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RESUMO

O direito ao saneamento basico é problematizado segundo a perspectiva dos direitos humanos,
mediante analise das principais inovagdes promovidas pela Lei n® 14.026/2020 e seus efeitos
sobre os direitos humanos. Ao assumir o saneamento basico como direitos humanos, extraiu-se
dos documentos da ONU contetdos normativos minimos e principios fundamentais, permitindo
avaliar suas correspondéncias — omissdes ou restricdes — no texto da Lei n°® 14.026/2020, com
a finalidade de destacar possiveis riscos que comprometeriam sua realizagdo no Brasil. Por
meio de estudos de caso sobre a regionalizacdo dos servigos no Estado de Goias, a hipotese
investigada ¢ a de que a nova legislacdo, ao priorizar a privatizacao /ato sensu, coloca em risco
os direitos humanos ao saneamento na medida em que sua racionalidade nega ou reduz, além
da efetividade do subsidio cruzado, a for¢a normativa dos principios da ndo discriminagao,
igualdade substantiva, participacdo e acesso a informacgdo, assim como de seus contetdos
minimos da disponibilidade, qualidade, acessibilidade e aceitabilidade. O objetivo, entdo, é
consolidar a ideia de saneamento como direitos humanos e, com isso, fornecer fundamento e
instrumento para interpretagdo e aplicagao adequada da Lei n° 14.026/2020.

PALAVRAS-CHAVE
Saneamento basico; direitos humanos; interdisciplinaridade; Lei n® 14.026/2020.



ABSTRACT

The right to sanitation is questioned following human rights perspective, from analysis of the
main innovations promoted by the 14.026/2020 brazilian law and its effects for human rights.
By assuming sanitation as a human right, this work has extracted regulations and fundamental
principles contents from UNO documents, allowing to evaluate its correspondences — omissions
or restrictions — in the text of the 14.046/2020 law, intending to highlight possible dangers that
could compromise the fulfillment of the law in Brazil. This paper aim to investigate, using case
studies, the hypothesis that the new legislation, by prioritizing private services in the State of
Goias, jeopardizes human sanitation rights in the means that its rationality reduces or denies,
beyond the effectiveness of cross subsidization, the normative force of non-discrimination,
substantive equality, participation and information access principles, as well os its minimal
contents of availability, quality, accessibility and acceptability. The purpose is to consolidate
the idea of sanitation as human rights and with that provide foundation and instrument to
interpretate and properly enforce the 14.026/2020 brazilian law.

KEYWORDS:
sanitation; human rights; interdisciplinarity; 14.026/2020 law.
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INTRODUCAO

Os fortes impactos causados pela provisdo dos servicos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario — ou a auséncia dela — na vida das pessoas e no meio ambiente fazem
com o saneamento basico seja visto como um dos direitos mais importantes na atualidade
brasileira ¢ uma das atividades com os maiores desafios. Prova da sua relevancia pode ser
observada pelos impactos causados nas diversas dimensdes humanas, como a alimentacdo,
saude publica, educagdo e¢ desenvolvimento econdmico. Realiza-lo a contento, entre outras
coisas, previne doencas e fortalece a cidadania, favorece o rendimento escolar e reduz sua
evasdo, promove qualidade de vida e salubridade ambiental, gera empregos e rendas a
populagdo. Prové-lo ¢é prover a dignidade, e investir no setor ¢ racionalizar gastos publicos.

Embora a analise historica do saneamento brasileiro permita reconhecer os incontaveis
avancos do setor ao longo dos anos, em particular pelo esfor¢o ¢ orgamento publicos, revela
também, por outro lado, um conjunto de influxos que levou seu desenvolvimento aquém das
necessidades humanas. Crises econdmicas, desempregos, politicas de austeridade fiscal,
ineficiéncia no planejamento, regulacdo, prestacdo e fiscalizagdo, baixo investimento e
prevaléncia de ideologias e interesses de classes privilegiadas — que efetivam e justificam o
saneamento nos grandes centros populacionais urbanos em detrimento de localidades sem
retornos econdmicos e/ou politicos, entre outras condicionantes — conduziram a um estado de
coisas de sistematica violagdo dos direitos humanos. Estima-se que em 2020 cerca de 93,7
milhdes de brasileiros (45% da populacio total) e 65,4 milhdes da populagdo urbana (36,8% da
populagdo total) ndo t€m acesso aos servigos de esgotamento sanitario e, respectivamente, 33,2
(ou 15,42%) e 11,9 milhdes (ou 6,6%) carecem de abastecimento de agua potavel (SNIS, 2021).

Com o objetivo de reverter esse estado de coisas, varios caminhos institucionais foram
assumidos pelo Brasil. Mais recentemente, o pais apostou na solu¢do dada pela politico-
econdmica neoliberal fundada na légica de mercado e na redugdo gradativa da influéncia do
Estado na prestag@o dos servicos publicos de saneamento. Por meio da Lei n® 14.026/2020, um
conjunto de normas juridicas do setor foi alterado visando preparar este contexto, dentre o qual
se destaca a insercdo de trés pilares de inovacdo institucional na Lei n® 11.445/2007 (Lei
Nacional de Saneamento Basico — LNSB), a saber: a) a padronizac¢do nacional da regulacdo dos
servigos; b) a normatizagdo do instituto da regionalizacdo; e c) a instituicdo da sele¢do
competitiva do prestador dos servigos de saneamento (LNSB, 2007).

A norma de referéncia a ser editada pela Agéncia Nacional das Aguas (ANA) —

autarquia especial responsavel por este processo — visa padronizar as regras regulatorias no
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Brasil, ¢ sua adocdo pelas agéncias estaduais representa uma condigdo para o recebimento de
recursos publicos federais. Essa padronizag@o almeja sanar os constantes conflitos, confusdes e
sobreposi¢des de normas regulatorias existentes a nivel municipal e estadual, bem assim
garantir seguranga juridica para a atuagdo dos atores no setor.

A regionalizagdo, por outro lado, consiste na congregacdo de interesses dos entes
publicos responsaveis pelo saneamento em busca de implantar, conjuntamente, referida politica
publica em seus territérios. O instrumento politico da regionalizacdo permite ganhos de
escala/escopo e viabilidade técnica, econdmica e operacional apropriados para a
universalizacdo dos servicos de todos os municipios participantes, especialmente nas
localidades em que ndo seria possivel, caso a provisdo permanecesse em ambito meramente
local. Conquanto ndo seja instituto novo, presente no Brasil desde a década de 1960 com o
PLANASA, a regionalizagdo ganhou destaque na nova legislacdo quando alterou o sujeito
central de sua implementagdo: antes ocorrida a partir do prestador de servigos, com as
Companhias Estaduais de Saneamento Basico (CESB) — que unificava a operacdo em varios
Municipios —, agora passa a acontecer, com o Novo Marco Legal, por meio dos titulares
reunidos em governancas interfederativas. Assim, os titulares dos servigos passam a ser
responsaveis tanto pela escolha do modelo de regionalizacdo como pela sua instituigdo e
implementacao.

Quanto ao principio da selecdo competitiva do prestador, principal e mais impactante
modificacdo da Lei n® 14.026/2020, impds-se ao titular a exigéncia de prévia licitagdo para
contratar entidade ndo integrante de sua administracdo, vedando a celebragdo de contratos de
programa com as CESB. Dedicado a superar os déficits de atendimento, o principio facilita
arranjos institucionais tipicamente regulados pelo mercado. Por meio da ordem juridica
competitiva, a norma fomenta um ambiente propicio para a transferéncia de bens e/ou
atividades da esfera publica ou estatal para a esfera privada (privatizagdes /ato sensu), bem
como retira a prerrogativa do Estado na prestacao dos servigos (vedando contratos de programa)
e o coloca como mediador no mercado concorrencial (estruturador de projetos de concessao e
licitagdes, regulador de servicos). Essa virada normativa pode parecer trivial, mas ndo é. Ndo
se trata de uma mera troca do publico/estatal para o privado, ou do Estado pelo mercado. Mais
que isso, a afirmacdo do principio da selecdo competitiva do prestador implica, ndo somente,
na prevaléncia da ldgica do mercado e na nova posi¢do do Estado no setor, como também em
uma nova forma dos agentes se verem e agirem nesse ambiente competitivo e, principalmente,

implica em um novo modo de compreensdo do direito ao saneamento.
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Diante da analise dessa nova orienta¢do, a lei assume o0 sancamento COmo Mero Servigo
privado e regulado pelo mercado e pela concorréncia, produzindo ao menos duas consequéncias
negativas ao referido direito: primeira, legitima a conduta dos atores pautada em célculos
economicos de atratividade e retorno financeiro, o que justificaria os investimentos apenas em
localidades rentaveis; e segunda, permite seu tratamento como mercadoria, acessivel apenas a
quem tiver recursos financeiros para adquiri-lo. Para evitar esse esvaziamento normativo, a
pesquisa renuncia a compreensdo do saneamento como mero servico posto no mercado e
fornecido por empresas que visam somente a rentabilidade econdmica, para entendé-lo como
direitos humanos, acessivel a todos independentemente de suas condi¢des biologicas, culturais,
sociais ou econdmicas. Ou seja, a pesquisa parte da premissa de que o saneamento ¢ uma
condi¢do necessaria para a realizacdo da dignidade da pessoa humana em todas as suas
dimensdes (individual, social € ambiental).

E exatamente este o Ambito de analise da pesquisa: avaliar, sob a perspectiva dos direitos
humanos, a realizacdo do saneamento no contexto da Lei n° 14.026/2020. Parte-se da premissa
de que a interpretagdo e aplicagdo adequada da legislagdo pressupdem o reconhecimento do
saneamento como direitos humanos. Baseado em documentos elaborados pela ONU, o
saneamento basico adquire padrdes minimos de realiza¢do abaixo dos quais o pais ou suas
instituicdes ndo podem atuar. Embora ndo sejam automaticamente vinculantes, mencionados
documentos podem ser aplicados nacionalmente devido sua plena correspondéncia com a
dignidade da pessoa humana, que é inegavelmente um dos fundamentos da Reptblica ¢ um
vetor de conhecimento, interpretagdo, integracio e aplicacio do direito positivo brasileiro. E
diante dessas premissas que a pesquisa desenvolve sua investigacdo, voltada a compreender o
saneamento como direitos humanos e os efeitos que essa compreensao implica na interpretacao
e aplicacdo da Lei n° 14.026/2020.

A hipotese € a de que a visao estreita e omissa da Lei n® 14.026/2020 acerca dos direitos
humanos coloca em risco a realizagdo plena do saneamento. Enquanto os direitos humanos
ampliam a compreensao, protecdo e promog¢do do saneamento, a sua falta ou restricdo na lei
agudiza as desigualdades regionais e sociais no Brasil. Em virtude disso, a pesquisa toma
posicao, por um lado, pelo reconhecimento amplo dos contetidos minimos dos direitos humanos
ao saneamento na Lei n° 14.026/2020, que funcionam como mecanismo essencial para sua
realizacdo; e por outro lado, pela avaliagdo do instrumentos alternativos na legislagdo que
permitem fomentar a universalizagdo, a exemplo da regionalizagdo e do subsidio cruzado.

A dissertagdo inicia-se com a analise, no Capitulo 1, dos aspectos gerais que envolvem

o saneamento basico. Sdo avaliados, em primeiro lugar, a urgéncia de uma abordagem
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interdisciplinar para compreensdo do tema. Analisa-se, em segundo lugar, o sentido do
saneamento como direitos humanos, com implicagdes nas esferas individuais, sociais ¢
coletivas. Por fim, o capitulo aborda os fatores essenciais que compdem a gestdo do
saneamento, explicitando os pontos principais relacionados a titularidade, regulacao,
planejamento, prestacdo, financiamento e controle social dos servigos. O objetivo especifico ¢
preparar a discussao com os conceitos basicos relacionados ao tema.

O Capitulo 2 ¢ organizado de forma a apresentar uma leitura social e historica do
saneamento basico no Brasil, com o fim de explicitar seu perfil desigual e a urgéncia de, nesse
contexto, assumi-lo na perspectiva social. O objetivo especifico ¢ demonstrar que, em estruturas
sociais desiguais, a abordagem do saneamento ndo pode se restringir apenas aos aspectos
técnicos e econdmicos, mas deve considerar também os fatores sociais e culturais que
condicionam sua realizagdo desigual e que exigem do Estado brasileiro uma atuagao positiva,
mediante politicas publicas, visando reduzir essas desigualdades.

No Capitulo 3, o saneamento ¢ avaliado segundo a perspectiva dos direitos humanos, a
partir do estudo de tratados e documentos internacionais produzidos pela ONU. O objetivo
especifico ¢ dispor e reforgar os conteudos minimos (disponibilidade, qualidade, seguranca,
aceitabilidade e acessibilidade fisica e economica) e principios (ndo discriminagdo, igualdade
substantiva, responsabilidade, participagdo, acesso a informagao e sustentabilidade) dos direitos
humanos ao saneamento. Tanto os contetidos minimos como os principios sdo padroes de
direitos humanos que tém correspondéncia no ordenamento juridico brasileiro e, portanto,
abaixo dos quais nenhuma pessoa, institui¢do ou agente publico podera atuar.

O Capitulo 4 aprofunda a discussdo do modelo brasileiro de organizacao do saneamento
adotado pela Lei 14.026/2020. Sao analisados, a luz dos direitos humanos, alguns de seus
aspectos principais, especificamente: a) a correspondéncia entre os padroes de direitos humanos
e a LNSB; b) a regionalizagdo dos servicos no Estado de Goiads; e c¢) os riscos da privatizagao.
Em busca de testar a hipotese da pesquisa, o Capitulo 4 apresenta um estudo de caso sobre a
regionalizagdo no Estado de Goias. O objetivo desse estudo €, por um lado, identificar o modelo
de regionalizacdo capaz — embora ndo suficiente — de fomentar a realizacdo dos direitos
humanos ao saneamento e reduzir as desigualdades regionais e sociais; e por outro lado, avaliar
a racionalidade por tras de cada um dos modelos de regionalizagdo postos em discussdo no
Legislativo estadual e verificar qual deles mais se adere a concepgao dos direitos humanos. O
cerne da discussdo, entdo, ¢ analisar a regionalizacdo, a partir dos direitos humanos ao

saneamento, especialmente quanto aos seus conteudos minimos e principios.
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Ao final do trabalho, apresenta-se uma consideracdo final que indica novos caminhos
de atuagdo no setor. Vislumbrando-se os riscos da Lei n° 14.026/2020, a consolidag¢do dos

conteudos minimos e principios ¢ fundamental para a realizacdo plena do saneamento basico.

1 ASPECTOS GERAIS DOS SERVICOS DE SANEAMENTO BASICO

Este capitulo é dedicado a discutir os aspectos gerais do saneamento basico'. No
primeiro instante, aborda seu perfil interdisciplinar e sua articulagdo entre as caracteristicas
técnicas e politicas publicas. Depois, tanto se posiciona sobre o sentido assumido a luz dos

direitos humanos como discute o conjunto de elementos que compde sua gestao.

1.1. INTERDISCIPLINARIDADE E SANEAMENTO BASICO

O saneamento basico ¢ um tema que pode ser estudado de forma disciplinar ou
interdisciplinar. Durante boa parte de sua historia, normalmente tem sido abordado por métodos
¢ metodologias de disciplinas técnicas, representando campo profissional e de pesquisa de
engenheiros, quimicos, hidroélogos, economistas e juristas, voltados para operacionaliza-lo
mediante ferramentas proprias de suas especialidades. No entanto, questdes relacionadas as
desigualdades de acesso, alocagdo de recursos publicos, dissensos culturais, escolhas e
implementacgdo de politicas publicas, entre outros aspectos, impediam o avango do setor apesar
do desenvolvimento técnico. Para superar este entrave, nos iltimos 50 anos o saneamento vem
sendo abordado pelo viés interdisciplinar, por meio da abertura de novos espacos de
investigacdo e campos de estudos que envolvem aspectos politicos, culturais e sociais antes
ainda ndo contemplados no debate.

A interdisciplinaridade, segundo ensina Pombo (2008, p. 13), consiste na combinagdo,
convergéncia e complementaridade de pontos de vistas entre disciplinas. Ela surge como
resposta ao contexto de especializagdo disciplinar que dominou o mundo do saber a partir da
segunda metade do século XX. O fendmeno da especializacdo permitiu, sem davida, uma
verticalizacdo no conhecimento por onde decorreram inimeros avancgos da ciéncia. E certo,

também, que essa mesma especializagdo trouxe fragmentagdo do conhecimento e uma espécie

1 A pesquisa opta pela terminologia “saneamento basico” em virtude de ser o termo utilizado pela Constituicio
Federal e pelas legislagdes brasileiras, apesar da acertada argumentacdo de Milaré, E. e Milaré, L. T. (2020, p. 11),
com a qual o trabalho comunga, de que “afigura-se como mais contemporaneo o uso do termo saneamento
ambiental”, uma vez que ressalta “aspecto mais abrangente e integrado, na medida em que se consideram a
salubridade ambiental e a conservag@o dos recursos naturais como parte do sistema”.
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de ensimesmamento cientifico, com institui¢des divididas e enclausuradas em suas proprias
especialidades. A abordagem meramente unidisciplinar se mostrou incapaz de esgotar todo o
objeto analisado, requerendo muitas vezes explicagdes e reflexdes de outras areas do
conhecimento. Dai que surge a urgéncia da ideia de interdisciplinaridade, com praticas de
cruzamento interdisciplinar em busca da expansdo do conhecimento.

A interdisciplinaridade permitiu novos espacos de investigagdo e entre eles esta o
saneamento basico. Saneamento basico consiste, de modo geral, no direito social que se
materializa no “conjunto de servicos, infraestruturas e instalacdes operacionais” relacionado a
todo o ciclo do abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario (LNSB, 2007)%. Seu objetivo é
a protecdo e promog¢do da qualidade de vida, sustentabilidade ambiental, preservagdo dos
recursos hidricos, saude publica e desenvolvimento social e econdmico sustentavel.

Como uma area de estudo, o saneamento basico se caracteriza pela heterogeneidade de
dimensdes, abordagens e conhecimentos. Sua provisdo, como observam Scriptore ¢ Toneto
Janior (2012), além de viabilizar o exercicio de um direito humano, ocasiona uma série de
externalidades para a saude, meio ambiente, qualidade de vida ¢ geracdo de renda. Essas
externalidades ajudam a compreender, entre outras coisas, a urgéncia da abordagem
interdisciplinar devido ao fato de demonstrar a amplitude das dimensoes afetadas pela sua
provisdo ou a falta dela. Externalidade aqui significa a situagdo em que a conduta de
determinado individuo ou empresa afeta o bem-estar de outro individuo ou empresa que néo

participou dela. Essas situagdes sdo exemplificadas na Tabela 1 a seguir:

Tabela 1 — Externalidades dos servicos de saneamento
Ambito da Disponibilidade dos servicos de Indisponibilidade dos servicos de

Externalidade saneamento (externalidades positivas) | saneamento (externalidades negativas)

1. aumento do rendimento escolar;

2. diminuigdo da evasdo escola;

Educacio 3. inclusdo social,

4. diminuicdo da violéncia, principalmente

meninas ¢ mulheres

1. diminui¢do da morbidade;

2. diminuigdo do tempo de enfermidade;

Saude Publica 3. diminuigdo dos custos com o sistema de

satde e alocagdo eficiente dos recursos

publicos

1. diminuigdo do rendimento escolar;

2. aumento da evasdo escolar;

3. violagdo da intimidade, sobretudo
meninas € mulheres

1. proliferagdo de doencas ligadas ao uso
indevido de agua;

2. aumento da mortalidade infantil;

3. sobrecarga dos servigos de saude

1. poluicdo da agua;
2. poluigdo ambiental com o uso de fontes
alternativas de esgotamento

1. uso sustentavel dos recursos hidricos;

2B AT ONE 2. salubridade ambiental

2 Embora o saneamento basico contemple também a limpeza urbana, manejo de residuos sélidos ¢ de 4dguas
pluviais urbanas, conforme a LNSB (2007, art. 3°, I), a pesquisa aborda apenas o abastecimento de agua e
esgotamento sanitario, tratando-os como sinénimo de saneamento. O recorte metodologico tem sentido porque sdo
os dois temas mais tratados em matéria de direitos humanos e porque sio os dois servicos com maiores dados no
Brasil. Essa abordagem nao prejudica os fundamentos da pesquisa e se estende aos outros servigos.
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1. valorizag@o da propriedade; 1. perpetuagdo da pobreza;
. 2. viabilizagdo de pequenos negocios; 2. aumento do custo de tratamento da
Desenvolvimento ~ . ~ . ,
Econémico 2. promogao de inclusdo social; agua e do esgoto;
3. aumento da produtividade do trabalho; 3. baixa produtividade e afastamento das
4. valorizago do turismo fun¢des laborais
Adaptado de BID (2007).

A égua potavel é o primeiro e fundamental alimento humano. Sem ela, a qualidade de
vida individual fica prejudicada e variados impactos sociais acontecem. A desnutri¢do, causada
também pela precariedade no fornecimento de agua, implica na perda da capacidade de
aprendizado das criancas e adolescentes em idade escolar, reduzindo consequentemente seus
rendimentos. De acordo com Albuquerque (2014), diversas escolas e residéncias pelo mundo
ndo possuem banheiros dentro de suas instalagdes, tornando a corriqueira “ida ao banheiro”
uma situacdo de risco de morte (v.g., ataques de animais e pessoas) ou a integridade fisica das
pessoas, sobretudo para as meninas (v.g., estupro). Alias, estudos demonstram que a falta de
instalagdes sanitarias separadas e adequadas para higiene pessoal das meninas tem sido uma
barreira atitudinal®, que prejudica sua permanéncia na escola, e um fator decisivo de evasio,
em particular, quando em periodo menstrual. Ainda hoje milhdes de pessoas no mundo defecam
ao ar livre, o que significa, além da flagrante violagdo da personalidade humana, um fator de
poluicdo ambiental que afeta o proprio fornecimento de dgua.

Milhares de pessoas morrem ou sdo hospitalizadas em virtude da auséncia ou deficiéncia
dos servigos, com a transmissdo de varias doengas como hepatite, poliomielite, diarreia, cdlera,
febre tifoide, amebiase, doengas de pele e o proprio covid-19. Sdo doengas causadas pela ma
qualidade da dgua ou pela sua disposicdo em quantidades insuficientes para a higiene pessoal.
Estima-se que no mundo cerca 3,5 milhdes de pessoas morrem, anualmente, em decorréncia de
doengas diarreicas causadas em grande parte pelo inadequado fornecimento de agua, sendo que
1,5 milhdo destes Obitos sdo criancas com idade inferior a 5 anos (PAGANINI;
BOCCHIGLIERI, 2021).

No Brasil, “cerca de 80% das doencas e 65% das internagdes hospitalares estdo
relacionadas com o saneamento” (MOREIRA,1996, p. 159). Por outro lado, a implantacdo de
saneamento basico em uma favela de Belo Horizonte, por exemplo, promoveu uma redugio de
48% na ocorréncia de diarreia e de 20% na ocorréncia de desnutri¢cdo cronica em criangas entre

um e cinco anos, segundo apontam os estudos de Heller (2010, p. 50). Além de estratégico, o

3 Em analogia ao Estatuto da Deficiéncia (Lei n® 13.146/2015, art. 3°, IV, “¢”), barreira atitudinal consiste em
atitudes ou comportamentos que impedem ou prejudicam a participagdo social da pessoa em igualdade de
condi¢des e oportunidades com as demais pessoas.
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investimento no saneamento basico também representa uma racionalizag@o nos gastos publicos.
Segundo a UNESCO (2015, p. 4), “nas regides em desenvolvimento, o retorno do investimento
foi estimado entre U$ 5,00 e U$ 28,00 por cada Ddlar investido”.

Outros exemplos semelhantes a esses poderiam ser citados. De todo modo, dois aspectos
se destacam dessas externalidades: primeiro, que o saneamento ¢ um fendmeno
multidimensional 8 medida em que sua provisdo — ou auséncia dela — impacta transversalmente
diversas dimensdes da humanidade, como a satde publica, educa¢do e meio ambiente; e,
segundo, que sua realizacdo depende, no minimo, da atuacdo conjunta e coordenada de varios
setores da sociedade (intersetorialidade) e de varias disciplinas (interdisciplinaridade). Ou seja,
a sua multidimensionalidade ndo pode ser respondida por atuagdo isolada de setores da
sociedade e do Estado, assim como por disciplinas cujo objeto de estudo ndo contemple toda a
complexidade que envolve a sua realizacdo adequada.

Heller (2013, p. 179-95) caracteriza o saneamento bdsico exatamente por suas
interfaces. O autor parte da premissa de que o saneamento ¢ um ramo do conhecimento
composto por diferentes saberes, ¢ sua realizagdo exige tanto o dominio de técnicas e
tecnologias — voltadas para o planejamento, concepgao, construgdo e operagao das unidades de
servigos (v.g., construgdo de uma estacdo de tratamento de esgoto, disposi¢ao final do esgoto
tratado, distribuicdo e reservacdo de agua) — como também elaboragdes proprias de ciéncias
humanas e sociais (v.g., estudo histdrico e politico do saneamento). Para responder a essa
complexidade, portanto, o estudo do saneamento ndo deve estar focado em uma disciplina
especifica, mas na articulagdo interdisciplinar entre tecnologias, ciéncias exatas basicas (v.g.,
fisica, quimica) e as ciéncias humanas e sociais (v.g., sociologia, antropologia, psicologia
social, geografia, ciéncias politicas, economia, ciéncias da saude).

O ponto de vista técnico do saneamento basico pode ser representado pelo ciclo do
saneamento basico, composto pelo abastecimento de agua e esgotamento sanitario. Tal ciclo
constitui uma série de intervengdes do ser humano na natureza, cujos efeitos sdo conduzidos de
volta ao seu estado inicial. Ele representa, grosso modo, um conjunto de medidas técnicas
adotadas com o fim de que a agua captada para o consumo humano retorne a natureza da
maneira mais salubre possivel, preservando o meio ambiente e evitando a proliferacdo de
doengas.

O ciclo do abastecimento de agua, seguindo as balizas da LNSB (2007, art. 3-A),
constitui-se pelas etapas da captacdo da agua bruta, aducdo, tratamento, reservagdo e

distribui¢do, conforme SNIS (2021):
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1. Captagdo de agua bruta. A 4gua bruta ¢ captada diretamente de mananciais
hidricos superficiais e/ou subterraneos para ser conduzida a Esta¢do de Tratamento de
Agua (ETA) por meio do sistema de adugdo. A 4gua encontrada na natureza pode ser
fresca, mas nao ¢ potavel (livres de patdgenos ou microrganismos causadores de
doengas), sendo considerada, portanto, agua bruta;

2. Adugio. Constitui-se por tubulagdes que ligam a captagdo da agua bruta a Estagao
de Tratamento de Agua (ETA), podendo ser feita por gravidade ou por recalque;

3. Tratamento. A agua bruta chega até as ETAs pelas adutoras e ¢ submetida a
processos fisicos e quimicos para a remocdo de impurezas. O tratamento compreende
as seguintes fases: (i) coagulagdo e floculagdo: processo fisico-quimico para
agregacdo de particulas presentes na agua bruta e formagdo de flocos maiores; (ii)
decantacdo: separacdo dos flocos de particulas da agua (gravidade); (iii) filtragdo:
remocao de particulas em unidades filtrantes; e (iv) desinfecgdo e fluoretagdo: adicdo
de cloro ou outro agente desinfetante e flior;

4. Reservacio. A agua tratada nas ETAs ¢é levada para reservatorios, de modo a
atender a sazonalidade do consumo e manter a pressdo constante na rede;

5. Distribuicao. Dos reservatorios, a agua ¢ distribuida mediante redes publicas para
unidades consumidoras (SNIS, 2021 p. 16).

O ciclo do esgotamento sanitario, na esteira da LNSB (2007, art. 3-B), compreende as
atividades de coleta, transporte, tratamento e disposi¢ao final dos esgotos sanitarios, desde as

ligagdes prediais até seu langamento de forma adequada no meio ambiente:

1. Agua, usos domésticos e esgotos. A agua, depois de ser utilizada em atividades
como lavagem de roupas e louga, limpeza de casa e higiene pessoal, torna-se
impropria para o consumo humano. Ela deve ser coletada e tratada antes de retornar a
ambientes naturais;

2. Coleta. Os efluentes das atividades domésticas sdo transportados por meio de
tubulagdes subterrdneas (redes publicas) para as Estacdes de Tratamento de Esgoto
(ETEs);

3. Tratamento. Nas Estagcdes de Tratamento, os materiais solidos sdo separados da
agua. Os processos bioldgicos e quimicos decompdem, removem e eliminam o
material organico, nutrientes e microrganismos patogénicos que causam doengas. Sdo
fases do tratamento: (i) preliminar: remogdo de sélido em suspensdo grosseiros
(materiais de maior dimensao), mediante gradeamento e desarenagao; (ii) primario:
remogdo de solidos sedimentaveis e parte da matéria organica em decantadores
primarios; (iii) secundario ou biologico: degradagdo da matéria organica por
processos aerdbicos e/ou em tanques sépticos, lagoas de estabilizagdo, sistemas de
lodo ativado, entre outras formas; (iv) terciario: remogdo de poluentes especificos,
como nutrientes, microrganismos patogénicos, compostos toxicos ou componentes
ndo biodegradaveis;

4. Disposicao final ao corpo hidrico. Depois do tratamento nas ETEs, a dgua ¢
devolvida a ambientes receptores hidricos (rios, lagos, reservatorios). Ela deve estar
adequada a condigdes e padrdes estabelecidos pela legislagdo ambiental (SNIS, 2021,
p- 50).

