimetria de investimentos

E valido ressaltar que Arretche (2010) emprega um conceito restrito de regulagéo,
centrado na imposicdo de pisos constitucionais®? de gasto e nas regras que deles decorrem,
mecanismo que limita a autonomia orcamentaria dos entes subnacionais ao fixar receitas locais
a funces especificas como salde e educagdo. Esse entendimento ndo se confunde com a ideia
mais ampla de regulagéo que inclui instrumentos infralegais.

Nesse contexto, normas de referéncia editadas pela ANA, ainda que relevantes para
padronizar praticas setoriais, situam-se fora do escopo de “politicas reguladas” tal como
definido por Arretche (2010), pois ndo estabelecem pisos obrigatérios de aplicacdo

orcamentaria nem condicionam de forma constitucional as transferéncias de recursos. Dessa

%2 Silva e Verbicaro (2023, p. 281) analisam conflitos distributivos em democracias fragilizadas e observam, com
base na teoria de Starr, que: “As Constituigdes, nessa perspectiva, representam um modelo de entrincheiramento
estratégico, pois representam uma acao deliberada e intencional que busca fazer com que as conquistas de grupos
sociais especificos perdurem na escolha das regras que desenham as instituicdes estatais. Além disso, 0
entrincheiramento estratégico tem na irreversibilidade o seu objetivo principal, de forma que, no caso dos textos
constitucionais, as regras de alteracdo ou mudanga dos seus dispositivos tenham especial atengido”.
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distincdo deriva a cautela metodolégica de reconhecer que a classificacdo de uma politica como
regulada depende do uso, pela Unido, de seus instrumentos constitucionais para restringir
decisbes de gasto dos governos subnacionais, e ndo meramente da existéncia de diretrizes
técnicas ou regulamentacGes administrativas.

Silveira (2018, p. 297) acrescenta que, nos setores regulados, a gestao federal uniformiza
custos e padroes de servigo, mitigando desigualdades, porém prejudica a autonomia de entes
subnacionais. Nos setores ndo regulados, a conducdo integralmente subnacional preserva a
liberdade decisoria, mas resulta em falta de padronizacdo e maior heterogeneidade qualitativa.

Nesse cenério, torna-se evidente que a implementacdo da politica de saneamento
encontra obstéaculos estruturais, os quais decorrem de uma combinacdo de fatores: a assimetria
entre os entes federativos, a fragilidade das capacidades estatais locais, a auséncia de
mecanismos normativos que incorporem as vulnerabilidades regionais aos critérios de
financiamento federal e a centralidade normativa atribuida & Agéncia Nacional de Aguas e
Saneamento Basico.

Nesse sentido, a dependéncia das transferéncias federais, sem um sistema redistributivo
sensivel as desigualdades historicas, agrava a marginalizacdo de municipios de pequeno porte
e reduz a margem de atuacdo local, esvaziando o potencial transformador da autonomia
federativa. Além disso, a condicionalidade imposta pelas normas de referéncia da ANA como
requisito para 0 acesso aos recursos federais pode configurar um fator de retroalimentagéo das
disparidades, na medida em que apenas 0s entes com maior capacidade institucional conseguem
atender as exigéncias normativas. Tal configuracdo revela um federalismo de cooperagdo
apenas formal, pois, na préatica, perpetua-se uma légica assimétrica que beneficia os entes mais
estruturados e penaliza aqueles em situacdo de maior vulnerabilidade.

Dessa forma, constata-se que o modelo federativo brasileiro, tal como operado na
politica de saneamento, carece de mecanismos normativos e financeiros que assegurem a
equidade na distribuicdo de competéncias e recursos. Para que a cooperacdo federativa
transcenda o plano declaratorio e contribua efetivamente para a universalizacdo do saneamento,
é necessario reestruturar o arranjo institucional e normativo vigente, de modo a incorporar
critérios redistributivos explicitos e reconhecer as limitagdes estruturais que impedem a plena
realizacdo dos direitos sociais nos territérios menos favorecidos. O saneamento, enquanto
servico essencial e direito fundamental, exige um federalismo que seja, a0 mesmo tempo,
cooperativo na forma e na substancia.

A constatacéo das dificuldades enfrentadas pelos entes federativos no acesso a recursos
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financeiros para o saneamento basico, especialmente diante da limitacdo dos recursos nédo
onerosos e da seletividade dos instrumentos onerosos, evidencia a crescente importancia do
papel das instituices reguladoras na conformacao das condi¢cdes de financiamento. Nesse
contexto, ganha relevo a atuacdo da ANA, especialmente ap6s a promulgacdo da Lei n.°
14.026/2020, que Ihe conferiu competéncia para editar normas de referéncia nacionais.

Sendo assim, a regulamentacdo do apoio técnico e financeiro pela ANA, embora voltada
a harmonizacdo e a inducdo de boas praticas, suscita questionamentos relevantes acerca de seus
efeitos sobre a autonomia municipal, sobretudo quando condiciona o acesso a recursos federais
ao cumprimento de pardmetros normativos centralizados. O exame dessa nova configuracéo
regulatéria e seus desdobramentos sobre a dindmica federativa constitui o objeto da proxima

subsecéo.

3.2 A regulamentagdo do apoio técnico e financeiro pela ANA e a interferéncia na

autonomia municipal

No contexto apresentado, o Decreto Federal n.° 11.599, de 12 de julho de 2023, dispde
sobre 0 apoio técnico e financeiro® a ser prestado pela Unido, bem como sobre a alocacéo de
recursos publicos federais e financiamentos com recursos da Unido, tratados pelo art. 50 da Lei
n.° 11.445/2007. Tal regulamentacdo por parte do Executivo federal, dentre outras condicdes,
estabelece a observancia das normas de referéncia para regulacdo dos servigcos publicos de

saneamento basico emitidas pela ANA diversas vezes em seu texto:

Art. 7° A alocacdo de recursos publicos federais e os financiamentos com
recursos da Unido ou com recursos geridos ou operados por 6rgdos ou
entidades da Unido, de que trata o art. 50 da Lei n.° 11.445, de 2007, serdo
feitos em conformidade com as diretrizes e 0s objetivos estabelecidos nos
art. 9° art. 48 e art. 49 da referida Lei e com os planos de saneamento basico
e ficardo condicionados:

| - ao alcance de indices minimos de:

a) desempenho do prestador na gestdo técnica, econémica e financeira,
comprovado por meio de declaracdo da entidade reguladora, observadas as
normas de referéncia para regulagdo dos servicos publicos de saneamento
basico emitidas pela Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Bésico - ANA;
e

b) eficiéncia e eficacia na prestacdo dos servi¢os publicos de saneamento
basico, comprovadas por meio de declaragdo da entidade reguladora,

33 Art. 1° do Decreto n.° 11.599: “Este Decreto dispde sobre: | - a prestagdo regionalizada dos servigos publicos de
saneamento basico de que trata a Lei n.° 11.445, de 5 de janeiro de 2007; Il - a alocacdo de recursos publicos
federais e os financiamentos com recursos da Unido ou geridos ou operados por drgdos ou entidades da Unido de
que trata o art. 50 da Lei n.° 11.445, de 2007; e Il - 0 apoio técnico e financeiro de que trata o art. 13 da Lei n.°
14.026, de 15 de julho de 2020” (Brasil, 2023).
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observadas as normas de referéncia para regulacéo dos servigos publicos de
saneamento basico emitidas pela ANA;

Il - & operacdo adequada e a manutencdo dos empreendimentos anteriormente
financiados com os recursos de que trata o caput, comprovadas por meio de
declaracdo do titular do servico publico de saneamento bésico, da entidade de
governanga da estrutura de prestacdo regionalizada, se for o caso, ou da
entidade responsavel pela sua regulacgdo e fiscalizagao;

111 - a observancia das normas de referéncia para regulacéo da prestagédo
dos servicos publicos de saneamento basico emitidas pela ANA, nos termos
do disposto no § 1° do art. 4°-B da Lei n.°9.984, 17 de julho de 2000;

8 1° Na aplicacéo de recursos néo onerosos da Unido, serdo priorizados os
investimentos de capital que viabilizem a prestacdo de servicos
regionalizada, por meio de blocos regionais, quando a sua sustentabilidade
econdmico-financeira ndo for possivel apenas com recursos oriundos de
tarifas ou taxas, mesmo apds agrupamento com outros Municipios do Estado,
e 0s investimentos que visem ao atendimento dos Municipios com maiores
déficits de saneamento cuja populacdo ndo tenha capacidade de
pagamento compativel com a viabilidade econdmico-financeira dos
Servigos.

§ 2° A alocacdo de recursos publicos federais e os financiamentos com
recursos da Unido ou com recursos geridos ou operados por 6rgdos ou
entidades da Unido ocorrerdo no ato de assinatura dos instrumentos de repasse
ou de financiamento (Brasil, 2023, grifos nossos).

A disposi¢do normativa contida no art. 7° do Decreto n.° 10.588/2020 — que regulamenta
dispositivos da Lei n.° 11.445/2007, alterada pela Lei n.° 14.026/2020 —, estabelece
condicionantes normativas rigorosas para a alocacdo de recursos federais e financiamentos
destinados ao setor de saneamento basico. Trata-se de um mecanismo de indu¢do normativa
cujo objetivo declarado € vincular o repasse de recursos ao cumprimento de padrbes de
eficiéncia, eficacia e desempenho técnico-operacional por parte dos prestadores de servico, bem
como a observancia das normas de referéncia editadas pela ANA.

A exigéncia de indices minimos de desempenho, contida no inciso I, traduz uma légica
meritocratica de acesso aos recursos publicos, que pode ser considerada tecnicamente
justificavel do ponto de vista da racionalizacdo do gasto publico. No entanto, quando aplicada
de forma uniforme e sem mecanismos compensatorios, essa légica tende a favorecer
prestadores ja consolidados e localizados em areas mais desenvolvidas, em detrimento daqueles
gue atuam em contextos de maior vulnerabilidade institucional, financeira ou territorial. A
vinculacédo a declaragdo da entidade reguladora, por sua vez, reforca a centralidade do papel da
ANA no novo arranjo federativo, conferindo-lhe poder normativo indireto sobre a propria
viabilidade dos investimentos.

O inciso Il introduz como requisito adicional a comprovagao da operagdo e manutengao
adequadas dos empreendimentos anteriormente financiados. Essa exigéncia, embora coerente

com os principios da economicidade e da sustentabilidade, pode representar mais um obstaculo
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para pequenos municipios que enfrentam dificuldades estruturais na gestdo continuada dos
ativos. Ademais, o inciso Il reforca a obrigatoriedade de observancia das normas de referéncia
da ANA como critério de elegibilidade para o financiamento, o que amplia ainda mais o raio
de influéncia normativa da agéncia reguladora federal.

Nesse sentido, € valido observar que os planos municipais ou regionais deverao estar de
acordo com as normas de referéncia da ANA. Embora ndo prevista de maneira expressa tal
disposicao, o Decreto estabelece controle sobre diversos requisitos importantes, obrigando
tacitamente aos que desejam receber tais incentivos do Governo Federal a minuciosa
observancia das normas em questéo para elaboragéo dos planos.

Fernando Facury Scaff e Raquel Lamboglia Guimaraes (2021) analisaram a edicao de
“normas de referéncia” pela ANA do ponto de vista da autonomia municipal, do or¢gamento
republicano e do controle. Os autores discutem as alteracbes no Marco Regulatério do
Saneamento Basico no Brasil, especialmente a atribuicio a ANA de emitir “normas de
referéncia” para a regulagdo dos servicos, questionando se essa medida viola a autonomia
municipal e o pacto federativo, pela perspectiva do direito financeiro.

Argumentam Scaff e Guimardes (2021), que, embora a atribui¢do da nova competéncia
a ANA ndo seja inconstitucional formalmente em si, a consequéncia prevista para a ndo
observancia dessas normas (a vedagdo ao acesso a recursos federais) pode gerar um
desequilibrio e aumentar as desigualdades regionais. O artigo também explora o conceito de
“spending power”** e a ideia de transformar a ANA em um 6rgéo de supervisdo da regulagio,
concluindo que a supervisdo federal, se ndo for impositiva, pode contribuir para a melhoria da
regulacdo e o controle sobre as atividades das entidades reguladoras locais.

Em sentido diferente, Rocha, Scaff e Maziviero (2022) concluem que a Nova Lei do
Saneamento transforma a ANA em uma “superagéncia” com poder regulamentar sobre o
saneamento basico por meio das Normas de Referéncia Nacional. Os autores entendem que essa
concentracdo de poder como problematica e inconstitucional, pois centraliza a competéncia na
Unido em matéria que o Supremo Tribunal Federal (STF) j& reconheceu como de competéncia
municipal.

Nesse cenario, ambos os artigos académicos identificam que a conexao entre as normas

de referéncia da ANA e 0 acesso a recursos federais € um ponto critico que impacta a relacao

3 «gpending Power’ é uma expressdo americana advinda da Spending Clause, presente no Artigo 1, Secéo 8,
Clausula 1 da Constituicdo dos Estados Unidos, conhecida por servir de meio para que o ente nacional condicione
0 repasse de recursos financeiros para os entes subnacionais em troca de envolvimento ou de abstencdo em certas
atividades de competéncia subnacional” (Rocha; Scaff; Maziviero, 2022, p. 259).
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entre os entes federados e a autonomia municipal no saneamento basico. O Decreto n.°
11.599/2023 confirma essa conex&o ao listar a observancia das normas de referéncia da ANA
como condicdo para acesso a recursos federais e financiamentos.

A principal diferenca reside no grau da critica e na conclusdo sobre a
constitucionalidade. Scaff e Guimaraes (2021) concluem que a atribuicdo da competéncia a
ANA como “soft law” é respaldada pelo texto constitucional, que autoriza a Unido a estabelecer
diretrizes, sendo o problema o risco de inconstitucionalidade pratica na implementacdo da
consequéncia da nao-observancia, ou seja, vedacao de recursos, sem a constante avaliacdo do
esforco dos entes reguladores locais, de modo a evitar efeitos deletérios, ampliacdo da
desigualdade no acesso a servicos de saneamento basico e infringéncia do pacto federativo.

De outro lado, Rocha, Scaff e Maziviero (2022) examinam que a importacao e aplicacao
do “spending power” na nova lei ¢ inerentemente inconstitucional, pois a condi¢do de acesso a
recursos federais baseada na obediéncia as normas da ANA cria uma coer¢do incompativel com
a autonomia municipal e o pacto federativo brasileiro, especialmente dada a dependéncia
financeira dos municipios

A partir da analise das controvérsias doutrinarias em torno da constitucionalidade das
normas de referéncia da ANA e dos impactos do condicionamento de recursos federais a sua
observancia, evidencia-se que a centralizacdo regulatoria, embora juridicamente respaldada,
demanda cuidados quanto a sua implementacgdo pratica, sob pena de aprofundar desigualdades
regionais e tensionar o pacto federativo.

Nesse cenario, torna-se necessario avancar na reflexdao sobre que empreendimentos na
area do saneamento reclamam investimentos vultuosos, os quais dificilmente seriam suportados
por municipios com recursos financeiros escassos. Nessa seara, a concretizacdo de politicas
publicas demandaria financiamentos dos outros entes, notadamente da Unido. Portanto, é
possivel que a conjuntura legislativa atual ndo seja compativel com a realidade de municipios
dependentes de recursos federais e que a discricionariedade dos governantes seja limitada por
conta da total necessidade de apoio.