A Figura 1, apresentada a seguir, ilustra esse ciclo do saneamento basico. Em particular,

observa-se na figura como os servigos de abastecimento de agua e esgotamento sanitario fazem
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parte de um mesmo sistema, de modo que a defici€éncia de um destes processos certamente

prejudica a eficiéncia do outro, e vice-versa.



FIGURA 1: CICLO E OS ASPECTOS TECNICOS DO SANEAMENTO BASICO,

As astividad es técnicas adotad as palo ser humano na coleta de dgua para os usos domésticos prioritarios e
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basico para asadde ¢ meio ambiente.
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Captacio de agua bruta. A agua bruta é captada diretamente de
mananciais hidricos superficiais e/ou subterraneos para ser conduzida a
Estagdo de Tratamento de Agua(ETA) pormeio do sistema de adugZo.

Aducio. Constitui-se por tubulagdes que ligam a captagdo da agua
bruta a Estagdo de Tratamento de Agua (ETA). podendo ser feita por
gravidade ou por recalque:

Tratamento. A agua bruta chega até as ETAs pelas adutoras e é
submetida a processos fisicos e quimicos para a remogao de impurezas.
O tratamento compreende as seguintes fases: (i) coagulagio e
floculagdo: processo fisico-quimico para agregacdo de particulas
presentes na agua bruta e formagio de flocos maiores: (ii) decantagio:
separagdo dos flocos de particulas da agua (gravidade): (ii1) filtrag3o:
remogdo de particulas em unidades filtrantes: e (iv) desinfecgio e
fluoretagdo: adigdo de cloro ou outro agente desinfetante e flor:
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Reservacio / Distribuicdo.. A dgua tratada nas ETAs é levada para
reservatonios, de modo a atender a sazonalidade do consumo e
manter a pressdo constante na rede. Dos reservatonios, a agua é
distribuida mediante redes publicas para unidades consumidoras

Coleta: A agua depois de ser utilizada, toma-se impropria para o
consumo humano. Ela deve ser coletada e tratada antes de retomar
a ambientes naturais. Os efluentes das atividades domésticas sdo
transportados por meio de tubulagdes subterraneas (redes publicas)
para as Estagdes de Tratamento de Esgoto (ETEs):

Tratamento / Disposicdo Final. Na ETE. os matenais solidos s3o
separados da agua. S3o fases do tratamento: (i) preliminar; (ii)
primano; (ii1) secundano ou biologico: (iv) terciario. Depois do
tratamento nas ETEs, a agua é devolvida a ambientes receptores
hidricos (rios, lagos, reservatonos). Ela deve estar adequada a

condigdes e padrdes estabelecidos pela legislagdo ambiental.
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Dados do SNIS (2021, p. 50) demonstram que aproximadamente “80% da agua captada
em ambientes naturais, tratada e distribuida pelas redes publicas para o consumo humano se
transformam em esgotos apos os usos domésticos”. Porém, no Brasil um nimero significativo
de sistemas nao executa as func¢des posteriores ao consumo de dgua pela populagdo. Em 2020,
do total de esgoto gerado, somente 50,8% foram tratados, e de todo o esgoto coletado, apenas
79,8% obtiveram o tratamento (p. 60). O retorno do esgoto ndo tratado para a natureza é uma
das principais fontes de poluicdo dos corpos hidricos, comprometendo a qualidade da agua, o
equilibrio ambiental, a satide dos seres humanos/aquaticos, a satide publica e a eficiéncia na
alocag@o de recursos publicos. Por isso, o abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario sdo
servigos complementares e, portanto, devem ser priorizadas, sempre que possivel, as suas
provisdes de modo integrado. A prestagdo concomitante deles €, inclusive, um dos principios
fundamentais do saneamento no Brasil (art. 1°, XVI, LNSB).

Segundo Souza et. al. (2015, p. 71), tradicionalmente o funcionamento do setor do
saneamento supervalorizou a abordagem técnica. A partir de uma visao restrita de saiide (como
auséncia de doenca), acreditou-se que o papel dos servigos de saneamento seria apenas
promover técnicas de interven¢do no meio ambiente com o fim de manté-lo limpo e salubre,
afastando as doengas dos individuos e melhorando o desempenho dos indicadores
epidemiologicos e ambientais. Foi assim que as preocupagdes se concentraram nas etapas de
projeto, construcdo e operagdo dos sistemas, negligenciando-se fatores como a politica.

Em sentido semelhante, Heller (2013, p. 179-95) assevera que essa abordagem
tecnocéntrica prevalecente, embora necessaria, ndo foi suficiente para resolver todas as
demandas e problemas relacionadas ao saneamento, tendo as ciéncias humanas e sociais
também um papel importante e indispensavel para sua realizagdo. Por meio dos aprendizados
historicos, por exemplo, estas ciéncias ajudam a compreender por qual motivo, a despeito do
alto desenvolvimento técnico-cientifico, os beneficios dos servicos sdo oferecidos de forma
desigual. Alias, para o supracitado autor, essa visdo unidisciplinar, com respostas socialmente
descontextualizadas, tem sido um dos maiores obstaculos para gestdo dos servigos, muitas
vezes reforcando as desigualdades, em vez de mitiga-las ou supera-las.

Britto et. al. (2012, p. 65), no mesmo sentido, ressaltam que esse perfil tecnocéntrico
condicionou uma visdo limitada no campo das politicas publicas, com agdes dirigidas as
intervengdes técnicas que ndo conseguiam refletir a complexidade e multidimensionalidade que
caracterizam o saneamento. Por causa dessa visdo que exclui as questdes politicas e culturais
do debate, recorrentemente se vé€ intervencdes sanitdrias desastrosas e que reforcam as

desigualdades de acesso. Exemplos disso s@o as intervengdes conflitantes com as praticas
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culturais e com a dinamica das cidades, bem como aquelas que ndo conseguem observar a
distribuicdo desigual dos acessos em fung@o da renda e localidade das pessoas. Essas e outras
situagdes poderiam ser mitigadas, segundo eles, caso o poder plblico enxergasse a dimensio
transversal dos problemas do saneamento (multidimensional e intersetorial) e contasse com
visodes interdisciplinares para entendé-los e para pensar suas solugoes.

As ciéncias humanas ajudam a verificar e compreender por qual motivo a provisdo do
saneamento e suas externalidades sdo distribuidas de maneira desigual as pessoas. Por qual
razdo, em regra, 0 acesso aos servicos ¢ suas externalidades positivas sdo mais facilmente
destacadas nas regides e populagdes mais ricas, enquanto a sua falta ou deficiéncia e suas
externalidades negativas atingem severamente as camadas mais pobres da sociedade. Assim, a
noc¢do do saneamento deve ir além dos aspectos técnicos e se compor também por saberes de
outros ramos do conhecimento, em busca tanto de exceléncia técnica quanto de justica social,
no sentido de redistribui¢do dos bens a todos e principalmente aos mais necessitados.

A interdisciplinaridade baseia-se na ideia de que a realizacdo do saneamento abrange
varias dimensdes, dentre elas, a natural (modo como a técnica e a tecnologia operam na
interven¢do do meio ambiente), social (maneira como normas, costumes e relagdes sociais
afetam a saude, educagdo, moradia, salubridade ambiental etc.), econdmica (redistribui¢do de
recursos ¢ desenvolvimento sustentavel), politica (participagdo democratica nas decisdes) ¢
cultural (utilizacdo da capacidade e do conhecimento dos povos).

Apesar de sua essencialidade, existem varios desafios para a concretizagdo do
saneamento basico. O primeiro e grande desafio trata-se de reconhecé-lo, politica e
juridicamente, como uma espécie de direitos humanos. Quando o saneamento nado esta sequer
previsto de modo amplo e adequado na legislagdo, a luta inicial é por seu reconhecimento e
instituicao de deveres ao Estado com vista a protegé-lo e promové-lo. Referido reconhecimento
legislativo, em todas as suas dimensoes, trata-se de um marco civilizatorio e ilustra a
importancia que os paises guardam aos direitos humanos, sobretudo porque dele nasce um dever
do Estado que pode ser cobrado nacional e/ou internacionalmente.

Importante salientar que esse reconhecimento, embora essencial, ndo garante que os
servigos de saneamento sejam realizados dentro de um padrdo adequado e razoavel. Isso porque
tais servicos ndo sao beneficios que podem ser desfrutados imediatamente em razao do simples
reconhecimento da importincia do saneamento pela legislagdo. Reconhecé-lo representa o
primeiro passo de um longo processo coordenado de agdes até sua realizag@o, desde o Estado e
sociedade até os cidaddos, cuja organizagdo ocorre mediante a execugdo de politicas sociais

publicas.
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1.2. SANEAMENTO BASICO: DIREITOS HUMANOS EM QUE SENTIDO?

E comum, quando os direitos humanos sio abordados pelo aspecto juridico, que o
enfoque tedrico seja revertido ao estudo dos direitos fundamentais estabelecidos pela
Constituicao Federal. A presente pesquisa segue essa tendéncia, uma vez que pretende ser um
estudo dos direitos humanos ao saneamento basico voltado para a sociedade e para o Direito
brasileiro. Ndo obstante, os direitos humanos ndo se confundem com os direitos fundamentais.
Enquanto os direitos fundamentais estdo reconhecidos na esfera juridico-constitucional de
determinado Estado e circunscritos, espacial e temporalmente, a um determinado sistema
juridico, os direitos humanos possuem assento no direito internacional e tém “pretensdo de
validade universal, para todos os povos e em todos os lugares, de tal sorte que revelam um
carater supranacional (internacional) e universal” (SARLET, 2015, p. 288)*.

Em relagdo ao conteudo, pouca ou nenhuma diferenca existe entre eles. Ambos, ainda
que em diferentes medidas, relacionam-se ao ser humano e a vida digna. Prova disso € que “a
maior parte das constitui¢des do segundo pos-guerra se inspirou tanto na Declaragdo Universal
de 1948 quanto em diversos documentos internacionais e regionais que sucederam” (SARLET,
2015, p. 291). Dessa forma, onde houver referéncia aos direitos sociais (fundamentais),
entende-se como direitos humanos que foram integralizados no ordenamento juridico-
constitucional brasileiro. Do ponto de vista de seus elementos bésicos, a referéncia de ambos a
dignidade da pessoa humana permite que o estudo dos direitos humanos signifique, em termos
gerais, o estudo dos direitos fundamentais, e vice-versa.

A ideia de que o saneamento basico deve ser considerado como um direito humano
decorre de sua essencialidade para o exercicio de outros direitos fundamentais, tais como a vida,
saude, alimentagdo, moradia, salubridade ambiental, entre outros. E baseada na dignidade da
pessoa humana (COMPARATO, 1997), ou “na qualidade intrinseca e distintiva de cada ser
humano que o faz merecedor do mesmo respeito e consideragdo por parte do Estado e da
comunidade” (SARLET, 2001, p. 59).

Sarmento (2016, p. 62) explica que a dignidade da pessoa humana possui um contetido
minimo, a saber: a) valor intrinseco da pessoa (que veda a sua instrumentalizacdo em proveito
de interesses de terceiros ou de metas coletivas); b) igualdade (que rejeita as hierarquias sociais
e culturais e exige superag@o concreta); ¢) autonomia (tanto na sua dimensao privada, ligada a

autodeterminacdo individual, como na publica, relacionada a democracia); d) minimo

4 Nesse sentido: COMPARATO (2019, p. 70-71) e PEREZ LUNO (2021, p. 12-13).
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existencial (que envolve a garantia das condi¢des materiais indispensaveis para a vida digna);
e e) reconhecimento (que conecta com o respeito a identidade individual e coletiva das pessoas
nas institui¢des, praticas sociais e relagdes intersubjetivas).

Enquanto fendomeno historico, os direitos humanos sdo fruto de seu tempo. Constituem
conquistas progressivas do ser humano que, ao longo de sua historia, agregou contetudos e
sentidos diversos a eles a medida em que as necessidades humanas foram surgindo. Em sua
primeira dimensao, eles representaram conquistas dos direitos individuais contra o Estado e
extingdo de privilégios pela generalizagdo dos direitos a todos. Significaram a institui¢ao de
espacos de atuacdo livre dos cidaddos e o dever de absten¢do do Estado em turba-los. Na
segunda metade do século XVIII, ganharam aspectos de universalidade (ou aplicaveis a todos,
sem regalias) com a Declaragdo de Virginia (1776), Declaracdo de Independéncia (1776),
Constituicdo dos Estados Unidos da América (1787) e, posteriormente, com a Revolugdo
Francesa (1789).

As dimensdes econdmica, social e cultural dos direitos humanos sdo conquistadas
somente no inicio do século XX, com as Constituicdes Mexicana (1917) e de Weimar (1919),
assim como a russa Declarag@o dos Direitos do Povo Trabalhador e Explorado (1918), seguida
pela primeira Constitui¢do Soviética (1918). Denominadas de segunda dimensdo, visam
garantir condi¢des materiais minimas de vida como pressuposto do exercicio da liberdade (ou
dos direitos de primeira dimensao). Afinal, como poderia uma pessoa que nio tem acesso a um
banheiro (direito social), por exemplo, exercer seu direito a intimidade (primeira dimensao)
defecando a céu aberto? Estes direitos ainda tém o conddo de proibir tratamentos
discriminatdrios, salvo se presentes critérios razoaveis e justos para determinados tratamentos
desiguais (v.g., acdes afirmativas). Buscam, ademais, entendimentos sobre desigualdades e, por
isso, relacionam-se com a cidadania, particularmente da participagdo dos cidaddos na
distribuicao publica dos bens.

Ao contrario dos direitos de defesa, os direitos sociais exigem prestagdes positivas do
Estado visando uma melhor qualidade de vida aos mais fracos. Buscam, enfim, tornar iguais
situagdes que sdo socialmente desiguais (SILVA, 2011, p. 286). Enquanto a falha do Estado
nos direitos de defesa ¢ agir além de seus limites, nos direitos sociais ¢ deixar de agir quando
deveria. Os direitos de primeira geracdo estdo para o individuo assim como os direitos sociais
para a solidariedade. Os direitos individuais se afirmam no limite ao Estado, enquanto os
direitos sociais, na exigéncia de sua atuacdo e na “responsabilidade de todos pelas caréncias ou
necessidades de qualquer individuo ou grupo social” (COMPARATO, 2019, p. 78). Como

extensdo de uma ideia que transcende o individuo, t€m-se também os direitos de terceira



28

geracdo, a exemplo, direito a paz, ao desenvolvimento, ao patriménio comum € ao meio
ambiente, que foram somando contetidos aos direitos humanos que iam além do individuo e
atingiam a coletividade, inclusive das pessoas ainda nao nascidas.

A protecdo internacional dos direitos humanos apenas se tornou pauta mundial como
respostas as atrocidades do Holocausto. Em 1945, foi criada a ONU por meio da aprovagdo da
Carta das Nagdes Unidas. Com ela, vieram diversos documentos internacionais de protegdo ¢
promogdo dos direitos humanos, tais como a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos
(1948), a Convencdo Internacional para a Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminagéo
Racial (1965), o Pacto dos Direitos Civis e Politicos (1966), o Pacto dos Direitos Sociais e
Economicos (1966), a Convengao Interamericana de Direitos Humanos (1978), a Convengao
sobre a Elimina¢ao de Todas as Formas de Discriminacao contra as Mulheres (1979), a Carta
Africana de Direitos Humanos ¢ dos Povos (1981), a Convengao contra a Tortura ¢ outros
Tratamentos Cruéis, Desumanos ¢ Degradantes (1984), a Convengdo sobre os Direitos das
Criangas (1989), a Carta de Direitos Fundamentais da Unido Europeia (2000) e a Convengao
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (2007).

O saneamento basico assume uma perspectiva ampla dos direitos humanos. Seu
contetido e objetivo estdo associados a dignidade da pessoa humana e se estendem aos direitos
de primeira, segunda (v.g., reducdo das desigualdades) e terceira geragdo (v.g., meio ambiente
ecologicamente equilibrado). A realiza¢do ampla do saneamento implica no fortalecimento dos
direitos da personalidade, como a intimidade e liberdade das pessoas em consumir agua e
utilizar banheiros para higiene pessoal. Envolve, também, a garantia dos direitos humanos de
terceira geragdo, como exigéncia do tratamento do esgoto antes de seu retorno a natureza para
garantir o meio ambiente ecologicamente equilibrado. Além disso, seu nucleo concentra-se nos
direitos sociais (ou de segunda geracdo) e tem a finalidade de resguardar a todas as pessoas um
nivel de vida adequado para si, sua familia e a comunidade em geral, assim como promover
uma melhoria continua de suas condi¢des de vida (art. 11, PIDESC, 1976). Visa cumprir com
a solidariedade entre as pessoas e a redistribui¢@o isondmica dos recursos e encargos sociais.

Uma vez reconhecido, o Estado tem a obrigacdo de realizar o saneamento e as pessoas
o direito de exigir suas condigdes minimas. Mas como o Estado realiza essa prestagdo? Como,
por exemplo, o direito ao saneamento se transforma em agua na residéncia das pessoas? Depois
de seu reconhecimento na lei, o saneamento precisa da implementagdo de politicas publicas
para sua realizaggo. A fruicdo dos beneficios oferecidos demanda medidas concretas do Estado,
que sdo viabilizadas por um instrumento especifico: as politicas publicas. Por politicas publicas

entende-se, nos limites desta pesquisa, o processo por meio do qual o Estado concretiza os
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direitos sociais. O grande problema, nesse aspecto, ¢ exatamente saber como o Estado deve
atuar para a realizacdo do direito ao saneamento basico. Existem varias formas de executar os
servigos de saneamento basico, mas qual a forma mais eficaz? Quem deve decidir como devem
ser realizados? Nao existe resposta facil para indagacdes tdo complexas. O importante, assim,
¢ estabelecer determinados conteidos minimos do direito ao saneamento basico que servirdo
de base para a sua realizagdo. O meio mais adequado ¢é aquele que assimila melhor todos os
padrdes acordados e que corresponde, 0 maximo possivel, a todas as dimensdes da dignidade
da pessoa humana.

De todo modo, o funcionamento satisfatério de uma politica publica exige, entre outros
fatores, orcamento publico, planejamento e regulacdo, todos permeados por decisdes politicas

democraticamente legitimas, a partir de objetivos socialmente indispensaveis.

1.3. A GESTAO DO SANEAMENTO E SEUS INSTRUMENTOS

De acordo com Moraes et. al. (s/d, p. 109-112), a promogdo do saneamento deve se dar
em varios niveis — abrangendo a sociedade ¢ o Estado — e se viabilizar por meio da gestdo dos
servigos, instrumento de implementagdo estruturada do planejamento, regulagdo,
financiamento, controle social e prestagao dos servigos. No Brasil, boa parte dos problemas de
ineficiéncia estiveram relacionados, em grande ou menor medida, ao mau funcionamento de
um ou mais desses elementos. Para melhor compreensdo deles, explicita-se abaixo, de forma

sucinta, seus conceitos e implicagdes:

a) Titularidade: é a competéncia do ente da Federagdo para gerir o servigo publico do
saneamento basico (art. 2°, VII, do Decreto Federal n® 7.217/2010)°. Em regra, a titularidade
dos servicos compete aos Municipios (art. 30, V, CF/88; e art. 8°, I, LNSB). Excepcionalmente,
a norma permite seu exercicio, em conjunto, com outros entes municipais ¢ o Estado, no caso
de prestacao regionalizada (art. 25, § 3°, CF/88; e art. 8°, I, LNSB), ou apenas entre Municipios,
quando em consorcio intermunicipal (art. 241, CF/88; e art. 8°, § 1°, LNSB). Assim, existem

trés formas de exercicio da titularidade®, a regra geral e as excegdes:

5 De acordo com Oliveira (2021, p. 162), em complemento, “[0] que ocorre de fato é que o exercicio da titularidade
dos servigos de saneamento basico [...], se expressa por um feixe de fungdes e atividades que envolvem o exercicio
da competéncia legislativa para implementar a politica publica, com defini¢do das espécies de servigos publicos,
forma de prestacdo (direta ou indireta) e forma de regulagio e o exercicio da competéncia administrativa, expressa
pela auto-organizacdo dos servigos publico”.

6 As formas de exercicio da titularidade estio previstas expressamente no Capitulo II, da Lei n® 11.445/2007,
alterada pela Lei n° 14.026/2020.
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1) Regra: pelos Municipios, no caso de interesse local (LNSB, 2007, art. 8°, 1)’;

2) Excecdo 1: pelos Estados, “em conjunto com os municipios que compartilham efetivamente
instalacdes operacionais integrantes de regides metropolitanas, aglomeragdes urbanas e
microrregides, instituidas por lei complementar estadual, no caso de interesse comum” (LNSB,

2007, art. 8, I)%;

3) Excecdio 2: por gestdo associada’, mediante consoércio piiblico ou convénio de cooperacio,

nos termos do art. 241 da CF/88.

Compete ao titular, dentre outros deveres: al) “prestar os servigos, diretamente ou sob o regime
de concessdo” (CF/88, art. 30, V; LNSB, 2007, art. 9°, IT); a2) “definir a entidade responsavel
pela regulacdo e fiscalizagdo” (LNSB, 2007, art. 9°, II); a3) “definir os parametros do
atendimento a saude publica, inclusive sobre o volume minimo per capita de agua para
abastecimento publico” (LNSB, 2007, art. 9°, 1II); a4) “estabelecer direitos e deveres dos
usuarios” (LNSB, 2007, art. 9°, IV); a5) “estabelecer procedimentos de controle social” (LNSB,
art. 9°, V); a6) “intervir e retomar a operagao dos servicos delegados, por indicagdo da entidade
reguladora” (LNSB, 2007, art. 9°, VII); e a7) “o planejamento relacionado aos servigos, com a

elaborag@o do Plano do Saneamento Basico — PSB” (LNSB, 2007, art. 9°, I).

7 Tradicionalmente, os servicos do saneamento basico tém sido compreendidos, pela leitura da Constituigio
Federal (art. 30, I e V) e pela jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal (STF) - ADI n° 1.842/RJ e 2.077/BA,
como sendo atividade de interesse predominantemente local, ou seja, de titularidade dos Municipios. “Interesse
local € aquele que se relaciona, primaria e diretamente, as necessidades da populacdo local na dimensio do servigo
publico ou na dimenséo da organizagao politica do municipio” (STF, ADI 1.842/RJ, Min. Nelson Jobim, p. 81).
No entanto, a previsdo de titularidade dos municipios somente se fez expresso em lei especifica com o Novo Marco
Legal do saneamento, vigente desde julho de 2020, conforme seu art. 8°, inciso I.

8 O interesse local passa a ser comum quando “as fungdes publicas e servigos que atendam mais de um municipio,
assim como os que, restritos ao territorio de um deles, sejam de algum modo dependentes, concorrentes,
confluentes ou integrados de fungdes publicas, bem como servigos supramunicipais” (STF, ADI 1.842/RJ, Min.
Gilmar Mendes, p. 2). No caso, a institui¢do da regido legal é compulsoria aos Municipios (LNSB. 2007, art. 8°,
D).

9 Sdo duas formas de gestdo associada: a) “formalizada por consércios intermunicipais do saneamento basico,
exclusivamente composto de Municipios, que poderdo prestar o servigo aos seus consorciados diretamente, pela
instituicdo de autarquia intermunicipal” (LNSB, 2007, art. 8°, §1°, I); e b) “os consorcios intermunicipais do
saneamento basico [que] terdo como objetivo, exclusivamente, o financiamento das iniciativas de implantagdo de
medidas estruturais do saneamento basico, vedada a formalizacdo de contrato de programa com sociedade de
economia mista ou empresa publica, ou a subdelegacdo do servigo prestado pela autarquia intermunicipal sem
prévio procedimento licitatorio” (LNSB, 2007, art. 8°, §1°, II).
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b) Planejamento: “consiste nas atividades atinentes a identificacdo, qualificagdo,
quantificagdo, organizacdo e orientagdo de todas as ac¢des, publicas e privadas, por meio das
quais o servigo publico deve ser prestado ou colocado a disposi¢ao de forma adequada” (art. 2°,
I, DF n° 7.217/2010). O planejamento compreende o diagndstico € o progndstico dos servigos,
destacando-se os impactos causados na condi¢@o de vida da populacdo a partir da avaliacao de
“indicadores sanitarios, epidemiolégicos, ambientais e socioecondmicos” (LNSB, art. 19, I). E
uma oportunidade para o debate publico com toda a sociedade envolvida, que podera ter contato
com os problemas em busca de solugdo. Envolve a defini¢do de principios, diretrizes, objetivos,
metas, programas ¢ projetos sobre a prestagdo dos servigos; que por sua vez pressupoe
informagdes transparentes, com debates, negociagdes e busca de solucdes. Na sua elaboragao,
deve “considerar e respeitar as caracteristicas locais, como a sua historia, padrdo cultural,
organizagdo da sociedade civil e nivel de organizagdo dos servigos publicos” (MORAES, 2009,
p. 38). O planejamento ¢ consolidado no PSB elaborado pelo Municipio, servindo de base para
o plano de gestdo e investimentos do prestador (LNSB, art. 11, §1°) e de condicdo de validade
para os contratos que t€ém por objeto a prestacdo de servigos (art. 11, inciso [, da LNSB). Embora
fundamental e obrigatério, dados do Ministério das Cidades comprovam que, em 2017, somente

30% (ou 1.693) dos Municipios brasileiros elaboraram seus PSB;

c) Regulacio: sdo as regras gerais sobre o funcionamento dos servigos de saneamento basico,
visando atingir os seguintes objetivos: cl) “estabelecer padrdoes e normas para a adequada
prestacdo dos servigos e para a satisfagdo dos usudrios”; ¢2) “garantir o cumprimento das
condi¢des e metas estabelecidas™; c3) “prevenir e reprimir o abuso do poder econdmico”; c4)
“definir tarifas e outros pregos publicos que assegurem tanto o equilibrio econdmico-financeiro
dos contratos, quanto a modicidade tarifaria e de outros precos publicos, mediante mecanismos
que induzam a eficiéncia e eficacia dos servigos e que permitam a apropriagao social dos ganhos
de produtividade” (art. 2°, 11, e art. 27, [, II, IIl e IV, do DF n°® 7.217/2010). A regulagdo visa
estabelecer, por meio do Estado, limites aos atores que atuam no saneamento em busca do bem-
estar da sociedade. Ela se torna necessaria principalmente nos casos em que 0s servigos sejam
operados em regime de monopolio, tal como o saneamento basico. Os altos custos fixos e a
existéncia de economia de escala tornam o monopdlio natural caminho necessario para garantir

a eficiéncia dos servigos'®, tendo em vista que dois ou mais operadores prejudicariam os

10 Veja o exemplo. Para que a 4gua potavel chegue nas casas das pessoas, é necessério a implantacio de tubulagio
subterranea em toda a cidade. Essa implantagdo ¢ chamada de custo fixo da atividade edemanda os maiores
investimentos do setor. Mas, uma vez que a tubulagfo esteja instalada, o custo para ligar uma casa a rede publica
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retornos econdmicos para cobrir os custos, levando, consequentemente, ao desincentivo ao
investimento e a reducdo da qualidade dos servigos pelos prestadores. Portanto, o monopélio é
caminho natural e desejavel no setor do saneamento. Com a regulagdo, o governo busca garantir
que as empresas ndo utilizem do seu poder monopolista para gerar lucros excessivos ou impedi-
las de reduzir a quantidade e a qualidade dos servigcos (OHIRA; TUROLLA, 2005, p. 5). A
atividade esta regulamentada nos artigos 21 a 27 da LNSB. Seu exercicio compete as agéncias
reguladoras — “entidades de natureza autarquica dotada de independéncia decisoria e autonomia
administrativa, orcamentaria e financeira” (LNSB, art. 21). A escolha da entidade cabe ao titular
e constitui uma condicdo de validade dos contratos de concess@o. Por fim, importante a
observacdo de Avelas Nunes (2011, p. 44) sobre a regulacdo, dizendo que a criagdo de agéncias
reguladoras ¢ uma inveng@o que representa o dogma liberal da separagdo entre o Estado e a
economia: “o Estado deve manter-se afastado da economia, ndo deve intervir [nele], deve estar
separado [...] porque [ela] ¢ a esfera privativa do privado”.

c) Prestagdo: ¢ a “atividade, acompanhada ou ndo de execugdo de obra, com objetivo de
permitir aos usuarios acesso ao servi¢o publico de saneamento basico com caracteristicas e
padrdes de qualidade determinados pela legislag@o, planejamento ou regulagdo” (art. 2°, V, do
DF n° 7.217/2010). A fungdo de prestador pode ser realizada pelo proprio titular dos servigos
(prestagao direta) ou titulares consorciados (autarquia interfederativa), ou mesmo por terceiros,

11

mediante delegagdo do titular (prestagdo indireta Ela ainda pode ser singular ou

torna-se muito pequeno. Esse custo é chamado de marginal ou incremental. Quanto maior for o sistema, mais
barato fica o custo marginal. Se uma empresa concorrente decide entrar no mercado, precisa passar a sua propria
tubulagdo. Nessa circunstancia, as duas empresas dividem o mercado, cada uma atendendo uma parte dos
consumidores. Os custos de passar duas tubulagdes para atender as mesmas casas tém o dobro do custo de uma
unica, valores que certamente ndo sdo recuperados devido a divisdo do mercado. Nesse sentido, os custos fixos
altos constituem, naturalmente, uma barreira de entrada de novos concorrentes. E a eficiéncia produtiva passa a
ser adquirida quando houver apenas uma empresa prestando os servigos (ABES, 2017).