E valido ressaltar que a concretizacdo de politicas publicas depende da eleicdo de
prioridades e, no ambito de transferéncias voluntarias, eleger para onde estardo canalizados os

recursos torna-se relevante. Assim, Reyméao, Coimbra e Merlin (2019, p. 36) analisam que:

Uma vez observados 0s custos desses direitos, a concepg¢do e realizacdo de
politicas publicas apenas pode se dar se atrelada a obtencédo e aplicacdo dos
recursos financeiros a elas necessarios. A escassez desses recursos impde,
todavia, a necessidade de escolhas entre distintos objetivos socialmente
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relevantes, sendo imperiosa a estipulacéo de prioridades para a a¢do publica.
Dessa forma, o Estado, como gerenciador dos mesmos, precisa considerar a
correlacdo da aplicagdo desses recursos com as metas sociais.

Dessa forma, a escassez de recursos se impde de maneira diferente para os entes. Para
0s municipios que puderem prescindir do financiamento e apoio técnico, notadamente os mais
estruturados e com melhores indices sociais e econémicos, a reducdo de autonomia seria em
intensidade menor e ndo comprometeria totalmente a concretizacao da politica de saneamento
bésico.

Diante do exposto, observando a nova conjuntura legislativa ap6s a atualizacdo do
Marco Legal do Saneamento Basico, verifica-se que a autonomia municipal seria confrontada,
no minimo, duplamente: tanto sob o aspecto da observancia dos atos normativos da ANA, como
condicdo para financiamento, quanto pela vulnerabilidade fatica observada pelos indices
apresentados (IVS e PIB per capita).

Nesse contexto, a problematica se concentraria em expor que, na esfera da regulacéo
sanitaria, existem questfes determinantes, como recursos envolvidos e um ambiente de gestdo
compartilhada, que necessitariam de solucdes, prevendo assimetrias entre os entes envolvidos.
Para as regides e municipios mais vulneraveis, ndo se vé ponderacgdo pratica capaz de equilibrar
a autonomia de entes que dependeriam majoritariamente de recursos da esfera federal e
financiamentos no geral.

A analise a seguir se debrucard sobre os instrumentos financeiros previstos no
ordenamento juridico, suas fontes, critérios de alocagéo e os obstaculos enfrentados pelos entes
subnacionais, com o intuito de avaliar se tais mecanismos sdo compativeis com os objetivos de
universalizacdo e reducgéo das desigualdades regionais estabelecidos pela legislagdo setorial e

pela Constituicdo Federal.

3.3  Mecanismos de financiamento e a estrutura dos repasses

Cicogna et al. (2022) analisam as fontes de financiamento disponiveis para o setor de
saneamento no Brasil e identificam quais sdo as principais formas de financiamento
efetivamente utilizadas. Dentre outros argumentos, 0s autores expdem que sdo utilizados
recursos por meio de bancos comerciais e de desenvolvimento, nacionais e estrangeiros, alem
de fontes de financiamento utilizadas pelas sociedades andnimas (S.A.) do setor de saneamento
— Companhia Catarinense de Aguas e Saneamento (CASAN); Companhia de Saneamento de

Minas Gerais (COPASA); IGUA Saneamento (presente em seis estados brasileiros: Sdo Paulo,
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Mato Grosso, Parana, Santa Catarina, Rio de Janeiro e Alagoas); Companhia de Saneamento
do Parand (SANEPAR) e Companhia de Saneamento Bésico do Estado de S&o Paulo (SABESP)
—, entre 2015 e 2020.

Tais empresas foram selecionadas por possuirem demonstrativos financeiros
publicamente divulgados e auditados, com maior rigor e detalhamento na divulgacdo das
informacgdes mediante notas explicativas, por meio das quais é possivel analisar, com maior
nivel de detalhes, as fontes de captacdo do financiamento (Cicogna et al., 2022, p. 316).

No panorama de obtencdo de recursos em sociedades anénimas, realizou-se uma analise
comparativa das estruturas de capital das empresas do setor de saneamento classificadas como
S.A., em razdo do maior detalhamento de suas informacdes financeiras. Assim, constatou-se
gue, embora tenham tamanhos bastante dispares, quando considerado o volume dos ativos
totais, suas estruturas de capital apresentam composicao similar, com captacdo de longo prazo
principalmente pela emisséo de debéntures, linhas de crédito obtidas pelo repasse de recursos
do governo federal por meio da Caixa Econémica Federal, além de importante participacdo do
BNDES e do Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID) (Cicogna et al., 2022, p. 316).

O grafico da Figura 13 indica o volume do ativo das sociedades anénimas analisadas.

Figura 13 — Taxa média anual de crescimento das sociedades andnimas no setor do saneamento
(2010-2020)

GRAFICO 1
Taxa média anual de crescimento (2010-2020) e ativo total (2020)
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Fonte: Elaborado por Cicogna et al. (2022), com base nos demonstrativos financeiros anuais.
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O trabalho discorre minuciosamente sobre fontes de financiamento diferentes das
transferéncias intergovernamentais objeto deste trabalho. Demonstram-se empresas com
elevada capacidade de financiamento, o que ndo se verifica nha maioria do pais, concluindo
também que a participacao estatal é ainda muito relevante no setor, devido aos altos custos de
investimentos, externalidades e custos regulatorios.

Mesmo na analise de unidades gestoras de saneamento basico com ativos na ordem de
milhdes, indica-se que:

H4, portanto, diversas formas de prestacéo de servigos de saneamento e todas
sd0 necessarias, inclusive a participacdo privada, mas este ndo € o Unico
modelo viavel, cabendo ao setor publico atuacdo relevante na qualidade e
garantia dos servicos de &gua e esgoto para a populagdo e na geracdo de

recursos financeiros e fiscais para a realizagdo dos investimentos necessarios
(Cicogna et al., 2022, p. 333).

A andlise desenvolvida por Cicogna et al. (2022) acerca das linhas de financiamento
utilizadas por sociedades anénimas do setor de saneamento no Brasil oferece subsidios
relevantes para compreender as limitacdes estruturais do atual modelo de financiamento,
especialmente a luz dos objetivos de universalizacdo previstos no marco legal do setor. Com
base em estudo empirico de casos, 0s autores demonstram que a estrutura de capital das
empresas analisadas é caracterizada por baixa alavancagem e significativa dependéncia de
recursos de terceiros, obtidos predominantemente junto a bancos publicos, instituicdes
multilaterais e por meio do mercado de capitais, notadamente a emissdo de debéntures,
inclusive incentivadas.

Segundo os dados apresentados, os principais financiadores sdo a Caixa Econdmica
Federal, o BNDES, além de organismos como o BID, a Agéncia Francesa de Desenvolvimento
(AFD) e a Agéncia de Cooperacao Internacional do Japdo (JICA). Ainda que tais fontes tenham
viabilizado parte significativa dos investimentos recentes, observa-se um modelo de
financiamento seletivo, que privilegia projetos com maior capacidade de retorno e em
localidades com maior adensamento populacional e capacidade contributiva.

Essa seletividade produz efeitos distributivos indesejados, pois tende a excluir regides
menos desenvolvidas do acesso a servicos de saneamento, ampliando o déficit estrutural ja
historicamente presente. A dindmica tarifaria observada no estudo, em que o reajuste tarifario
é utilizado como mecanismo primario de viabilizacdo dos investimentos, agrava esse cenario.
O modelo torna-se regressivo, pois recai com mais intensidade sobre usuérios de menor renda,

e enfraquece a funcdo redistributiva que deveria nortear o servico publico essencial.
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A partir das transformagdes normativas trazidas pela Lei n.° 14.026/2020 e pelos
dispositivos regulamentares subsequentes, como o Decreto n.° 10.710/2021, impde-se a
exigéncia de comprovacao de capacidade econdmico-financeira por parte dos prestadores de
servigos. Essa exigéncia se revela excludente na medida em que apenas cerca de 55% dos
prestadores atenderiam aos critérios estipulados, destacando-se o indice de suficiéncia de caixa
como o principal fator de reprovacdo. Tal condigdo reforca a assimetria federativa, pois
inviabiliza a continuidade ou ampliacdo dos servicos em regides com baixa capacidade
institucional e fiscal.

Desse modo, é possivel concluir que o arranjo de financiamento atual, embora conte
com instituicGes publicas robustas e mecanismos de mercado potencialmente eficientes, ndo
assegura, por si so, a universalizacdo dos servicos de saneamento basico em bases equitativas.
A pesquisa recomenda trés direcdes principais para a superacao desse quadro: i) ampliacdo dos
prazos de financiamento e reducdo do custo de capital; ii) atuacdo coordenada de bancos de
desenvolvimento como agentes estruturantes; e iii) fortalecimento da seguranca juridica e
regulatdria dos contratos, com vistas a garantir previsibilidade e estabilidade aos investimentos.

Portanto, observa-se que recursos ndo onerosos S0 exiguos e recursos onerosos sao de
obtencéo dificultada de acordo com o nivel de endividamento e capacidade econdmica dos entes
dos entes, realidade que impde barreiras adicionais ao avanco dos investimentos em localidades

mais vulneraveis.

3.3.1 Recursos ndo onerosos no saneamento béasico

Capitaneando os recursos ndo onerosos® do setor de saneamento, tem-se 0s oriundos
do Orcamento Geral da Unido. Com base na anéalise de Pimentel e Miterhof (2022), o
financiamento dos servigcos de &gua e esgoto no Brasil apresenta um modelo hibrido no que
tange a sua sustentabilidade financeira. Assim, por se tratar de servico essencial, sua prestagdo
deve ocorrer mesmo em localidades onde a operagédo nao seja rentavel.

Diante disso, e considerando o expressivo déficit de atendimento ainda existente no pais,
torna-se evidente a necessidade de investimentos continuos e volumosos. Os autores destacam

que, em tais circunstancias, a presenca de subsidios ndo apenas se torna justificavel, mas

% Conforme Pimentel ¢ Miterhof (2022, p. 736): “Recursos onerosos sio aqueles que precisam ser repagados,
como empréstimos, financiamentos e emissédo de titulos de divida (debéntures). Ja os recursos ndo onerosos séo
aqueles que ndo precisam ser repagados, como recursos do Orcamento Geral da Unido e de fundos nédo
reembolsaveis.”
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essencial para conferir viabilidade econdmica ao setor, especialmente em razdo das
externalidades positivas que 0s servigos de saneamento geram sobre a salde publica, 0 meio
ambiente e o desenvolvimento socioecondmico.

Sendo assim, Pimentel e Miterhof (2022) classificam os subsidios em duas categorias
principais: internos e externos a estrutura de prestagdo. Os subsidios internos, de natureza
tarifaria, operam mediante o chamado subsidio cruzado, em que as receitas provenientes de
areas mais rentaveis sustentam a operacdo em regides deficitarias. Ja os subsidios externos, de
caréater fiscal, envolvem o aporte de recursos ndo onerosos por parte da Unido, seja por meio do
OGU, seja por fontes privilegiadas, como os fundos constitucionais de desenvolvimento
regional. Essa distin¢do revela a importancia de combinar mecanismos de equilibrio tarifario
com instrumentos de politica fiscal que possibilitem a expansdo da infraestrutura em areas
historicamente negligenciadas.

Nesse cenario, os autores sublinham que a diversificagdo das fontes de financiamento é
condicdo indispensavel para a universalizagdo do acesso aos servigos de agua e esgoto. A
dependéncia exclusiva de receitas tarifarias ou de financiamentos onerosos € insuficiente para
enfrentar as desigualdades regionais e garantir a eficiéncia econémica da politica publica.
Assim, a construcdo de um modelo financeiro sustentavel requer o reforco da cooperagdo
federativa e a adogéo de instrumentos redistributivos capazes de alinhar viabilidade econdmica
e justica social.

Sob outra perspectiva, Fonseca e Campos (2023, p. 16) apontam que o nivel de
dependéncia financeira do ente federativo é determinante para a maior ou menor necessidade
de recursos ndo onerosos. E nesse sentido que se insere a analise, ao examinarem a relagio entre
a dependéncia financeira dos entes e a demanda por recursos nao onerosos, evidenciando como
tal dependéncia configura um critério relevante na defini¢do das prioridades de investimento

publico no setor:

As restricdes financeiras e estruturais j& vivenciadas por um grupo
consideravel de municipios impactam a capacidade de investimento publico e
restringem a capacidade de autodeterminacdo dos entes municipais
subordinados a transferéncias de recursos. Tais ponderagGes ao constituir
politicas para saneamento terdo menor influéncia quanto maior seja a
independéncia socioeconémica (Fonseca; Campos, 2023, p. 16).

Dessa forma, destaca-se um ponto crucial para a analise do financiamento publico do
saneamento basico no contexto federativo brasileiro, qual seja a correlacdo direta entre a
limitacao de recursos e a redu¢édo da autonomia decisoria dos municipios.

Sendo assim, as restrigdes financeiras e estruturais enfrentadas por grande parte dos
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entes subnacionais ndo apenas comprometem a capacidade de investimento local, mas também
os tornam dependentes de transferéncias intergovernamentais, especialmente de natureza néo
onerosa. Tal dependéncia, segundo Fonseca e Campos (2023), gera assimetrias no processo de
formulacdo de politicas publicas, uma vez que a autodeterminacéo politica e administrativa dos
municipios é condicionada a disponibilidade externa de recursos.

Esse argumento dialoga diretamente com o principio constitucional da autonomia
municipal (art. 18, CRFB/88), evidenciando que, na pratica, tal autonomia torna-se relativa na
auséncia de capacidade financeira propria. A analise de Fonseca e Campos (2023) reforca que
a construcao de um modelo federativo mais equitativo passa, necessariamente, pela estruturagéo
de mecanismos redistributivos que reconhegam a desigualdade de base entre os entes.

Assim, quanto maior for a independéncia socioecondmica do municipio — seja por meio
de receita propria, seja por sua capacidade de endividamento ou atracdo de investimentos —,
maior serd sua margem de deliberacdo na definicdo e implementacéo de politicas publicas no
setor de saneamento. Por outro lado, quanto mais intensa a dependéncia de transferéncias,
menor sera 0 poder de autodeterminacéo, criando um ciclo de subordina¢édo institucional que
perpetua desigualdades regionais.

Para compreender a efetividade do financiamento federal no setor de saneamento
basico, € necessario examinar a relacao entre os valores orcamentarios autorizados e as despesas
efetivamente executadas ao longo dos ultimos anos. A analise da execugdo orcamentaria
permite identificar ndo apenas o volume de recursos formalmente destinados a area, mas
também o grau de comprometimento do ente federal com a implementacdo das politicas
publicas previstas.

A Tabela 1, elaborada com base em dados do Portal da Transparéncia, apresenta um
comparativo entre o orcamento atualizado e as despesas liquidadas pela Unido no periodo de
2020 a 2024, evidenciando uma significativa discrepancia entre os montantes autorizados e 0s
efetivamente aplicados.