11 Nas ligdes Ribeiro (2021, p. 128), em termos constitucionais, “toda prestagdo de servigo publico que nio se
realize mediante concessdo [...] é prestagdo direta”. Mas completa o autor dizendo que o que distingue uma da
outra ¢ o objetivo para o qual sera realizado o servigo: se apenas com o objetivo da “boa prestagdo dos servigos”,
¢é prestagdo direta; se com o objetivo de “exploragdo de atividade econémica”, indireta. Nesse sentido, ¢ prestacao
indireta quando realizada mediante concessdo, permissdo ou autorizacdo. Por outro lado, é prestagdo direta quando
o orgdo ou entidade integrante da administracdo do titular do servigo prestam os servigos. A prestagdo direta
classifica-se em centralizada ou descentralizada. E centralizada concentrada quando “os entes da Federagio
prestam os servigos publicos por seus proprios 6rgdos, ou seja, por sua Administragdo Direta, cumulando as
posigdes de titular e de prestador de servigo (ARAGAO, 2017, p. 422). E centralizada desconcentrada quando
prestada por um 6rgdo especializado e destacado para a fungdo (desconcentrada), com segregacdo contabil e
administrativa (RIBEIRO, 2021). Por fim, a prestacao direta ¢ descentralizada na hipotese de o titular dos servigos,
ou entidade interfederativa, que exerca essa titularidade — como no caso da prestacdo regionalizada —, criar uma
pessoa juridica para o fim especifico de prestar os servigos, ou delegar a prestagdo por meio de ato (outorga a
autarquia, sociedade de economia mista ou empresa publica) ou contrato administrativo (gestdo associada,
sociedade civil ou usuarios na autogesto).
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regionalizada: singular, quando ocorrer de maneira individualizada para cada municipio; e
regionalizada'?, quando ocorrer “em determinada regidio cujo territorio abranja mais de um
Municipio” (LNSB, 2007, art. 3°, VI). A prestacao regionalizada funciona mediante agregacao
de Municipios com afinidade geografica ou politica para superar as dificuldades decorrentes de
seus portes reduzidos (HELLER, 2012, p. 20). Ela ¢ um dos principios fundamentais dos
servicos de saneamento basico e visa a “geracdo de ganhos de escala e [a] garantia da
universalizacdo e da viabilidade técnica e economico-financeira dos servigos” (LNSB, 2007,

art. 2°, XIV).

d) Financiamento: consiste na rede de recursos para garantir sustentabilidade econémico-
financeira dos servigos publicos e investimentos para o custeio econémico de sua implantagao,
manutengdo e expansao. De acordo com Peixoto (2013, p. 513), “a cobranga pela prestagéo ¢ a
fonte primaria mais adequada e racional para o financiamento dos servigos ptblicos” 1*. Além
disso, destacam-se as outras seguintes modalidades de financiamento: a) subsidio; b) inversodes
diretas de capital publico; ¢) empréstimos de fundos publicos e privados, agéncias multilaterais
e bancos; d) fundo de universalizagdo; ¢) delegacdo dos servigos para empresas privadas; f)
cobranca pelo uso dos recursos hidricos e compensagdes ambientais; g) espécie tributaria [de]
contribuicdo de melhoria; ¢ g) desoneragdo de encargos fiscais e tributarios (PEIXOTO, 2013,

p. 513-522).

¢) Controle social (ou participacao social): “conjunto de mecanismos ¢ procedimentos que
garantem a sociedade informagoes, representagdes técnicas e participacdo nos processos de
formulagdo de politicas, de planejamento e de avalia¢@o relacionados aos servigos publicos de
saneamento basico” (art. 2°, VI, do DF n°® 7.217/2010). Em que pese o controle e a fiscalizagdo
serem, em regra, atribuidos ao Estado, o ordenamento juridico brasileiro franqueou ao cidadao
a possibilidade de participar dessa fung¢do, inclusive provocando-a. Conforme ressalta Martins

(2013, p. 293), o cidaddo pode participar do controle mediante: (i) o controle administrativo,

12 A prestagio regionalizada pode ser organizada de trés formas: a) “regiio metropolitana, aglomeraco urbana
ou microrregido: unidade instituida pelos Estados mediante lei complementar, de acordo com o § 3° do art. 25 da
Constituigdo Federal, composta de agrupamento de Municipios limitrofes e instituida nos termos da Lei n® 13.089,
de 12 de janeiro de 2015 (Estatuto da Metropole)”; b) “unidade regional do saneamento basico: unidade instituida
pelos Estados mediante lei ordindria, constituida pelo agrupamento de Municipios ndo necessariamente limitrofes,
para atender adequadamente as exigéncias de higiene e satide publica, ou para dar viabilidade economica e técnica
aos Municipios menos favorecidos”; c¢) “bloco de referéncia: agrupamento de Municipios ndo necessariamente
limitrofes, estabelecido pela Unido nos termos do § 3° do art. 52 desta Lei, e formalmente criado por meio de
gestdo associada voluntaria dos titulares” (LNSB, 2007, art. 3°, VI, “a”, “b” e “c”).

13 Nesse mesmo sentido: IPEA, 2010.
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por meio de peti¢des (art. 5°, XXXIV, CF/88) e reclamacdes relativas a prestagao de servigos,

com acesso as informagdes sobre os atos de governo e representacdo contra o exercicio

negligente ou abusivo da administragéo (art. 37, § 3°, 1, IT e III, CF/88); (ii) controle legislativo,

por meio de denuncia de irregularidade perante o TCU (art. 74, § 2°, CF/88); (iii) acdo popular
no ambito do controle judicial (art. 5°, LXXIII, CF/88; e Lein® 4.717/1965); e (iv) provocagdo
e representagdo no ambito do Ministério Publico (art. 5°, XXXIV, CF/88; art. 1° da Lei n°
4.898/1965; art. 6° da Lei n® 7.347/1985; ¢ art. 14 da Lei 8.429/1992). Além disso, envolve a

participagdo popular (consultas populares, audiéncias ptblicas ou concertos — v.g., Conselhos

participativos), na decisdo sobre: (i) a escolha do prestador; (ii) redistribuig@o dos servigos; (iii)

controle administrativo do saneamento; e (iv) qualidade dos servicos.

A seguir, tem-se a sintese desses elementos e definicdes da gestdo dos servigos de

saneamento basico na Tabela 2, seguida de sua ilustracdo, na Figura 2:

Tabela 2: Elementos da gestdo dos servicos de saneamento basico

ELEMENTOS DEFINICAO RESPONSAVEL BASE NORMATIVA
. L, Artigos: 30, V, VF/88;
Competéncia do ente da Federagdo REGRA: Municipios ari 1g8(())se 9° LNSB: 2°
Titularidade para gerir o servico publico de | EXCECAO: Municipios VIi do ’ DF ’ n‘;
saneamento basico. ou Municipios + Estado. 7217/2010.
Atividades, publicas e privadas, por
. meio das quais o servigo publico deve . . Artigos: 19, I, LNSB; 2°,
Planejamento ser prestado ou colocado a disposi¢do Titular dos servigos I, DF n°® 7.217/2010.
de forma adequada.
ot seruigos de sancamento bisico, Artigos: 21/27, LNSB;
Regulacio visando (’;) bem-cstar de toda é Agéncias Reguladoras 2° 1, eart. 27, L1, I e
. IV, do DF n° 7.217/2010.
sociedade.
Atividade, acompanhada ou ndo de . .
execucdo de obra, com objetivo de Titular dos SCIVIgOS ou .
ermitic 205 us&érios A0eSS0 20 terceiros Artigos: 30, V, CF; art.
Prestagao perm . (publico/privado) 2°, 'V, do DF n°
servico de saneamento com qualidade h 72172010
determinada pela legislacdo, . . ’ ’
. ~ Isolada ou regionalizada.
planejamento ou regulacéo.
Recursos para garantir
sustentabilidade econdmico- Fontes diversas. mas
. . financeira dos servigos publicos e L ’ Artigos: 50 LNSB; DF n°
Financiamento | . . . maioria de recursos
mvestimentos para o0  custeio L 10.588/2020.
. . ~ publicos
econdmico de sua implantagdo,

manutencao e expansao.

Controle social

Mecanismos e procedimentos que
garantem a sociedade informagdes,
representagdes técnicas e participagdo
nos processos de formulagdo de
politicas, de planejamento e de
avaliagdo relacionados aos servigos de
saneamento.

Cidadao, sociedade civil
e orgdos de controle

Artigos: 50 LNSB; DF n°
10.588/2020; art. 5°,
XXXIV e LXXIII; art.
37,§3° 1,11 e I1I; art. 74,
§ 2°, CF/88.
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Figura 2: Gestdo dos servigos dos servigos de saneamento basico

, ( W/ Gestdodo
| saneamento
basico

Prestacso dos
Servigos

Fonte: Moraes et. al. (s/d, p. 112)

A realizagdo do saneamento basico abrange um complexo de agdes e institui¢des, que
atuam intersetorialmente e interdisciplinarmente. As a¢des dos diferentes componentes e
instituicdes do setor sdo geralmente promovidas de forma fragmentada no ambito da estrutura
governamental (BORJA, 2004) e, em decorréncia, ocorre uma visdo descontinuada entre o
saneamento e outras politicas publicas que impede resultados em favor da satide humana e do
meio ambiente (BRITTO et. al.,, 2012, p. 67). Tal pratica gera, na maioria das vezes,
pulverizacdo de recursos financeiros, materiais e humanos. A articulacdo e integracdo
institucional, pelo contrario, racionalizam a execu¢do de diversas ac¢des, planos e projetos,
ampliando a eficiéncia, efetividade e eficacia da politica do saneamento.

A maioria dos problemas relacionados ao saneamento ndo sdo unidimensionais e, como
tal, respostas unissetorial e unidisciplinar sdo insuficientes. Muito se fala no Brasil que os
déficits de acessibilidade sdo de responsabilidade exclusiva das empresas estatais ¢ da crise

fiscal em que passa o Estado brasileiro, que reduz investimentos e causa desigualdade. No
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entanto, a complexidade da gestdo destes servigos evidencia que os problemas vivenciados no
setor sdo multifatoriais. O mal planejamento pode levar a uma ineficiéncia da prestagdo e
fiscaliza¢do/controle. A baixa capacidade de financiamento pode gerar descumprimentos de
metas do planejamento. A regulagdo fragilizada pode conduzir a baixa qualidade e eficiéncia
do prestador. A responsabilidade do estagio do saneamento ndo ¢ localizada ou exclusiva da
deficiéncia de um ou outro desses elementos, mas uma condi¢do sist€émica de gestao.

Isso torna mais complexo o diagnodstico e a escolha do remédio a ser ministrado para
solugdes do sanecamento. N@o basta incentivar a troca de prestador dos servigos se o
planejamento continuar prevendo metas e objetivos reduzidos ou insuficientes para a
universalizagdo dos servigos. E irrelevante ter um regulador forte se o planejamento néo prevé
metas e objetivos claros de universalizagdo em zonas ndo urbanas; ou entdo um regulador
capturado pelo mercado com um planejamento adequado, mas com uma participagdo social
inviabilizada. Os reduzidos aportes de recursos publicos ndo sdo causas exclusivas das
desigualdades de acesso quando se constata que os recursos foram historicamente distribuidos
de forma desigual no Brasil, por decisdes guiadas mais por retornos econdmicos que por fatores
sociais.

Nao se pode ignorar, também, que as empresas estatais € o financiamento trouxeram
resultados positivos e expressivos no saneamento brasileiro. Grande parte do avango do setor
no Brasil, para ndo dizer todo ele, foi proveniente da atuacdo direta do Estado como prestador
de servigo — por meio de suas estatais — ou como financiador — mediante a destina¢do de seus
fundos publicos. Embora existam gargalos desses dois elementos, a problematica ¢ sistémica.

Portanto, as criticas e ponderagdes acerca do saneamento, quando calcadas em um ou
outro elemento, mostram-se inadequadas para a dimensdo do problema. Apesar de
metodologicamente se recortar tais pontos para analise, como as formas de prestacdo dos
servigos, ndo se pode perder de vista que ela serd sempre insuficiente para a complexidade que

envolve a realizacdo dos servigcos de saneamento basico.

2 SANEAMENTO BASICO NO BRASIL

Os servigos de saneamento basico no Brasil assumem um perfil especifico em vista das
suas condicdes sociais, politicas, culturais e econdmicas. Diante disso, este capitulo esta
organizado de modo a evidenciar algumas caracteristicas desses servicos e, via de
consequéncia, o seu perfil desigual de atendimento, que induz a assun¢do de uma perspectiva

social, tanto no que respeita a politica puiblica como constitucionalmente.
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2.1. BREVE DESENVOLVIMENTO HISTORICO DO SANEAMENTO BASICO

De acordo com Heller et. al (2013, p. 485), amparado em estudo referéncia
desenvolvido por Rezende e Heller (2008, p. 43), a trajetdria dos servigos de saneamento basico

no Brasil pode ser classificada a partir de seis estagios histdrico-politicos:

1) desenvolvimento inicial e implementagdo das primeiras a¢des de saneamento
basico (século XVI até meados do século XIX);

2) conscientizag¢@o quanto a interdependéncia sanitéria, organizada em um contexto
estruturado pela relagdo ambigua entre servigos publicos e companhias privadas
(entre 1850 ¢ 1910);

3) consolidagdo do Estado nacional como coordenador da politica de saneamento
basico (entre 1910 ¢ 1950);

4) reorganizagdo das politicas de saneamento basico, com a criagdo dos servicos
autéonomos de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario, e seu distanciamento
das politicas de satde (entre 1950 e 1969);

5) nova organizagdo da politica de saneamento basico, com a criagdo do Plano
Nacional de Saneamento (PLANASA) durante a ditadura militar, sua plena
aplicacdo (entre 1971 e 1986) e sua posterior desorganizagdo, com fragilidades
institucionais e a agenda neoliberal (entre 1986 € 2002); e

6) mudanga institucional, como a cria¢do da Secretaria Nacional de Saneamento no
ambito do Ministério das cidades e aprovagdo do marco regulatorio para o setor e

sua regulamentacao (a partir de 2003). (HELLER et. al., 2013, p. 485) 14,

Rezende e Heller (2008, p. 86-7) informam que, até o desembarque dos portugueses em
solo nacional, o “Brasil era habitado por tribos indigenas que, em geral, mudavam-se de acordo
com as provisdes de dgua e alimento, tendo a propria natureza capacidade de depurar os seus
residuos”. Eles expdem que “do indigena provém habitos seculares como os banhos diarios, a
utilizagdo de agua pura, o uso de ervas medicinais ¢ uma vasta cultura centrada no respeito pela
natureza”, demonstrando, assim, “terem conhecimento da relacdo saneamento-satude pelos seus
habitos de destinar locais especificos para a realizagdo das necessidades fisiologicas e a

disposi¢do de coisas sem serventia”. Acontece, contudo, que a partir da colonizagdo “a casa

14 Esse recorte histérico metodologico promovido pelos autores é seguido, em geral, por diversos trabalhos, a
exemplo de Grotti (2017); Heller et. al. (2013) e Bertoccelli (2020). Isso ndo significa que o processo de formagao
do saneamento basico no Brasil tenha ocorrido de maneira linear. Este esquema serve como recurso metodologico
para melhor compreender as influéncias de varios fatores no desenvolvimento do setor. De todo modo, o pano de
fundo para o estudo do saneamento pode ser identificado, também entende Saiani (2007, p. 51), com o “processo
de urbanizagdo e a conjuntura politica econdomica pelo qual o pais passou em cada momento”. Em sentido
semelhante, Grotti (2018, p. 103) afirma que “a histdria do saneamento basico em nosso pais confunde-se com o
aparecimento e formagao das cidades”.
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passa a ser o espago do saneamento individual” e alguns problemas comegam a surgir, advindos
desse novo modo de vida europeu.

Heller et. al. (2013, p. 485), na analise do desenvolvimento inicial e implementacdo das
primeiras a¢des do sancamento basico no Brasil, observam que “do periodo colonial até a
primeira metade do Império”, isto ¢, do século XVI até meados do século XIX, “ndo se
evidencia nenhum modelo organizado de prestacdo de servigos, sendo as agdes do saneamento
desenvolvidas no ambito individual”. Logo, “as intervengdes sanitarias [...] ndo se
configuravam como politicas publicas ou ag¢des duradouras”, contemplando tdo somente
algumas areas (bem) localizadas, fato que “se explicava pela virtual auséncia de instituigdes e
organizagdes do Estado, referentes as questdes urbanas e de infraestrutura”.

Nesse contexto, Rezende e Heller (2008, p. 89) concluem que “a abundancia dos
recursos hidricos [...] e a utilizacdo da mao-de-obra escrava para o seu transporte e
armazenamento fizeram com que o sistema de abastecimento de agua ndo fosse implantado
durante os trés primeiros séculos de colonizacdo”. Essa primeira fase do saneamento basico
pode ser caracterizada, portanto, pela “auséncia do poder publico nas questdes sanitarias e
marcadas por solugdes individuais” (REZENDE; HELLER, 2008, p. 43).

A partir de 1850, observa-se o inicio de um processo de conscientizagdo sobre a
interdependéncia sanitaria, de que a “sociedade estava ligada por um elo representado pelo
agente causador da doeng¢a” (REZENDE; HELLER, 2008, p. 118). O Poder Publico passa a ser
visto como agente importante na resposta a esse contexto de endemias e epidemias periodicas
e decorrentes do processo de urbanizacdo e industrializagdo, que afetava a saude e o bem-estar
de toda a coletividade. Disso surge uma espécie de publicizagdo da doenga e da sua solucdo, no
sentido de que “diante de um ‘mal’ que se torna publico e nacional [epidemias de massa],
propde-se a producdo de um bem, a satde publica, através do poder publico federal”

(HOCHMAN, 1993, p. 10) .

15 Esse comentario feito pela Hochman (1993, p. 9-10) esti no contexto de analise do Programa da Liga Pro-
Saneamento do Brasil (1918). Esse programa representa bem o pensamento de interdependéncia sanitaria e o papel
do Estado diante desta nova visdo de satide e de saneamento basico. Pode ser visto como uma primeira resposta
em busca da formacdo de uma espécie de “coletivizacdo do bem-estar”, que marca a propria formagdo do Estado
prestador de servigos de satde. Diz ele: “[...] a Liga Pro-Saneamento do Brasil, 10 fundadas em 1918, pretendia
alertar as elites politicas, intelectuais e econdmicas para a precariedade das condigdes sanitérias e obter apoio para
uma agdo de saneamento do interior do pais ou, como ficou consagrado, para o "saneamento dos sertdes", visto
como caminho para recuperar e civilizar o pais. Desde 1916, com a publicagdo do relatorio da expedigdo médico-
cientifica realizada por Belisario Penna e Arthur Neiva em 1912 (Penna e Neiva, 1916: 74-224; Casa de Oswaldo
Cruz, 1991) e diante da enorme repercussio da frase "O Brasil ¢ um imenso hospital!", de Miguel Pereira, a satide
e 0 saneamento se tornaram temas nacionais. Esse movimento congregou um grande numero de intelectuais,
médicos, politicos, jornalistas e cientistas; e as inimeras adesoes recebidas entre 1918 ¢ 1919 refletem um certo
consenso das elites intelectuais, e de parte das elites politicas, quanto a necessidade de uma agdo mais vigorosa no
combate as endemias rurais, especialmente a doenca de Chagas, e ancilostomose ¢ a malaria”.
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A primeira experiéncia brasileira de prestacdo de servigo do saneamento ocorreu pelo
setor privado, especificamente “sob um modelo institucional e financeiro bastante flexivel, do
qual participavam o setor publico e empresas privadas” (HELLER et. al., 2013, p. 485). Entre
o final do século XIX ¢ inicio do século XX, o “Estado comeca a assumir os servigos de
saneamento como atribui¢do do poder publico, porém transfere os mais importantes deles a
iniciativa privada” (REZENDE; HELLER, 2008, p. 120). A responsabilidade pelo saneamento
foi delegada para as concessiondrias estrangeiras, em geral inglesas, a fim de implantar
infraestrutura de abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario, a principio nos grandes centros
urbanos, tais como Rio de Janeiro, Porto Alegre, Fortaleza, Recife, Sdo Paulo, Belém e Sao
Luis (GROTTIL, 2017, p. 104).

Segundo ressalta Saiani (2007, p. 51-2), o Governo Federal incentivou a entrada das
empresas estrangeiras nos grandes centros urbanos do pais por meio de um conjunto de agdes,
dentre as quais estdo: “(i) a garantia de rentabilidade minima; (ii) a permissdo para livre
importagdo de maquinas e de equipamentos, assim como a livre remessa de lucros para o
exterior; e (iii) a adogdo de tarifas reais”, sem o subsidio cruzado. Muito embora tenha revelado
“a populacdo a importancia do plano coletivo da realiza¢do das ac¢des” sanitarias, significando
um grande avango o fato de que, por exemplo, “[o]s servigos de abastecimento de agua [tenham
saido] do ambito particular [para se tornarem] coletivos” (REZENDE; HELLER, 2008, p. 121),

a prestagdo privada fracassou em varios aspectos, entre os quais se destacam:

a) “a grave crise economica pela qual quase todos os paises do mundo passaram —
principalmente nos anos 1930 —, o que reduziu a possibilidade de atrair empresas
estrangeiras para a realizag@o de investimentos” (SAIANI, 2007, p. 53);

b) “abaixa qualidade dos servigos prestados” na maioria das cidades'®, “pela insisténcia
das operadoras em nao executar ampliagdes e manutengdes” (HELLER et. al., 2013,
p. 486);

¢) adesigualdade de acesso, representada pelos investimentos concentrados em regides
mais rentaveis (REZENDE,; HELLER, 2008, p. 121); e

d) insatisfacdo popular, que pressiona o poder concedente por melhorias e “aumento na
oferta dos servicos” (REZENDE; HELLER, 2008, p. 129).

16 Esse fato pode ser percebido também pelo seguinte fato narrado por Frederico TUROLLA (2002, p. 11): “A
melhor situagdo era encontrada no estado de Sdo Paulo: o governo estadual vinha desde 1934 incentivando a
construcdo de sistemas de agua e de esgoto, o que acarretou um atendimento que atingia 57% dos 386 Municipios
sendo que 40 cidades contavam com tratamento quimico em estagdes apropriadas e 127 ja dispunham de redes de
esgoto”. Ou seja, a maioria das cidades ndo tinha tratamento quimico e, consequentemente, a operagao era
inadequada.
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Esses e outros problemas similares levaram a criagdo dos servigos publicos de
saneamento basico. “A criagdo do servigo publico foi [...]”, observa Costa (1994, p. 77), “uma
consequéncia da ma qualidade dos servigos prestados pelo setor privado e da falta de
fiscalizacdo do proprio Estado, num processo inverso do que se pretende atualmente com as
privatizacdes” . Esse contexto, que envolve a prestagio de servicos por empresas privadas, fez
com que a estruturagdo e a prestagdo do saneamento basico comegassem a ser, gradativamente,
assumidas (encampadas) pelo poder ptublico (GROTTI, 2017, p. 106). Em virtude da “relagdo
ambigua entre servigos publicos e companhias privadas” (HELLER et. al., 2013, p. 485), surge
a necessidade do Estado ser o seu coordenador (REZENDE; HELLER, 2008, p. 177). A partir
de 1910, comeca, entdo, um processo de centralizacdo e coordenagdo estatal da politica de
saneamento em busca do melhoramento dos espagos urbanos (HELLER et. al., 2013, p. 486).
Consolida-se, também, a relag@o entre saneamento e saude, dando origem as politicas nacionais
voltadas para ac¢des preventivas (MENICUCCI; D’ALBUQUERQUE, 2018, p. 11). Com isso
as acdes publicas de saneamento transformaram-se em instrumento de combate e prevengdo de
endemias e promog¢do da satde, formando-se uma politica nacional que visa a recuperacdo ¢
integracdo do pais, o que, por sua vez, exigiu uma reforma que possibilitasse a unificacdo e
centralizacdo das politicas de saude e saneamento nas maos do Governo Federal (HOCHMAN,
1998).

Segundo Saiani (2007, p. 53), como solugdo aos problemas herdados do modelo
institucional privado, o Governo Federal realizou um conjunto de medidas interventivas de

centralizacdo e coordenagdo no setor de saneamento, tais como:

a) promulgagdo do Codigo de Aguas (Decreto n® 24.643 de 1934), que garante a ele
[Governo Federal] o poder de fixar tarifa;

b) anacionalizacdo e estatizacdo de empresas estrangeiras — dessa forma, os recursos para
investimentos passam a originar-se, basicamente, do or¢amento fiscal;

¢) acriacdo da Fundacao Servigos de Satide Publica (FSESP), com o objetivo de implantar
o saneamento basico nos Municipios mais pobres das regides menos desenvolvidas e
implementar a educacdo sanitaria; e

d) a transferéncia da responsabilidade pelos servigos para os Municipios.

17 Vale ressaltar que o contexto explicitado pelo autor foi o da década de 1990, com a primeira onda de
privatizacdes no Brasil. No entanto, esse movimento ¢ semelhante ao que se passa atualmente com o Novo Marco
do saneamento basico (Lei Federal n° 14.026/2020), pois os argumentos, para tanto, s30 0s mesmos.
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Entre os anos 40 e 50, “os servigos de saneamento comegaram a ser assumidos pelos
Municipios com a criagio de Departamentos de Agua e Esgoto (DAE) e de Servigos Auténomos
de Agua e Esgoto (SAE)” (GROTTI, 2017, p. 108). A irregularidade, a insuficiéncia de recursos
¢ a incapacidade técnica e financeira da maioria dos Municipios para gerir ¢ manter seus
proprios sistemas ndo permitiram o avango com este modelo. “Os investimentos realizados nao
foram suficientes para elevar, significativamente, o acesso aos servicos, o que, juntamente com
o aumento da taxa de urbanizagao, levou aos baixos indices de atendimento urbano [na década
de 1960]”, ressalta Saiani (2007, p. 53). Em todo o caso, as tarifas eram recorrentemente
utilizadas como instrumento de politica populista, pois instituidas em valores irrisérios como
moeda de troca para eleigoes de candidatos politicos, o que causou a estagnacdo do setor e,
consequentemente, sérios impactos sobre a satide da populagdo e as atividades economicas.
Desse modo, “as décadas de 1950 e 1960 traduziram um periodo de transi¢do entre o modelo
de gestdo centralizado [para os] servigos de natureza autobnoma” (REZENDE; HELLER, 2008,
p- 219). Foi um “marco importante [...] pelo seu carater local e de autonomia administrativa e
financeira, sendo a figura juridica representada pelas autarquias municipais controladas pelos
municipios” (HELLER et. al., 2013, p. 486).

Em 1964, a partir do golpe militar, um novo capitulo se abre no saneamento basico
brasileiro. “O governo militar”, segundo Turolla (2002, p. 11), “elegeu a ampliacdo da cobertura
dos servicos de saneamento como uma de suas prioridades explicitadas nos planos de
desenvolvimento do periodo”, uma vez que sua auséncia comprometia o desenvolvimento
socioeconomico e prejudicava as atividades industriais e a saide. Com a institui¢do do
Programa de A¢do Econdmica do Governo (PAEG) — 1965 — pelo governo militar, um conjunto
de medidas foram adotadas para o setor de saneamento ¢ acabaram se tornando a moldura

institucional desta politica ptblica, tais como:

(i) promulgacdo da Lei 4.380, de 1964, que criou o Banco Nacional de Habitagdo
(BNH), com a misséo inicial de desenvolver programas habitacionais e de implantar
uma politica de desenvolvimento urbano;

(ii) obtengdo de recursos junto ao Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID)
para implantacdo do Programa de Abastecimento de Agua para Pequenas
Comunidades [...];

(iii) promulgag@o da Lei n® 5.107, de 1966, que criou o Fundo de Garantia por Tempo
de Servigo (FGTS) [...];

(iv) centralizac@o dos poderes e dos recursos — reforma tributaria de 1967 — na esfera
federal;
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(v) promulgagéo do Decreto-Lei n° 200, de 1967, por meio do qual o entdo Ministério
do Interior foi encarregado de formular e implantar uma politica nacional para o
saneamento basico — responsabilidade que foi delegada ao BNH;

(vi) realizagdo de estudos com o objetivo de definir as diretrizes basicas que deveriam
constar em uma politica nacional de saneamento basico;

(vii) promulgagdo da Lei n° 5.318, de 1967, que tinha como objetivo instituir as
diretrizes da futura politica nacional de saneamento (SAIANI, 2007, p. 56).

Sobre a escassez de recursos, as primeiras medidas foram a criagdo do Banco Nacional
de Habitacdo (BNH), por meio do Decreto-Lei n® 949 de 13 de outubro de 1969, que permitiu
a utilizagdo dos recursos do FGTS nas operagdes de financiamento do saneamento basico.
Acerca dos problemas de planejamento, o Governo Federal, em 1971, reorganizou o setor de
saneamento em torno do Plano Nacional de Saneamento Basico (PLANASA). Os objetivos

principais do PLANASA eram:

(1) “solucionar o crescente déficit em abastecimento de dgua e esgotamento sanitario,
gerado pelo acelerado crescimento populacional” (HELLER et. al., 2013, p. 486), com o
atendimento de “80% da populagdo urbana com servigos de agua e 50% com servigos de
esgoto até 1980” (TUROLLA, 2002, p. 12);

(ii) “reduzir custos operacionais pela economia de escala” (SAIANI, 2007, p. 58); e

(iii) “desenvolver a capacitagdo técnica, financeira e institucional do setor” (SAIANI, 2007,

p. 598).

Para cumprir com esses objetivos, observa Turolla (2002, p. 12), o PLANASA se organizou
mediante dois instrumentos de financiamento: “o Finasa, programa de financiamento do BNH
[...] e o FAE, um fundo constituido por cada governo estadual participante do sistema com seus
recursos proprios de origem tributaria”.