Observa-se também que os valores desembolsados anualmente se mantém muito aquém
do montante necessario para atender as demandas estruturais do setor, estimadas em dezenas
de bilnhdes de reais*®. Nesse cenario, os entes federativos que dependem exclusivamente de

recursos ndo onerosos do Orcamento Geral da Unido encontram-se em uma posicao

3 Segundo o estudo realizado pela KPMG em parceria com a Associacao Brasileira das Concessionarias Privadas
de Servicos Publicos de Agua e Esgoto (ABCON), sdo necessarios R$ 753 bilhdes de investimentos na area de
saneamento para atingir as metas de indice de atendimento para a universalizagao dos servigos em todo o territorio
nacional até 2033 (KPMG; ABCON, 2020).
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particularmente vulnerdvel, uma vez que o volume disponibilizado se mostra insuficiente para

impulsionar a expanséo e a qualificagéo dos servigos em escala nacional.

Tabela 1 — Execucdo Orcamentaria Federal em Saneamento Béasico (2020-2024)

ANO Orcamento atualizado para a area de Total de despesas executadas para a area de
atuacdo Saneamento atuacdo Saneamento

2020 R$ 889,81 milhges R$ 788,95 milhdes

2021 R$ 480,63 milhdes R$ 445,52 milhdes

2022 R$ 767,32 milhGes R$ 290,90 milhdes

2023 R$ 760,02 milh&es R$ 149,96 milhdes

2024 R$ 2,94 bilhdes R$ 241,65 milhdes

Fonte: Elaborado pela autora com base em dados disponiveis no Portal da Transparéncia®’.

Diante desse panorama, torna-se evidente que 0s recursos nao onerosos provenientes do
Orcamento Geral da Unido, embora fundamentais para determinados entes federativos, sdo
manifestamente insuficientes para atender as exigéncias de investimento estimadas pelos
préprios estudos oficiais e por entidades especializadas.

Nesse sentido, a expressiva defasagem entre a necessidade de financiamento e os valores
efetivamente aplicados evidencia a limitacao da capacidade fiscal da Unido em liderar, de forma
isolada, o processo de universalizagdo do saneamento bésico.

Outrossim, amplia-se o protagonismo de institui¢cbes financeiras publicas, em especial
0 BNDES, cuja atuacdo no setor tem se consolidado como estratégia central de inducdo a
investimentos, tanto por meio do apoio a projetos estruturantes, quanto pela modelagem de
concessdes e parcerias com a iniciativa privada. A seguir, examina-se o papel desempenhado
pelo BNDES na politica de saneamento, seus instrumentos operacionais e 0s efeitos

distributivos associados ao modelo de financiamento adotado.

3.3.2 O BNDES e 0 saneamento basico

Apos a aprovacao da Lei n.° 14.026/2020, que atualizou o Marco Legal do Saneamento
Basico no Brasil, houve uma intensificacdo da estratégia estatal para inducdo de investimentos
privados e publicos no setor de infraestrutura basica, notadamente no saneamento. A ampliacdo

da concorréncia, a obrigatoriedade de licitacdo e a criagdo de metas obrigatorias de

37 Dados pesquisados a partir do Portal da Transparéncia da Controladoria-Geral da Unido: Funcdo Especifica
Saneamento. Disponivel em: https://portaldatransparencia.gov.br/funcoes/17-saneamento?ano=2021. Acesso em:
19 jul. 2025.
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universalizacdo estimularam o interesse de fundos de investimento, companhias privadas e
também de instituicdes publicas de fomento econémico.

Dentro dessa dindmica, 0 BNDES, por meio de sua subsidiaria BNDESPar, tem se
consolidado como um agente ativo na estruturacao e apoio a projetos de saneamento bésico.
Nesse cenério, a atuacdo ocorre ndao apenas pelo financiamento direto de projetos (Project
Finance), mas também pela participagdo acionaria em companhias abertas que operam no setor.
O painel a seguir abrange os investimentos, desinvestimentos e remuneracdo anuais da carteira
de renda variavel do Sistema BNDES, como acfes, debéntures e fundos de investimentos
(Figura 14).

Figura 14 — Investimentos do BNDES em 2024: concentra¢do por emissor e categoria de ativo

Movimentacoes por Emissor e Tipo de Ativo, Ano e Tipo de Evento

Ano Tipo Evento Evento

2024 N~ INVESTIMENTO ~ SUBSCRICAO N

Emissor Tipo de ativo

1cua saneavento [

FD KINEA INFRA
FD FIDC AGI

FD VALOR OPPORT BONUS
FD VINCI RF

FD FIDC PAT INF DEBENTURE

REOM R$200 M R§ 400 M RS 600 M
FD FIDC FIAGRO
FD LGEF I BR
FD FIDC PADTEC
FD VINCI VIR IV
FD GEF CLIMATE
FD INDICATOR 2
FD ANJO
FD WOX TFGG FIP
AMATA URBEM
FD TRIVELLA
FD CRIATEC IV
FD ALACF VEBR
FD PRIMATEC

REOM RS 50 M R$ 100 M R$150M  R$200M

Obs1: O painel acima reflete a posicao e fluxo da carteira de renda variavel do Sistema BNDES até o final de DEZ/2024,
data-base das ultimas Demonstracdes Financeiras do Sistema BNDES.

Fonte: BNDES (2025).

O painel indica a centralidade que o0 saneamento passou a ocupar na estratégia de renda
variavel do Sistema BNDES. Desse modo, a maior subscricdo de 2024 dirige-se a IGUA
Saneamento, superando, isoladamente, o volume aplicado em qualquer outro emissor, 0 que

evidencia a prioridade conferida a um operador privado ja proeminente nas concessdes pos-
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Marco Legal. Logo abaixo surgem cotas de fundos de infraestrutura — Kinea Infra, Péatria 1V,
Vinci e Valor Opportunity, entre outros —, que retinem investidores institucionais para financiar
projetos de agua e esgoto. Em conjunto, os dados indicam que, além de financiar via crédito, o
BNDES tem reforcado sua posicao acionaria e de cotista em veiculos voltados ao saneamento,
atuando como catalisador da expansdo empresarial do setor.

Tal tendéncia é objeto de estudo por Werner e Hirt (2021), em uma vertente de anélise
que considera a neoliberalizacdo do saneamento basico e a interacdo do BNDES com o setor.
O artigo mostra que o BNDES acompanha uma virada neoliberal do saneamento brasileiro
desde a década de 1990. Assim, entre 2002 e 2018, o Banco concentrou-se em operacdes de
crédito pontuais, enquanto a partir de 2016 assumiu protagonismo na modelagem de
concessdes, privatizacdes e parcerias publico-privadas.

Ao analisar contratos e marcos regulatorios, o estudo de Werner e Hirt (2021) evidencia
que a instituicio em questdo direciona recursos sobretudo a companhias privadas ou de
economia mista listadas em bolsa, além de oferecer aos entes federados arranjos juridicos que
viabilizam a transferéncia dos servicos ao capital privado. Desse modo, o BNDES converter-
se-ia em think tank estatal e agente técnico-financeiro da desestatizacdo, reconfigurando os
limites de atuacdo do Estado e consolidando a mercantilizagdo do saneamento basico no pais.

Com outro enfoque, Giambiagi, Borca Junior e Costa (2024) elaboraram estudo que
examina trés décadas de evolucdo do BNDES, de 1994 a 2023, descrevendo oscilaces
expressivas nos desembolsos anuais, que cresceram até meados da década de 2010, recuaram
até 2021 e voltaram a subir em 2023. Segundo os autores, ao longo de todo o periodo, o Banco
preservou rentabilidade positiva, registrou expansao do lucro nominal anual e sustentou indices
de solvéncia considerados robustos, demonstrando capacidade de adequar seu modelo de
negdcios as diversas orientacdes econdmicas adotadas pelo governo sem comprometer a solidez
financeira.

A natureza juridica do Banco Nacional de Desenvolvimento Econdmico e Social
evidencia sua condicdo de ente publico, ainda que dotado de autonomia operacional e
submetido a sucessivas orientagdes de politica econdmica. Nas palavras de Giambiagi, Borca
Junior e Costa (2024, p. 43):

O BNDES pertence em sua totalidade ao Tesouro Nacional, detentor de 100%
do seu patrimdnio, o que significa, em Ultima instancia, que a instituicdo
pertence ao publico, embora opere como bragco executor das politicas de cada
governo, como ocorre numa democracia.

Os autores recordam que o BNDES pertence ao Tesouro Nacional, portanto seu
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patrimoénio é publico e deve obedecer as exigéncias de transparéncia e controle social. Ademais,
ao classificar o Banco como braco executor das politicas de cada governo, os autores reforcam
a l6gica democratica que subordina a instituicao as prioridades definidas pelo Poder Executivo
eleito, embora sem dispensar a autonomia técnico-operacional necessaria a boa gestdo de
recursos coletivos.

Desse modo, a citagéo revela a tensdo que permeia 0 BNDES, pois concilia a obrigacéo
de promover objetivos de desenvolvimento legitimados pelo voto com a necessidade de
mecanismos de governanca que evitem a captura politico-partidaria e garantam a
sustentabilidade financeira da instituicéo.

Entre a leitura do BNDES como instrumento das reformas neoliberais e a que o
reconhece como patriménio coletivo destinado a implementacéo de politicas publicas, emerge
uma terceira interpretacdo sustentada por evidéncias empiricas, segundo a qual o Banco atua,
na préatica, como agente que reproduz e aprofunda desigualdades regionais.

Diante desse panorama, Silveira (2018, p. 297-303), ao investigar o BNDES sob o
prisma da reducdo de desigualdades, demonstra com dados que a pratica do Banco afasta-se
desse objetivo. O autor registra que, em 2013, os desembolsos da instituicdo alcancaram 190
bilhdes de reais, valor muito superior a0 movimentado pela Politica Nacional de
Desenvolvimento Regional (PNDR) e cerca de oito vezes maior que a soma anual dos fundos
constitucionais e de desenvolvimento regional, que néo ultrapassaram 27 bilhdes de reais no
mesmao periodo.

Essa magnitude, porém, ndo se converteu em desconcentracgdo territorial. Monteiro Neto
(2013, p. 52) e Silveira (2018) mostram que, nos vinte e cinco anos anteriores, apenas um quarto
dos recursos chegou as regibes Norte, Nordeste e Centro-Oeste, enquanto os trés quartos
restantes permaneceram nas areas mais ricas, com destaque para o Sudeste, que absorveu mais
de 55% entre 2003 e 2011. Conclui Silveira (2018) que tal instrumento ndo tem servido ao
propoésito de reduzir desigualdades regionais e critica a politica dos chamados campedes
nacionais, apontando que subsidios favoreceram grandes empresas ja lucrativas sem
contrapartida clara em inovacao ou produtividade, configurando, segundo a literatura revisada,
transferéncias de renda que reforcam a concentragdo econdémica.

Desse modo, a analise empirica sustenta que, embora o crédito do BNDES seja
teoricamente acessivel em condicdes equanimes, sua distribuicdo efetiva tende a perpetuar
desequilibrios regionais e a beneficiar atores corporativos consolidados, contrariando a intengéo

declarada de promover o desenvolvimento equilibrado do territorio brasileiro.
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A analise da distribuicdo regional dos maiores tomadores de recursos do BNDES
permite evidenciar a concentracdo do financiamento publico em determinadas regides do pais.
A Figura 15 apresenta, de forma percentual, a participacdo de cada regido brasileira no total de
recursos concedidos as cinquenta maiores operacdes contratadas com a instituicdo. O grafico
foi construido a partir da identificacdo dos cinquenta maiores tomadores de recursos do
BNDES, com base nos dados publicos disponibilizados pelo portal de transparéncia da
instituicao®® (BNDES, 2023). Essa visualizacio possibilita compreender a assimetria territorial
no acesso ao crédito de fomento, indicando uma predominancia significativa da regido Sudeste

em comparacdo com as demais.

Figura 15 — Maiores tomadores de recursos do BNDES por regido

Distribuicao Regional dos Maiores Tomadores de Recursos do BNDES

Centro-Oeste

Exterior

Nordeste

Sudeste
Norte

Fonte: Adaptado de BNDES (2023).

A metodologia adotada consistiu na coleta manual das informacdes referentes ao nome
do cliente e ao valor total contratado, expresso em milhdes de reais, tal como apresentado na
interface publica do portal. Posteriormente, cada tomador foi classificado segundo a localiza¢éo

38 Ressalta-se que foi elaborada uma tabela na data da consulta com os cinquenta maiores tomadores e regido da
sede do tomador de recursos, constante no Anexo A deste trabalho.
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da sede institucional informada, de modo a permitir a agregacdo dos dados por unidade
federativa e, em seguida, por regido geografica do pais.

Sendo assim, a classificacdo regional seguiu a divisdo oficial adotada pelo IBGE,
permitindo a consolidacgéo dos valores totais por regido (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste
e Sul). Com base nessa agregacdo, foi elaborado um gréafico em formato de pizza que expressa
a distribuicdo percentual dos recursos totais entre as diferentes regides brasileiras. Nesse
cenario, a visualizacdo confirma a concentracdo do financiamento em empresas sediadas na
regido Sudeste, que responde pela maior parte do volume contratado. Tal resultado sugere a
necessidade de reflexdo sobre o papel do BNDES na inducdo de uma politica de
desenvolvimento regional mais equitativa, especialmente considerando o0 objetivo
constitucional de reducéo das desigualdades regionais.

Em uma correlacdo entre titularidade de servicos de saneamento e avango no
desenvolvimento do setor, Rocha (2025a, 2025b) apresenta pondera¢des complementares a
estruturacdo da politica do saneamento basico sob a vigéncia do novo marco legal.

No primeiro artigo, Rocha (2025a) problematiza a centralizacdo das decisdes nas maos
dos estados, resultante da regionalizacdo compulséria do saneamento por meio de
microrregiGes. Nesse sentido, a experiéncia do estado de Rond6nia € utilizada para demonstrar
como a criacdo de uma Unica area de concessao, sob a coordenacdo do BNDES, implicou a
restricdo da autonomia municipal, apesar de os municipios continuarem formalmente
reconhecidos como titulares dos servigos. Embora o colegiado microrregional atribua 55% dos
votos aos municipios, o estado detém 45% e, com relativa facilidade, consolida maioria nas
deliberacdes. Desse modo, os prefeitos denunciam néo ter acesso aos estudos e detalhes da
modelagem conduzida pelo BNDES, evidenciando um processo decisorio concentrado e pouco
transparente. Essa configuracdo compromete a diversidade institucional dos municipios,
inclusive daqueles que mantém servicos préprios com bons indicadores de desempenho.

No segundo artigo, Rocha (2025b) amplia o escopo da andlise e adverte que o
crescimento econdmico ndo se traduz automaticamente em desenvolvimento social. Apesar de
os dados da PNAD Continua indicarem aumento da renda per capita em diferentes regides do
pais, especialmente no Norte e no Nordeste, a distribuicdo da renda permanece desigual. O
autor retoma o0s ensinamentos de Ignacy Sachs para criticar a visdo unidimensional do
desenvolvimento que ignora aspectos sociais e ambientais. No setor de saneamento, essa logica
se reflete na estruturacdo de projetos voltados a atratividade do capital privado.

Assim, sendo, os editais elaborados pelo BNDES priorizariam a alavancagem financeira
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por meio de debéntures, desconsiderando aspectos técnicos e operacionais fundamentais a
seguranca e confiabilidade dos contratos. Além disso, Rocha (2025b) apresenta a auséncia de
previsdo normativa quanto aos impactos da concesséo sobre os trabalhadores das companhias
publicas. Assevera ainda que a realizacédo de audiéncias publicas sem efeito deliberativo efetivo
reforca o diagndstico de esvaziamento democratico. Com isso, 0 modelo adotado reproduziria
desigualdades, transferiria riscos a populacdo mais vulnerdvel e comprometeria a
sustentabilidade dos projetos em sua dimensao social e ambiental.

Em conjunto, os artigos revelam um cenario de tensionamento entre racionalidade
econdmica e justica social, entre expansao da infraestrutura e incluséo das comunidades locais
nas decisdes. O autor defende a retomada de uma concepgéo integrada de desenvolvimento,
capaz de equilibrar eficiéncia econémica, justica social e sustentabilidade ambiental.

Dessa forma, a analise da distribuicdo regional dos maiores financiamentos do BNDES,
apresentada neste trabalho, evidenciaria que, embora o retorno econdmico dos investimentos
seja um critério legal e relevante na alocagdo de recursos publicos, ele ndo pode ser o Unico
parametro fatico orientador das decisdes institucionais. Desse modo, em um pais marcado por
assimetrias territoriais, torna-se imprescindivel que ao menos parte significativa dos
investimentos considere também critérios de reducédo de desigualdades regionais, especialmente

em setores como saneamento basico, cuja auséncia compromete direitos fundamentais.

3.4  Adequacao legal ao objetivo de reducéo de desigualdades regionais

Reconhece-se que os critérios utilizados para concessdo de crédito envolvem multiplas
dimensGes, tais como risco, viabilidade técnica, impacto econdémico e retorno financeiro, mas
a auséncia total de peso para indicadores relacionados a superacdo da desigualdade social e
regional implica negligenciar os compromissos constitucionais do Estado brasileiro. A equagao
entre eficiéncia e equidade néo se resolve por exclusdo, mas por ponderacdo adequada, ainda
que parcial, das finalidades publicas que o credito de fomento deve perseguir.

Nesse sentido, no Brasil, ndo obstante se tenha realizado a transicdo de um regime
autoritario e, com o advento da Constituicdo de 1988, tenha-se garantido um sistema eleitoral
com ampla participacdo e de custo reduzido para a populacdo (diferencas quase irrelevantes
entre classe econémica para inscricao eleitoral habilitatéria para o voto), ainda existe uma forte
oposicdo as politicas publicas redistributivas.

Dessa forma, no quesito producdo da igualdade social por meio de politicas publicas,
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embora tenha havido progresso nos indicadores sociais em alguns pontos, os ajustes para ampla
participagdo democréatica ndo formaram par com a ampla reducéo das desigualdades.

Conforme observa Silveira (2018, p. 475), “[...] reduzir desigualdades ¢ possivel e
depende de escolhas politicas a disposi¢ao da sociedade na pauta de debates [...]”, assim, ¢
necessario observar se h4 uma inclinagdo politica em mitigar os efeitos das desigualdades no
contexto da concretizacdo da politica de saneamento basico por municipios que ndo podem
arcar com custos sem a mobilizacdo da atividade financeira do Estado como principal auxilio.

Silveira (2018) sustenta que a pauta redistributiva ndo pode permanecer restrita ao
enfoque tradicional do Direito Tributario sobre a relagdo fisco-contribuinte; compete, portanto,
ao Direito Financeiro recuperar “sua parcela de analise do fendmeno tributario”, pois € nele que
se manifestam os efeitos concentradores ou redutores de renda.

A base normativa do argumento esta no art. 3°, 111, da Constitui¢do, que erige a reducéo
das desigualdades a objetivo fundamental, dotado de forca vinculante e posicdo hierarquica
qualificada. Esse objetivo irradia-se sobre a atividade financeira; sendo assim, o art. 165, § 7°,
impde aos orcamentos fiscal e de investimentos a funcdo explicita de diminuir desigualdades
inter-regionais, conectando o planejamento or¢camentario ao fim redistributivo.

Dessa premissa decorrem dois comandos: primeiro, os instrumentos financeiros devem
ser examinados a luz de sua incidéncia distributiva. Desse modo, efeitos regressivos nédo
poderiam ser naturalizados e exigem justificacdo mais onerosa, sob pena de inviabilizar a
coeréncia do sistema constitucional. Segundo, a critica juridica a regressividade deve
concentrar-se na etapa politica do orcamento e do planejamento estatal, onde se definem as
prioridades de gasto e de receita.

Silveira (2018) rejeita, portanto, a ideia de declarar, em bloco, a inconstitucionalidade
de tributos regressivos; nesse sentido, a tributagdo cumpre também fungdes arrecadatoria,
federativa e econdmica, que o Judiciario ndo consegue reordenar de modo global. Assim, o
papel do Direito Financeiro, conclui o autor, € duplo: (i) fornecer metodologia para mensurar o
impacto distributivo de receitas e despesas e (ii) exigir que 0 processo orcamentario incorpore,
de forma transparente e planejada, metas de reducdo de desigualdades. A efetividade desse
mandato depende mais de escolhas politicas qualificadas no orgamento do que de intervengdes
judiciais amplas, que correm o risco de agravar distor¢des distributivas em vez de corrigi-las.

Nesse contexto de avaliagdo da coeréncia entre atividade financeira e mandamento

constitucional, Silveira (2018, p. 351) adverte que:
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Ao que nos interessa, importa dizer que o objetivo de reducdo de
desigualdades ndo pode ser desprezado na andlise dos instrumentos
financeiros. O diagndstico de que a atividade financeira do Estado tem
ignorado este objetivo, ou até mesmo atuado contra ele, demanda que o
conteudo juridico desses instrumentos seja posto a prova. Demanda, no
minimo, que o aplicador do direito esteja obrigado a questionar e confrontar
os fundamentos da atuacéo estatal nesse sentido. N&o se pode mais aceitar que
0 carater concentrador do ordenamento (fisco-financeiro) brasileiro é
simplesmente dado; que seu carater regressivo decorre de imposicoes
técnicas; que os seus problemas distributivos sejam diminuidos com pobre
retorica.

Dessa forma, a conformidade constitucional dos instrumentos financeiros depende de
sua aptidao para contribuir, ou a0 menos ndo contrariar, o projeto transformador de redugéo das
desigualdades inscrito na propria razdo de ser do Estado brasileiro. Para a andlise do autor, o
objetivo de reduzir desigualdades, positivado no art. 3°, I11, da Constituicao, possui densidade
normativa que deve orientar a interpretacdo de todo o ordenamento fisco-financeiro. Ignorar
esse vetor distributivo preserva uma arquitetura fiscal historicamente concentradora.

Silveira (2018), entdo, indica ao intérprete o dever de submeter cada tributo, subsidio
ou despesa a exame critico, exigindo demonstracdo concreta de que eventuais efeitos
regressivos encontram justificacdo material consistente. A mera alegacdo de neutralidade
técnica ou de inevitabilidade revela-se insuficiente, pois a legitimidade constitucional dos
instrumentos financeiros depende de sua compatibilidade efetiva com o projeto de correcéo das
assimetrias sociais e regionais que fundamenta o Estado brasileiro.

Partindo desse contexto, Avritzer (2019) avanca na discussdo sobre os reflexos do
patrimonialismo, um Estado caracterizado, em linhas gerais, pela ndo separacdo entre a esfera
publica e a privada. Assim, o Estado seria apropriado por grupos privados, existindo um
controle pessoal da coisa publica. Para a argumentacdo do autor, entender como esse
patrimonialismo sempre se reestruturou e persiste até a atualidade é um ponto-chave na
dindmica politica brasileira.

Ao introduzir também a caracteristica do desenvolvimentismo, Avritzer (2019) aduz que
o0 Brasil se industrializou em poucas décadas e que o desenvolvimentismo significa um Estado
gue intervém fortemente na economia, ndo sé regulando os mercados, como também
explorando diretamente as atividades econémicas. Desse modo, mesmo com o Estado ativo na
economia regulando e explorando, essa atuacdo ndo rompeu permanentemente com seus
vinculos patrimonialistas.

Todo esse panorama demonstra uma fundamental conjuntura que permeia a manutengéo

e a resisténcia as politicas redistributivas efetivas. O aumento da concentracdo no setor
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econdmico, quando existem grupos oligopolizados e cartelizados (também legatarios do
patrimonialismo reestilizado), tende a uma maior concentracdo de renda, corroborando com a
intensificacdo dos conflitos distributivos.

Conflitos distributivos tornam-se também objetos de plataformas politicas, pois 0s
partidos a esquerda ou a direita apresentam propostas econémicas, 0 que, de certo modo,
influencia a maneira como as pessoas escolhem seus representantes, visando a melhoria de
posicao na distribuicdo de rendas e riquezas na sociedade.

Nesse sentido, a abordagem, no texto constitucional — de como as politicas publicas para
redistribuicdo de renda, e, também, a manutencdo das estruturas de grupos dominantes,
institucionalizam cada vez mais seus proprios interesses no desenho constitucional,
entrincheirando-as, constitucional e estrategicamente, nos ensinamentos de Maués (2023) —,
mostra-se como relevante para a analise da questdo proposta.

Maues (2023) observa que a Constituicdo pode servir de trincheira para interesses
dominantes, mas, no saneamento bésico, o texto de 1988 ndo cristalizou um arranjo financeiro
setorial; ao contréario, limitou-se a distribuir competéncias de maneira difusa e a atribuir a Unido
apenas a fixacdo de diretrizes gerais (art. 21, XX), sem prever fonte, fundo ou subsidio
especifico para investimentos. A prestacdo e o financiamento dos servicos foram qualificados
como competéncia comum de todos os entes (art. 23, 1X), reforcando a necessidade de
cooperacao, mas sem fornecer instrumentos para viabiliza-la.

Essa lacuna levou a um ambiente regulatério intricado, marcado por sobreposicéo de
titularidades e auséncia de padrdo nacional de financiamento. Posteriormente, a Lei n.°
11.445/2007 e a Lei n.° 14.026/2020 buscaram preencher o vacuo constitucional com normas
de referéncia e incentivos a regionalizagdo, mas produziram um “emaranhado” de arranjos
juridicos cuja viabilidade financeira continua indefinida, especialmente para microrregides e
pequenos municipios.

Assim, ao invés de entrincheirar um modelo de financiamento, o constituinte inaugurou
um quadro de elevada complexidade regulatéria que, quatro décadas depois, ainda tende a
condicionar a universalizacdo do saneamento a capacidade de cada ente negociar, estruturar e
captar recursos em bases essencialmente infraconstitucionais.

Dessa forma, a questdo central discute como as desigualdades estruturais persistentes,
partindo do caso das decis@es politicas de financiamento do saneamento basico, ao demandarem
um gasto social para sua gestdo, conferem recursos as regides e classes ja privilegiadas na

dindmica da desigualdade. Parte-se dos estudos de Maués (2023) para compreender como
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grupos antagbnicos (tanto aqueles que concentram grandes fortunas e se opdem a redistribuicdo
de renda, quanto os segmentos sociais que reivindicam acesso aos servicos publicos minimos e
uma maior partilha de recursos) estruturam seus conflitos no campo constitucional e politico e
enfrentam dificuldades distintas para alcancgar seus objetivos.

No saneamento bésico, essa clivagem se revela na definicdo dos mecanismos de
investimento e no ritmo de expansdo dos servigos. Companhias estaduais consolidadas e
municipios com menor capacidade fiscal dependem de subsidios explicitos e de critérios
distributivos voltados as areas de baixa cobertura; paralelamente, novos operadores privados,
amparados no discurso de eficiéncia, defendem a atracdo de capital e a adocao de tarifas que
remunerem projetos de grande porte. As evidéncias deste trabalho indicam que, entre 2007 e
2019, os valores aplicados em agua e esgoto representaram, em média, menos da metade do
montante anual necessario estimado pelo Plansab e concentraram-se sobretudo nas regifes Sul
e Sudeste, onde a cobertura ja era superior.

O setor, portanto, reproduz a dindmica descrita por Maués (2023), pois grupos com
maior capacidade financeira moldam normas que lhes asseguram retorno e estabilidade
regulatéria, enquanto coletividades vulneraveis enfrentam barreiras institucionais para
transformar a promessa constitucional em acesso efetivo a agua tratada e esgotamento sanitério,
mantendo vivo o conflito distributivo no ordenamento juridico e politico do saneamento
brasileiro.

Diante de uma conjuntura que alberga a complexidade das desigualdades, seja pelo fator
da distribuicdo desigual de recursos privados ou publicos, seja pela conformacdo que se
relaciona com regido geografica, raca ou classe social, o financiamento publico poderia
prestigiar a reducdo de desigualdades. Tal questdo torna-se pertinente na medida em que a
Constituicdo brasileira traz, em seu texto, diversas politicas pablicas e o formato do sistema
tributério e orcamentario brasileiros, influenciando na implementacao de tais politicas.

A utilizacdo de medias nacionais como referéncia Unica para 0 monitoramento da
universalizagdo do saneamento basico, embora metodologicamente usual, revela-se insuficiente
do ponto de vista da equidade federativa. Ao se considerar apenas a média geral dos indicadores
de acesso, corre-se o risco de ocultar realidades locais profundamente desiguais. Municipios
que ja se aproximam dos 100% de cobertura coexistem, dentro do mesmo indicador agregado,
com outros que sequer alcancam 40%, distorcendo a percepc¢do do alcance efetivo das metas
previstas no Novo Marco Legal do Saneamento (Lei n.° 14.026/2020). A formacao dessa média

nacional, ao ndo considerar a heterogeneidade territorial, gera um viés estatistico que
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compromete a capacidade do indicador de expressar as disparidades estruturais entre regides,
estados e municipios.

Conforme demonstrado nas analises precedentes®®, ha forte correlagdo entre baixos
niveis de cobertura de saneamento, altas taxas de vulnerabilidade social e baixos PIBs per
capita. No entanto, os critérios federais de alocacdo de recursos, em sua maioria, ndo adotam
mecanismos que corrijam essas desigualdades de forma proporcional ou progressiva, conforme
analisado.

Assim, a auséncia de uma estratégia setorizada, que direcione investimentos
prioritariamente para os territorios mais vulnerdveis, contribui para a perpetuacdo do
desequilibrio histérico no acesso a infraestrutura bésica. A légica distributiva, fundada em
critérios muitas vezes tecnocraticos e homogéneos, despreza as distintas capacidades
institucionais, fiscais e operacionais dos entes subnacionais, comprometendo a realizacéo
pratica do principio constitucional de reducdo das desigualdades regionais.

Desse modo, a efetiva adequacdo legal ao objetivo de universalizagcdo efetiva no
saneamento basico exige a supera¢ao do uso acritico da méedia nacional como métrica definitiva.
Sendo assim, a universalizacdo ndo poderia ser compreendida como a média dos servicos
prestados no territério nacional, mas sim como a garantia efetiva de acesso razoavel em cada
regido, especialmente naquelas historicamente negligenciadas. Portanto, torna-se
imprescindivel o redirecionamento das politicas publicas, com base em critérios redistributivos
gue reconhecam a assimetria federativa e promovam a setorizacao dos investimentos, de modo
a priorizar regibes e populacdes em maior situacdo de vulnerabilidade social e déficit

infraestrutural.