Embora esse Plano ndo tivesse um corpo normativo Uinico que reunisse todas as suas

diretrizes, foi possivel destacar cinco pilares fundamentais:

1) criagdo de uma companhia de saneamento estadual em cada um dos estados da
federacdo [as CESBs], processo que obrigou a fusdo de empresas, no caso de estados
que contavam com mais de uma empresa — esse, por exemplo, era o caso de Sdo Paulo
¢ da Paraiba;

2) delegacdo dos servigos, mediante contrato ou convénio, dos municipios para as
companhias estaduais;
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3) centralizagdo das decisdes de investimento no Ministério do Interior,
posteriormente no Ministério do Desenvolvimento Urbano, que, para a execugdo do
PLANASA, se apoiava no corpo técnico do BNH;

4) extraordinario volume de investimentos, mediante a aplicagdo de recursos do
FGTS;

5) criagdo, em cada estado, do FAE [Fundo de Financiamento para Agua e Esgoto],
de natureza financeira, que reunia recursos orgcamentarios e, ainda, recursos de
operagdes de crédito contratadas com a Unido e organismos internacionais (COSTA;
RIBEIRO, 2013, p. 473).

O PLANASA se estruturou na triangulagdo entre Municipios, Estados e suas respectivas
estatais prestadoras de servico. As CESBs, a fim de prestar os servigos, celebravam diretamente
o contrato de concessao com os Municipios. A Unido, visando induzir a adesao dos Municipios
a este modelo, liberava os financiamentos do FGTS exclusivamente para as empresas estaduais
(HELLER et. al., 2013, p. 486). Por um lado, o PLANASA “determinava que as companhias
devessem buscar sua propria sustentag@o financeira, privilegiando a arrecadagdo por meio de
tarifas suficientes” (HELLER et. al., 2013, p. 485), e por outro lado, organizou-se mediante o
“estabelecimento de subsidios cruzados, com regides mais rentaveis financiando as menos
rentaveis (TUROLLA, 2002, p. 12).

Turolla (2002, p. 13) destaca que “[o] PLANASA foi o unico mecanismo articulado de
financiamento ¢ de modernizagdo do setor de saneamento no Brasil”. O Plano gerou resultados
significativos e importantes no Brasil, especialmente no abastecimento de agua, que passou de
50,4% da populagado urbana atendida em 1970 para 87% em 1985 (MONTEIRO, 1993, p. 3),
ou seja, um crescimento de 37% em 15 anos. De outro lado, como aponta Heller ez. al. (2013,
p. 487), o PLANASA privilegiou as regides mais desenvolvidas do pais, pois tinham retorno
financeiro garantido. Costa e¢ Ribeiro (2013, p. 475) retinem os seguintes pontos negativos: “...
seu centralismo, o afastamento da politica de saneamento dos objetivos sanitarios, a falta de
integracdo com os Municipios, 0 exagero nos gastos e [...] o afastamento da sociedade”. Em
1980, o Plano entra em decadéncia, “com a extingdo do seu principal financiador, o [BNH]; em
1986, a politica de saneamento fica em estado de indefini¢cdo e de imobilidade até a conquista
de um marco regulatorio [...] na primeira década do século XXI”. (HELLER et. al., 2013, p.
487)"8,

18 Turolla (2002, p. 13) entende que as CESBs nio cumpriram com as metas estabelecidas em razio da sua satde
financeira deteriorada, decorrente do: (i) esgotamento das fontes de financiamento pelas dificuldades
macroeconomicas; (ii) fim da caréncia dos empréstimos, com o aumento de despesas de amortizagdo e os encargos
financeiros das dividas; e (iii) “uso politico das companhias e o crescimento da inflagdo impuseram”, impondo um
“onus adicional sobre os custos de operacdo”.
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Segundo Saiani e Toneto Junior (2010, p. 100), o contexto de crise econdmica da década
de 1980 implicou na efetiva alteragdo do papel do Estado na economia. Com o fim do
PLANASA, o Estado comegou a incentivar uma maior participacdo da iniciativa privada
(desestatizag@o) e dos governos subnacionais (descentralizagdo) nas decisdes, no financiamento
e na provisao dos servigos de saneamento.

O vacuo institucional entre 1986 e 2007 foi um obstaculo ao saneamento, ndo tendo um
modelo politico-institucional consistente. Como sintetiza Rezende e Heller (2008), nas duas

décadas que sucedeu ao término do BNH, a politica passou por

oscilagdes institucionais anarquicas (governo José Sarney — 1985-1990), de
supervalorizagdo de agentes privados na determinagdo dos rumos politicos do setor
(governo de Fernando Collor de Mello — 1990-1992), de um nacionalismo de poucos
resultados (governo de Itamar Franco — 1992-1994), de tentativas sistematicas e
malsucedidas de ampliagdo da participagdo privada (dois mandatos do governo
Fernando Henrique Cardoso - 1995-2002) e de tentativa de ordenagdes institucionais
do setor (governo Lula, a partir de 2003) (REZENDE; HELLER, 2008, p. 300).

O hiato institucional comega a ser superado com a promulgagdo da Constituicdo Federal
de 1988, que institui o dominio publico de dguas’ e as competéncias aos entes estatais para
provisdo do saneamento. Posteriormente, legislagdes foram sendo progressivamente elaboradas

e passaram a constituir o estofo institucional ao setor de saneamento, tais como:

a) aLein®8.080/1990 (Lei Organica da Saude), que estabelece o saneamento basico como
um fator determinante e condicionante para a satde, ressaltando, ainda, que os niveis de
saude da populagdo expressam a organizacao social e economica do pais;

b) a Lei n°® 8.987/1995 (Lei das Concessdes), que estabelece normas para a participacio
privada nos projetos de infraestrutura e na prestagdo de servigos de utilidade publica, do
qual se insere o saneamento;

c) a Lei n® 9.433/1997, que cria a Politica Nacional de Recursos Hidricos (PNRH),
contemplando, entre outras matérias, o sistema nacional de gerenciamento de recursos
hidricos por bacias hidrograficas (e ndo por fronteiras politicas ou administrativas) e

define os direitos de outorga pela utilizacdo da 4gua em bruto;

19 Segundo a CF/88, o dominio da Unifio abrange os lagos e rios que banham mais de um Estado ou que sirvam
de limites interestaduais ou internacionais (CF, art. 20, III); dos estados, as aguas superficiais ou subterraneas,
fluentes, emergentes ¢ em depdsito (CF, art. 26, I); e os Municipios ndo t€m direitos a aguas proprias. Essa
definicdo do dominio das aguas ¢ essencial para a atividade do saneamento basico, pois “quem quer que seja o
ente competente para prestar o servigo, [...] devera obter uma outorga do proprietario da dgua, a ndo ser, por
evidente, que ja seja o proprietario” (BARROSO, 2002, p. 257).
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Decreto n° 3.692/2000, que cria a autarquia especial Agéncia Nacional de Aguas
(ANA), vinculada ao Ministério do Meio Ambiente e com finalidade de implementar a
PNRH;

a Portaria do Ministério da Satde n°® 1469/2000, que estabelece padrdes de qualidade
para a agua potavel; e

Lei n° 10.257/2001 (Estatuto da Cidade), a qual estabelece que o sancamento basico ¢
essencial a garantia da cidade sustentavel, razdo por que deve constituir diretriz para a

politica urbana;

Mas o setor de saneamento somente recebe uma norma especifica com a promulgagao

da Lei n. 11.445, de 5 de janeiro de 2007” (LNSB), que surge com o objetivo de superar o

PLANASA mediante um novo modelo de politica de saneamento. Dentre as inovacdes deste

modelo, sobressaem-se:

a)

b)

ampliagdo dos servigos contemplados pelo saneamento, sendo-lhe considerados, além
do abastecimento de agua e esgotamento sanitario, os servigos de limpeza urbana,
manejo de residuos solidos e o manejo de aguas pluviais urbanas (LNSB, art. 3°, I, “a”,
“b”, “c” e “d”);

A

separagdo entre “prestacdo dos servigos” e “formulagdo e gestdo” da politica de
saneamento, inclusive com “a exigéncia de que os servigos deveriam atender a um
planejamento, elaborado pelo municipio, [...] a0 invés de um olhar distante, a partir de
Brasilia, [..] [impondo-se] um olhar em que os problemas de saneamento [devam] ser
conhecidos localmente, com a participagdo da populagdo [...] e integrados com outras
politicas urbanas”. Nesse sentido, a LNSB subverte “os conceitos do PLANASA, que
utilizou a ferramenta do planejamento para centralizar” (COSTA e RIBEIRO, 2013, p.
479);

“transparéncia nos investimentos e na gestdo dos servicos de saneamento”. Assim, a
LNSB previu que “a contabilidade seja por municipio (art. 18, caput), a obrigatoriedade
de que as revisdes tarifarias e a elaborag@o de planos do saneamento sejam processos
publicos, submetidos a controle social (art. 38, § 1°, e art. 51, paragrafo inico), e que os
servigos estejam submetidos a regulagdo por entidade independente (art. 21 a27), porém

sendo limitado o controle social expressamente previsto sobre esses reguladores (art.

26, §§ 1° ¢ 2°) (COSTA e RIBEIRO, 2013, p. 479).
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Em 2013, o Governo Federal lancou o Plano Nacional de Saneamento Basico
(PLANSAB), o qual define metas de curto, médio e longo prazo, entre elas o fornecimento de
agua para 99% da populacdo e o fornecimento de esgotamento sanitario para 90% até 2033. Em
2015, com o golpe ao governo da Dilma Rousseff e a crise econdmica nacional e fiscal dos
Estados e Municipios, o Estado passou por um novo processo de reforma institucional,
sobretudo visando diminuir sua atuagdo como prestador de servigos publicos. Em continuidade
ao processo iniciado na década de 1980, o saneamento foi eleito o setor da infraestrutura chave
para alavancar a economia brasileira, com a cria¢do de um ambiente institucional que favorece
o capital privado e 0o modelo empresarial de gestao.

Primeiramente, o Governo Federal reformulou o Regime de Recuperacdo Fiscal dos
Estados e do Distrito Federal (Lei Complementar n° 159/2017), cuja adesdo dos Estados exigia
a privatizacdo das empresas estatais do setor (art. 2°, § 1°, I). Em seguida, foram editadas as
Medidas Provisorias (MP) n® 844/2018 e 868/2019, as quais promovem mudangas estruturais
no Marco Legal de saneamento basico, a fim de estimular a livre concorréncia, a
competitividade na prestacdo dos servigos e, com isso, a participacio privada®’.

Com a perda de vigéncia das MPs, por causa do decurso do prazo, o Senador Tasso
Jereissati e o Poder Executivo apresentaram novos Projetos de Lei (respectivamente, o PL n°
4.162/2019 ¢ PL n°® 4.162/2019). Os PLs visavam concluir a reforma institucional do
saneamento, iniciada pelas anteriores medidas provisorias que perderam vigéncia pelo decurso
do prazo. Como toque de caixa, esses projetos foram convertidos na Lei n® 14.026, de 15 de
julho de 2020, com a vitdria acachapante no Congresso Nacional.

As mudangas ocorreram por razdes muito mais ideologicas que técnicas, visando
redefinir o papel do Estado na economia e na promog¢ao de bem-estar. Houve intenso incentivo
para a transferéncia de bens/atividades da esfera publica ou estatal para a esfera privada,

pavimentando o caminho para os variados tipos de privatizagao. Para justificar tecnicamente a

20 Segundo dispde a MP n° 844/2018, os titulares dos servigos deveriam promover um chamamento publico para
a escolha do prestador de servigo, e somente poderiam assinar o contrato de programa sem ele se ndo tivesse
aparecido nenhum interessado na prestacdo. Caso um prestador além do interessado a celebrar o contrato de
programa demonstrasse interesse no chamamento, deveria o municipio instituir o procedimento licitatorio. Veja:
“Art. 10-A. Nas hipoteses legais de dispensa de licitagdo, anteriormente a celebragdo de contrato de programa,
previsto na Lei n° 11.107, de 2005, o titular dos servigos publicara edital de chamamento publico com vistas a
angariar a proposta de manifestagdo de interesse mais eficiente e vantajosa para a prestacdo descentralizada dos
servicos publicos de saneamento. [...] § 3° Na hipdtese de, no minimo, um prestador de servigo além do interessado
em celebrar contrato de programa demonstrar interesse no chamamento previsto no caput, sera instituido processo
licitatorio, nos termos previstos na Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993, na Lei n® 8.987, de 1995, e na Lei n°
11.079, de 2004 ; § 4° Na hipotese de ndo haver o ntimero de interessados previsto no § 3° no chamamento ptblico,
o titular podera proceder a assinatura de contrato de programa com dispensa de licitagdo, conforme o disposto no
inciso XXVI do caput do art. 24 da Lei n° 8.666, de 1993”.
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reforma, foi-se emitida a Nota Técnica n® 33030/2020 do Ministério da Economia (ME), a qual
sintetiza cinco argumentos que justificariam a mudanca legal e a inducdo para maior

participagdo privada no setor, a saber:

a) o prestador privado investe um percentual maior de seus ganhos que o publico (cerca
de 6% a mais);

b) o lucro liquido do privado é menor que o do publico (cerca de 0,0029% a mais);

¢) prestador publico possui um gasto com salario de 42,73%, em relagdo ao total das
despesas, para a prestacdo do servico de saneamento (despesas de exploragdo - IDEX),
enquanto o prestador privado ¢ de 24,82%;

d) o salario médio no setor privado € cerca de 1/3 do setor publico, o que reflete,
indiretamente, no aumento do valor da tarifa e nos baixos investimentos; e

e) o setor privado investe mais que o setor publico: enquanto os prestadores publicos
investem em média 169,51 R$/habitante, as empresas privadas investem 225,71
R$/habitante, ou seja, os privados investem, em média, cerca de 30% a mais que os

publicos (BRASIL, 2020, p. 2).

Entretanto, segundo observa Heller (2022, p. 57), a mudanga ndo apresentou “estudo
que apontasse paises ou contextos em que as empresas privadas de saneamento foram a
solucdo”. A justificativa apresentada como argumentos técnicos nio ¢ exatamente um estudo?!,
mas incipientes comparagdes da prestagdo publica com um privado ainda embriondrio no
Brasil. No entanto, o setor privado no pais ainda ndo atua em escala suficiente para uma analise
comparativa com a prestacao e investimentos feitos pelo setor ptiblico. Melhor seria se buscasse
exemplos privados pelo mundo que justificassem o caminho institucional das privatizagdes, o
que ndo foi feito em momento nenhum ao longo do processo do Novo Marco.

De todo modo, com a Lei n° 14.026/2020, o modelo de Estado como prestador de
servigos publicos abre espago ao mercado, que assume o papel de investidor, prestador de
servigo e, principalmente, ator principal do desenvolvimento do pais. A legislagdo, por um lado,
induz a privatizagdo das empresas estatais que ndo comprovarem capacidade financeira para
cumprir com 0s seus contratos, e por outro lado, incentiva a entrada do setor privado no servigo
de saneamento com a exigéncia de selecdo competitiva do prestador.

De modo geral, a nova legislacdo esta assentada em trés pilares:

21 Essa discussio esta apresentada adiante no item 4.2. do Capitulo 4.
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a) regulatorio: a legislacdo atribui & Agéncia Nacional de Aguas (ANA) a competéncia
para editar diretrizes gerais sobre os aspectos regulatorios. Tal medida visa unificar a
normativa em admbito nacional;

b) regionalizagdo: a legislacdo induz a prestagao regionalizada dos servigos de saneamento
basico, com vistas a geragdo de ganhos de escala e¢ a garantia da universalizacdo e da
viabilidade técnica e economico-financeira dos servicos;

c¢) competi¢do: a legislagdo, por um lado, veda que os titulares assinem diretamente o
contrato junto as CESB, e por outro lado, institui a selecdo competitiva do prestador,

mediante procedimento licitatorio.

A histéria brasileira do saneamento basico ilustra, entre outras coisas, como 0
desenvolvimento do setor ocorreu pari passu ao desenvolvimento econdmico ¢ urbano das
cidades. Demonstra, ainda, que o desenvolvimento das técnicas e tecnologias relacionadas ao
funcionamento dos servigos, infraestruturas e instalagdes de saneamento ndo implicou,
necessariamente, na provisao isonémica a todos e em todas as regides. E possivel observar,
nesse caminho, a tendéncia de que as regides mais privilegiadas em termos politico-econdmicos
do Estado foram também as mais beneficiadas com as politicas publicas de saneamento,
circunstancia que pode ser justificadora do aumento das desigualdades regionais e sociais de
acesso aos servicos no Brasil.

Isso parece demonstrar que, ao lado do desenvolvimento técnico, as decisdes politicas
sdo fatores determinantes e devem ser consideradas na gestdo dos servigos de saneamento. Os
processos decisorios quanto ao modelo de regionalizacdo e de alocagdo de recursos publicos,
por exemplo, sdo determinantes para a universaliza¢ao e reducdo das desigualdades sociais.
Essa situacdo também revela as duas faces do desenvolvimento do setor no Brasil: na primeira,
os investimentos tendem a ser guiados mais por fatores econdmicos que sociais, haja vista que
as regides com maior escala e densidade tém retornos financeiros maiores € mais seguros; € na
segunda, que foi a presenca do Estado, ndo sua auséncia, um dos fatores decisivos para o
desenvolvimento do setor. Este ultimo ponto pode ser visto com a constatacdo do atendimento
desigual do saneamento.

Como forma de sintetizar este historico, segue o resumo demonstrativo abaixo:
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r

HISTORICO DO SANEAMENTO
BASICO NO BRASIL

1°Antes do inicio: precede o
descobrimento do Brasil (antes
de 1500 d.C.XIV)

2Desenvolvimento inicial e
implementacio das primeiras acoesde
saneamento bisico (séc. XVIatémeados
do séc. XIXx periodo colonial até a
primeirametade do Império.

FPRIVATIZACAO (850 a PI0x
Primeiraexperiénciade prestagdo de servigos
de saneamento no Brasil.

2.2. DO ATENDIMENTO DESIGUAL

Percebe-se, a partir do estudo historico, que o sanecamento possui um perfil de
atendimento desigual no Brasil. Constata-se que o setor de saneamento corresponde ao estilo
de desenvolvimento dominante em um dado territério e ao grau de organizagdo da sociedade
civil na busca do acesso a cidadania. Assim, ele se desenvolveu mais nos Municipios
estrategicamente reconhecidos como centros econdmico-sociais do pais que possuem indices
de desenvolvimento humano maiores (v.g., educagdo, infraestrutura, emprego etc.); enquanto
nas regioes mais pobres e historicamente abandonadas pelo Estado apresentaram menores

indices de investimento, acessibilidade e qualidade dos servigos.
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Estudos realizados por Paganini e Bocchiglieri (2021, p. 53-55) comprovam que no
Brasil as taxas de atendimento variam consideravelmente (i) entre Estados da Federacao; (ii)
entre os Municipios de um mesmo Estado; (iii) entre os espagos urbanos, 0s espagos rurais, as
comunidades indigenas e as comunidades quilombolas; e (iv) entre as habitagdes regulares e as
aglomeragdes subnormais. Na macrorregido Sudeste, por exemplo, mais de 90% dos
Municipios possuiam os servicos de esgotamento sanitario desde 1989, enquanto a
macrorregido Norte apenas atingiu 16,2% quase 30 anos depois, em 2017. No acesso ao esgoto,
o Brasil chegou no ano de 2017 tendo quatro em cada dez Municipios sem estes servigos
(PAGANINI; BOCCHIGLIERI, 2021, p. 48), sendo boa parte deles localizados nas regioes
mais pobres e menos desenvolvidas do pais.

Com nlimeros esses argumentos se tornam mais palpaveis. Dados do SNIS?? de 2018,
por exemplo, confirmam que os Municipios com até 50 mil habitantes possuiam em 2018 um
déficit de atendimento até 20% maior em relacdo aos Municipios com populacdo de mais de 50

mil habitantes. Esses dados podem ser verificados na Tabela 3 abaixo:

Tabela 3: Atendimento dos servicos de agua e esgotamento sanitario por municipio

o Populacao ~
NFAD Populacio e e pnﬁoc % com LOILEG O
Municipios Municipio Populaca com . nio atendida
Total* z atendida esgoto
S o Total agua . com esgoto*
agua
ﬁ:ﬁiign?;: 4.936 66,8 30,25% | 62% 254 23% 51,4
Com mais de
50 mil 689 154,1 69,75% 83% 26,5 53% 71,7
habitantes
Total 5.625 221,0 51,99 1232
Fonte: NT n° 33030/2020/ME: dados SNIS 2018
*Milhoes de habitantes

*Valores aproximados

Importante ressaltar que no Brasil a competéncia do orgdo responsavel pelos
investimentos publicos é correspondente ao porte dos Municipios. Em Municipios com
populagdo superior a 50 mil habitantes ou integrantes de regides metropolitanas (RM), regides
integradas de desenvolvimento (RIDE) ou participantes de consorcios publicos afins, a
competéncia ¢ do Ministério do Desenvolvimento Regional (MDR), por meio da Secretaria
Nacional de Saneamento (SNS). Nos Municipios de menor porte, com populagdo menor que

50 mil habitantes, a SNS investe apenas com recursos onerosos, provenientes de financiamento.

22 Gistema Nacional de Informagio sobre Saneamento (SNIS) avalia os indices de atendimento de abastecimento
de agua por meio da rede geral de distribui¢do, ndo incluindo solu¢des individuais ou alternativas de abastecimento
de dgua, como pogos artesianos.
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Os recursos ndo onerosos sao provenientes do Orgamento Geral da Unido (OGU) e realizados
pelo Ministério da Saude (MS), por intermédio da Fundagdo Nacional de Saude (Funasa), que
possui competéncia para atuar no saneamento desses Municipios (BARRETO et. al., 2021).
Dados do SNIS-2021, de referéncia ao ano de 2020, também mostram que cerca de 93,7
milhdes de brasileiros (ou 45% da populacdo) e 65,4 milhdes da populagdo urbana (ou 36,8%
dos habitantes) ndo tém acesso aos servigos de esgotamento sanitario e, respectivamente, 33,2
(equivalente 15,42%) e 11,9 milhdes (ou 66%) carecem de abastecimento de dgua potavel,

conforme sintetiza a Tabela 4 ¢ 5.

Tabela 4: Atendimento geral de abastecimento de agua SNIS 2021

Com rede de % Populacio com Sem rede de % Populagio sem
agua (2020) * agua agua (2020) * agua
Populacio Total*** 175,5 84,1% 32,2 15,42
Populacdo Urbana**** 166,0 93,4% 11,9 6,6%

Organizada a partir de dados do SNIS 2021.

*Milhdes de habitantes

**Percentual exclui atendimento com sistema alternativo

***Populagdo Total considerada foi de 208,7 milhdes ou 98,6% da populagao total brasileira.
****Populacdo Urbana considerada foi de 177,9 milhdes ou 99,1% da populagao urbana brasileira.

Tabela 5: Atendimento geral de esgotamento sanitario SNIS 2021

Com rede de esgoto | % Populacio com Sem rede de % Populacgio
(2020) * esgoto esgoto (2020) * sem esgoto
Populacio Total 114,6 55,0% 93,7 45%
Populacio Urbana 112,4 63,2% 65,4 36,8%

Organizada a partir de dados do SNIS 2021.

*Milhdes de habitantes

*Utilizam redes publicas

*Populacdo Total considerada foi de aproximadamente 208,3 milhdes de pessoas. O total € calculado pela divisdo
entre a populacdo informada pelo prestador de servicos e a residente estimada pelo IBGE.

**Populagdo Urbana considerada foi de aproximadamente 177,8 milhdes. O urbano tem como base a populagio
residente estimada pelo SNIS-AE, a partir da % do ultimo Censo Demografico do IBGE (2010). O indice ¢
calculado pela divisao da populagdo atendida pela urbana residente.

Fonte: SNIS 2021

Esses dados supdem que a maioria das pessoas sem acesso aos servigos de
abastecimento de 4gua concentra-se nas zonas ndo urbanizadas. Grosso modo, dos 32,2 milhdes
de brasileiros sem acesso a agua potavel, 36,9% (ou 11,9 mi) da populagdo sem acesso estdao
concentrados em zonas urbanas, enquanto 63,1% (ou 20,3 mi), em zonas ndo urbanas. Em
relagdo ao esgotamento sanitario, cerca de 28 milhdes de brasileiros residentes em zonas nao
urbanas estdo atualmente sem acesso a estes servigos.

Como nao bastasse, tem-se ainda que “esse déficit [se distribui] de maneira desigual no
Brasil” (SAIANI, 2007, p. 80). Para Saiani, (2007, p. 107), existem dois niveis de desigualdade

relacionados ao saneamento: (i) o desequilibrio entre os domicilios atendidos por rede de agua
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e aqueles que tém rede coletora de esgoto; e (ii) a concentragdo melhor de atendimento nos
grandes centros urbanos, em detrimento das periferias e do interior. De acordo com Mejia et.
al. (2003, p. 3), no Brasil, “a cobertura ¢ particularmente deficiente nas regides Norte e Nordeste
[,] e os mais pobres tém menor probabilidade de obter acesso a um nivel adequado de servigos
do que o restante da populagdo”.

As diferengas socioecondmicas entre as macrorregioes refletem a desigualdade nos
indices de atendimento de abastecimento de dgua e esgotamento sanitario no Brasil. A fim de
ilustrar este argumento (Figura 3), observa-se os dados de atendimento de agua por
macrorregido no Brasil, do qual o Norte e Nordeste t€m, respectivamente, 58,9% e 74,9% de
atendimento de abastecimento de agua a populacdo total, ao passo que o Centro-Oeste, Sul ¢

Sudeste possuem indices de 90,9%, 91,0% e 92,3%, respectivamente (SNIS, 2021).

Figura 3: Abastecimento de agua por macrorregido
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Fonte: SNIS-2021.
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Para reforcar ainda mais esses argumentos, observa-se nas tabelas 6 ¢ 7 um comparativo

de acesso ao saneamento bésico entre a macrorregiio Norte*® (de menor indice de atendimento)

com a Sudeste’* (com maiores indices):

Tabela 6: Comparativo do abastecimento de aAgua entre a macrorregiio Norte e Sudeste

ABASTECIMENTO DE AGUA
MACRORREGIOES o c L Atendimento de agua a Populacio urbana nio
N° de Municipios ~ N
populac¢io urbana atendida agua
Norte 405 72%* 28%**
Sudeste 1634 96,1%%** 1,20p%***

Organizado a partir de dados do SNIS-2021.

*ou cerca de 9,6 milhdes de habitantes.
**ou cerca de 3,7 milhdes de habitantes.
***ou cerca de 79,4 milhdes de habitantes.
****ou cerca de 964.372 mil habitantes.

Tabela 7: Comparativo do esgotamento sanitiario entre a macrorregifio Norte e Sudeste

ESGOTAMENTO SANITARIO
MACRORREGIOES o c L Atendimento esgoto a Populacio urbana niao
N° de Municipios ~ .
populac¢io urbana atendido com esgoto
Norte 336 17,2%* 82,8%***
Sudeste 1559 84,9%** 15,1%****

Organizado a partir de dados do SNIS-2021.

*ou 2,3 milhdes de habitantes.

**ou 70,2 milhdes de habitantes.

*** ou 11.072.093 milhdes de habitantes.
****ou 12.485.512 milhdes de habitantes.

Segundo esses dados, a macrorregido Norte possui cerca de 20% do indice de
abastecimento de agua menor que a Sudeste; e quando se considera o esgotamento sanitario,
esta diferenca chega a quase 70%. Além do indice de atendimento, os investimentos também
se distribuem de forma desigual no Brasil, sendo que as regides menos desenvolvidas tendem
a ter, paradoxalmente, menor volume de investimento. Em 2020, por exemplo, foram investidos
cerca de R$13,7 bilhdes nos servigos de agua e esgoto, o que representou uma redugao de 12,4%
em relagdo aos R$15,7 bilhdes de 2019. Desses valores, a macrorregido Norte foi responsavel
por 5,8% (equivalente a R$0,8 bilhao), enquanto a macrorregido Sudeste, 51,8% (ou R$7,1
bilhdes) (SNIS, 2021).

Tem-se, ainda, que a % investida no setor tem sido desproporcional ao déficit de
atendimento nas regides menos desenvolvidas do pais. Segundo dados do SNIS (2021, p. 78),
a % de investimento nas regides menos desenvolvidas, que deveria ser maior, permanece menor

que o déficit no acesso. Pelo contrario, a % de recursos investida nas regidoes mais desenvolvidas

23 A macrorregiio Norte envolve os estados do Tocantins, Para, Amapa, Rondénia, Acre, Amazonas e Roraima.
24 A macrorregiio Sudeste envolve os estados do Espirito Santo, Rio de Janeiro, Sio Paulo ¢ Minas Gerais.
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¢ maior que o seu déficit. Em numeros, entre 2016-2020, o déficit de 4gua no Norte foi de
30,3% e de esgoto, 14,5%, ao passo que o percentual de investimento foi, respectivamente,
5,1% e 3,1%. Enquanto isso, na macrorregido Sudeste os déficits de 26,7% ¢ 25,6% foram
respondidos com 52,5% e 51,9% de investimentos, respectivamente (SNIS, 2021, p. 78)%°.

A distribuicdo dos investimentos, no ano de 2020, deu-se também de forma
absolutamente desproporcional, sendo que as regides mais desenvolvidas continuaram a receber
maiores investimentos que as regides com menor indice de acesso. Os investimentos para agua
no ano de 2020 foram na ordem de R$6,02 bilhdes, dos quais cerca de R$530,7 milhdes foram
aplicados na macrorregido Norte (equivalente a 8,7% dos recursos), enquanto na regido Sudeste
somaram R$915,3 milhdes, o que equivale a 49,1% desses recursos. O caso do esgoto ndo ¢
diferente, pois foram investidos R$5,89 bilhdes, sendo destinado o montante de R$167,7
milhdes para macrorregido Norte (ou cerca de 2,8%), enquanto a Sudeste recebeu R$ 3,2
bilhdes, o equivalente a 53,9% dos recursos (MDR, 2021, p. 64 — 92).