%9 Cf. Sec#o 3, sobre analise de dados empiricos sobre o saneamento, neste trabalho.
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4 SANEAMENTO ENTRE FATOS E NORMAS

4.1  Dois vetores: promocgao de financiamento e redugéo de desigualdades

A relacdo entre Constituicdo e conflitos distributivos pode ser analisada por diversas
dimens0es, para, ao final, avaliar-se de que maneira a Constituicdo fundamenta e norteia a
reducdo da desigualdade social e regional, tendo em vista que esse &€ um dos seus objetivos
fundamentais.

Nesse sentido, Goran Therborn (2013) aponta caminhos a discussdo sobre a
desigualdade, devendo-se fazer uma abordagem no ponto de vista estrutural, pois é desta forma
que se organiza a desigualdade: de forma estrutural e sisttmica. Dessa maneira, a abordagem
amplia o horizonte da discusséo, desenvolvendo um ponto por vezes postergado no debate sobre
o tema. Muito embora seja social e historicamente construida, a visdo da desigualdade, na
abordagem do autor, ndo se refere apenas a diferentes escolhas de vida, estilos de vida, natureza
e cultura. Assim, tal analise apresentou-se como relevante para uma reflexdo sistematica sobre
outra dimensao para a desigualdade.

Therborn (2013) reportou que a desigualdade é devidamente estruturada e organizada
socialmente, e, ao contrario do pensamento neoliberal, ndo é uma acepcao exclusivamente
individualista, fruto de escolhas pessoais. Sendo assim, a investigacdo de desigualdades e seu
enfrentamento prossegue a partir do uso do conceito do “commonality”, o qual atravessa a ideia
de comunidade ou de um bem comum a todos. Para essa abordagem, os aspectos e escolhas de
vida devem ser compartilhados para a diminui¢do e combate da desigualdade propriamente dita.

Tal compartilhamento pode ser observado em politicas publicas concretizadas por meio
do acesso a servicos basicos, como o servico de saneamento. Para confirmar essa afirmacao,
torna-se necessario investigar como se dé a interacdo entre fatores compartilhados, tais como
renda declarada e financiamento de recursos publicos para determinadas regies do pais.

Maués (2023) sustenta que a Constituicdo de 1988 é o principal local de processamento
dos conflitos distributivos brasileiros: seu texto combina dispositivos progressistas — aptos a
promover inclusédo e redistribuicdo — com clausulas de cunho conservador que preservam o
status quo socioecondmico, constituindo uma “dupla face” constitucional que tanto possibilita
guanto blogueia reformas igualitarias.

Ao reconstruir a trajetoria democratica p6s-1988, o autor mostra que indicadores de
pobreza, IDH e extrema pobreza melhoraram até meados da deécada de 2010, porém a

concentracdo de renda permaneceu elevada e voltou a crescer depois de 2015. A correlagéo
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apontada é que a desigualdade elevada fragiliza a prépria democracia, cuja qualidade declinou
a partir do impeachment da ex-presidente Dilma Rousseff em 2016. Esses movimentos revelam
que avancos sociais dependem de arranjos constitucionais capazes de reduzir a influéncia das
“desigualdades categoricas” sobre a arena politica.

O desenho hibrido da Carta permite, segundo a anélise de Maués (2023), a0 mesmo
tempo, politicas publicas inclusivas e a criacdo de “pontos de veto” que dificultam sua
execucdo. O embate entre normas sociais expansivas e regras fiscais restritivas ilustra tal tenséo;
no campo agrario, por exemplo, a coexisténcia entre dever estatal de realizar reforma agréaria e
fortes garantias de propriedade resultou em disputas judiciais onde o STF atuou como veto a
redistribuicdo fundiaria.

Essa dindmica também se projeta nas emendas constitucionais: entre 1992 e 2022, 128
alteracdes concentraram-se em tributacéo e orcamento, evidenciando que o centro dos conflitos
se deslocou para a disputa entre expansdo de politicas sociais e contencdo de gastos.

Conclui tal autor que a persisténcia das desigualdades decorre menos da auséncia de
instrumentos juridicos e mais do préprio desenho constitucional, que, ao acomodar interesses
antagobnicos, legitima tanto iniciativas de justica social quanto mecanismos de resisténcia. A
superacdo desse impasse exigiria revisdo das barreiras constitucionais que condicionam as
politicas redistributivas, de modo a alinhar a arquitetura fiscal, agraria e orcamentaria ao
objetivo democratico de reducdo das desigualdades.

A Constituigdo, segundo Maués (2023), funcionaria como “anti-pobreza”, pois garante
direitos minimos, mas ndo enfrenta a concentracdo de poder econdmico, pois suas clausulas
conservadoras permitem a judicializagcdo e o bloqueio de reformas, como se viu na reforma
agraria, onde o STF atuou como veto a redistribuicdo fundiaria. Por isso, 0 autor conclui que
sdo necessarias reformas constitucionais capazes de deslocar esses vetos e alinhar o arranjo
fiscal e agrario a um projeto explicitamente redistributivo.

Silveira (2018), por sua vez, desloca o foco para a atividade financeira do Estado. O
autor sustenta que a regressividade do sistema tributario e o carater concentrador dos gastos
publicos resultam menos de imperativos técnicos e mais de escolhas politicas incorporadas a
instrumentos aparentemente neutros, como regras de progressividade, incentivos fiscais e
alocacdo orcamentaria. O autor afirma que, diante do objetivo constitucional de reduzir
desigualdades, tais instrumentos devem ser interpretados segundo sua eficacia distributiva,
cabendo ao aplicador do direito submeter seu contelido a exame rigoroso sempre que reforcam
padrdes de concentracdo de renda.
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O paralelo entre os dois autores revela convergéncia quanto ao diagnéstico das
disfuncGes distributivas, ainda que cada qual realce um nivel distinto da arquitetura juridico-
institucional. Maués identifica no texto constitucional o palco de conflito em que avancgos e
retrocessos distributivos se revezam, enquanto Silveira indica, dentro desse mesmo contexto,
0s mecanismos financeiros pelos quais escolhas aparentemente técnicas consolidam ou mitigam
a desigualdade.

Maués (2023) e Silveira (2018) analisam as desigualdades sob enfoques
complementares. O primeiro, ao reconstruir a trajetoria constitucional de 1988, demonstra que
0 texto acolhe simultaneamente dispositivos progressistas e clausulas conservadoras, criando
pontos de veto que permitem tanto avancos quanto bloqueios redistributivos e, assim, fazem da
prépria Constituicdo o palco central dos conflitos distributivos brasileiros. O segundo,
examinando a atividade financeira do Estado, revela que instrumentos tributarios e
orcamentarios supostamente neutros reproduzem assimetrias quando aplicados sem sujeicao
explicita ao mandato constitucional de reducdo das desigualdades, exigindo que juristas avaliem
cada tributo ou despesa a luz de seus efeitos distributivos e ndo apenas de sua conformidade
formal.

O dialogo entre esses autores mostra que a eficacia do objetivo igualitario depende, ao
mesmo tempo, da remocao dos vetos constitucionais que travam reformas e da reorientacdo da
pratica financeira para que recursos publicos deixem de reforcar padrdes de concentracdo e
passem a realizar o projeto redistributivo inscrito na ordem constitucional.

Ainda nesse cenario, Arretche (2015) observa que a desigualdade ndo se resume a renda
e que a concentracdo de sua analise apenas em tal dimensdo implica a limitacdo do rol de
mecanismos que permitem sua reducéo. Em relacdo ao acesso a servicos basicos, a autora expde
que a reducdo de desigualdades, ndo restrita a dimensdo de renda, também esta atrelada a
presenca de servigos de infraestrutura nos domicilios, 0s quais podem ser convertidos em ativos
sociais que afetam estratégias de saida da pobreza.

Argumenta a autora que h& no Brasil uma concentracdo territorial da infraestrutura
basica que corrobora com a tese de que a renda dos domicilios ndo é suficiente para explicar
desigualdades de acesso a servigos. Assim, assevera que “individuos de renda média que vivem
em regides com alta concentracdo de pobres tém menor probabilidade de acesso a servicos do
que individuos de renda baixa vivendo em regides com menor concentragdo de pobres”
(Arretche, 2015, p. 15).

Marta Arretche (2015) e Pedro Souza (2018) compartilham a preocupagdo com a
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persisténcia e a trajetdria das desigualdades no Brasil, mas adotam abordagens distintas e
complementares.

Arretche (2015) concentra sua analise no papel das institui¢des politicas e do desenho
federativo na distribuicdo de politicas publicas. Em seus estudos, argumenta que o Estado
brasileiro foi capaz de promover inclusdo de grupos historicamente excluidos, mesmo sob
estruturas federativas que favorecem desigualdades. A autora destaca que, ap6s a Constituicdo
de 1988, politicas publicas universais e focalizadas permitiram alguma reducdo da
desigualdade, embora essas mudancas ndo tenham alterado substancialmente a concentracéo de
renda no topo. Sua analise esta voltada para a capacidade institucional do Estado em promover
inclusdo politica e acesso a servigos, com foco nos mecanismos redistributivos via politicas
sociais e na governabilidade democratica como condicdo para enfrentamento das
desigualdades.

Por outro lado, Souza (2018) analisa a desigualdade a partir da concentragédo de renda
entre os mais ricos, utilizando dados tributarios para construir séries histéricas que cobrem
quase um século. Sua principal contribuicdo é evidenciar a estabilidade da parcela da renda
apropriada pelos 0,1%, 1% e 5% mais ricos no Brasil, mesmo em contextos de crescimento
econdmico e avancos sociais. Ele destaca a resiliéncia da elite econdmica brasileira em vetar
reformas redistributivas por meio de sua influéncia institucional e politica.

Enguanto Arretche observa trajetérias institucionais que possibilitaram avangos
redistributivos por meio da expansao de politicas publicas, Souza demonstra que esses avangos
foram insuficientes para alterar o padrdo de concentracdo de renda, em especial no topo. Em
sintese, Arretche enfatiza os mecanismos de inclusdo institucional e as condi¢des politico-
institucionais que possibilitam a reducéo de desigualdades no acesso a bens publicos, ao passo
que Souza se debruga sobre a rigidez da estrutura distributiva de renda e os limites das politicas
publicas frente ao poder de veto da elite. A convergéncia entre ambos esta na percepcao de que
a desigualdade brasileira é historicamente enraizada e institucionalmente mediada, embora suas
lentes analiticas e objetos empiricos sejam distintos.

Desse modo, a atividade financeira do Estado ocupa posi¢do estratégica na realizacdo
do pacto federativo de 1988, pois é por meio do orgamento, do crédito publico e dos incentivos
fiscais que se efetiva 0 comando de reducdo das desigualdades regionais inscrito nos arts. 3°,
Il e 170, VII da Constituicdo. Quando esses fluxos se organizam sem considerar a
heterogeneidade territorial, o resultado pratico é afastar a politica de saneamento do seu

horizonte de universalizacao.
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O problema apresentado assume natureza juridica porque as normas infraconstitucionais
que regem transferéncias voluntérias, financiamentos subsidiados e exigéncias de contrapartida
tratam de forma idéntica unidades federadas com capacidades fiscais radicalmente distintas.
Essa abordagem tende a converter 0 orgcamento e o crédito publicos em instrumentos de
perpetuacdo, e ndo de superagdo, das assimetrias regionais, contrariando o0 objetivo
constitucional de redugéo de desigualdades regionais.

Concluir que a universalizacdo do saneamento depende de adequar a politica financeira
ao comando redistributivo ndo é mero imperativo técnico; é exigéncia de coeréncia
constitucional. Revisar os dispositivos infraconstitucionais que descolam o gasto publico de seu
dever de coesdo federativa torna-se condi¢do necessaria para romper o circulo vicioso em que
o financiamento estatal, destinado a reduzir desigualdades, acaba por financiar a sua
manutencao.

Assim, uma atividade financeira estatal, desorientada do objetivo constitucional de
reducdo das desigualdades, tende a comprometer a universalizagdo do saneamento bésico,
conformando um problema juridico de primeira ordem: a existéncia de normas
infraconstitucionais que, ao desconsiderarem as disparidades regionais, operariam a

perpetuacdo de desigualdades por meio de recursos publicos.

4.2  Teoria das Capacidades aplicada ao saneamento basico

A teoria das capacidades, formulada por Amartya Sen, propde uma reorientacdo dos
critérios comumente utilizados para avaliar o desenvolvimento humano, a pobreza e a justica
social. Ao rejeitar métricas unidimensionais e agregadas, como a renda per capita®® ou o PIB,
sugere um enfoque normativo centrado na liberdade humana, ndo como abstragdo formal, mas
como liberdade substantiva, ou seja, a possibilidade concreta de os individuos exercerem
escolhas significativas em suas vidas. Em suas palavras, “desenvolvimento pode ser visto como
um processo de expanséo das liberdades reais de que as pessoas desfrutam” (Sen, 2010, p. 10).

Essa liberdade real ndo se confunde com a liberdade formal, normalmente expressa em

40 Sen (2010) entende que, embora a prosperidade econdmica ajude a ampliar significativamente as opgdes, 0
mesmo pode se dizer da educacdo, melhores cuidados com a salde, os quais podem igualmente influenciar nas
liberdades exercidas. Por exemplo, sem muito capital econémico, uma pessoa que se empenhou em adquirir
educacdo e se tornou uma influéncia na comunidade cientifica, ndo elegendo a prosperidade econdémica como seu
fim, continua a ter uma perspectiva ndo acumuladora. Ampliou-se a liberdade humana a ponto de levar a vida que
valoriza e ndo implicou a riqueza econdmica. Tal explicacdo serve para ndo ignorar a discussdo acerca da
superestimacdo do papel exclusivo do crescimento econdmico na ampliacdo das liberdades. Para Sen (2010, p.
335), “devemos ir além da nog¢éo do capital humano, depois de ter reconhecido sua relevancia e seu alcance”.
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termos juridicos. A liberdade formal refere-se a existéncia legal de direitos; no entanto, a
titularidade de um direito ndo assegura necessariamente sua fruigéo efetiva. Sen (2010, p. 17)
adverte que: “a posse desses direitos formais ndo garante a liberdade em sua totalidade”. A
liberdade substantiva, por outro lado, considera os meios reais pelos quais os individuos podem
transformar tais direitos em praticas vividas, como a existéncia de infraestrutura, de politicas
publicas, de redes de apoio e de condi¢cbes minimas de vida que possibilitem a escolha e a acao.

Para fundamentar analiticamente esse conceito, Sen introduz as nocdes de
funcionamentos e capacidades. Desse modo, funcionamentos sao os estados de ser e de fazer
que os individuos conseguem realizar, como estar saudavel, ser alfabetizado, morar com
seguranca ou participar da vida civica. As capacidades, por sua vez, referem-se ao conjunto de
funcionamentos possiveis 0s quais uma pessoa pode escolher. Assim, a capacidade é a liberdade
real de alcancar funcionamentos valiosos.