No Estado de Goias a realidade ndo ¢ diferente, também ocorre distribuicdo
desproporcional de investimentos. Considerando apenas os dados apresentados pela companhia
estadual de saneamento basico do Estado, Saneamento de Goias S/A — Saneago, dos 226
Municipios por ela operados, cerca de 5,8 milhdes de goianos (97,4% da populagédo) recebe os
servicos de abastecimento de agua, enquanto 3,8 (64,7% da populagdo), de esgotamento
sanitario (SANEAGO, 2020). Ou seja, cerca de 100 mil goianos ndo tém acesso a agua potavel
de qualidade e 2,3 milhdes sem esgotamento sanitario. A distribuicdo desigual pode ser
exemplificada pelo fato de que a regido mais rica tem cerca de 40% de atendimento ao servigo
de esgotamento sanitirio maior que a regido mais pobre do Estado. Em outras palavras, a
Regido Metropolitana de Goiania (RMG), uma das mais desenvolvidas e populosas do estado
(com cerca de Y4 da populagdo total), possui indice de atendimento de esgoto em torno de 78%;
enquanto a regido Norte, com menor indice de desenvolvimento socioecondmico, baixa
densidade populacional e onde se encontram os estados e municipios mais pobres do pais,

possui 33,80% (BRASIL, 2021, p. 8).

25 Importante ressaltar a metodologia utilizada no SNIS (2021, p. 78): “Os déficits no acesso de abastecimento de
agua e de esgotamento sanitario equivalem ao calculo da populag@o urbana atendida menos a populagdo urbana
residente. Entdo, a partir disso, faz-se o calculo da % de cada macrorregido no déficit do pais para as areas urbanas.
J& para calcular a % dos investimentos em agua e esgoto, utiliza-se a classificacdo dos investimentos segundo o
destino de aplicacdo: a) abastecimento de agua; b) esgotamento sanitario; c) despesas capitalizaveis; e d) outros
investimentos. Como as categorias “c” e “d” ndo se diferenciam em servigcos de agua ou de esgotos, elas foram

distribuidas proporcionalmente entre as categorias “a” e “b”. Com todos os valores de investimentos apurados,
calcula-se a % de cada macrorregido nos investimentos de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario”.



55

A partir dessa realidade desigual, Saiani (2006) explica que o déficit de acesso aos
servigos de saneamento no pais estd diretamente relacionado ao perfil de renda dos
consumidores (capacidade de pagar tarifas) e a existéncia de economia de escala e de densidade
do setor (facilidade de ofertar servicos em grandes centros populacionais, pois tendem a ter
custos menores a medida em que aumenta a populacdo atingida). Isso revela ainda que os
investimentos tendem a ser guiados mais pelo retorno econdmico que social, tendo em vista sua
concentracdo nos grandes centros populacionais urbanos. Assim, as pessoas mais pobres do
Brasil t€m menor probabilidade de obter acesso a um nivel adequado dos servigos de
saneamento do que o restante da populagao.

Isso representa uma flagrante violacdo dos direitos humanos. Para superar essas
realidades, existem instrumentos politicos e econdmicos especificos, sendo os dois mais
notaveis: a regionalizacdo e o subsidio cruzado. A regionalizacdo ¢ o agrupamento de
Municipios para a gestdo conjunta dos servigos de saneamento, buscando ganhos de escala e
densidade suficientes para a prestagdo e universalizacdo. Por meio da divisdo territorial, pode-
se agregar Municipios de pequeno porte a outros de maior porte para viabiliza-los
economicamente e operacionalmente, o que nao seria possivel se a provisao fosse municipal.

O subsidio cruzado, por outro lado, consiste no instrumento politico social, por meio do
qual sistemas mais rentdveis viabilizam economicamente os menos rentaveis. Grosso modo,
visa garantir o acesso, por parte de populacdes de baixa renda, por meio da transferéncia de
capital dos sistemas que t€m recursos para os que ndo tém, em volume suficiente, para a
universalizagdo. Funciona com a institui¢do de um prego unitario de tarifa para todo o Estado
ou conjunto de Municipios que tém custos distintos de produc¢édo, de modo que os usuarios sob
custos distintos paguem valores similares pelos mesmos servigos fornecidos (CRUZ; RAMOS,
2016). Assim, o consumidor de uma grande cidade, que poderia ter uma tarifa menor, acaba
pagando o mesmo valor do consumidor do interior do Estado, que certamente teria uma tarifa
maior. Por isso que o subsidio cruzado ¢ potencializado na regionalizagcdo, ndo tendo tanta
eficacia em provisoes de escala municipal.

A economia de escala demonstra que a unidade de custo de producao diminui de acordo
com o aumento do nivel de producdo (OHIRA; TUROLLA, 2005, p. 5), ou seja, quanto maior
o sistema (cidade), maior a produ¢do e menor o custo, diminuindo a tarifa ao usuario e
aumentando o retorno econdmico ao prestador. Nao a toa, os investimentos se concentrarem
nas regides mais desenvolvidas. Além disso, em razdo da necessidade de investimentos de

grande porte, a grande maioria dos Municipios brasileiros certamente ndo conseguirdo prové-
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los com recursos proprios € nem mesmo serdo atrativos para os investimentos privados, caso
optem por licitar os servigos.

Sem mecanismos sociais compensatorios, como subsidios e regionalizagdo, a tendéncia
¢ o aumento da tarifa nessas localidades para fazer frente ao retorno econémico e aos altos
custos, aumentando-se também, consequentemente, as desigualdades. Grande parte dos
sistemas brasileiros sdo economicamente inviaveis, pois os custos altos dificilmente sdo
cobertos por um preco modico de tarifa.

Dai a importancia desses mecanismos compensatorios. Eles sdo instrumentos para
alavancar o desenvolvimento nas regides mais pobres, visando redistribuir os bens e servicos
de modo isondémico. Sem isso, a tendéncia é que os investimentos se concentrem em regides
mais desenvolvidas, em vista dos maiores retornos econdmicos. Dai a importancia de
restabelecer o saneamento como um direito humano e social, pois impede que seja observado

apenas sob o viés do retorno econdmico e da atratividade no mercado.

2.3. PERFIL CONSTITUCIONAL: DIREITO SOCIAL

O saneamento pode ser tratado como uma cadeia industrial para a provisdao dos bens
publicos, com uma abordagem mais técnica. Mas, por outro lado, pode também ser abordado
como servigos publicos voltados para a realizagdo de direitos sociais. Esta abordagem social é
a que mais se conforma com os fundamentos e objetivos da Republica brasileira.

Na Constituigdo Federal, o saneamento basico aparece de forma esparsa, ora
relacionado com a competéncia dos entes Federados (CF, art. 21, XX; 23, VI; 24, I; 25, § 2% ¢
30,1 e V)%, ora em referéncia a saade publica (art. 200, IV)?>’. Em relacio ao contetdo, ele se
relaciona com — sendo também base fundamental para — a realizagdo de uma série de outros
direitos, tais como a cidadania, satde, educagdo e a propria dignidade da pessoa humana.

Ocorre, entretanto, que a despeito dessa inegavel essencialidade, o saneamento ndo esta previsto

26 Nos termos da C/F88, a Unidio tem competéncia para estabelecer as diretrizes gerais do saneamento bésico (CF,
art. 21, XX). Esta competéncia foi exercida com um conjunto de leis e com a promulgacdo da LNSB. A
Constituigdo determina ainda que a Unido, os Estados e os Municipios possuem competéncia comum para
promover melhorias nas condi¢des do saneamento basico (CF, art. 23, IX). Essa competéncia comum néo define
titularidade dos servicos, mas a “possibilidade de uma ag@o de quaisquer entes estatais visando resultado na
matéria”, e visa a “cooperagdo produtiva entre eles” (BARROSO, 2002, p. 260). Por fim, a norma define a
competéncia dos Municipios para legislar sobre os assuntos, e organizar e prestar os servigos de interesse local
(CF, art. 30,1 e V).

27 O texto constitucional dispde ao Sistema Unico de Satude — SUS (CF, art. 200, IV) a competéncia, além de
outras atribui¢des, de participar da formulagdo da politica e da execugdo das agdes de saneamento basico.
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expressamente na Constitui¢io como um direito fundamental (direito social)?®.

Esta auséncia tem suscitado inimeros debates, no sentido de saber se ele seria mesmo
uma espécie de direito social. Existe quem defenda que os direitos fundamentais sdo apenas
aqueles relacionados ao texto da Constituicdo (formal e materialmente constitucional). Em
regra, seriam eles apenas a educacdo, saude, alimentagdo, trabalho, moradia, transporte, lazer,
seguranga, previdéncia social, protecdo a maternidade e infancia, e assisténcia aos
desamparados. O saneamento, nessa perspectiva, ndo € uma espécie de direitos sociais porque
esta ausente neste rol da Constituigao.

No entanto, essa perspectiva ndo € o melhor caminho em matéria de saneamento. Em
primeiro lugar, prevalece entre os constitucionalistas brasileiros*’ que os direitos sociais ndo
sdo apenas aqueles integrantes do catdlogo da CF/88, mas também os que tém seu contetido
implicado com a dignidade da pessoa humana (materialmente constitucionais). Explica Sarlet

(2011):

[Clom base no nosso direito constitucional positivo, e integrando a perspectiva
material e formal ja referida, entendemos que os direitos fundamentais podem ser
conceituados como aquelas posi¢des juridicas concernentes as pessoas, que, do ponto
de vista do direito constitucional positivo, foram, por seu conteudo e importancia
(fundamentalidade material), integradas ao texto da Constituigdo e, portanto, retiradas
da esfera de disponibilidade dos poderes constituidos (fundamentalidade formal), bem
como as que, pelo seu objeto e significado, possam lhes ser equiparados, tendo, ou
ndo, assento na Constituicdo formal (aqui consideramos a abertura material
consagrada no art. 5° § 2° da CF, que prevé o reconhecimento de direitos
fundamentais implicitos, decorrentes do regime e dos principios da Constitui¢ao, bem
como direitos expressamente positivados em tratados internacionais). (SARLET,
2011, p. 11)

Em segundo lugar, o conteido do saneamento estd intimamente relacionado com a
dignidade da pessoa humana e, portanto, trata-se de um direito fundamental materialmente
constitucional. Menegat (2018, p. 51) explica que o saneamento, a despeito da auséncia no rol
de direitos fundamentais, trata-se de uma espécie de direito social na medida em que seu
contetido esta ligado a dignidade da pessoa humana e a outros direitos fundamentais, sendo-o
inserido, neste rol, a partir da abertura material fornecida pelo art. 5°, § 2°, da CF/88.

Portanto, o saneamento basico ¢ assumido como uma espécie de direito social; e este
reconhecimento adotado traz inimeras implicagdes, tanto ao ordenamento juridico como para

os individuos e sociedade, as quais se destacam:

28 Tentativas existiram para inserir o saneamento no rol de direitos fundamentais, como a Proposta de Emenda &
Constitui¢do n° 2 de 2016.
29 Dentre estes autores: Sarmento (2016); Sarlet (2011); Mendes e Branco (2015).
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a) garantia “ao individuo [d]o minimo de bens materiais sem os quais ndo poderia, na
pratica, tornar real a sua liberdade” (HABERLE, 2003, p. 19), como assegurar

quantidades minimas de dgua potavel ao consumo humano (LNSB, art. 30, III);

b) direito de defesa (ou eficacia negativa): exigéncia normativa de uma atitude de
abstencdo (ndo fazer — negativa) por parte do Poder Publico ou de terceiros, como o caso
de impedir o corte arbitrario do fornecimento de agua (fora dos casos do art. 40 da

LNSB);

c) direito de prestagdo (ou eficacia positiva): uma obrigacao de fazer (positiva), por parte
do Estado, a realizacdo do saneamento basico por meio da estruturacdo e implementagao
de politicas publicas, em busca da universalizagdo do acesso. Este prisma envolve um
conjunto de acdes, tais como: (i) o dever de realizagdo progressiva do saneamento
(LNSB, art. 2°, I1I), com a definicdo de como ou os meios para tanto; (ii) o dever de
planejamento para sua execucdo (LNSB, Capitulo IV); e (iii) o dever de indicagdo de

entidade reguladora pelo titular dos servicos (LNSB, art. 9°, II);

d) proibigdo de retrocesso (CF/88, art. 5°, § 1°): o Estado ndo pode suprimir direitos ou
institui¢cdes voltadas aos fins objetivados pelo saneamento basico ou que lhes sejam
essenciais, sem a previsao de alternativas vidveis ou aptas a garanti-los em seu minimo
existencial (MENEGAT, 2018, p. 71). Por exemplo, uma nova lei ndo pode arrefecer as
metas de universalizacgdo dispostas pela lei, assim como o Executivo municipal ndo pode

assumir as fungdes regulatorias, extinguindo a entidade propria que as exerca;

e) proibicdo da protegdo deficiente: a protecdo ¢ deficiente quando o titular do dever
(v.g., Municipio) nada faz para proteger determinado direito fundamental ou, ao fazer
algo, falha por atuar de modo insuficiente (SARLET, 2011, p. 213). No saneamento, as
prestadoras de servico nao poderiam deixar de fornecer dgua nos assentamentos

irregulares com a justificativa da auséncia de titulo de propriedade ou posse;

f) proibicdo do excesso: trata-se de “evitar cargas excessivas ou atos de ingeréncia

desmedidos na esfera juridica dos particulares” (SARLET, 2011, p. 213). No
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saneamento, as prestadoras de servigo ndo poderiam deixar de prestar o servi¢o por

inadimpléncias antigas vinculadas ao imével;

g) Clausula Pétrea (CF/88, art. 60, § 4°): o saneamento basico ndo pode ser objeto de
deliberagdo de proposta de emenda a Constituicao tendente a aboli-lo ou reduzir seu

conteido minimo de realizagdo (v.g., excluir a dimensao social do saneamento);

h) dignidade da pessoa humana: o saneamento tem como expressao todas as dimensoes
da dignidade da pessoa humana, como a individual, social e ecologica, sendo-lhe
considerado, por isso, base para um dos fundamentos da Reptiblica (CF/88, art. 1°, III).
Diante disso, requer-se observancia ao valor intrinseco da pessoa, igualdade, autonomia,

minimo existencial e reconhecimento.

A abordagem sob o ponto de vista de direito social se justifica em virtude da importancia
que a qualidade, o equilibrio ¢ a seguranca sanitaria t€ém para o gozo, a prote¢ao ¢ promogao
dos direitos fundamentais — a exemplo da vida, saude, intimidade, educagdo, moradia,
alimentagdo —, o que coloca a sua realizagdo, por si s6, como um dos valores basilares do pacto

politico-juridico representado pela CF/88.

2.4. O PERFIL SOCIAL DO SANEAMENTO: CIDADANIA

Diante do contexto social e econdmico brasileiro, os direitos sociais — aos quais inclui
o saneamento basico —, dirigidos apenas para cumprir com as exigéncias de retornos
econdmicos, correm o risco de promover o aumento e ndo a redugdo das desigualdades. Atribuir
a logica de mercado ao saneamento basico pode ndo trazer os investimentos pretendidos aos
sistemas que mais precisam. Os atores privados, atuando no mercado, tendem a buscar a
maximizacdo de lucros e, para tanto, investem mais em sistemas com maior retorno economico.
Por outro lado, esse contexto leva também os Municipios menos atrativos economicamente a
elaborarem projetos de concessdo, visando capturar investidores com reparticdo de riscos mais
equidistantes entre poder concedente e prestadora de servigos.

Borja (2004) destaca que esse olhar do saneamento voltado para o mercado geralmente
¢ assumido por paises desenvolvidos, que possuem os servigos ja universalizados, com menores
valores de investimentos na implantacdo e expansdo do sistema. No entanto, completa a autora,

nos paises em desenvolvimento com déficits histdricos de acessibilidade, o saneamento bésico
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pensado sob a logica de mercado pode trazer enormes prejuizos, motivo por que deve ser
encarado como uma medida basica de saude publica, visando redistribuir bens as pessoas
recorrentemente desfavorecidas.

A aplicacdo da logica de mercado em paises marcados por desigualdades sociais tende
a agravar os problemas sociais. Ndo ¢ a presenca do Estado, mas a falta dele, que provoca
grandes assimetrias sociais e déficits historicos de atendimento dos servicos de saneamento. A
historia demonstra que a atuagdo do Estado ¢ parte decisiva e fundamental para garantir uma
distribuicdo isonomica dos servi¢os de saneamento.

Além disso, o perfil social do saneamento demonstra a importancia de se garantir
cidadania para o desenvolvimento do setor. Cidadania, conforme Comparato (1993, p. 5),
consiste na participag@o das pessoas em cinco niveis: “(i) na distribuicdo dos bens, materiais e
imateriais, indispensaveis a uma existéncia socialmente digna, (ii) na protecdo dos interesses
difusos ou transindividuais [v.g., salubridade ambiental], (iii) no controle do poder politico, (iv)
na administragio da coisa publica e (v) na prote¢io dos interesses transnacionais” °.

Em contextos desiguais como o do Brasil, marcados por severas assimetrias sociais e
ainda distante de garantir as condi¢des minimas de uma vida digna a todas as camadas da
sociedade, somados as caracteristicas proprias do saneamento (economia de escala e alto custo
fixo), a retirada do Estado do processo de desenvolvimento provoca, por um lado, a redugdo da
cidadania, e por outro lado, sugere a tendéncia de aumento das desigualdades sociais e
regionais. O saneamento visto apenas como infraestrutura urbana (ou apenas uma industria), ou
ainda como setor da economia, cuja demanda reprimida representa grandes oportunidades de
negocios e de lucros, pode agravar suas assimetrias e aprofundar as desigualdades sociais e
regionais. Tendo em vista que os investimentos tendem a ser guiados mais pelo retorno
econdmico que pelos beneficios sociais, a intervengao estatal, mediante politica social voltada
para sua efetivacdo, ¢ um mecanismo fundamental.

Dizer que o saneamento possui um perfil social significa que o Estado possui um papel
central na sua realizacdo. Ele é quem deve formular politicas apropriadas para o
desenvolvimento do setor e reduzir as desigualdades. Sua responsabilidade ¢ criar condi¢oes
favoraveis, eliminando obstaculos e promovendo igualdade de oportunidades no acesso aos

recursos basicos como a saude, educagdo, alimentacdo, moradia ¢, ainda, sancamento basico.

30 Segundo Comparato (1993), a cidadania liberal-individualista (cidadania como capacidade humana, em geral,
de ser titular de direitos — v.g., direito de voto) é superada pela cidadania do Estado Social, no sentido de conservar
0s aspectos positivos e substituir os negativos. O subdesenvolvimento humano denunciava a falseavel assimetria
do exercicio de direitos entre ricos e pobres da cidadania liberal, levando, numa espécie de dialética, ao surgimento
da ideia de cidadania como participagao social.
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O intuito, também, é assegurar a cidadania em todos os niveis, garantindo, por exemplo, uma
ampla participacdo popular na decisdo sobre a alocagdo dos recursos publicos.

Ao operar por mecanismos de competicdo, tipicamente de mercado, o desenvolvimento
das regides menos rentaveis fica a cargo dos interesses privados das licitantes, que decidem se
vao ou ndo participar do certame segundo os critérios da rentabilidade. Por isso, sem um viés
social, os investimentos tendem a permanecer direcionados para as regides ¢ Municipios mais
rentaveis, comprometendo a redistribui¢do isonomica dos bens e ocasionando o aumento das
desigualdades sociais e regionais. Ao considera-lo como uma politica social, sua realizagdo
deve contemplar mais o retorno social que econdmico, garantido acessibilidade as regides

menos atrativas economicamente.

3 SANEAMENTO BASICO COMO DIREITOS HUMANOS

As dimensdes que envolvem o saneamento basico, com repercussdoes nas esferas
individuais, sociais e coletivas, assumem uma perspectiva ampla de direitos humanos. No plano
constitucional, possuem uma forte carga normativa na medida em que estdo diretamente
relacionadas a dignidade da pessoa humana. No plano internacional, a questdo dos direitos
humanos ndo ocorreu de maneira linear e consensual, perpassando implicitamente por diversos
tratados e documentos internacionais da ONU e se tornando explicito apenas a partir de 2010.
Como resultado, estabeleceu-se um conjunto de contetidos minimos relacionados a estes
direitos humanos e abaixo dos quais nenhum pais pode atuar, devendo eles, aos quais se inclui
obviamente o Brasil, incorporarem tais conteudos em suas normas e politicas sociais internas.
Este capitulo busca apresentar como se deu este reconhecimento historico e delinear,

exemplificativamente, seu conteido minimo.

3.1. RECONHECIMENTO INTERNACIONAL DOS DIREITOS HUMANOS AO
SANEAMENTO

O direito a 4gua e ao esgotamento sanitario ndo tiveram mengao expressa nos principais
documentos internacionais de prote¢ao dos direitos humanos. Para Albuquerque (2014, p. 27-
8), a omissao desses direitos na Declaragcdo Universal dos Direitos Humano - DUDH (1948) e
no Pacto Internacional dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais - PIDESC (1976) deve ser
compreendida conforme o contexto mundial ainda marcado pelo colonialismo, com populagdes

afetadas pela caréncia no acesso ao saneamento que nao tiveram representatividade a mesa de
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negociacdo. A sociedade civil também ndo possuia a mesma expressividade dos dias atuais ¢
as cidades viviam ainda com baixos indices de urbanizagdo. As organizagdes de defesa dos
direitos humanos foram se conscientizando da importancia do saneamento para a humanidade
a medida que os problemas na saide e na economia, causados pela sua falta ou deficiéncia,
foram se agravando na segunda metade do século XX. Mesmo assim, ambos os documentos
reconheceram o direito a todas as pessoas ao minimo existencial, o que inclui a alimentacdo,
vestuario e moradia. Isso, mais adiante, serviu como porta de entrada para o reconhecimento
material do direito ao saneamento.

Por outro lado, Bulto (2015, p. 26) argumenta que essa omissdo ndo foi despretensiosa,
mas significou sim a representacdo de um projeto politico internacional. Ressalta que, devido
aos interesses econdmicos dos paises desenvolvidos sobre a 4gua, nenhum outro direito
socioeconomico do catalogo internacional teve seu stafus e sua base normativa tdo contestados
como o direito a 4gua. O seu reconhecimento adveio, na perspicacia da autora, de uma situagao
do tipo catch-22 (de um impasse, vulgo “beco sem saida”): o dissenso global sobre as questdes
politicas e juridicas relacionadas ao direito a agua, particularmente porque reconhecé-lo como
uma espécie de direitos humanos interditava as pretensdes meramente econdmicas das grandes
nagdes e corporagdes internacionais, ndo se podia simplesmente ignorar o fato de que a agua
constitui elemento essencial e basico para uma vida digna, para a existéncia planetaria e para o
desenvolvimento das nagdes.

Segundo Borja e Moraes (2020), o reconhecimento internacional dos direitos humanos
ao fornecimento de dgua potavel e esgotamento sanitario passou de implicito para explicito nos
tratados e documentos produzidos pela ONU. Para eles, esta espécie de direitos humanos pode
ser extraida do direito a vida, saude e bem-estar das pessoas resguardados pela DUDH (1948),
sendo diretamente reconhecido o direito a agua potavel para satisfazer a sede na Il e IV
Conferéncia de Genebra da ONU (1949) e no I e II Protocolo Opcional da ONU (1977).

De qualquer modo, relembra Vargas (2000, p. 178) que o primeiro evento multilateral
efetivamente global a debater as questdes sobre a agua, sob a coordenagdo da ONU, foi a
Conferéncia de Mar Del Plata (1977). O Plano de A¢ao adotado durante a conferéncia realga a
exceléncia da agua no crescimento econdmico e desperta a importancia da participagdo dos
usuarios no processo decisorio. Além disso, chamou-se a atengdo para a necessidade de
cooperacdo internacional em busca de solugdes aos problemas relacionados com o
fornecimento de 4gua potavel, especialmente suas significativas repercussoes fisicas, quimicas,
bioldgicas, sanitarias e socioeconomicas. A dgua foi internacionalmente tratada pela primeira

vez como um direito humano, e a década de 1980 foi declarada como a “Década Internacional
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do Fornecimento da Agua Potavel e do Saneamento”, sob o fundamento de que “todos os povos,
quaisquer que sejam seu estagio de desenvolvimento e suas condigdes sociais ¢ econdmicas,
tém direito ao acesso a agua potavel em quantidade e qualidade a altura de suas necessidades
basicas”.

A partir de 1979, os tratados e documentos internacionais de direitos humanos foram
progressivamente incorporando de modo expresso a importancia da agua e do esgotamento
sanitario na realizagcdo dos direitos humanos. Como uma linha do tempo destes tratados e

documentos, elenca-se os seguintes marcos acerca do direito a 4gua e esgotamento sanitario®':

a) Convengao para a Eliminac¢do de Discriminagdo contra a Mulher (1979), por meio da qual
impoe aos estados signatarios o dever de assegurar as mulheres, nas zonas rurais, o direito de
“desfrutar de condic¢des de vida adequadas, particularmente em relacdo ao abastecimento de

agua” (art. 14, § 2°);

b) Convengdes sobre o Direito das Criangas (1989), que impde aos Estados o combate as
doencas e desnutri¢ao “por meio do fornecimento de alimentos nutritivos e agua potavel” (art.

24, § 2°);

¢) Declaragio de Dublin (1992), adotada na Conferéncia Internacional sobre a Agua e o Meio
Ambiente, a qual classifica como critica a situacdo futura dos recursos hidricos no mundo e
reconhece ser “... vital [...] o direito basico de todos os seres humanos a terem acesso a agua
limpa e saneamento a um preco acessivel”*?; ou seja, 0 documento reconhece expressamente o

carater economico da agua;

d) Declaragdo do Rio sobre o Meio Ambiente e o Capitulo 18 da Agenda 21, aprovados na
Conferéncia das Nacdes Unidas sobre Meio Ambiente ¢ Desenvolvimento (Rio-1992),
consagrando conceitos cruciais sobre o saneamento, tais como desenvolvimento sustentavel,

protegdo do meio ambiente e principio da precaucio. E subscrita a Resolugdo da Conferéncia

31 A ONU utiliza o termo “saneamento” como representagio do esgotamento sanitirio. No entanto, para
uniformizar os termos, a pesquisa utilizara “esgotamento sanitario”.

32 830 principios da Declaragdo de Dublin: 1. A 4gua doce é um recurso finito e vulneravel, essencial para sustentar
a vida, o desenvolvimento e 0 meio ambiente; 2. Desenvolvimento e gestdo da agua devem ser baseados numa
abordagem participativa, envolvendo usuarios, planejadores e agentes politicos em todos os niveis; 3. As mulheres
desempenham um papel central no fornecimento, gestao e protecdo da agua; e 4. A agua tem um valor econdmico
em todos os usos competitivos e deve ser reconhecida como um bem econdémico.
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sobre a Agua de Mar da Prata, que reconhece a todos os povos o direito a ter acesso a dgua

potavel;

¢) Conferéncia Internacional das Na¢des Unidas sobre a Populag@o e Desenvolvimento (1994),
a qual seu programa de ac¢do ressalta que todos as pessoas possuem “direito a um nivel de vida
adequado para si proprio e para as suas familias, incluindo alimentagdo, agasalhos, habitacao,

agua e saneamento adequados’;

f) Convengao sobre o Direito dos Usos Nao Navegaveis dos Cursos de Agua Internacionais

(1997), que garante a utilizagdo prioritaria do uso da 4gua para necessidades vitais;

g) Resolucao da Assembleia Geral da ONU A/Res/54/1975 - “O Direito ao Desenvolvimento”
(1999), a qual afirma que o direito a alimentagdo e agua limpa sdo fundamentais para a
concretizagdo do desenvolvimento”, representando mais que um dever politico-institucional,
mas também uma obrigacdo moral tanto dos governos nacionais quanto para a comunidade

internacional (art. 12);

h) Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (2002), em que a melhoria do acesso a adgua

potéavel passa a ser uma meta fundamental para todos os Estados signatarios;

1) Declaracdo Politica de Cimeira (2002), a qual associa o direito a agua potavel e esgotamento

sanitario a dignidade humana;

j) Convengao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncias (2006), impondo o

dever de nio discriminagdo no acesso ao saneamento basico;

1) Declaracao sobre os Direitos dos Povos Indigenas (2007), a qual inclui o direito de manter e

fortalecer sua propria relacdo espiritual com as aguas (art. 25).

Mas ¢ em novembro de 2002 que o direito a 4gua ganha expressdo no debate internacional
sobre os direitos humanos, especificamente a partir do Comentario Geral (CG) n° 15 elaborado
pelo Comité das Nagdes Unidas sobre os Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais
(CNUDESC). Comentarios gerais s3o interpretagdes oficiais sobre o PICESC e funcionam

como orientagdo acerca do contetido dos direitos humanos e da observancia/controle destes
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direitos pelos Estados. Em sintese, este documento interpreta o PICESC (1966) a fim de
reconhecer a existéncia do direito humano a agua e estabelecer as suas bases juridicas
internacionais. Disp0s-se que esse direito estd implicitamente contido nos direitos humanos a
saude, alimentacdo e moradia, sendo, portanto, indispensavel para uma vida digna e pré-
requisito para a realizag@o de outros direitos humanos.

Bulto (2015, p. 27) afirma que, mesmo com o CG n° 15 (2002), o direito humano a agua
ainda permanecia como um tema de controvérsia académica. Existiam duas ordens de
argumentos contrarios a este reconhecimento: a) de que esse direito ndo encontra expressao
explicita e abrangente na lei internacional dos direitos humanos, de modo que ele ndo existe
como tal; e b) de que o direito a agua seria um direito auxiliar, ou seja, exercido apenas no
contexto de outros direitos mais explicitos do PICESC (1976).

No entanto, esses argumentos ndo foram — nem sdo — suficientes para afastar o
reconhecimento da agua como um direito humano auténomo e genuino. Em primeiro lugar, os
direitos humanos ndo sdo criados pelos tratados internacionais, mas sdo reconhecidos por eles
devido sua essencialidade para a realizacdo da dignidade da pessoa humana, sendo, pois,
perfeitamente possivel identificar direitos humanos fora do catdlogo destes documentos. Em
segundo lugar, o fato de a 4gua ser a base para outros direitos ndo significa que ela seja auxiliar,
mas antes que ela seja um dos mais elementares direitos humanos. De qualquer modo, cumpre
frisar que o reconhecimento formal pela ONU teve inegavel importancia para a comunidade
global. A partir desse reconhecimento, o direito a 4gua adquire relevancia juridica internacional
a ponto de impor aos Estados o dever de respeitar, proteger e realizar o direito humano a agua.

Além disso, o reconhecimento tem fungdo pedagogica e indutora de novas orientagdes e
normativas. Tanto que, a partir disso, 0 saneamento passou a ser pauta de varias discussoes e
documentos. Em 2008, por exemplo, a ONU declara o “Ano do Saneamento Basico”. Dois anos
depois, o CNUDESC reconheceu expressamente que o direito ao saneamento (abastecimento
de agua e esgotamento sanitario) deveria ser plenamente observado pelos Estados segundo os
principios da ndo-discriminacdo, igualdade de género, participagdo e responsabilidade. Logo
apos, em julho de 2010, a Assembleia Geral das Nacdes Unidas (AGNU), por meio da
Resolucdo ONU A/RES/64/292, apresentada pela Bolivia, reconheceu formalmente o acesso a
agua potavel e ao esgotamento sanitario como espécie autonoma e essencial para a realizac@o
de todos os outros direitos humanos. Mencionada resolu¢do interpela os Estados e as
organizagdes internacionais para que supram os recursos financeiros necessarios a realizagdo
desses direitos, devendo atuar de modo colaborativo entre si, especialmente com os paises em

desenvolvimento, a fim de garantir a todas as pessoas do planeta o acesso a agua potavel segura,
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limpa, acessivel e a custos razoaveis, bem como o esgotamento em toda a sua cadeia ¢
dimensdo.

No mesmo ano (2010), o Conselho de Direitos Humanos (CDH) ratificou a resolugao,
tornando-a juridicamente vinculante. Em setembro de 2010, a Resolu¢cdo do CDH da ONU
A/HRC/RES/15/9 exaltou a existéncia dos direitos ao saneamento e confirmou que sdo
legalmente vinculantes para todos os Estados. Desde entdo, os paises signatarios t€ém o dever
de garantir, progressivamente, o direito ao saneamento, com a integralizacdo das normativas
internacionais aos seus ordenamentos juridicos (SILVA, 2017, p. 40) e a assimilagdo, pelas
politicas publicas, das orientagdes e interpretacdes internacionais sobre direitos humanos. Em
2015, a Assembleia Geral da ONU reforcou esse direito na Resolucdo ONU A/RES/70/169,
estabelecendo, como Objetivo de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS) n° 6, que a
universalizacdo do acesso aos servicos de agua e esgotamento sanitirio deve acontecer
plenamente e em todo planeta até 2030.

Sendo assim, o reconhecimento dos direitos humanos ao saneamento basico pela ONU
pode ser definido como antes e depois da Resolucdo A/RES/64/292 de 2010. Antes da
resolucdo, ocorreu de modo implicito nos tratados internacionais, a partir do recurso
interpretativo de seus orgdos internos. O CG n° 15 (2002), nesse aspecto, teve relevante
importancia para o reconhecimento e determinagdo acerca de seus conteudos normativos.
Depois da resolucao, consagrou-se explicitamente o saneamento como uma espécie autdnoma
de direitos humanos, tornando matéria recorrente nos debates e que poderia ser exigida dos
Estados, tanto para sua previsdo nas normas e politicas internas como para seu cumprimento.

Nos ultimos 10 anos, o saneamento tem sido objeto de inimeros Relatorios produzidos
por experts independentes no ambito da ONU. Estes documentos tratam de avaliacdes de
denuncias de violagdes de direitos humanos e servem de refor¢co normativo e interpretativo
acerca do saneamento. Embora ndo tenham carater vinculativo, constituem importantes
recomendacdes a serem enviadas aos Estados, ao CDH ¢ a AGE, além de fornecer

conhecimento e instrumentos para a realizagdo do direito humano ao saneamento.

3.2. PADROES MINIMOS E PRINCiPIOS DOS DIREITOS HUMANOS AO
SANEAMENTO

Os direitos humanos ao saneamento basico sustentam aspectos formal e material. Do
ponto de vista formal, ele esta expresso em um amplo conjunto de tratados, declaragdes e outros

documentos normativos internacionais sobre direitos humanos. Do ponto de vista material, os
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relatorios apresentados pelos Estados a ONU, o CNUDESC tem analisado — e se manifestado
— constantemente sobre os contetidos normativos do saneamento basico e como eles ganharam
autonomia dentro do rol de Direitos Economicos, Sociais ¢ Culturais (DESC). Isto €, o
Conselho tem procurado tragar um perfil material, delineando um conjunto de contetidos
normativos relacionados com os direitos humanos e o saneamento basico.

O primeiro passo rumo aos direitos humanos foi exatamente o reconhecimento de que o
saneamento basico faz parte do rol — e tem os mesmos anseios — dos DESC. A assimilag@o do
conteudo do saneamento com os DESC foi essencial, por dois principais motivos: primeiro,
porque implicou no reconhecimento de que ele tem fundamento na dignidade da pessoa
humana; e segundo, especificamente no PIDESC (1976), de que ele constitui um bem social e
cultural para além do seu carater econdmico. Como uma espécie de DESC, tem como objetivo
as politicas publicas voltadas para garantir um padrao de qualidade de vida as populacdes
carentes em todas as suas dimensdes, mais, sobretudo, no campo do trabalho, saude, previdéncia
social, educacdo e habitacao.

Sob este aspecto, o saneamento basico como direitos humanos interdita as visdes
economicistas sobre o processo de realizacdo e gestdo de seus servigos, ndo permitindo que os
aspectos sociais sejam alijados do horizonte de suas provisdes. Nesse sentido, o conteudo
normativo do saneamento deve envolver, necessariamente, a protecdo de classes ou grupos
menos favorecidos, contra a dominagdo socioecondmica exercida por uma minoria abastada e
poderosa®?, mais do que a acessibilidade aos servigos e o desenvolvimento econdmico das
Nagoes.

Disso ressai outra grande expressdo do saneamento basico como direitos humanos, que é
a sua relagdo com a solidariedade e com a sustentabilidade. Sabe-se que a sustentabilidade
requer que o exercicio deste direito se volte a garantir que as presentes e futuras geragoes
possam usufruir dele. Por outro lado, a solidariedade demanda, mais que isso, que sua realizacdo
seja pautada pela justica distributiva/proporcional, com a reparticdo das vantagens e encargos
sociais feitas em fung¢do das caréncias de cada individuo ou grupo.

E importante ressaltar que esse reconhecimento oficial (e formal) pelas autoridades
politicas internacionais competentes fornece seguranga as relacdes sociais e exerce uma fungdo
pedagobgica para o individuo, Estado e sociedade, “no sentido de fazer prevalecer os grandes

valores éticos, os quais, sem esse reconhecimento oficial, tardariam a se impor na vida coletiva”

33 Esta é a conclusio tomada por Comparato (2019) quando da anélise do PIDESC (1976), a qual se adota para o
saneamento basico.
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(COMPARATO, 2019, p. 71). A sua positivagdo nos tratados ¢ documentos internacionais
trouxe um conjunto de implicagdes para a sociedade global e para os Estados, tais como o dever
de garantir padrdoes aos servigos em conformidade com os principios reitores de direitos
humanos.

Esses documentos orientam como o saneamento deve ser realizado e aplicado. Uma vez
definido o contetido normativo e principios fundamentais minimos, os Estados se veem
vinculados em face da repercussdo nos seus ordenamentos internos. Nesse sentido, a realizagédo
do saneamento basico, em todos os niveis da vida individual e coletiva, demanda compreender
o que de fato abrange a sua prote¢@o e promog¢ao como direitos humanos. A ONU oferece um
conjunto de normatizacdes e interpretagdes, que nao apenas devem ser observadas pelos
Estados, mas também empenhadas para que as leis internas e suas instituicdes estejam
preparadas para realiza-los da forma mais ampla e igual possivel.

Ainda assim, cumpre indagar: o que seria a realizagdo de “forma mais ampla e igual
possivel” dos direitos ao saneamento basico? Para a ONU, o padrio exigido dos direitos
humanos nd3o depende inteiramente dos critérios estabelecidos pelos proprios Estados. A
diversidade de mundos de vida e as contingéncias politicas, sociais, culturais e econdmicas de
cada Nagdo devem ser sempre respeitadas, em nome da independéncia, mas ndo podem
representar um obstaculo para a propria realizagdo dos direitos humanos. A fim de evitar que
grupos hegemonicos dos paises se recusem a respeitar ¢ implementar os direitos humanos a
pretexto de se manterem livres da interferéncia externa, a ONU produziu oficialmente uma série
de conteudos normativos e principios vinculados ao saneamento que os Estados signatarios
devem cumprir.

Com base nesses documentos internacionais, produzidos no ambito da ONU, adiante
sera descrito um conjunto de contetdos minimos dos direitos humanos a agua e ao esgotamento
sanitario, com seus respectivos significados e implicacdes. Por padrdes ou conteudos minimos
dos direitos humanos ao saneamento basico entende-se, nos limites deste estudo, o contetido
normativo minimo abaixo do qual nenhum Estado, sociedade ou corporagdo pode atuar, sob

pena de violagdo da dignidade da pessoa humana e passivel de interpelacao legitima.

3.2.1 O conteido normativo minimo dos direitos humanos ao saneamento

Os direitos humanos ao saneamento envolvem tanto liberdades como direitos. As

liberdades representam o direito de acessar os suprimentos existentes e de estar livre de

interferéncias arbitrarias, como interrupg¢des injustificadas de fornecimento e contaminagao da
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agua. Por outro lado, os direitos incluem um sistema de fornecimento dos servigos € uma gestao
que proporcione igualdade de oportunidade para as pessoas usufruirem deles (CG n° 15, 2002).
Sob o viés dos direitos humanos, abrange um conjunto minimo de realizagdes abaixo do qual
ndo ¢ aceitavel a atuagdo dos Estados e sociedade em geral. Ressalta-se que, tendo em vista a
propria historicidade que caracteriza os direitos humanos, esse conjunto pode — e por vezes
deve — sofrer modificacdes de entendimentos ou acréscimos de novos conteudos. Segundo
relatérios produzidos no ambito da ONU — tais como o Relatorio ONU A/70/203, 2015;
Relatorio ONU A/HRC/30/39, 2015; Relatério ONU A/HRC/33/49, 2016; Relatorio ONU
A/73/162, 2018; e Relatorio ONU A/HRC/45/10, 2020 —, os direitos humanos ao saneamento
tétm os seguintes conteidos minimos: disponibilidade, qualidade, acessibilidade
fisica/econdmica e aceitabilidade. Esses contetdos possuem a mesma base normativa, mas com
algumas nuances em suas aplicagdes devido as caracteristicas especificas do servigo de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario. Abaixo, ¢ apresentada no Quadro 1 a

sintetizacdo desses padrdes minimos e, a seguir, seus desdobramentos.
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Quadro 1: Padrdoes minimos dos direitos humanos ao saneamento basico

PADROES MINIMOS

DESCRICOES

AGUA

ESGOTO

Disponibilidade

A disponibilidade diz respeito ao fornecimento de dgua em quantidade
suficiente e continua para “atender as necessidades de individuos e
familias, para beber e higiene pessoal, para usos pessoal e doméstico, o
que inclui cozimento, preparagdo de alimentos, lavagem de roupas e
limpeza” (Relatério ONU. A/70/203, 2015, p. 9).

As instalagdes sanitarias devem estar disponiveis em niimero suficiente
para as pessoas. A disponibilidade envolve o estabelecimento de programas
definidos em politicas, instituicdes e pessoal suficiente, capazes de
construir, manter e gerenciar a prestagcao dos servigos (Relatério ONU.
A/70/203, 2015, p. 6).

Qualidade

A agua disponibilizada deve ser potavel e, portanto, livre de
microrganismos, substdncias quimicas e riscos radiologicos que
ameacem a satde de uma pessoa (CG n° 15, 2002), bem como cor, odor
e sabor aceitavel para o uso humano. Essa qualidade ¢ definida pela OMS
e, no Brasil, pelo titular dos servigos e 6rgdos de controle. (Relatorio
ONU. A/70/203, 2015).

As instalagdes sanitarias devem ser higienicamente seguras, livres do
contato com animais e excrementos humanos. Engloba a conservagido do
meio ambiente, utilizacdo sustentavel dos recursos, protecdo e promogao
da saude e integridade das pessoas. Sdo vedadas praticas que possam
colocar em risco a satde e vida. (Relatorio ONU. A/70/203, 2015).

Acessibilidade fisica

Possibilidade e condigdo de alcance fisico para a utilizagdo, com
seguranga e autonomia, das instalagdes e servigos de agua, dentro ou nas
imedia¢des de cada domicilio, instituicdo de ensino e¢ ambiente de
trabalho, de modo confidvel e continuo. O acesso a agua deve estar livre
de qualquer obstéaculo, atitude ou comportamento que limite ou impega o
gozo, a fruicdo e o exercicio deste direito (Relatério ONU. A/70/203,
2015).

Possibilidade e condigdo de alcance fisico para a utilizagdo, com seguranga
e autonomia, das instalagdes e servigos de esgotamento, dentro ou nas
imediacdes de cada domicilio, institui¢do de ensino e ambiente de trabalho,
de modo confiavel e seguro. O acesso deve estar livre de qualquer
obstaculo, atitude ou comportamento que limite ou impeca o gozo, a
fruigdo e o exercicio deste direito. (Relatério ONU. A/70/203, 2015).

Acessibilidade econdomica

A agua deve ser economicamente acessivel aos individuos para todos os
usos pessoais e domésticos. O valor pago pela agua nido deve impedir que
as pessoas acessem outros bens e servicos essenciais que sdo garantidos
por outros direitos humanos, tais como medicamentos, aluguel, [...]
habitaggo e[...] educagdo”. Néo significa que a 4gua deva estar disponivel
gratuitamente, salvo quando as pessoas ndo possam, com seus proprios
recursos, arcar com as despesas do servico (Relatorio ONU. A/70/203,
2015).

A utilizagdo das instalagdes e servicos de esgotamento devem estar
disponiveis por um precgo acessivel a todas as pessoas. O valor pago ndo
deve impedir que as pessoas acessem outros bens e servigos essenciais que
sdo garantidos por outros direitos humanos, tais como medicamentos,
aluguel, [...] habitag8o e [...] educagdo. Nao significa que a agua deva estar
disponivel gratuitamente, salvo quando as pessoas ndo possam, com seus
proprios recursos, arcar com as despesas do servico (Relatorio ONU.
A/70/203, 2015).

Aceitabilidade

Os servigos de abastecimento de agua devem ser aceitaveis do ponto de
vista sanitario e cultural, harmonizando-se as diferentes perspectivas
culturais com os padrdes minimos de disponibilidade, qualidade e
acessibilidade. Muitas vezes a agua adquire um carater cultural e
religioso relevante a determinadas culturas, a qual deve ser respeitada e
harmonizada com os padrdes gerais. (Relatorio ONU. A/70/203, 2015).

As instalacdes e servigos de esgotamento devem ser aceitaveis do ponto de
vista sanitario e cultural, harmonizando-se as diferentes perspectivas
culturais com os padrdes minimos de disponibilidade, qualidade e
acessibilidade. Muitas vezes a 4gua adquire um carater cultural e religioso
relevante a determinadas culturas, a qual deve ser respeitada e harmonizada
com os padrdes gerais. (Relatorio ONU. A/70/203, 2015).

Fonte: Adaptado de Relatorio ONU. A/70/203, 2015; e CG n° 15, 2002.
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Os servicos de saneamento devem estar disponiveis a todas as pessoas. A
disponibilidade envolve o estabelecimento de “programas definidos em politicas, institui¢des e
pessoal suficiente, capazes de construir, manter e gerenciar a prestagdo dos servigos” (Relatorio
ONU A/70/203, 2015, p. 6), assim como o seu fornecimento continuo e¢ em quantidade
suficiente para atender as necessidades de individuos, familias e grupos. No caso do
abastecimento de agua, envolve o abastecimento de agua para o consumo, higiene pessoal e uso
doméstico, o que abrange beber, tomar banho, cozimento, preparacdo de alimentos, lavagem de
roupas e limpeza (Relatério ONU A/70/203, 2015, p. 9). Relativamente ao esgotamento
sanitario, as instalagdes sanitarias devem estar disponiveis em numero suficiente para as
pessoas.

Os servicos devem estar disponibilizados com qualidade e seguranca suficiente para
garantir a saide das pessoas e¢ a salubridade ambiental. As atividades humanas devem ser
controladas para evitar a poluicdo da 4dgua por qualquer meio, inclusive pela agricultura e
industria (Relatério ONU A/70/203, 2015, p. 10). A agua fornecida deve ser potavel e, portanto,
livre de microrganismos, substancias quimicas e riscos radiologicos que ameacem a satude das
pessoas (CG n° 15, 2002), assim como tenha cor, odor e sabor aceitavel para o uso humano. No
caso do esgotamento, a qualidade abrange a garantia de instalagdes sanitarias higienicamente
seguras, faceis de limpar ¢ manter, além de livres do contato com animais (v.g., insetos) ¢
excrementos humanos, a fim de evitar a contaminagdo e disseminagdo de doengas. A seguranca
engloba a conservagdo do meio ambiente, utilizagdo sustentavel dos recursos, protegdo e
promogdo da satde e integridade das pessoas; uma vez que sdo vedadas praticas que possam
colocar em risco a satude e vida das pessoas (Relatério ONU A/HRC/30/39, 2015, p. 7).

Aos estados cabe resguardar instalagdes e servigos de abastecimento de agua acessiveis
a todas as pessoas, sem discriminacdo (CG n°® 15, 2002). A acessibilidade abrange duas
dimensdes sobrepostas: a acessibilidade fisica e a acessibilidade econdmica. A primeira diz
respeito a possibilidade e condicdo de alcance fisico para a utilizacdo, com seguranca e
autonomia, das instalagdes e servicos de saneamento a todas as pessoas e em todas as
localidades, seja na zona urbana seja na zona rural. As instalagdes devem estar sob alcance de
todas as pessoas dentro ou nas imediagdes de cada domicilio, instituicdo de ensino e ambiente
de trabalho, de modo confiavel e continuo. A acessibilidade fisica significa, entdo, o acesso
livre de qualquer obstaculo, atitude ou comportamento que limite ou impeca o gozo, a fruigdo
e o exercicio do direito ao saneamento. O segundo refere-se ao acesso econdmico, de modo que
o valor pago pelos servigos ndo seja um obstaculo para o exercicio de outros direitos humanos,

tais como medicamentos, aluguel e educacdo (Relatério ONU A/70/203, 2015, p. 10).
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Quanto a acessibilidade fisica ainda, “no fornecimento o caminho para buscar agua e a
propria instalagdo devem ser seguros para todos os usudrios, além de que o método de coleta
de agua deve ser utilizavel por todos” (Relatorio ONU A/70/203, 2015, p. 10). No que diz
respeito ao esgotamento, as (i) instalagdes devem ser adequadas as necessidades especiais de
acesso, como no caso de criancas, pessoas com deficiéncias, idosos, gestantes, pais com seus
filhos, pessoas com doengas incapacitantes; e (ii) deve ocorrer a separagdo das instalagdes
sanitarias, como as das meninas ¢ meninos. Nos lugares em que forem compartilhadas, como o
local de trabalho, instituicdes de saude e educacionais, deve-se resguardar um “numero
suficiente para garantir que os tempos de espera ndo sejam excessivamente longos”. Nos lugares
em que elas estejam fora da residéncia, “o caminho deve ser seguro e conveniente para todos
0s usuarios, e o risco de ataque ou agressdo de animais ou pessoas, especialmente para mulheres
e criancas, deve ser evitado ou mitigado” (Relatoério ONU A/70/203, 2015, p. 8).

No quesito acessibilidade econémica, os servigos devem estar disponiveis por um prego
acessivel a todas as pessoas, de modo que ndo seja um obstaculo para o exercicio de outros
direitos. Nao significa que os servigos devam ser gratuitos, mas que sejam resguardados pelo
Estado com mecanismos que assegurem seu fornecimento quando as pessoas ndo puderem, com
seus proprios recursos, pagar suas despesas. Ao contrario do que se pensa, a gratuidade causa
consequéncias negativas mais severas a quem nao tem acesso aos servicos (que, evidentemente,
jando paga); além de impactar a capacidade econdmico-financeira de expandir a acessibilidade.
Com este padrdo de direitos humanos, o Estado fica obrigado a encontrar solugdes para garantir
a acessibilidade economica, tais como: (i) financiamento publico, de uma maneira que beneficie
os mais desfavorecidos — isso ¢ importante porque, no mundo, “quase todos os sistemas de
grande escala recebem algum nivel de financiamento publico”, mas que acaba por beneficiar,
injustamente, os setores mais abastados da sociedade —; (ii) subsidios baseados em renda,
localizag@o geografica e tipos de acesso; e (iii) exigéncia de tarifas progressivas, com “a fixagdo
de pregos diferenciados nos quais diferentes quantidades de agua (ou esgoto) sdo cobrados em
tarifas diferentes” (Relatorio ONU A/HRC/30/39, 2015).

Os servicos de saneamento, por fim, devem ser aceitaveis do ponto de vista sanitario e
cultural. Trata-se da harmonizagdo de diferentes perspectivas culturais com os padrdes minimos
de disponibilidade, qualidade e acessibilidade. Por vezes a 4gua adquire um carater cultural e
religioso relevante a determinadas culturas, e isso deve ser respeitado e harmonizado com os
padrdes gerais. Embora existam diferentes concepg¢des culturais sobre o esgotamento, como o
posicionamento e condigdes para seu uso, ¢ impositivo que os banheiros sejam dispostos de

modo a assegurar a privacidade e a dignidade das pessoas. “A aceitabilidade geralmente requer
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instalagdes separadas para mulheres e homens em locais publicos, e para meninas e meninos
nas escolas” (Resolugdo ONU A/HRC/30/39, 2015). Ou seja, os direitos humanos impdem o
padrdo de observancia segundo o qual todos devem ter, de modo geral, “acesso a agua ¢ ao
esgotamento de qualidade, culturalmente apropriados e sensiveis aos requisitos de género, ciclo

de vida e intimidade” (CG n° 15, 2002).

3.2.2 Principios fundamentais

Do ponto de vista juridico, principio “indica uma ordenacdo, que se irradia e imanta os
sistemas de normas, servindo de base para a interpretacdo, integracdo, conhecimento e
aplicagdo do direito positivo” (NUCCI, 2010, p. 83). Em sentido semelhante, o Relatorio ONU
A/HRC/30/39 (2015, p. 13) ressalta que “os principios de direitos humanos fornecem uma
orientacdo essencial sobre como [eles] devem ser realizados e aplicados a determinados tipos
de servicos”. Abaixo, serdo apresentados os principais principios relacionados com os direitos
humanos ao saneamento basico e, a seguir, alguns aprofundamentos, sendo eles sintetizados no

Quadro 2.

A. Niao discriminagio e igualdade substantiva

A igualdade material abrange a proibi¢do de tratamento arbitrario, bem como o dever
de estabelecer critérios razoaveis e justos para determinados tratamentos desiguais ¢ da
compensacdo das desigualdades sociais, econdmicas e culturais (SARLET, 2015, p. 549). Nao
¢ admitido, conforme dispde o PIDESC (1976) e a CF/88 (art. 2°, 2; art. 3°, V), a discriminagéo
baseada em motivos de raga, cor, sexo, lingua, religido, opinido politica, nacionalidade ou
origem social. A partir desse principio, cabe aos Estados adotar medidas positivas e necessarias
para garantir a igualdade substantiva e eliminar as discrimina¢des (ALBUQUERQUE, 2014, p
37), tais como: a) agOes afirmativas: tratamento diferenciado a determinadas pessoas conforme
suas necessidades especificas, como meninas e mulheres que menstruam e precisam de
condi¢des adequadas para realizar sua higiene intima; b) agdes voltadas para reducdo das
desigualdades sociais: tarifa social, subsidio cruzado, regionalizagdo dos servigos; c) controles
de constitucionalidade e legalidade: os Estados devem “identificar e ratificar todas as leis que
direta ou indiretamente tém consequéncias discriminatorias para a fruicao dos direitos humanos
a agua e ao esgotamento sanitario”, ao passo que o ordenamento juridico deve contemplar

regras e principios de ndo discriminacdo e igualdade de acesso (Relatério ONU A/HRC/33/49,
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2016, p. 5; e Relatorio ONU A/70/203, 2015, p. 14).

B. Participacio

Os individuos, grupos e a sociedade devem ter a oportunidade de participar na escolha
do tipo de servico ¢ modelo de gestdo dos servigos de saneamento basico. Isso abrange a
garantia de que as pessoas sejam livres para se manifestar ativamente nas reunioes e discussoes
sobre as questdes relacionadas ao saneamento. As manifestagdes devem ser iguais e capazes de
orientar a atuagdo no campo do saneamento; a participagdo social deve ocorrer em todas as
fases de estruturacdo e implementagdo dos servicos, desde o planejamento até a execugdo; € 0s
direitos humanos devem romper com as barreiras que impedem a participacdo €, a0 mesmo
tempo, assegurar a participagdo livre, igual, ativa e relevante de todas as pessoas (Relatorio

ONU A/70/203, 2015, p. 15).

C. Acesso a informacio

O acesso a todas as informagdes sobre o saneamento basico ¢ condigdo para a
participagdo na tomada de decisdo. Para ser capaz de fazer escolhas, as pessoas e comunidade
devem ter acesso as informagdes adequadas sobre todos os fatores que envolvem e condicionam
a realizacdo do saneamento basico, tais como: os custos, os limites politicos ¢ institucionais, as
tecnologias disponiveis, as caracteristicas de monopdlio que envolvem o saneamento, 0s
beneficios do acesso e os maleficios a satide e ao meio ambiente decorrentes de sua auséncia,
entre outras. O déficit da cidadania ressoa nestes direitos, sendo que as pessoas ¢ comunidades
pobres e marginalizadas sdo excluidas do debate publico, de participar da vida politica e de
influenciar nas decisdes que tém um efeito profundo em sua vida cotidiana. “O acesso a
informacao ajuda a equilibrar a dinamica desigual de poder que existe entre individuos e grupos
marginalizados e o Estado e outras entidades, tais como os prestadores de servigo” (Relatorio

ONU A/70/203, 2015, p. 16).

D. Responsabilizacio

Os estados sdo obrigados a realizar o saneamento basico, sob pena de responsabilizagao

a nivel internacional. O nucleo essencial deste principio € o equilibrio de poder, visando

proteger os mais marginalizados. Exerce duas funcdes: (i) corretiva, absorvendo as reclamagdes



75

das pessoas ¢ promovendo san¢des pelo descumprimento de normas; e (ii) preventiva,
estabelecendo boas praticas para sua realizagdo (Relatorio ONU A/73/162, 2018, p. 5). Para
tanto, os estados devem monitorar tanto os servigos fisicos como o nivel de desigualdades no

acesso, além de garantir acesso a justica (Relatério ONU A/70/203, 2015, p. 16).

E. Sustentabilidade

A realizagdo progressiva do saneamento basico deve ser alcancada de maneira
sustentavel, ou seja, os seus usos e praticas de hoje ndo podem comprometer as futuras geracoes
no acesso aos servicos de agua e esgotamento sanitario. Os servigos e instalacdes devem ser
mantidos, mediante o emprego de tecnologia mais apropriada para os investimentos a curto,
médio e longo prazo, para se evitar falhas e retrocessos (Relatorio ONU A/70/203, 2015)

Para Albuquerque (2014, p. 40), boas praticas no que diz respeito ao saneamento basico
sd0 aquelas que obedecem a todos esses critérios. Tornar o saneamento realidade na vida das
pessoas carece de medidas legislativas e politicas por parte dos estados, com regulacdes que
subsidiem a execu¢do de programas dirigidos aos grupos marginalizados e vulneraveis com
acesso limitado. Se por um lado a realizacdo destes direitos exige uma atuacdo estatal para
assegurar um ambiente de transparéncia e responsabilidade, por outro lado a sociedade civil
precisa exigir dos governantes que prestem contas de seus atos, reivindicando o cumprimento
das leis e das politicas para assim eles oferecerem os servigos de forma mais ampla possivel. A
congregacao desses critérios deve ser interpretada mediante uma visdo holistica, da qual se cria

um ambiente propicio para a realizagdo do direito humano ao saneamento basico. Diz ela:

O ambiente propicio que os governos devem criar para garantir 0 acesso aos servigos
inclui: um enquadramento juridico e politico que contemple os aspectos fundamentais
dos direitos a agua e saneamento; clareza em relagdo a quem ¢ responsavel por cada
aspecto desse regime, sob a forma de estratégia ou de plano de ag@o; um regime de
regulagdo que inclua a garantia de protecdo dos utilizadores e normas claras cujo
cumprimento deve ser objeto de monitorizacdo por parte de agentes independentes;
financiamento e uma gestdo adequada do mesmo; compreensdo clara da natureza e
alcance da garantia de acesso aos servigos, incluindo o acesso a informagao para a
populacdo em geral; capacidade a nivel local para prestar os servigos, com solugdes
locais, e participacdo plena dos cidaddos na tomada de decisdes relativas ao acesso
aos servicos; monitorizagdo total dos objetivos e das normas estipuladas, com énfase
na igualdade e nos indicadores favoraveis aos pobres, assim como a monitorizagio de
quais as pessoas que nio tém um acesso adequado aos servicos (ALBUQUERQUIE,
2014, p. 41).