Essa formulag&o permite uma critica substancial a trés correntes tedricas que marcaram
as interpretagdes tradicionais sobre desenvolvimento. Como alerta o autor, “a qualidade de vida
de uma pessoa ndo pode ser medida simplesmente pelo nivel de desejos que consegue saciar ou
pelo nivel de felicidade” (Sen, 2012, p. 96). Nesse sentido, o enfoque das capacidades oferece
uma base mais complexa e sensivel para a formulacgdo de politicas publicas. Como afirma Sen
(2012, p. 89), “a capacidade ¢ principalmente um reflexo da liberdade para realizar
funcionamentos valiosos”.

Nesse cendrio, o saneamento basico torna-se um campo particularmente propicio para a
aplicacdo desses conceitos. Tavares (2022) realiza, inicialmente, uma investigacéo bibliografica
qualitativa cujo objetivo consiste em reconstituir o ntcleo conceitual da Teoria das Capacidades
de Amartya Sen e demonstrar sua pertinéncia para a agenda contemporanea de promoc¢éo da
salde e do bem-estar social, em di&logo explicito com a Agenda 2030 das Nac¢des Unidas.

Desse modo, Tavares (2022) parte da critica seniana a identificacdo de desenvolvimento
com mero crescimento econdmico, salientando que a nogéo de “desenvolvimento humano como
liberdade” engloba multiplas dimensdes, ou seja, juridicas, politicas, culturais, ambientais e
sociais, as quais s6 ganham sentido quando se traduzem em possibilidades reais de escolha para
as pessoas. Nesse sentido, na etapa analitica, o trabalho citado distingue liberdades constitutivas
(participacéo politica e acesso transparente a informacao) e liberdades instrumentais (educacao,
salde, saneamento, emprego), argumentando que estas funcionam, dessa forma, como meios
empiricos de concretizacdo daquelas; em seguida, ele demonstra que a privacdo de qualquer
dessas liberdades basicas produz circulos de pobreza e desigualdade que, assim, limitam
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capacidades essenciais (Tavares, 2022).

A contribuicdo central do artigo reside em mostrar que politicas publicas de saude,
saneamento e combate a fome devem ser avaliadas ndo apenas por indicadores de insumos ou
de produto, mas, de acordo com esse panorama, sobretudo pela expansao efetiva das liberdades
humanas, critério que, na visao de Sen, deve ser definido e monitorado por meio de deliberacéo
democrética continua. Assim sendo, ao concluir, o autor sustenta que a perspectiva das
capacidades oferece um marco normativo capaz de integrar direitos humanos e politicas de
bem-estar, orientando governos a priorizarem intervenc6es que removam privacdes manifestas
e, nesse cenario, ampliem a autonomia dos individuos, condicdo indispensavel para o alcance

dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel. Preceitua Tavares (2022, p. 287):

A eliminacéo das privagdes de liberdades é um ponto imprescindivel no que
tange ao desenvolvimento humano sustentavel e envolve principalmente, o
combate & fome, a miséria, subnutricéo, desemprego e analfabetismo, mas néo
se restringe apenas a esses pontos chaves. Compreende também a melhoria no
oferecimento dos servicos publicos de satde, educagcdo, moradia e saneamento
bésico. Esses fatores influenciam diretamente na promocéao de capacidades
de escolhas individuais.

Nesse contexto, 0 saneamento basico pode ser compreendido como uma liberdade
instrumental critica, ou seja, uma liberdade que permite alcancar outras liberdades. A Teoria
das Capacidades, elaborada por Amartya Sen, oferece um referencial teérico relevante para
repensar o papel do Estado na promocdo da justica social, especialmente na formulacdo de
politicas publicas voltadas a reducdo de privacdes estruturais.

A liberdade substantiva, na formulacdo seniana, ndo se confunde com a liberdade
formal, entendida como mera titularidade juridica de direitos. Ao contrario, supde a existéncia
de condicdes sociais, econdmicas, institucionais e ambientais que viabilizem o seu exercicio.
Como explica o autor, “a privacdo de liberdade econémica pode gerar privacao de liberdade
social, assim como a privacéo de liberdade social ou politica pode, da mesma forma, gerar
privacdo de liberdade econdmica” (Sen, 2000, p. 23). A interdependéncia entre diferentes
esferas de liberdade revela que a autonomia individual ndo é um atributo isolado, mas depende
da interacdo entre liberdades politicas, econdmicas e sociais.

Portanto, o direito ao saneamento basico, sob a ¢tica da teoria das capacidades, ndo deve
ser entendido apenas como um enunciado normativo, mas como uma obrigacdo publica com
vistas a ampliacdo das condigdes concretas de liberdade. A auséncia de saneamento equivale a
negacdo de funcionamentos bésicos — estar saudavel, manter-se limpo, viver com dignidade,

evitar a exposicdo a doencas — e, por consequéncia, a limitagéo severa da capacidade de escolha.
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Aplicando esse raciocinio ao campo do saneamento bésico, torna-se evidente que sua
auséncia compromete diretamente diversas liberdades instrumentais e, por consequéncia, a
liberdade substantiva. A falta de acesso a agua potavel e a infraestrutura sanitaria prejudica a
salde, a educacdo, o tempo de lazer, a dignidade e a insercdo no mercado de trabalho. Assim,
garantir saneamento ndo € apenas uma questao técnica, mas uma condi¢do necessaria para que
as pessoas possam desenvolver e exercer plenamente suas capacidades.

Sen (2000, p. 322) também adverte que “as liberdades individuais desfrutadas para
exercer nossas responsabilidades sdo extremamente dependentes das circunstancias pessoais,
sociais e ambientais”. Isso significa que a liberdade ndo é um dado isolado, mas um fenédmeno
socialmente condicionado. Por isso, a responsabilidade individual ndo é anulada, mas
viabilizada por estruturas de apoio social. Como afirma o autor, “o argumento do apoio social
para expandir a liberdade das pessoas pode ser considerado um argumento em favor da
responsabilidade individual e ndo contra ela” (Sen, 2000, p. 322).

A partir desse enquadramento normativo, torna-se possivel compreender o saneamento
como um componente essencial na superacdo de privacdes patentes — conceito-chave na teoria
seniana. Em vez de se buscar o arranjo institucional ideal, Sen (2011) sugere que o foco da
justica deve ser a eliminacdo de injusticas visiveis e remediaveis. A auséncia de saneamento
béasico, cuja solucdo técnica ja é plenamente disponivel, deve ser interpretada como uma dessas
formas escandalosamente injustas, cuja manutencdo viola as liberdades substantivas em sua

dimensdo mais elementar.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o financiamento da politica publica de saneamento basico, foi possivel
realizar a investigacdo sobre a relacdo entre melhores indices econémicos, melhores indicadores
de niveis de saneamento basico e maior acesso ao financiamento intergovernamental. Assim,
tornou-se relevante analisar a relacéo entre o financiamento federal do saneamento bésico e a
institucionalizacdo de desigualdades.

O percurso analitico delineado confirmou parcialmente a hipoOtese central desta
pesquisa, pois o0s critérios juridicos que regem a alocagcdo dos recursos federais para o
saneamento bésico, ancorados em exigéncias de elevada capacidade técnica, financeira e
institucional, favorecem entes subnacionais j& estruturalmente robustos e, por conseguinte,
reforcam desigualdades regionais historicamente consolidadas, mesmo que existam orientac6es
legais para observancia de desigualdades regionais. Tal constatacédo resulta da articulacéo entre
a andlise normativa da Lei n.° 11.445/2007, o exame do desenho federativo cooperativo inscrito
na Constituicdo de 1988 e a investigacdo empirica de indicadores oficiais (SNIS, PIB per capita
e Indice de Vulnerabilidade Social).

Do ponto de vista juridico-normativo, constatou-se que a Lei n.° 11.445/2007 contém,
em tese, dispositivos sensiveis as desigualdades em duas frentes complementares: salvaguarda
de continuidade para servicos ja instalados para populacdes vulneraveis e previsdo de critérios
de vulnerabilidade para novas obras e expanséo de redes. Porém, esses comandos legais revelam
baixa densidade operacional, pois delegam a regulamentacao a instrumentos infralegais que, na
pratica, reproduzem ldgicas baseadas em capacidade de endividamento, de elaboracdo de
projetos e de conformidade regulatéria, atributos problematicos em municipios periféricos.

Sendo assim, a investigacdo empirica corroborou essa lacuna entre norma e realidade.
Dados histéricos do SNIS indicaram que as regides Sudeste e Sul concentram patamares
elevados de abastecimento de agua e tratamento de esgoto, enquanto o Norte e partes do
Nordeste mantém indices muito aquém da média nacional.

No mesmo sentido, a analise dos desembolsos do Orgcamento Geral da Unido e das
operacfes do BNDES evidenciou trajetoria semelhante: historicamente, os recursos federais
destinaram-se a unidades federativas que ja exibiam maior cobertura de servicos, reproduzindo
0 vies de reproducdo de desigualdades no direito financeiro identificado por Silveira (2018).

Ademais, a utilizagdo de médias nacionais para aferir avanco setorial mascara disparidades,
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pois valores extremos de entes mais ricos elevam artificialmente o indicador agregado, gerando
percepcdo equivocada de homogeneidade.

Ao cotejar esses achados com os fundamentos do federalismo cooperativo e com a
Teoria das Capacidades de Amartya Sen, verificou-se que o arranjo financeiro vigente nédo
internaliza, de forma sistemética, critérios distributivos vinculados & vulnerabilidade
socioeconémica. O desenho institucional priorizou eficiéncia alocativa e retorno financeiro,
relegando a minimos residualizados o imperativo constitucional de reducdo das desigualdades
regionais. Desse modo, municipios de baixa renda e elevada vulnerabilidade permanecem em
desvantagem competitiva, exigindo, paradoxalmente, o cumprimento prévio de requisitos que
sO poderiam ser atendidos apos a universalizagdo dos servigos.

Conclui-se, como resposta a pergunta formulada, que a analise dos dados oficiais e da
literatura especializada indicou que o desenho predominante de financiamento federal do
saneamento capaz de impactar obras e avangos no setor esta centrado em empréstimos onerosos,
0s quais exigem capacidade técnica, garantias e fluxo de caixa que poucos prestadores locais
conseguem oferecer. Por outro lado, os recursos ndo onerosos tornam-se pouco efetivos e
marginais para implantacdo de melhorias na cobertura e prestacdo. Portanto, na forma atual, a
alocacdo dos recursos publicos federais tende a reproduzir desigualdades regionais historicas.

Esta dissertacdo, portanto, avanca ao demonstrar a contradicao entre a retérica legal de
equidade e a pratica orgcamentaria concentradora, oferecendo subsidios para: (i) reorientar
normas infralegais e critérios de selecdo de projetos, de modo a incorporar indicadores de
vulnerabilidade na distribuicdo de recursos ndo onerosos e financiamentos incentivados; (ii)
fortalecer arranjos de assisténcia técnica federal e regionalizagdo solidaria capazes de
compensar déficits institucionais locais, e (iii) aprimorar métricas de avaliacdo que evidenciem
disparidades internas as médias nacionais.

Por fim, reconhece-se que a abordagem qualitativa adotada, embora adequada a anélise
juridico-institucional proposta, ndo esgota a complexidade do tema. Pesquisas futuras poderao
explorar métodos quantitativos de modelagem para mensurar com maior precisdo o impacto de
diferentes critérios de alocacdo sobre a trajetdria dos indicadores de saneamento, bem como
avaliar a efetividade de iniciativas recentes, como o Novo Marco Legal de 2020, na corregéo
das assimetrias aqui diagnosticadas.

Os critérios de reducao de desigualdades previstos legalmente no marco do saneamento
béasico existem, mas ndo foram capazes de promover uma distribuicdo orientada pela equidade

e, se ancorados em médias nacionais artificialmente niveladas, agravam a situacdo de
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desigualdades regionais. Assim, o modelo de financiamento em vigor permanece condicionado
a estruturas que favorecem entes ja consolidados técnica e financeiramente, em detrimento
daqueles que mais demandam apoio para garantir o minimo existencial em matéria de

saneamento basico.
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ANEXO A — Maiores Tomadores de Recursos do BNDES (inicio do registro no Portal da
Transparéncia até 25/04/2023)

Ordem Cliente Valor Setor de Atuacdo | Localizacio Regido
Transferido da Sede
1. PETROLEO BRASILEIRO S A | 62.429 mi Petroleo e Gas Rio de Sudeste
PETROBRAS Janeiro - RJ
2. EMBRAER S.A. 54.694 mi Aeronautico S&o José dos | Sudeste
Campos - SP
3. | NORTE ENERGIA S/A 23.388 mi Energia Altamira - Norte
PA
4. | VALES.A 22.905 mi Mineracéo Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
5. | SUZANO PAPEL E 16.332 mi Celulose e Papel Suzano - SP | Sudeste
CELULOSE S.A.
6. | ESTADO DE SAO PAULO 15.984 mi Administracéo Sdo Paulo - | Sudeste
Publica SP
7. |CNOS.A 14.899 mi Construcédo Salvador - Nordeste
BA
8. BANCO DO BRASIL SA 14.649 mi Financeiro Brasilia - DF | Centro-Oeste
9. CAIXA ECONOMICA 13.719 mi Financeiro Brasilia - DF | Centro-Oeste
FEDERAL
10. | TRANSPORTADORA 13.302 mi Energia Rio de Sudeste
ASSOCIADA DE GAS S.A. - Janeiro - RJ
TAG
11. | BANCO REGIONAL DE 13.129 mi Financeiro Porto Alegre | Sul
DESENVOLVIMENTO DO -RS
EXTREMO SUL
12. | KLABIN S.A. 12.278 mi Celulose e Papel Telémaco Sul
Borba - PR
13. | AGUAS DO RIO 4 SPE S.A. 11.548 mi Saneamento Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
14. | TIM CELULAR S.A. 10.578 mi Telecomunicagdes | Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
15. | TELEFONICA BRASIL S.A. 10.265 mi Telecomunicagdes | Sao Paulo - | Sudeste
SP
16. | FCA FIAT CHRYSLER 9.952 mi Automotivo Betim - MG | Sudeste
AUTOMOVEIS BRASIL
LTDA.
17. | PETROBRAS 9.878 mi Petroleo e Gas Roterda - Exterior
NETHERLANDS B V Holanda
(Operacdo da