E possivel perceber que o sancamento basico decorre da dignidade da pessoa humana,

no sentido de resguardar condi¢des minimas que permitam a ela desfrutar dos seus direitos civis
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e politicos e, principalmente, dos seus direitos econdmicos, sociais ¢ culturais. Alids, isso € o
que determina o preambulo do PIDESC (1976). Percebe-se também que a concretizacdo destes
direitos ndo é de uma vez ¢ nem de uma vez por todas, muito embora existam necessidades
imediatas inafastaveis (v.g., consumo de agua potavel). Por isso, diz que o saneamento demanda
tempo e recursos adequados, cuja concretizagdo ocorre de modo progressivo, devendo os
estados adotar medidas voltadas para tanto, com a criagdo de leis e politicas publicas que

abranjam todos esses aspectos essenciais.

F. Realizacio progressiva do saneamento

Segundo o PIDESC (1976, art. 2°, 1), os estados tém o dever de agir, por esfor¢o proprio
ou por cooperacdo internacional, para assegurar progressivamente o pleno exercicio dos direitos
econdmicos, sociais ¢ culturais, aos quais se incluem os direitos ao saneamento basico. Todos
os estados devem adotar medidas concretas, efetivas e continuas para cumprir com as
exigéncias dos direitos ao saneamento, considerando se tratar de um processo a longo prazo,
continuo e condicionado a fatores técnicos, econdomicos e politicos.

No Brasil, a realizagdo progressiva constitui o proprio conceito de universalizagdo
(LNSB, 2007, art. 3° III,) e condi¢do necessaria a validade dos contratos de concessdo ou
programa (LNSB, 2007, art. 11, V; e § 2° II,). Por isso, trata-se de um principio cujo
destinatario sdo todos que atuam no setor do saneamento, desde o titular dos servigos, com seu
planejamento ou prestacdo, passando pelo regulador, com suas normas relacionadas as metas e
qualidades, chegando ao cidadao e sociedade civil, com seu controle amplo.

Nos termos do Relatorio ONU A/HRC/45/10 (2015, p. 3), a realizacdo progressiva
impoe analise continua de como os estados tém progredido no cumprimento dos deveres e
padrdes de direitos humanos relacionados a prestagdo dos servigos. Essa progressdo ndo
significa apenas as melhorias graduais dos niveis de atendimento, mas contempla também a
reducdo das desigualdades sociais e regionais, de maneira mais eficaz e rapida possivel.

O principio da realizagdo progressiva, como assevera Albuquerque (2014, p. 26) e o
Relatorio ONU A/HRC/45/10 (2015, p. 3), ndo pode servir de pretexto para que o Estado atue
de modo fragmentado ou discricionario no cumprimento de suas obrigagdes. Pelo contrario,
mencionado principio ndo abre espaco para que os paises escolham os elementos do contetido
normativo ou principios dos direitos humanos que irdo aplicar.

Mais que a progressao em si, o principio evita que medidas regressivas sejam executadas

voluntariamente pelos paises, e quando necessarias, devem estar devidamente justificadas no
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contexto de aproveitamento total do maximo de recursos disponiveis. Nesse sentido,
independentemente dos diversos contextos econdmicos, sociais e culturais, os direitos humanos

ao saneamento devem ser realizados progressivamente em dois niveis:

a) realizacdo vertical: busca atingir os niveis mais elevados de provisdo dos servicos,
mediante a realizacdo dos contetidos normativos e principios dos direitos humanos ao
saneamento, segundo as escadas de indicadores do Programa Conjunto de
Monitoramento do Abastecimento de Agua, Esgotamento Sanitario e Higiene
(PCMAEH), da OMS ¢ UNCICEF. Considerando o direito ao saneamento como uma
escada, o degrau mais baixo representa os lugares onde nao existem instalagdes e os
mais altos, onde os servigos estdo disponiveis e acessiveis fisicamente, sendo o caminho
um conjunto de medidas que envolvem desde lavagens de maos e fornecimento de sabao
até mesmo a acessibilidade econdmica. Porém, essas escadas devem ser consideradas
como pardmetros ¢ ndo como uma meta cujo cumprimento representa uma realizagao
plena e definitiva. A realizagdo deve ser sempre, assim, progressiva (Relatério ONU
A/HRC/45/10, 2015, p. 5)**; e

b) realizacio horizontal: busca atingir a igualdade de acesso aos servigos de saneamento
basico. Nao ¢ suficiente que os estados progridam verticalmente na realizagdo
(realizagdo vertical), mas que ela atinja apenas poucas pessoas. Essa abordagem enfatiza
os principios de direitos humanos, incluindo a igualdade material, responsabilizacao,
acesso a informacao e participacdo. Para cumprir com a igualdade de acesso, os estados
devem levar em conta o contexto social, politico, cultural e ambiental e sua

conformidade aos direitos humanos (Relatorio ONU A/HRC/45/10, 2015, p. 6).

Nao se pode esquecer que a realizagdo dos direitos humanos ao saneamento requer a
disponibilidade de grande quantidade de recursos financeiros (tarifa, taxas, empréstimos e
transferéncias de recursos publicos) e ndo financeiros (naturais, humanos, tecnologicos,
institucionais e informacionais); e os estados t€m o dever de identificar as condigdes necessarias

para atingir adequadamente a igualdade de acesso a todas as pessoas, sem discriminagao,

34 De acordo com o Relatorio ONU A/HRC/45/10 (2015, p. 4), “as escadas baseiam-se na progressdo em termos
de especificagdes técnicas dos servigos de agua e esgotamento sanitario. A escada para agua e esgotamento
sanitario inclui os seguintes cinco niveis (do inferior ao superior): aguas superficiais / defecagdo a céu aberto, ndo
melhorado, limitado, basico e gerenciado de forma segura. A higiene ¢ representada pela lavagem das méos, que
abrange trés niveis: sem instalacdo, limitado e basico”.
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empregando, para tanto, 0 maximo dos recursos disponiveis para a universalizacdo dos servigos,
conforme os padroes dos direitos humanos (Relatorio ONU A/HRC/45/10, 2015, p. 3-6).

Essa realizagdo progressiva pelos estados significa, por um lado, que eles devem tomar
medidas priorizando o atendimento as pessoas que se encontram em situagcdes mais vulneraveis
(realizacdo horizontal) e, por outro lado, assegurar um nivel mais elevado de provisdo ao maior
numero de pessoas (realizagdo vertical). Importante ressaltar, por fim, que o Estado ndo esta
inteiramente livre para estabelecer seus proprios padroes de direitos humanos. Esses padroes
sdo extraiveis de um consenso basico nivelado entre os estados, em ambito dos documentos
internacionais, bem como dos conhecimentos cientificos acerca do tema. Portanto, ¢ preferivel
e adequado que essas duas dimensoes de realizacdo sejam operacionalizadas pelas politicas
sociais, de modo harménico, na esteira das melhores praticas internacionais de direitos
humanos, como os padroes minimos definidos pela ONU, sob pena de ndo efetivar
adequadamente o saneamento.

A provisdo descoordenada entre a realizagdo progressiva vertical e horizontal acatara o
descumprimento dos padroes minimos dos direitos humanos. Pode acontecer de um estado até
progredir no aumento de acesso aos servigos, cumprindo com a realizagdo vertical do
saneamento, mas certamente produzird maior desigualdade social caso ndo observe os critérios
da realizacdo progressiva. Nao existe falar em realizagdo do saneamento basico observando
apenas o aumento do acesso para parcela da populagdo mais favorecida, sem se preocupar com
a igualdade e ndo-discriminagdo. Nao seria aceitavel e nem racionalmente justificavel essa
provisdo desigual, tendo em vista a interdependéncia sanitaria, cujas consequéncias negativas
dessa falta de atendimento atingem a todos (v.g., satide publica, salubridade ambiental,
orgamento publico), inclusive as pessoas que possuem o acesso. Esse fendmeno pode ser
constatado na propria histéria brasileira quando da prestacdo privada dos servigos, tempo em
que o aumento da acessibilidade no fornecimento de 4gua em bairros elitistas de grandes centros
urbanos ndo impediu as epidemias e endemias em todo territério urbano, causadas em grande
medida pela auséncia dos servigos as camadas mais vulneraveis (como periferias e zonas

rurais).
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Quadro 2: Principios dos direitos humanos ao saneamento basico

PRINCIPIOS

DESCRICOES

AGUA E ESGOTO

Nao discriminacéo e
igualdade substantiva

Naio ¢ admitida a discriminago baseada em motivos de raga, cor, sexo, lingua, religido, opinido politica, nacionalidade ou origem social (art. 2°,
2, PIDESC, 1976). Qualquer discriminagéo contraria a dignidade da pessoa humana ¢ uma discriminacao arbitraria e deve ser proibida. (Relatdrio
ONU A/70/203, 2015; e Relatério ONU A/HRC/33/49, 2016).

Participacio

Os individuos, grupos e a sociedade em geral devem ter a oportunidade de participar na escolha do tipo de servigo e modelo de gestdo dos
servicos de saneamento basico. A participagdo abrange a garantia de que as pessoas sejam livres para se manifestar ativamente nas reunides e
discussoes sobre as questdes relacionadas ao saneamento. A participagdo efetiva das pessoas deve contemplar todas as fases de estruturagio e
implementacgdo dos servigos, desde o planejamento até a execucdo. Os direitos humanos devem romper com estas barreiras e assegurar a
participacao livre, igual, ativa e relevante de todas as pessoas (Relatorio ONU A/70/203, 2015, p. 15)

Acesso a informacio

O acesso a todas as informagdes sobre o saneamento basico ¢ condi¢@o para a participagdo na tomada de decisdo. “O acesso a informacao direito
auxilia a equilibrar a dindmica desigual de poder que existe entre individuos e grupos marginalizados e o Estado e outras entidades, tais como os
prestadores de servico” (Relatorio ONU A/70/203, 2015, p. 16)

Responsabiliza¢ao

Os Estados s@o obrigados pela realizagdo do saneamento basico, sob pena de responsabilizagdo a nivel internacional. O ntcleo essencial deste
principio € o equilibrio de poder, em busca de proteger os mais marginalizados. Ele exerce duas fungdes: (i) corretiva, absorvendo as reclamagdes
das pessoas e promovendo sangdes pelo descumprimento de normas; e (ii) preventiva, estabelecendo boas praticas para sua realizagio (Relatorio
ONU A/73/162, 2018, p. 5). Para tanto, os Estados devem monitorar tanto os servigos fisicos como o nivel de desigualdades no acesso, além de
garantir acesso a justica (Relatorio ONU A/70/203, 2015, p. 16)

Sustentabilidade

A realizacdo progressiva do saneamento basico deve ser alcancada de maneira sustentavel, ou seja, os seus usos e praticas de hoje ndo podem
comprometer as futuras geragdes no acesso a servigos de agua e esgotamento sanitario. Os servigos e instalagdes devem ser mantidos para se
evitar falhas e retrocessos, em particular mediante o emprego de tecnologia mais apropriada para os investimentos a curto, médio e longo prazo
(Relatorio ONU A/70/203, 2015).

Realizacdo Progressiva

Os Estados tém o dever de agir, por esforgo proprio ou por cooperagdo internacional, para assegurar progressivamente o pleno exercicio dos
direitos ao saneamento basico. Sao medidas concretas, efetivas e continuas, considerando a realizagdo do saneamento se tratar de um processo a
longo prazo, continuo e condicionado a fatores técnicos, econdmicos e politicos. Envolve a progressao vertical e horizontal, atingindo o maior
nimero de pessoas em todos os niveis sociais. (Relatorio ONU A/HRC/45/10, 2015)

Fonte: Adaptado de Relatorios ONU A/70/203, 2015; A/HRC/45/10, 2015; A/HRC/33/49, 2016.
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3.3. IMPLICACOES GERAIS DO RECONHECIMENTO

O saneamento ¢ um direito social ¢ uma espécie autonoma de direitos humanos, cujo
fundamento se encontra na dignidade da pessoa humana. Seu reconhecimento requer respeito,
protecdo e promocdo do valor intrinseco, igualdade, autonomia, minimo existencial,
reconhecimento da pessoa humana — ou seja, da dignidade (SARMENTO, 2018, p. 92).

Isso traz implicagdes especificas para o direito ao saneamento, mas nao resolve a
questdo envolvendo a definicdo de seus conteudos normativos minimos que devem ser
respeitados, nem a forma que devem ser promovidos. No caso da dignidade, estudiosos do pais
ja se debrugaram sobre o tema e definiram seu conteido minimo. Em relagdo ao saneamento, o
contetido da dignidade ¢ aplicado, mas somente soluciona em parte o assunto, haja vista as
especificidades abrangidas pela realizagdo deste direito. O direito ao saneamento traz nuances
concretas que especializam os contetidos da dignidade. Por isso, foram necessarios estudos para
definir um conjunto de padroes minimos que devem ser respeitados para se considerar realizado
o saneamento, que ¢ o que foi feito pela ONU em diversos documentos.

Embora as normas juridicas produzidas pela ONU ndo tenham a capacidade de,
imediatamente, obrigar os Estados-Partes a reconhecé-lo como direitos humanos, trazem
implicagdes gerais ao Brasil. Diz-se que as normas internacionais de direitos humanos somente
vinculam as institui¢des e os brasileiros caso sejam integralizadas formalmente ao ordenamento
juridico nacional. Consolidou-se no ambito da jurisprudéncia do STF>® que, se tais disposi¢des
internacionais de direitos humanos forem inseridas por meio do procedimento proprio de
emenda a Constituigdo (art. 5°, § 3°, CF/88), adquirirao status de normas constitucionais. Caso
contrario, terdo status de normas supralegais, ou seja, estardo hierarquicamente acima de uma
lei ordinaria, entretanto abaixo da Constituicdo Federal.

No caso, os tratados internacionais de direitos humanos ora assumem status de norma
constitucional, ora supralegal, ora de soft law (ndo vinculativa). A Convengdo Internacional
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncias (2007, art. 28, 2, “a”), por exemplo, possui
status de emenda a Constitui¢cdo, pois aprovada conforme § 3°, art. 5°, da CF/88. Eventuais
normas legais, ou mesmo constitucionais, com vigéncia posterior, que conflitarem com suas
disposigdes serdo inconstitucionais. Ja a Convengdo sobre os Direitos da Crianga, Pacto
Internacional dos Direitos Civis e Politicos; Pacto Internacional dos Direitos Econoémicos,

Sociais e Culturais; e Protocolo Facultativo a Convengdo sobre a Eliminagdo de todas as formas

35 Nesse sentido: Recurso Extraordinario n° 466343, julgado pelo STF em 03/12/2008.
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de Discriminacdo contra a Mulher assumem status de normas supralegais, ou seja,
hierarquicamente acima das leis ordindrias, que incluem o Novo Marco Legal. Estes tratados,
em tese, tornam inaplicaveis as normas do Novo Marco Legal com eles conflitantes.

Ocorre, porém, que a Constitui¢do Federal e esses tratados ndo trouxeram os contetidos
normativos minimos dos direitos humanos (ou sociais) ao saneamento. Estes padrdes foram
estabelecidos por Comentarios Gerais e Resolugdes, produzidos, respectivamente, pelo
CEDESC e por Relatores Especiais que atuam como 6rgdo de apuragdo de violagdo de direitos
humanos da ONU. Sdo instrumentos normativos chamados, por isso, de soft law, ndo
vinculantes, pois se tornam cogentes apenas quando incorporados formalmente ao ordenamento
juridico nacional (RAMOS, 2017). No entanto, ao adotar uma perspectiva de dialogo entre as
normas internacionais e nacionais sobre direitos humanos, estes padrdes minimos podem obter
algumas implicacdes especificas para a analise da pesquisa, tais como:

a) funcio indutora/pedagogica: ¢ a primeira delas, e seu papel ¢ induzir o

reconhecimento, pelas normas internas do saneamento basico, de todo o conteudo

minimo de direitos humanos. Estes documentos estabelecem as melhores praticas as
quais os Estados devem observar. O reconhecimento dos direitos humanos ao
saneamento no ambito internacional constrange o Brasil a se orientar segundo as normas
gerais produzidas pela ONU, integrando e ampliando os sistemas protetivos de direitos

humanos em ambito interno;

b) funcao interpretativa; ¢ a segunda delas, e seu papel ¢ garantir que os padrdes sejam
vistos como vetores de interpretacio do Novo Marco Legal e das demais normas
internas de saneamento basico. O Poder Publico brasileiro, especialmente os Poderes
Judiciario e Executivo, assim como os o0rgdos de controle como o Ministério Publico,
podem orientar suas atuagdes e interpretacdes por estes conteudos normativos

internacionais;

c) funcio integradora: a terceira, ¢ a utilizagdo destes contetidos minimos como base
suplementar e complementar do direito ao saneamento basico interno. E a possibilidade
de o Estado brasileiro, caso ndo tenha sido feito tal reconhecimento de modo amplo,
faca uso dessas normas internacionais para suprir as lacunas ou complementar
disposi¢des incompletas e, assim, servir de base na estruturacdo da politica do

saneamento e sua gestao nacional.



82

Tendo em vista a importancia do saneamento, tanto para o cidaddo e sociedade como
para a propria institucionalidade do Estado brasileiro, os padrdes minimos e os principios
fundamentais dos direitos humanos, definidos pela ONU, ndo somente podem, mas devem
servir de base para sua realizacdo em ambito nacional. Essas normas, interpretacdes e
orientacdes internacionais de direitos humanos, como destaca Piovesan (2013, p. 156),
reforcam a imperatividade do direito social constitucionalmente garantido quando sdo
correspondentes entre si, ou estendem seu conteudo quando lacunoso na ordem interna. Até
porque estes padroes estdo diretamente relacionados as dimensdes da propria dignidade da
pessoa humana, que ¢ um dos fundamentos da Reptblica brasileira e um inegavel vetor de

interpretagdo, integracao, aplicagdo e conhecimento do direito positivo nacional.

4.NOVO MARCO LEGAL DO SANEAMENTO A LUZ DOS DIREITOS HUMANOS

Este capitulo analisa o Novo Marco Legal do saneamento basico (Lei n® 14.026/2020)
a luz dos referenciais teodricos dos capitulos anteriores sobre o saneamento basico —
caracteristicas do saneamento e sua interdisciplinaridade, a experiéncia brasileira e a definigdo
dos contetidos minimos ao saneamento, a partir da experiéncia internacional de direitos

humanos —, a fim de extrair conclusdes, discussdes e indagacdes.

4.1. DIREITOS HUMANOS AO SANEAMENTO BASICO NO CONTEXTO LEGAL
BRASILEIRO

O presente topico esta organizado de forma a analisar o grau de reconhecimento, pela
legislacdo brasileira, dos contetidos minimos do saneamento basico estabelecidos pelas normas
internacionais de direitos humanos. Esse reconhecimento nacional do saneamento a luz dos
direitos humanos se justifica porque contribui para defini¢do do escopo de protecdo e da propria
politica publica. Quanto maior o contetido protetivo, com base nas normas internacionais de
direitos humanos, maiores serdo os escopos das politicas publicas.

Encontram-se vigentes normas nacionais e internacionais do saneamento basico. No
Brasil, a LNSB estabelece as diretrizes nacionais €, constitucionalmente, o saneamento ¢ uma
espécie de direito social, cabendo ao Poder Publico instituir politicas publicas para realiza-lo.

Outras normas nacionais regulamentam o tema, ora como instrumento urbano (Estatuto da
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Cidade, 2001, art. 2°, I), ora como essencial ao exercicio de outros direitos fundamentais, como
saude publica (Lei n° 8.080/1990, art. 3°,) e seguranga alimentar (Lei n° 11.346/2006, 2° ¢ 4°,
I). No plano internacional, sua base legal remete aos tratados e documentos produzidos no
ambito da ONU, como Comentario Geral e Resolugdes. Este complexo normativo constitui um
padrdo minimo de direitos humanos ao saneamento basico, abaixo do qual ndo ¢ aceitavel o
Brasil atuar e diante do qual se compromete a ampliar progressivamente a todas as pessoas.

Ambas as normas se voltam a realizagdo da dignidade da pessoa humana e, por isso, sdo
normas reconhecidamente de direitos humanos. Em virtude dessa natureza comum, permitem
uma leitura sistémica entre si em busca da maxima efetividade. Embora com niveis de
positivacao diversos, elas ndo se excluem, mas se completam, funcionando como um sistema
intercambidvel de conteudos complementares e suplementares. A leitura promovida pela
pesquisa, com base na tese do “didlogo das fontes” (MARQUES, 2007, p. 91), admite que a
aplicagdo dessas normas possa ocorrer de modo: a) simultaneo, quando uma serve de base
conceitual para outra; b) coordenada, quando uma complementa a outra ou se aplica
subsidiariamente; ou c) reciprocamente influente, quando os conceitos estruturais de uma
sofrem influéncia da outra. Desse modo, ¢ apesar da orientagdo geral dos status normativos de
que essas normas integram o direito interno brasileiro, conforme se viu no item 3.3. do Capitulo
3, partiu-se da premissa de que todos os padroes minimos e principios dos direitos humanos sdo
elementos substanciais da dignidade da pessoa humana e, por isso, o seu reconhecimento pelas
normas internas, especialmente a LNSB, ¢ a medida mais coetdnea em matéria de direitos
humanos (ou direitos sociais).

A pesquisa analisou a LNSB a luz dos padrdes minimos dos direitos humanos.
Verificou-se que a LNSB possui algumas omissdes, bem como conteudos restritos em relagdo
ao conteido normativo de direitos humanos. De modo geral, os padrdes minimos da
disponibilidade do esgotamento sanitario tém conteudo restrito, pois ndo contemplam as
instalagOes sanitarias (banheiros) como uma de suas atividades (LNSB, 2007, art. 3°-B), assim
como nao especificam a exigéncia de qualidade e nimero suficiente de instalagdes para as
pessoas.

No caso do padrio da acessibilidade fisica, a lei prevé apenas a acessibilidade
domiciliar, sendo silente sobre as esferas da vida além da moradia, como espagos publicos ¢
presidios. Sobre a acessibilidade financeira, a previsao € que haja a gratuidade das tarifas, taxas
de ligacdo, armazenamento, tratamento e distribuicdo de agua quando o valor restringir o
exercicio de outros direitos, como saude e educagdo. Na aceitabilidade, igualdade material e

ndo discriminagdo, a LNSB deixa de contemplar aspectos importantes no setor, como as agoes
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afirmativas que visam compensagdes sociais em razdo das desigualdades historicas, assim
como deixa a desejar o necessario tratamento as mulheres, meninas e grupos em situagdo de
vulnerabilidade. Pontos como a prestacdo de contas e participagdo foram contempladas com
omissoes graves, a exemplo da auséncia de obrigatoriedade da prestacdo de contas como critério
de validade do contrato (LNSB, 2007, art. 11)*® e a participagdo popular em conselhos
deliberativos (e ndo somente nos consultivos).

Abaixo, serdo apontadas as principais previsdes, omissdes € conteudos restritos da

LNSB quanto aos padrdoes minimos dos direitos humanos ao saneamento (Tabela 8):

36 A auséncia, no entanto, é na LNSB. Ocorre que ¢ aplicavel a Lei 8.987/1995, a qual prevé expressamente que
a exigéncia de prestagdo de contas ¢ uma clausula essencial ao contrato de concessao, que ¢ a modalidade posta
como regra para reger as relagdes contratuais de saneamento basico.
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Tabela 8: Previsoes e omissoes dos padroes minimos dos direitos humanos na LNSB apoés o Novo Marco Legal (Lei n® 14.026/2020)

PADROES MINIMOS DE DIREITOS
HUMANOS AO SANEAMENTO

Lei 11.445/2007 apds a Lei 14.026/2020

Conteudo restrito:

v Art. 2°, XI: seguranga, qualidade, regularidade e continuidade;
v Art. 3°-B: inclui as instalagdes sanitarias para residéncias localizadas nas ocupagdes de populagéo de baixa renda;
v Art. 3°-C, III, “b”: os servigos publicos de residuos solidos contemplam asseio de sanitarios publicos;
v Art. 9°, 1II: quantidade minima per capita de agua;
Disponibilidade/qualidade/seguranca v Art. 12, § 1°, I; Art. 22, I, II: regulagio define qualidade, quantidade, regularidade e cumprimento de metas dos servigos;
v Art. 52, § 1°, I: o Plano Nacional do Saneamento Basico, elaborado pela Unido, deve abranger o provimento de banheiros e
unidades hidrossanitarias para a populagdo de baixa renda;
v Nio hé especificagdo expressa quanto a disponibilidade de instalagdes sanitarias em nimero suficiente para as pessoas;
v Nio hé especificagio expressa quanto a qualidade das instalagdes sanitarias, com higiene segura para uso, além de faceis de limpar
e manter, livres de contatos com animais e excrementos humanos;
v/ Omissdo quanto a seguranga das solugdes alternativas, como a vedagéo de esvaziamento natural das fossas sépticas.
Acessibilidade Cobertos:
v Art. 2° 1 e II: universaliza¢do do acesso.
Contendo restrito:
Acessibilidafie fl:sica: domic.ilios €1V Art. 3°1II: universalizagdo do acesso de todos os domicilios;
esferas da vida além da moradia, como . R . , . . 5 . ..
espacos publicos, presidios, escolas e v Omissdo quanto as esferas da vida além da moradia, como espagos publicos, presidios, escolas e locais de trabalho (principalmente
locais de trabalho (principalmente mra.l); . ) L
rural). v Om}ssio quanto ao acesso especial (criangas, pessoas com deﬁqénc.la, idosos etc:); . .
Omissdo quanto a necessidade de separacdo de instalagdes sanitarias entre meninos ¢ meninas, em locais de trabalho, espacgos
publicos, dentre outros.
Conteiido restrito:
Acessibilidade financeira: nao
comprometimento da renda domiciliar v Art. 22, inciso IV: tarifas devem garantir tanto o equilibrio econémico-financeiro como a modicidade tarifaria;
de forma desproporcional ou de outros |V Art. 29 §1°, inciso II: tarifas que permitam acesso dos cidadios e localidades de baixa renda;
direitos  humanos, como saude, |/ Art. 31: subsidios tarifarios, fiscais ou cruzado entre titulares na prestacfio regionalizada para atender usuarios de baixa renda;
alimentacio, educagio e moradia. v Art. 36, I: cobranga pelo servigo de drenagem e manejo de aguas pluviais urbanas deve considerar o nivel de renda da populagdo

atendida;
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Art. 45, § 8°: conexdo de edificacdo ocupada por familia de baixa renda a rede de esgotamento sanitario podera gozar de gratuidade,
ainda que os servicos publicos do saneamento basico sejam prestados mediante concessio;

Omissdo quanto a gratuidade das tarifas, taxas de ligagdo, armazenamento, tratamento e distribuicdo de agua quando o valor
restringir o exercicio de outros direitos, como satide e educagio.

Aceitabilidade

Conteudo restrito:

v

v

v

Art. 48, inciso VII: atendimento da populagdo rural, com solugdes compativeis com suas caracteristicas economicas e sociais
peculiares;

Art. 49, inciso III: proporcionar salubridade ambiental aos povos indigenas, com solugdes compativeis com suas caracteristicas
socioculturais;

Art. 52, inciso I, alinea “b”: o PNSB deve ser compativel com as condicionantes de natureza cultural;

Omissdo quanto a aceitabilidade da populagdo urbana e aceitabilidade das instalagdes sanitarias, como a exigéncia de separa-las para
mulheres e homens em locais ptiblicos, meninos e meninas em escolas.

Igualdade e niao-discriminacio

Conteudo restrito:

v

LN LKL

Art. 48, inciso I e IX: cabe a Unido estabelecer em sua politica prioridade para as a¢des de equidade social e territorial no acesso;
adog@o de critérios objetivos de elegibilidade e prioridade, considerados fatores como nivel de renda e cobertura, grau de
urbanizagdo, concentragdo populacional, porte populacional municipal, areas rurais e comunidades tradicionais e indigenas,
disponibilidade hidrica e riscos sanitarios, epidemiologicos e ambientais;

Art. 49, 11T

Art. 52, § 1°, inciso V: ag¢des do saneamento em niicleos urbanos informais ocupados por populagdes de baixa renda. Porém,
somente quando forem consolidados e ndo se encontrarem em situagdes de risco;

Omissdo quanto as agdes afirmativas no setor do saneamento, como forma de compensacdo das desigualdades sociais;

Omissdo quanto a questdo de género e seu tratamento adequado a todas as peculiaridades circunstanciais, atitudinais e de
contextos: Mulheres, Meninas, LGBTQI+ ou outros grupos em situa¢do de vulnerabilidade (refugiados, pessoas em situagdo de
rua etc.)