Petrobras)
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18. | Ol MOVEL S.A. - EM 9.828 mi Telecomunicagdes | Rio de Sudeste
RECUPERACAO JUDICIAL Janeiro - RJ
19. | ENERGIA SUSTENTAVEL 9.420 mi Energia Porto Velho | Norte
DO BRASIL S.A. -RO
20. | SANTO ANTONIO ENERGIA | 8.236 mi Energia Porto Velho | Norte
S.A -RO
21. | FINANCIADORA DE 8.000 mi Inovagdo e Rio de Sudeste
ESTUDOS E PROJETOS - Pesquisa Janeiro - RJ
FINEP
22. | YABORA INDUSTRIA 7.897 mi Aerondutico Gavido Sudeste
AERONAUTICA S.A Peixoto - SP
23. | BRASKEM S.A 7.863 mi Quimica e Camacari - Nordeste
Petrogquimica BA
24. | AGUAS DO RIO 1 SPES.A 7.772 mi Saneamento Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
25. | ESTADO DO RIO DE 7.695 mi Administracéo Rio de Sudeste
JANEIRO Publica Janeiro - RJ
26. | JBSS.A. 7.662 mi Alimentos S&o Paulo - | Sudeste
SP
27. | CAMARA DE 7.011 mi Energia Sdo Paulo - | Sudeste
COMERCIALIZACAO DE SP
ENERGIA ELETRICA - CCEE
28. | COMPANHIA DE GAS DE 6.990 mi Gas Sao Paulo - | Sudeste
SAO PAULO COMGAS SP
29. | CONCESSIONARIA LINHA 6.900 mi Infraestrutura S&o Paulo - | Sudeste
UNIVERSIDADE S.A. SP
30. | ELETROBRAS 6.181 mi Energia Rio de Sudeste
TERMONUCLEAR S.A. - Janeiro - RJ
ELETRONUCLEAR
31. | PETROBRAS TRANSPORTE | 6.064 mi Logistica Rio de Sudeste
S.A - TRANSPETRO Janeiro - RJ
32. | COMPANHIA DE 5.984 mi Energia Salvador - Nordeste
ELETRICIDADE DO ESTADO BA
DA BAHIA COELBA
33. | MERCEDES-BENZ DO 5.907 mi Automotivo Séo Sudeste
BRASIL LTDA. Bernardo do
Campo - SP
34. | CNH INDUSTRIAL BRASIL 5.860 mi Automotivo Curitiba - PR | Sul
LTDA.
35. | MUNICIPIO DE RIO DE 5.622 mi Administracao Rio de Sudeste
JANEIRO Pablica Janeiro - RJ
36. | WEG EQUIPAMENTOS 5.538 mi Eletroeletrénicos | Jaragua do Sul
ELETRICOS S/A Sul - SC
37. | FORD MOTOR COMPANY 5.511 mi Automotivo Séo Sudeste

BRASIL LTDA

Bernardo do
Campo - SP
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38. | ANDRADE GUTIERREZ 5.323 mi Construcéo Belo Sudeste
ENGENHARIA S/A Horizonte -
MG
39. | XINGU RIO TRANSMISSORA | 5.214 mi Energia Rio de Sudeste
DE ENERGIA S.A. Janeiro - RJ
40. | ANGLO AMERICAN 4.973 mi Mineracéo Belo Sudeste
MINERIO DE FERRO BRASIL Horizonte -
SIA MG
41. | VOLKSWAGEN DO BRASIL | 4.944 mi Automotivo Séao Sudeste
INDUSTRIA DE VEICULOS Bernardo do
AUTOMOTORES Campo - SP
42. | ESTADO DO CEARA 4.918 mi Administracéo Fortaleza - Nordeste
(07954480) Publica CE
43. | AMBEV S.A. 4.893 mi Bebidas S&o Paulo - | Sudeste
SP
44. | CONCESSIONARIA DO 4.779 mi Transporte Aéreo | Guarulhos - | Sudeste
AEROPORTO SP
INTERNACIONAL DE
GUARULHOS
45. | MRS LOGISTICA S/IA 4.665 mi Logistica Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
46. | BRF - BRASIL FOODS S.A. 4.640 mi Alimentos Itajai - SC Sul
47. | OI S.A. 4.622 mi Telecomunicagdes | Rio de Sudeste
Janeiro - RJ
48. | CONCESSIONARIA DAS 4.600 mi Transporte S&o Paulo - | Sudeste
LINHAS 8 E 9 DO SISTEMA Ferrovirio SP
DE TRENS MET
49. | COMPANHIA PAULISTADE | 4.597 mi Energia Campinas - Sudeste
FORCAE LUZ SP
50. | PORTO DO ACU 4.591 mi Logistica Sdo Jodo da | Sudeste
OPERACOES S.A. Portuéria Barra - RJ

Fonte: Adaptado de BNDES (2025).
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ANEXO B - Dados dos Ranking do Saneamento

SANEAMENTO BASICO NO BRASIL ene e reione e
SINISA Saasmaia™ SANEAMENTO AMBIENTAL | CibADES
SINISA 2024 (ano base 2023)
Abastecimento de Agua Esgotamento Sanitario Residuos Sélidos Aguas Pluviais Gestiio Municipal
_ ? Informacgdes Gerais ‘ s 9 Q‘%
Municipios
5570 5.242 2.754 4778 4.958 4.533
: 94,1% 49.6% 85.8% 89.0% 81.4%
Populagdo total*
205.1 M 201.6 M 1680 M 1935 M 1951 M 185.1M
s 98.3% 81.9% 94,3% 95,1% 903%
Populacdo urbana*
1737 M 1718M 1518 M 166.6 M 167.4M 1602 M
bt 98.9% 87.4% 95.9% 96,4% 92.2%
15,3%
Populagdo rural*
314M 298M 162M 269M 277M 250M
® Populagio Urbana @ Populagio Rural habi;antes 94.9% 51.7% 94.3% 88.4% 79.6%
* Populagdes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA, sequndo a Proposta de dologia Simplificada de Célculo Estimado de lacdo e Domicilios a0 ano de

2023 (Nota Técnica).

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmMA4ZjYtNTUOY SO00YjFKLWESNzYtMjNK
ZThjYjg3YzVmliwidCI6IjFmMWJIIODAOLWVIZGYINDIJMNC1iZGEXL TdmMjlhYmU2Z
DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025.

SUDESTE

s SANEAMENTO BASICO NO BRASIL SechrTAMA AL DE Wm0 DS
SINISA s SINISA 2024 (ano base 2023)

Participantes SINISA 2024 Abastecimento de Agua Esgotamento Sanitario Residuos Sélidos Aguas Pluviais Gestiio Municipal

Informagdes Gerais ‘ s & %-Ji“fi
cromegioes Municipios
- 1668 1616 1446 1522 1555 1452
. 96,9% 86,7% 91.2% 93.2% 87.1%
Estados Populago total*
Vazio) 85.7M 853 M 830M 840M 844 M 813 M
habitantes 99.6% 96.9% 98.0% 98.5% 94.8%
Populagdo urbana*
93,0% 797 M 794M 771.7M 784 M 78.8 M 761M
habitantes 99.6% 97.5% 98,4% 98.8% 95.4%
Populagdo rural*
60M 59M 53M 55M 56M 52M
natitanes 98,6% 89.1% 98,0% 94,1% 87.4%
7.0%
* Populagdes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA segundo a Proposta de Metodologia Simplificada de Clculo
®Populacio Urbana ® Populagio Rural imado de Populagio e icilios reft ao ano de 2023 (Nota Técnica).

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmM4ZjYINTUOY S00YjFKLWESNzYtMjNk
ZThjYjg3YzVmliwidCI6lJFmMWJIIODAOLWVIiZGYtNDIJMNC1LiZGEXLTdmMjlhYmU2Z



https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
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DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025

NORTE

SANEAMENTO BASICO NO BRASIL SechETARIA NACIONAL DF
SINISA 2024 (ano base 2023)

Participantes SINISA 2024 Abastecimento de Agua Esgotamento Sanitério Residuos Sélidos Aguas Pluviais Gestiio Municipal

[SINISA o Somesmenns sk

Informacdes Gerais ‘ 3 &» ‘i?tf,
Municipios
NORTE 450 361 7 390 390 356
80,2% 15.8% 86.7% 86.7% 79.1%
Est Populacio total*
175 M 162M 93M 162 M 161 M 155M
habitantes 92.6% 53.1% 92.6% 92,0% 88.2%

Populacdo urbana*

130 M 123 M 84M 122M 122M 1M19M
R 94,7% 64.7% 93.8% 94,3% 91.7%
73,9%
Populacdo rural*
26,1% 46M 40M 9222K 41 M 39M 36M
habitantes 86.8% 20.2% 92,6% 85,4% 78.4%
* Populagdes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA segundo a Prop: de di de Célculo
®Populagio Urbana ® Populagdo Rural il de lacdo e icili ao ano de 2023 (Nota Técnica).

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmMA4ZjYtNTUOY SO00YjFKLWESNzYtM]jNk
ZThjYjg3YzVmliwidCI6ljJFmMMWJIIODAOLWVIZGYINDIJMNCILIiZGEXLTdmMjlhYmU2Z
DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025.

SANEAMENTO BASICO NO BRASIL SECRETARIA NACIONAL OF  MINISTERIO DAS
SINISA 2024 (ano base 2023)

Participantes SINISA 2024 Abastecimento de Agua Esgotamento Sanitério Residuos Sélidos Aguas Pluviais Gestao Municipal

Informagdes Gerais ‘ e r s g;&g,
Municipios
w“ . 1191 1157 433 1.120 1.148 1.087
. 97.1% 36.4% 94.0% 96,4% 91.3%
Estadlos Populagdo total*
302 M 30,1 M 237M 295M 296 M 288 M
b 99.6% 78,2% 97.6% 97,9% 95.3%

Populacdo urbana*

259 M 258 M 21.4M 253 M 253 M 248 M
85.5% ot i 99.8% 82.9% 98.0% 98.0% 95,8%
Populagdo rural*
| L4 M 43 M 22M 42M 42 M 40M
i i 98.2% 50.8% 97.6% 97.1% 92.3%
* Populagdes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA segundo a Proposta de dologia Simpli de Calculo
@ Populagio Urbana @ Populagio Rural de Popul e D ao ano de 2023 (Nota Técnica)

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmM4ZjYtNTUOYSO0Y]FKLWESNzYtMjNk
ZThjYja3YzVmliwidCI6IjFmMWJIIODAOLWVIZGYINDIJMNC1iZGEXLTdmMjlhYmU2Z
DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025



https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
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NORDESTE

S’le ‘Sisl?maNa(mna\de\nhlma;wﬁ SANEAMENTO BASICO No BRASIL SECRETARIA NACIONAL DE MINISTERIO DAS
A Saneamento Basico SINISA 2024 (ano base 2023) SANEAMENTO AMBIENTAL CIDADES
[ 0 | fbsstecimentodeAgua | | Esgotamento Sanitério | | ResiduosSélidos | | AguasPluviais | | Gestdo Municipal

f -
- InformacGes Gerais & s & t‘éﬂ

Macrorregides

Municipios
NoRDESTE y 1794 1.668 607 1325 1431 1.230
. 93.0% 33.8% 73.9% 79.8% 68.6%
Estados Populagio total*
(Vazio) v 55.2 M 537M 37.8M 479 M 49.4M 443 M
habtantes 97.2% 68.4% 86,8% 89.5% 80,3%
Populagdo urbana*
405 M 397M 311M 364M 371 M 33.8M
habitantes 98,1% 76.8% 89.9% 91.6% 83.5%
73,4%
Populagéo rural*
26,6% 147 M 140M 66M 11.5M 123 M 105 M
habiantes 94,9% 452% 86,8% 83.4% 71.6%
* Populagbes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA segundo a Proposta de Metodologia Simplificada de Célculo
®Populagio Urbana @ Populagéo Rural Estimado de Populagdo e Domicilios referentes ao ano de 2023 (Nota Técnica).

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmMA4ZjYtNTUOY SO0YjFKLWESNzYtMjNk
ZThjYjg3YzVmliwidCI6IjFmMWJIIODAOLWVIZGYINDIJMNC1iZGEXL TdmMjlhYmU2Z
DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025.

CENTRO-OESTE

SINISA‘“"E'"“ Nacional de Iformagbes SANEAMENTO BASICO NO BRASIL SECRETARIA NACIONAL DE  MINISTERIO DAS
em Saneamento Basico SINISA 2024 (ano base 2023) """"""""""""""""" CIDADES
Participantas SINISA 2024 \i Abastacimento de Agua \; Esgotamento Sanitario \: Residuos Sélidos ‘\ \i Aguas Pluviais ‘\ | Gestiio Municipal

f S
- Informacdes Gerais & : - ﬁ%y

Macrorregises

Municipios
CENTRO-OESTE o 467 440 197 421 434 408
94,2% 42,2% 90,1% 92,9% 87.4%
Estados Populagio total*
eie - 165 M 163 M 143M 159M 157M 152 M
habrtantes 98.8% 86.6% 96.3% 95.2% 92.5%
Populacdo urbana*
092% 147 M 146 M 131 M 14,2 M 140 M 136 M
hab tantes 99.2% 89.6% 96.8% 95.1% 92,7%
Populagdo rural*
18M 1.7M 1.1M 1.6 M 1.7M 1.6 M
hatitantes 95.7% 62,3% 96,3% 96.0% 91.1%
10,8%
* Populagdes Total, Urbana e Rural estimadas pelo SINISA sequndo a Proposta de Metodologia Simplificada de Célculo
® Populagdo Urbana @ Populacio Rural Estimado de Populacéo e Domicilios referentes ao ano de 2023 (Nota Técnica).

Fonte: Ministério das Cidades. Disponivel em:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiNDU1ZmMA4ZjYtNTUQOY S00YjFKLWESNz YtMjNk
ZThjYjg3YzVmliwidCI6IjJFMMWJIIODAOLWVIZGYINDIMNCILIZGEXLTdmMjlhYmU2Z
DQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747. Acesso em: 12 jul. 2025.



https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiNDU1ZmM4ZjYtNTU0YS00YjFkLWE5NzYtMjNkZThjYjg3YzVmIiwidCI6IjFmMWJlODA0LWViZGYtNDJmNC1iZGExLTdmMjlhYmU2ZDQ3YSJ9&pageName=344bbd2d217999c8e747
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ANEXO C - Tabela Completa Ranking do Saneamento 2024 do Instituto Trata Brasil

TABELA COMPLETA - RANKING DO SANEAMENTO 2024

A

Munici pic 3 Prestadiores

o MNta)

Maring PR 1 14 13 SANEPAR 65T 9909 1000 9956 10,00 100,00 1000 5721 1000 2306 10,60 2339 14356 1000 10,00
Sio José do Rio Prew | SP 2 1 -1 SEMAE 4B0AG3 100,00 10,00 93060 10,00 9136 1000 13514 10,00 13504 1000 903 1000 20,54 15497 1000 10,00
Campi s 3 P31 1% SANASA 1136047 960 10,00 9580 10,00 5032 10,00 151234 1000 150134 1000 10,73 10,00 20,19 144,55 1000 10,00
Limeara P 4 s 1 BREL 201,569 9702 980 9701 10,00 9594 10,00 26599 1000 26590 1000 571 1000 20,19 12552 1000 998
Ubserlindia MG 3 3 2 DMAE 713224 100,00 1000 9551 10,00 S0.29 1000 11495 1000 11495 1000 1165 1000 2284 25624 BA3 992
Niterisi 1] 6 a 2 CAN ABLT4S 100,00 10,00 9550 10,00 10000 1000 5732 | 1000 §7.32 1000 566 1000 24,76 35761 604 980
Sdo Paulo 5P T 7 [1] SAHRESP 11.451.999 Y929 1000 9731 10 TI0E 904 TI9I0 974 IT19.I0 974 1499 10 30,07 25K X6 K34 955
Santos 5P 5 2 % SABESE 1608 SR30 993 95K 1000 5192 I000 9979 858 9979 BSE 520 1000 1681 20049 | T4d | 951

Cascavel PR 9 10 i SANEPAR 248051 9900 1000 9944 1000 10000 1000 180,10 945 180,10 945 107 745 37,08 244,74 K83
Porta Grossa PR 10 11 1 SANEPAR 158371 9000 1000 9956 10,00 5517 1000 12934 800 12934 500 1424 T30 3R46 24051 | B97 | 936
Jundiai P i1 24 13 DAE Jussdiai 443.221 9963 1000 95.7% 1000 9540 1000 9945 858 9945 BSE 2265 1000 31,87 37336 579 933
Praia Cirande 5P 12 34 22 SABESE 149935 9679 978 8254 917 7258 907 69300 1000 69300 1000 056 1000 3262 27462 | 787 | 932
Foz do lguagu PR 13 NiA A SANEPAR 2R5ALS 9009 1000 9947 1000 5342 1000 11527 875 11527 875 3709 674 36,76 28558 756 924
Londrina PR 14 19 B SANEPAR 555065 9049 1000 9944 1000 5006 1000 15871 922 15871 922 4981 502 3371 741 38253 | 565 921
Franca s 15 9 - SARESE 152536 9605 9,70 0627 10,00 9730 1000 9113 697 9113 697 934 1000 3550 969 14208 1000 921
Montes Claros MG 16 29 13 COPASA 414.240 8556 B.64 8779 975 H0.94 975 27R3IS 100 ITEIS 1000 4703 530 47,06 531 25642 | EA2 909
Cirande MS 17 26 9 AG 595100 9998 1000 8624 958 6610 826 17731 884 17731 B84 2342 1000 1950 1000 11462 1000 917
Aparecida de Goidgnia | GO 1% 52 34 SANEAGD 517.796 9364 946 7646 BS0 5577 BS0 46336 1000 46325 1000 2148 1000 2625 951 11973 1000 917
Goiinia Go 19 22 3 SANEAGO 1437366 9841 994 0804 1000 7336 917 11604 751 11604 T.51 1S21 1,00 17,27 L0 994l 1000 916
Piracicaba 5P 20 6 -14 SEMAE 42332110000 1000 10000 10,00 100,00 10,00 37856 10.00 32856 LG 5113 4B0 5393 464 595103 361 005
530 José dos Pinhais PR 21 5 -13 SANEPAR 179628 9000 1000 %942 994 7534 942 IK34E 897 IHI4E K97 6LEE 404 2407 1000 31367  6H9 913
Curitiba PR E 15 7 SANEPAR 1773715 10000 10,00 999K | 10,00 9656 10,00 11895 B79 11895 879 60,33 4,14 2797 804 40586 | 532 902
Uberuba MG 23 s 2 CODAU 337836 10000 1000 9850 10,00 10000 10,00 5620 811 4277 7.9 3376 741 3658 643 32506 _6,5.__!.£

Taubasé 5P 24 23 -1 SABESE 110,739 9278 937 9080 1000 5561 1000 7774 668 7774 668 1555 1000 2964 843 21051 100
Sorocaba sP 35 iz -13 SAAE 713662 9851 995 9554 10,00 9172 1000 11416 747 114,16 747 2845 879 3581 698 29479 T34 m
Palmas TO 26 16 -10 SANEATING 102,602 9793 980 2006 1000 6448 B06 J007E B69 200,78 K69 2062 B44 31,74 THE 17949 1000 99
Brasilia DF 27 20 = CAESB 2BITIRL 999 1000 9230 10,00 8196 1000 11320 745 11320 745 3423 730 3381 739 31635 683 w

Suzans s 2% 13 15 SARESE 107429 9374 947 #5778 986 5553 604 19977 800 19977 899 533 1000 2305 10,00 14399 1000
Vitoria da Conguista  BA F1) 18 -11 EMBASA 170579 97,08 9.2 S280 921 8540 921 14398 707 14398 7,07 2425 1000 2668 937 12883 _o,i_ag
Petrapolis ] 30 33 3 Al 278881 9731 9.3 8459 940 10000 940 7612 665 7612 665 -SER 1000 2335 1000 13452 1000 B84
Sanio André P 31 27 - SABESE F4RO19 10000 1000 10000 1000 4793 599 62507 1000 62807 1000 1386 1000 3130 801 24395 K85 B84
Ribeiriio Preto s 32 37 B SAERP BUE. A2 9973 1000 9972 10,00 9671 1000 2776  TH 2201 774 4578 546 43,64 573 71477 | 302 K65
Campina Grande PB 33 17 -16 CAGEPA 419.379 9070 1000 939% 10,00 6479 B10 6749 646 6665 644 O8] 1000 2530 992 124185 1000 B3
Sio José dos Campos | S 34 31 3 SABESE 697054 9679 9,78 9553 1000 5928 1000 4284 593 4284 5893 1280 762 4184 598 41767 | 517 A0
G P 35 35 20 SABESE 267634 BS1E B01 7211 801 6086 801 23036 1000 23036 1000 1931 856 4036 621 S0391 439 R3S
Diadema s 36 36 o SARESE 193237 10000 1000 9749 10,00 5562 695 0116 709 101,16 709 1725 1000 3371 742 | 25036 | Bl B34
M s 37 53 16 SABESP | BRK 418.261 §971 9,06 100,00 10,00 S8 1000 4052 588 4052 588 3302 757 46,72 535 34540 625 833
Sao Bermndo do Campo | SIF 3% 43 B SABESE 510,729 9527 993 9183 1000 3192 399 26593 1000 26593 1000 19352 1000 1961 Sd4d | 28501 758 829
Harueri sP ED) NiA A SABESP 16473 100,00 1000 9493 1000 4039 505 18792 907 187,92 907 2130 1000 32,60 765 31448 6AT  BIS
Boa Vista RR an 28 .12 CAER 413,486 9645 974 9280 1000 9502 1000 10640 T30  194% | 542 S167 4B4 S324 470 T0697 306 RI9
Vitdria ES a1 a1 o CESAN 2GR 10000 1000 S608 956 7653 956 LMSE 607 10271 583 3720 672 3231 774 60395 358 817
Belo Horizome MG a2 47 B COPASA 2305560 10000 1000 10000 10,00 705 886 5673 623 5673 623 4108 594 41,85 597 45256 | 477 KA
Rio de Janciro R a3 48 5 m”&ﬂ“m 6201223 9382 948 9580 1000 S511 1000 7007 652 6753 646 927 422 6066 402 141234 153 806
Porto Alegre RS a4 49 B DMAE 1332833 999K 10,00 9170 10,00 5542 | 693 5041 674 5041 | 674 3519 700 27,02 925 39907 | 541 801
Canpos dos G ] as 35 -10 AP 453540 GR00 990 $664 963 6003 874 11958 51K 119585 518 2578 970 4596 544 34145 633 195
Sho Vicente s a6 58 12 SARESE 129011 9331 943 %218 913 7450 913 15050 652 150,590 652 3783 6,61 47,55 526 56200 | 384 792
Salvador BA a7 40 = EMBASA 2417678 9876 998 8534 982 9670 982 9767 567 9712 565 6150 407 52,02 481 72621 297 191
Jodo Pessoa PE as 38 -10 CAGEPA B33.932 100,00 1000 8912 990 6943 868 4605 4MM 4605 AU Z1E6 1000 3783 661 | 30077 | TA8 783
Osasco P a9 a5 - SABESE 728615 10000 1000 93551 1000 3749 469 10537 728 10537 728 1538 10,00 3069 815 25561  BA5  T82
Cuiabi MT 50 32 1% CHA RSOETT 10000 1000 7533 837 | 4950 620 47242 10,00 47242 10,00 S161) 484 5899 424 | 57301 | 247 702




TABELA COMPLETA - RANKING DO SANEAMENTO 2024

e

MNoida)

Py 1P

ES 0 520653 7323 764
[Ea] 52 46 - EANEAGD J9E_ReY GE.65 0 996 R09T 7,20 &2
sP 51 42 11 BRK 279545 O E2 09K 9882 1,00 7.5
SE 4 66 12 DESO a2 757 GE.ET 999  T32M 771 4476 559 326,37 662 | 753

sC 55 59 4 CASAN 537211 98,13 991 6457 637 3930 636 52131 404 751
PE 36 39 =17 DOMPESA 386791 Tl 00 100N T A0 THS IRI RGES 2,20 1000 TA3

sP 57 a4 -13 SABESP 386984 10,00 10,00 59,90 W00 3522 700 27088 7,97 741
Ex k1] a7 -1 CESAN 467722 1000 1000 S5 TR D05 IES1 R0 A58 R4 4,71 | 733
PE 59 50 & COMPESA 377911 100,00 10,00 5488 B8 2457 1000 15815 1000 7,27
5P 60 54 - EABESP 369275 9575 96T 7300 T 3056 RIR 184,97 1000 725

MG 6l 60 =1 COPASA 621863 9344 D44 35K 406 5020 498 4TEIL 452 700
BS [k a7 5 SAMAE 463501 9784 9BR 9307 4,85 518 Rlad SI8 4425 545 3751 666 320,79 6,73 695
MG 61 63 ] COPASA 411846 96,60 976 8769 B8R 234 5184 224 5103 400 5046 495 42700 506 694
BN 2] 73 a4 CAERN T51.300 91,87 928 5379 598 Gdl 21744 94l 4937 S0 S461 458 632,93 341 692
5P [ A M SABESP 274413 33,17 B4l 76 267 920 21243 920 1483 10 3032 8IS 23268 028  GE9

5P Bh 56 -10 SEMAE 451505 6,20 971 31 (%2} 336 5801 251 290 461 4E.02 5.2 .00 563 681
sP 67 62 -5 SABESP 1.291.771 0,14 10,00 7 1.70 35 108,35 735 2681 932 47.00 532 .25 6,07 680
CE ] 77 a9 CAGECE 2425 TOR G 06 BAD  62RS (%] ] 42 12527 541 4R20 519 3662 683 361,27 S98 660
MG a9 69 0 COPASA 329764 %325 841 7541 7.61 424 9788 424 5778 433 S661 442 4BRO5 442 656
S0 0 L] -2 EAMAE | BRE 361261 G060 10,00 4597 445 709 14451 TA9 1987 LD 31285 799 294,32 T34 654
PE 71 65 -6 COMPESA 349976 100,00 10,00 44,12 490 904 20458 904 4901 510 5486 456 44064 480 646

Ba 7. 1 -1 EMBASA al6a7: 49,70 | 907 | 5300 5,89 5,09 11767 S09% 3520 700 3641 687 19409 1000 6,3

MG 7 0 3 CESAMA 540756 1577 96T 9449 29 00 102K S84 3543 706 3549 704 32004 673 63

sC 74 [ cal ala317 19,50 IO | 4164 36 .85 | 167, TO3 4188 AT 408 [ 473, 4.57 6,
Ba 7 [ EMBASA 300372 554 965 4 .20 )58 22127 958 5005 4,23 4082 502 51571 L9 609
Recifi PE 76 2 COMPESA 1458930 BTl | 99T | 495 ] 0 16160 T 5000 499 6009 406 TUT.A0 L,71 | 6,00
Mova lguage 3 77 -5 CEDAE | RIO4 | PMNI TESEET L0000 10,00 2903 .22 005 14912 B23 201 1000 329 1000 60180 350 505
Hauru 5P TR i3 -2 DAE 79146 000 10y §O0,00 A6 546 2103 546 4058 6,06 4055 6,16 405 &9 532 5E6
Cancas 15 70 9 [ CORSAN 47657 10000 10,00 SS.00 S04 S16 KLE0 506 5456 4S8 S362 466 T19.35 300 SE9
Teresina y &0 i [l AGESPISA | AT V6 30} 14,79 88T | 410 17 06 16308 706 3667 682 4102 595 004 95 564
Pelotas 15 2 E SANEP GRS 0,49 10,00 63 2,75 4,67 6662 466 4071 SH3 44,47 56 47,50 43 556
Cartacica 5.7 2 [ CESAN A9 t.66  BSS | 35 106 T. 16516 TU5 2794 A5 IE0F 999 2 L9 S46
Paulista E ¥ -19 COMPESA 42,167 TS OB 4687 .02 331 7473 323 41,97 596 4903 54 W66 606 522
i Jodo de Menu A | 3 CEDAE | RIO4 | PMSIM 440962 146 BA3 | 9500 LX) L, T8 %51 7R 3RER 643 661 .00 2,69 468
Cawcaia CE B3 -4 CAGECE | SISAR BME 55679 64.67 653 3841 338 7567 328 33,30 749 4407 56 27510 T.BS 466
M AM Bh ] -3 Ma 2.063.689 99.49 10,00 | 26409 626 11566 626 5979 418 5544 451 T49.30 21BR 455
Jaboatio dos Gu PE 87 87 0 COMPESA 644.037 81,43 823 2469 656 15147 656 6980 IS8 6938 360 B6T.35 249 432
Sio Luis Ma ER 6 -2 CAEMA 1.037.775 92,76 937 | 5428 157 | 4583 98 | 4553 198 .. 47 (5593 447 TER SR .70 407
Maceid AL L] )i 4 CASAL | BRK RMM 957916 ®6.91  BIE 2810 3,12 62,78 271 5309 230 31,62 791 3605 693 1500 235 393
Ananincdeus PA o0 1 1 COSANPA | PMaA 47TR.TTE 42,74 A2 5.6 LEE S4BT L3R | 000 000 JBd T 06 7,13 43,17 29 353
Jumzeing do Norte CE [Tl NA NA CAGECE | SISAR BSA 286120 7523 160 Al 260 4486 1,94 4486 1.94 GO TAM) 4965 5,04 121,04 6,03 348
Wirzea Cirande AT ] ] [1] DAE 300078 ER.I% | 8092 07 3,23 | 2501 L2 35T IS 4033 620 41,73 5,99 w0741 356 345
Belém PA 91 95 F) COSANPA 1303403 9552 19.88 030 10692 463 1257 054 3197 782 3510 T2 3B5094 560 326
Siio Gongalo RJ a4 96 2 CEDAE | RICH B96.T44 96,33 973 1273 L41 | 2944 127 2700 LIT 1839 MLOD 2644 %46 103278 .09 306
Dugue de Caxias (1] 95 90 -5 CEDAE | RICH BOB_161 66,03 667 RT3 097 6094 264 5269 228 2185 1LOD 3927 637 95063 227 270
Belford Roxo R 06 25 =11 CEDAE | RICH AR3087 T4.08  TAR | 562 62 Tid4 | 308 | 5590 242 5419 461 66400 3.77 BB2.19 245 230
Rio Hranca AC 97 94 -3 SAERB 364756 5350 540 2067 009 30,02 130 141 006 5659 442 5659 442 74377 290 189
Sanlarém PA 98 97 -1 COSAMPA 351942 4580 493 | 381 | 042 | 34,30 149 | 000 | 00 37000 674 4023 621 3RITY 5,63 1K
Mascaps AP o9 100 1 CAESA |CSA 442033 54.3% 549 ROS 089 2217 OK9 4148 LBO  J0S% 090 6366 393 7143 350 145101 149 178
Porto Velho RO 100 98 =2 CAERD 460434 41,79 | 422 | 9839 | 1,10 1.71 021 | 3747 | L62 | 1009 | 044 T444| 336 TT.32 323 1537.70 140 | 141,

Fonte: Instituto Trata Brasil (2024).
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