Desconexao

Conteudo restrito:

v

Art. 40, § 3°: a interrupgao ou a restricdo do fornecimento de dgua por inadimpléncia a estabelecimentos de saude, a instituigdes
educacionais e de internag@o coletiva de pessoas e a usuario residencial de baixa renda beneficiario de tarifa social devera obedecer
a prazos e critérios que preservem condigdes minimas de manutengdo da saude das pessoas atingidas;

Omissdo sobre a vedagdo de desconexdo quando as pessoas ndo tiverem condigdes de pagar as tarifas e taxas sem prejuizo do
exercicio de outros direitos

Prestacdo de contas (accountability):
clareza para papéis, responsabilidades e
padroes de desempenho; necessidade de
explicacées e justificativas; e sancoes

Conteudo restrito
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<

SN LKL

Art. 38: “as revisoes tarifarias compreenderdo a reavaliagdo das condigdes da prestagdo dos servicos e das tarifas praticadas e
poderdo ser: 1. periddicas, objetivando a distribuigdo dos ganhos de produtividade com os usuarios e a reavaliacdo das condi¢des
de mercado; II. extraordinarias, quando se verificar a ocorréncia de fatos ndo previstos no contrato, fora do controle do prestador
dos servigos, que alterem o seu equilibrio econdmico-financeiro”;

Omissdo quanto a prestagdo de contas periodicas das prestadoras de servigo, mas que pode ser suplantada pelo Art. 23, XII, da Lei
n°® 8.987/95 (Lei das Concessdes), que estabelece ser clausula obrigatoria do contrato a obrigatoriedade, forma e periodicidade da
prestacdo de contas da concessiondaria ao poder concedente;

Art. 9°, I: titular do servigo deve estabelecer metas, indicadores de desempenho e afericdo de resultados;

Art. 19, I PMSB deve estabelecer metas e objetivos, bem como mecanismos e procedimentos para a avaliagdo sistematica da
eficiéncia e eficacia das a¢des nele programadas;

Art. 23, I: regulador deve estabelecer padrdes e indicadores de qualidade da prestagdo dos servigos, assim como a avaliagdo de
eficiéncia e eficacia, plano de contas e padrao de atendimento ao publico;

Art. 25: os prestadores devem fornecer & reguladora todas as informagdes de sua atividade.

Direito a participacao: livre, ativa e

significativa na tomada de decisoes

Conteudo restrito:

L N N NN

Art. 23, inciso X: reguladora deve estabelecer mecanismos de participagao;

Art. 47 e seu § 1° controle social mediante a participacdo em orgdos colegiados de carater consultivo. Esse carater meramente
consultivo restringe a amplitude do direito a participagdo;

Art. 51: a elaboracdo e revisdo de planos deve passar por consulta ou audiéncia publica, assim como os estudos que o
fundamentaram,;

Art. 11, IV: é condigdo de validade do contrato de concessdo a realizagdo prévia de audiéncia e consulta publica sobre o edital de
licitacdo e minuta do contrato;

Omissdo quanto a participacdo popular efetiva nas tomadas de decis@o, em especial no planejamento, estabelecimento de metas e
alocagdo de recursos. Embora as audiéncias e consultas sejam importantes, geralmente as opinides dos cidaddos ndo sdo
contempladas pelos projetos de concessao.

Direito a informacao:
Transparente

Acessivel e

Conteudo restrito:

RSN NN

Art. 21: a fungfo regulatoria deve ser transparente;
Art. 23, VII e X: reguladora deve estabelecer mecanismos de informacao;
Art. 25

Art. 27, I: é assegurado aos usuarios o amplo acesso as informagdes sobre os servigos prestados;
Art. 51, paragrafo tinico: disponibilizagdo do PMSB e seus estudos a todos os interessados.
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Sustentabilidade: alcance progressivo e
uso do maximo de recursos disponiveis

Conteudo restrito:

v Art. 3% inciso III: ampliagdo progressiva do acesso de todos os domicilios ocupados, em todos os servigos;
v Art. 11, § 2° inciso II: metas progressivas ¢ graduais.

Adaptado de Heller (2020).
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Identificar essas omissdes e conteudos restritivos ¢ importante para guiar todos os
setores envolvidos em sua realizacdo. Quanto a omissdo das leis nacionais sobre os contetdos
minimos, as estruturas envolvidas na gestdo dos servigos, como planejamento ¢ regulacio,
devem suprimi-la. A identificagdo permite, ainda, criar padrdes ao poder publico que podem
servir para o controle de legalidade das normas regulatorias ou dos planos do saneamento e
projetos de concessdo que porventura ndo contemplem tais padrdes minimos.

Essa base normativa minima, embora em grande parte omissa ou de contetdo restritivo
na LNSB, deve ser implementada em outros niveis de estrutura¢do da politica publica do
saneamento. A este respeito, o papel dos titulares dos servigcos na elaboragdo de projetos de
concessao torna-se essencial, fazendo com que constem neles tais padroes minimos de direitos
humanos e a exigéncia do cumprimento da forma mais adequada possivel dos principios.
Também ¢é fundamental que os agentes reguladores tenham conhecimento das dimensdes dos
direitos humanos, incorporando em suas normativas e escopo de fiscaliza¢des todas elas. O
controle social e o fortalecimento da cidadania, com espacos de discussdes e decisdes, também
sdo imprescindiveis para que o processo de implementacdo do Novo Marco Legal do
saneamento ndo seja calcado exclusivamente sob os aspectos econdmicos, negligenciando os

aspectos sociais e culturais que resguardam sua plena realizacao.

4.2. REGIONALIZACAO DOS SERVICOS DE SANEAMENTO EM GOIAS E OS
DIREITOS HUMANOS

A regionalizacdo, segundo Saiani e Toneto Jr. (2019, p. 2), é “um instrumento que
institucionaliza fronteiras ¢ limites para implementar uma agdo ou uma politica especifica”.
Envolve tanto a racionalidade técnica — como especificacdes e requisitos técnicos de sua
provisdo (v.g., compartilhamento de infraestrutura ou bacia hidrografica entre municipios) —
quanto as racionalidades das relacdes politicas, ou seja, do processo de legitimacao e disputa
por hegemonia (v.g., desenvolvimento humano de uma determinada regido).

A regionalizagdo pode ocorrer por critérios de homogeneidade ou polarizacdo. As
regides homogéneas sdo baseadas na agregacdo de municipios com caracteristicas uniformes
arbitrariamente definidas, enquanto as regides polarizadas agregam territorios heterogéneos
convergindo para alguns polos. De um modo ou de outro, a regionalizagdo surge como resposta
aos problemas advindos da fragmentacdo municipal. Seu objetivo ¢ atingir uma escala
produtiva, financeira ¢ de densidade (ou aglomeracdo) adequada, por meio da agregagdo de

municipios de pequeno porte entre si ou a outros de maiores portes (SAIANI; TONETO JR,
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2019). Abaixo, foram destacadas algumas consequéncias para a realizagdo dos servigos de

saneamento em virtude da realiza¢do ou falta da regionalizagdo (Tabela 9):

Tabela 9 — Externalidades da regionalizacéiio dos servicos de saneamento

Regionalizacio dos servicos de saneamento:
externalidade positiva promovidas

Fragmentacio dos servicos de saneamento:
externalidades negativas evitadas

Aumento da eficiéncia por economias de escala

Perdas de economias de escala em fungdo da dispersdo
de prestadores

Maior acesso aos recursos hidricos e ao gerenciamento
integrado desses recursos

Solicitagdo pelos prestadores locais de subsidios
publicos recorrentemente, pois tendem a ndo
conseguirem implementar subsidios cruzados nas suas
escalas geograficas

Fortalecimento da capacidade profissional devido a
maior escala de operagdo

Desigualdades significativas nas coberturas e nas
qualidades dos servicos

Acesso ao financiamento e/ou a participagdo do setor
privado

Complexidade e opacidade das instituigdes regulatorias
na analise e no acompanhamento da provisdo e
dificuldade de uma regulacdo direta com niimero maior
de prestadores

Divisao das despesas entre areas de servigos com altos
e baixos custos.

Inexisténcia de gestdo coerente com as bacias
hidrograficas na captagdo de agua bruta e nos
langamentos de efluentes domésticos

Interesse de empresas em concorrer por contratos de
concessao

Desinteresse das empresas privadas em concorrer por
contratos de concessao dos servigos em pequenas areas
geograficamente dispersas e ndo economicamente
atraentes

Organizado a partir de dados de Verges (2010) e Foster (2005).

No contexto legal brasileiro, existem trés modalidades de regionalizacdo dos servicos

de saneamento basico, conforme sintetiza Vanzella e Borges (2020, p. 242-246):

a) Modalidade compulséria: sdo as regides metropolitanas (RM), aglomeragdes
urbanas (AU) ou microrregides (MR). Trata-se, na diccdo da LNSB, da unidade
instituida pelos Estados mediante lei complementar ¢ composta de agrupamento de
municipios limitrofes. Os municipios passam a integrar a regido legal com o Estado
que a instituiu de modo compulsério, compartilhando responsabilidades e agdes entre
si em termos de organizagdo, planejamento ¢ execucdo das fungdes publicas de
interesse comum. Esse compartilhamento ocorre mediante a instituicdo de uma
governanca interfederativa, com a execugdo de um sistema integrado e articulado de
planejamento, projetos, estruturacdo financeira, implantago, operagdo e gestao;

b) Modalidade facultativa: sdo os consdrcios publicos e convénios de cooperagdo,
instituidos mediante gestdo associada entre os entes federativos, limitrofes ou ndo. Os
consorcios podem ser formados exclusivamente pelos municipios e sua transferéncia
ndo pode ser feita mediante contrato de programa, mas apenas por licitagdo. Nesse
aspecto, a lei objetivou evitar a participacdo dos estados nos arranjos e a possibilidade
da prestagdo direta pelas CESBs, induzindo, assim, a concorréncia para a sele¢do do
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prestador. Esses consorcios constituem entidades personificadas, ou seja, pessoas
juridicas com autonomia pessoal e patrimonial que integram a Administragdo Ptblica
de todos os titulares. Nos convénios de cooperagdo, por outro lado, os titulares dos
servigos acordam pela prestagdo regionalizada para os exercicios das fungdes relativas
ao0s servigos;

¢) Modalidade hibrida: sdo as unidades regionais do saneamento (URS) e os blocos
de referéncia (BR). Sao hibridas porque a iniciativa de instituicdo ndo depende da
vontade dos municipios, mas sua adesdo na regido ¢ facultativa. As unidades sdo
instituidas pelos estados e os blocos, pela Unido, mediante lei ordinaria e formada por
municipios ndo necessariamente limitrofes. Os blocos sdo modalidades subsidiarias,
estabelecidos pela Unido quando os estados ndo promoverem a regionalizacdo,
demonstrando a preferéncia legal pela prestagao regionalizada.

E possivel notar, portanto, que existem varias formas de se regionalizar os servigos e,
do mesmo modo, varios critérios podem ser usados para justificar a reunido destes e ndo
daqueles municipios em torno deste ou daquele interesse comum. A escolha entre os modelos
possiveis de regionalizacdo abrange decisdes tanto de base técnica como social, politica,
econdmica e cultural. Em Goias, discute-se na Assembleia Legislativa (ALEGO) duas
propostas de regionalizagdo dos servicos de saneamento basico: uma de Microrregido e outra
de Unidade Regional.

A primeira proposta € o Projeto de Lei Complementar n® 6.306/2021 (Anexo L, p. 1-24),
encaminhado pelo Governador do Estado, que propde a instituigdo de duas Microrregides. A
base técnica deste modelo decorreu do trabalho da Comissao de Analise e Proposi¢des, formada
pelo Decreto n°® 9.743/2020 no ambito do Poder Executivo estadual (Anexo IT). Compds essa
Comissdo um representante da Secretaria de Estado de Meio Ambiente ¢ Desenvolvimento
Sustentavel — SEMAD, um da Secretaria Geral da Governadoria — SGG, um da Procuradoria-
Geral do Estado — PGE, um da Agéncia Goiana de Regulacdo, Controle e Fiscalizagdo de
Servigos Publicos — AGR, um do Saneamento de Goias S/A — SANEAGO e um da Secretaria
de Estado da Economia.

A segunda proposta provém do Relator do projeto na Comissdo de Constituigdo, Justica
e Revisdao da ALEGO, o Deputado Estadual Virmondes Cruvinel, a qual prop0s a institui¢do de
cinco Unidades Regionais (Anexo I, p. 26-49). Este modelo foi financiado pela Associa¢ao dos
Municipios Adjacentes a Brasilia— AMAB, Associacdo dos Municipios do Alto do Meia Ponte
¢ Adjacentes —- AMAMPA, Associa¢do Goiana de Municipios — AGM e Federagdo Goiana de
Municipios — FGM, que contrataram a Consultoria Internacional de Negocios — Inter.B para
apresentar os estudos (Anexo III).

A seguir, avaliou-se os modelos de modo comparativo e a luz dos direitos humanos:
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4.3.1. Analise comparativa entre Modelo 1 e Modelo 2

Microrregido (Modelo 1) ¢ uma espécie de regionalizagdo dos servigos de saneamento
basico instituida compulsoriamente pelos Estados, mediante lei complementar, ¢ constituida
por agrupamento de Municipios limitrofes para integrar a organizacio, planejamento e
execuc¢ao de fungdes publicas de interesse comum (CF, 1988, art. 25, § 3°). Por outro lado, a
Unidade Regional (Modelo 2) ¢ instituida pelos Estados, mas mediante lei ordinaria,
constituida por agrupamento voluntario de Municipios, ndo necessariamente limitrofes,
para garantir viabilidade na execuc¢do de um ou mais servigos publicos do saneamento (LNSB,
2007, art. 3°, 1V, b).

A previsdo legal para formar a microrregido esta nos artigos: 25, § 3°, CF/88; 4°, inciso
I, alinea “a”, Constituicao do Estado de Goias; 1°, § 1°, inciso I, do Estatuto da Metropole; 4°,
inciso 11, do Estatuto da Cidade; 3°, inciso VI, alinea “a” e X1V, e 8°, inciso 11, da LNSB. Para
formar a unidade, nos artigos: 241, CF/88; 3°, inciso VI, da LNSB. Tendo como base os

precedentes da aplicagdo destes modelos catalogados por Silva (2021), destacam-se a Paraiba®’,

é40 é44

Pernambuco?®, Rio Grande do Sul®®, Ceara*, Piaui*!, Bahia*?, Espirito Santo*’, Parana** e Santa
Catarina*® que adotaram a modalidade compulséria, ora por microrregiio ora por regiio
metropolitana. Os Estados de Alagoas*®, Sdo Paulo*’, Rio de Janeiro*® e Rondonia*® optaram

pela modalidade hibrida de unidade regional ou blocos de Municipios conveniados®’. Em

37 4 Microrregides (Lei Complementar n° 168/2021).

38 2 Microrregides (Lei Complementar n® 455/2021).

39 2 Microrregides (Lei Complementar n°® 682/2021)

40 3 Microrregides (Lei Complementar n°® 247/2021).

41 11 Microrregides (Lei Complementar n° 257/2020). Alterou-se a Lei Complementar 246/2019, adequando ao
novo marco legal de saneamento. Instituiu 1 Microrregido (Anteprojeto XXXXX).

42 19 Microrregides (Lei Complementar n® 48/2020). Ressalta-se que a regionalizacio da Bahia ocorreu antes da
vigéncia do Novo Marco, porém ja adotando o modelo de Microrregido regulamentada pela Constituigdo Federal.
43 1 Microrregides (Lei Complementar n° 968/2021).

44 3 Microrregides (Lei Complementar n° 237/2021).

45 11 Regides Metropolitanas (Decreto n® 1.372/2021, que acresceu o saneamento como interesse comum das
Regides Metropolitanas instituidas pelas Leis Complementares n® 495/2010 e 636/2014).

46 2 Unidades Regionais de Saneamento na Regido Metropolitana de Alagoas (Lei n°® 8.358/2020).

47 4 Unidades Regionais de Saneamento (Lei 17.383/2021).

48 4 Blocos de Municipios na Regido Metropolitana do Rio de Janeiro. O Conselho Deliberativo da RMRJ decidiu
autorizar a delegagdo das funcgdes de organizacdo e promogdo de licitagdo e organizacdo e gerenciamento da
prestagdo regionalizada dos servigos publicos de abastecimento de dgua potavel e de esgotamento sanitario ao
Estado do Rio de Janeiro (Resolugdo CD n° 08/2020).

49 1 Microrregides (Lei n® 4.955/2021).

50 Importante ressaltar que as regionalizagdes do Estado do Rio de Janeiro e Alagoas decorreram de estudos do

BNDES antes da vigéncia do Novo Marco. No entanto, o arranjo adotado se assemelha em muito a unidade
regional, com a adesdo voluntaria dos Municipios centrada no poder decisorio do Estado.
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Goias, como visto, estdo em discussdo os modelos: compulsorio da microrregido e o hibrido da
unidade regional.

Observa-se nestes conceitos que os Municipios ndo tém a prerrogativa de escolha sobre
a participa¢do nas microrregides, mas podem recusar compor as unidades. Nota-se também que
esses modelos s@o instituidos por niveis diferentes de espécies normativas. A microrregido
somente pode ser instituida por lei complementar, mediante quérum de maioria absoluta para
sua aprovacdo. A unidade regional, por outro lado, pode ser criada por meio de lei ordinaria,
que requer maioria simples. De todo modo, as microrregides sdo formadas necessariamente por
Municipios limitrofes para integrar a organizacdo, planejamento e execucdo de fungdes
publicas de interesse comum, ao passo que a unidade regional pode ser composta por
Municipios ndo necessariamente limitrofes e visa garantir a viabilidade na execu¢ao de algum
dos servigos de saneamento.

Os modelos apresentam diferentes quantidades de regides e Municipios que as integram.
O Modelo 1 ¢ formado por duas microrregides — Centro-Oeste e Centro-Leste —, cada qual
contendo 123 Municipios limitrofes (Anexo IV). Esta divisdo territorial tem como base as
Regides de Planejamento do Estado de Goids (Anexo VI) na sua formacdo: a microrregiao
Centro-Oeste ¢ composta pelas Regides Metropolitana de Goiania (RMG), Noroeste, Nordeste,
Norte, Sudeste; e a Centro-Leste pelas Regides do Entorno do Distrito Federal (EDF), Oeste,
Sudoeste, Sul, Centro. Por outro lado, o Modelo 2 é composto por cinco Unidades, cada qual
com variados nimeros de Municipios ndo necessariamente limitrofe (Anexo V), sem referéncia,
portanto, as regides de planejamento.

Na agrega¢do dos Municipios, 0 Modelo 1 utilizou a metodologia da polarizagdo ou,
como definida por seu estudo, do “Centro-Periferia” (BRASIL, 2021). Essa metodologia
agrega, em cada microrregido, os Municipios em torno de polo de alavancagem: do Centro-
Oeste, o polo ¢ a RMG; do Centro-Leste, o EDF. O Modelo 2, diferentemente, utilizou a
metodologia da “clusterizacdo”, processo executado mediante ferramenta computadorizada
para agregar Municipios de tal forma que garanta a viabilidade econdmica a cada unidade.

Esta diferenca esta ilustrada nos mapas da Figura 4:
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Figura 4: mapa comparativo entre os modelos de regionalizagdo do Estado de Goids
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R A 2
\ r .
y \ f
A SR N
/; : 5\/’1 ) ?
e SV Regido
5 154
" \" "\r:vf%\\f-‘?;z" 4 l
\’:\M\C = “ 2
‘ 3

(o
7 D Centro-Oeste

v -

D Centro-Leste

As premissas — ou critérios — para a agregacao também se diferenciam entre os modelos.
O ponto principal de divergéncia € o critério socioeconomico: o Modelo 1 utilizou, além do
econdmico-financeiro utilizado pelo Modelo 2, o critério social. Veja:

A. Modelo 1:

A1) Premissas Gerais:

(al.l) promogao da cidadania e da dignidade da pessoa humana;
(al.2) constru¢do de uma sociedade livre, justa e solidaria;
(al.3) garantia do desenvolvimento regional;

(al.4) redugdo das desigualdades regionais; e

(al.5) promogdo do bem de todos sem discriminagao.

A2) Premissas Especificas:

(a2.1) caracteristicas socioeconomicas da populagao;
(a2.2) infraestrutura do Estado e sua integracdo para a eficiéncia do servico; e

(a.2.3) os recursos naturais (BRASIL, 2021, p. 43).
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B. Modelo 2:

bl) viabilidade econdémica de cada conjunto ou Bloco de Municipios, tendo por objetivo a
universalizacdo dos servigos;

b2) um intervalo relativamente limitado de valores das tarifas resultantes, evitando discrepancia
entre tarifas dos Clusters;

b3) inclusio num mesmo Aglomerado de Municipios que compartilham sistemas de
abastecimento; e

b4) garantia de que cada aglomerado contenha um numero aproximadamente semelhante de

Municipios, e que estes apresentem a maxima contiguidade (BRASIL, 2021, p. 23).

Também existe diferenca entre os modelos quanto aos tipos de servigos contemplados
pela regionalizagcdo. No Modelo 1, estdo contemplados os servicos de abastecimento de agua,
esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos solidos; enquanto o Modelo 2,
além desses servigos, somou-se a drenagem e manejo de dguas pluviais urbanas.

Quanto a organizacdo administrativa da governanga, ambos os modelos adotaram, para
cada microrregido ou unidade, a natureza juridica de autarquia intergovernamental de regime
especial, de carater deliberativo e normativo, e personalidade de direito ptiblico. Vale destacar
que essa autarquia ndo possui estrutura administrativa ou or¢gamentaria propria, exercendo suas
atividades por meio das estruturas dos entes que a integram.

Ainda respeitante a governanga, os modelos seguiram a estrutura basica recomendada
pelo Art. 8° do Estatuto da Metropole, mas com uma especifica diferenca de composi¢do na

instancia técnico-consultiva, conforme se observa a seguir:

a) Colegiado Microrregional (Modelo 1) ou Regional (Modelo 2): instancia colegiada
deliberativa composta por um representante de cada Municipio que a integra, por um
representante do Estado de Goias e por um representante da sociedade civil integrante do
Conselho Participativo (Art. 8°, I, Estatuto da Metropole). Os dois modelos adotam essa

estrutura € composicao.

b) Comité Técnico: instancia com fungdes técnico-consultivas (Art. 8°, III, Estatuto da

Metropole). Apesar de ambos os modelos adotarem esta estrutura, existe uma divergéncia em

sua composicdo. No Modelo 1, esta estrutura é composta por 3 representantes do Estado de
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Goias e por 8 representantes dos Municipios integrantes da microrregido. No Modelo 2, além
desses representantes, acrescenta-se 1 representante das agéncias reguladoras e 1 representante

das prestadoras de servigos.

c) Conselho Participativo: instdncia de participacdo social de apoio para as deliberagdes da

sociedade civil no Colegiado (art. 5°, IV, e art. 8°, II, Estatuto da Metropole). E composto por
5 representantes da sociedade civil escolhidos pela Assembleia Legislativa; e 6 representantes
da sociedade civil escolhidos pelo Colegiado Microrregional. Os dois modelos adotam esta

estrutura e composi¢ao.

d) Secretario-Geral: eleito pelo Colegiado Microrregional dentre os membros do Comité

Técnico, com a fungdo de representar a governanga, cumprindo-lhe executar as deliberagdes do

Colegiado.

¢) sistema integrado de alocag@o de recursos e de prestagdo de contas.

Para melhor visualizacdo dessa diferenga, claborou-se a Tabela 10:

Tabela 10: Comparativo da organizacio da governanca interfederativa entre os modelos

ESTRUTURA DA GOVERNANCA CORRESPONDENCIA
Colegiado Microrregional (Modelo 1) ou Regional Semelhante
(Modelo 2)

Diferente: Modelo 2 acrescenta um representante da

Comité Técnico . .
agéncia reguladora e um dos prestadores de servigos.

Conselho Participativo Semelhante

Secretario-Geral Semelhante

Sistema integrado de alocagdo de recursos e de

prestacio de contas Semelhante

Fonte: propria.

Outra expressiva diferenca na organizagdo da estrutura de governanca diz respeito ao
peso dos votos dos entes nas deliberagdoes do Colegiado. Na microrregido, o Estado de Goias
conserva uma porcentagem de votos consideravel em relacdo aos Municipios, mas ndo
consegue aprovar nenhuma pauta sem os votos dos outros componentes do Colegiado. Por outro
lado, na unidade regional ha prevaléncia dos votos dos entes municipais sobre os outros

componentes, podendo aprovar sozinhos todas as matérias pautadas (Tabela 11):
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Tabela 11: Distribuicio do peso dos votos no Colegiado

MODELO 1 MODELO 2
LU S5 LRUT Microrregiao Unidade Regional
Estado de Goias 40%* 20%*
Cada Municipio*** 55%** T5%**
Sociedade Civil**** 5% 5%

Adaptado de dados do PLC n° 6.306 e PLO.
*Do total do ntimero de votos do Colegiado.
**Dentre 55% ou 75% dos votos, o niimero proporcional a sua populagao.
***Cada Municipio tera o direito a um voto no Colegiado
**** Por sociedade civil entende-se as institui¢des representativas de setores relacionados ao saneamento basico, infraestrutura
e gestdo de recursos hidricos, tendo ela presenca na instancia deliberativa da Microrregido.

Necessario destacar, também, que no PLC n° 6.306/2021 (Modelo 1) é prevista uma
barreira de saida aos Municipios. Neste modelo dispde que o integrante da microrregido precisa
de autorizag@o do Colegiado, por quérum de 3/5, para prestar isoladamente os servigos publicos
de seu territorio (art. 9°, §3°; art. 10, VI). No Modelo 2, entretanto, ndo consta tal previsao.

Ambos os modelos preveem a retirada do saneamento basico como uma func¢do de
interesse comum da RMG. Essa previsdo é fundamental para evitar que um mesmo municipio
esteja submetido simultaneamente a duas governangas interfederativas diferentes, correndo o
risco de conflitos decisérios. No caso do Modelo 2, entretanto, a lei ordinaria ndo é o
instrumento normativo adequado para revogar a lei complementar que cria a RMG,
representando um ponto critico acerca de sua validade.

Todas estas diferengas implicam em resultados diferentes no estudo de viabilidade
econdmico-financeira e no valor da tarifa de cada regido territorial. Apesar de ambos utilizarem
projecdes de receitas e despesas para agua e esgoto até 2050 e universalizagao até 2033 (99%
de agua e 90% de esgoto), o Modelo 1 atingiu o valor de tarifa média para o abastecimento de
agua e esgotamento sanitario cerca de 6% menor que o Modelo 2. Importante frisar que o estudo
apresentado no Modelo 1 contemplou ainda os servicos de residuos solidos (Anexo II),
enquanto o que subsidiou o Modelo 2 ndo se ateve a viabilidade dos residuos sdlidos, da
drenagem e do manejo de aguas pluviais urbanas (Anexo III), omissdo que pode ser vista como
um ponto critico sobre a sua validade.

Para ilustrar essa diferenca, apresenta-se a Tabela 12
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Tabela 12: Analise Comparativa entre modelos de regionalizacio de Goias

Critérios Comparativos D MODELO 2
P Microrregido de Agua, Esgoto e Residuos Solidos Unidade Regional de Agua e Esgoto
Quantidade de Regides Duas Cinco

Quantidade de Municipios por
regiao

v Centro-Oeste: 123
v Centro-Leste: 123

v Regido 1: 69
v Regifo 2: 41
v Regido 3: 46
v Regido 4: 48
Vv Regifo 5: 42

v Municipios limitrofes como unidade basica; v Municipio ndo necessariamente limitrofes como unidade
v Centro-Periferia: agregacdo de Municipios do centro, mais populosos € com basica:
. v . . . . . 2
maiores indices de desenvolvimento, com os da periferia, com baixo L N o
, . . 0, P N Vv Viabilidade econdmica de cada bloco de Municipios;
Numeros de habitantes por adensamento populacional, reduzidos indices de desenvolvimento e altos o s
G déficits de acessibilidade: v Proximidade tarifaria entre os blocos;
9
. i~ .~ | ¥ Municipios que compartilham sistemas de abastecimento;
v Cada microrregido com um polo de alavancagem: Centro-Oeste, Regido ) P10s que p o ’
Metropolitana de Goiania; Centro-Leste Entorno do Distrito Federal; v Nimero aproximado de Mun}gllgos em cada bloco, e que
T Lo A - . . i apresentem a maxima contiguidade.
Vv Viabilidade técnica e econdmico-financeira de cada microrregido; P g
v Municipios limitrofes como unidade basica; v Municibio na . . .
o - e . unicipio ndo necessariamente limitrofes como unidade
Vv Centro-Periferia: agregacdo de Municipios do centro, mais populosos € com basica:
. v . . . . . &
maiores indices de desenvolvimento, com os da periferia, com baixo P - e
. o, p N Vv Viabilidade econdmica de cada bloco de Municipios;
. adensamento populacional, reduzidos indices de desenvolvimento e altos .. or
Metodologia déficits de acessibilidade: v Proximidade tarifaria entre os blocos;
9
. - .~ | v Municipios que compartilham sistemas de abastecimentos;
v Cada microrregido com um polo de alavancagem: Centro-Oeste, Regido ) p10s que p o ’
Metropolitana de Goiania; Centro-Leste Entorno do Distrito Federal; v Namero apr0x1r}1gdo de Municipios em cada bloco, e que
s s A . . s apresentam a maxima contiguidade.
Vv Viabilidade técnica e econdmico-financeira de cada microrregido;

Economia de escala

Grande escala regional

Média escala regional

Subsidio cruzado

Alto potencial de subsidio cruzado

Médio potencial de subsidio cruzado

homogeneidade/heterogeneidade
dos Municipios

Relativa heterogeneidade

Relativa homogeneidade

Concorréncia

Prevaléncia de interesse de grandes empresas que operam em grandes escalas

Prevaléncia interesse de pequenas empresas que operam em
menores escalas

Tarifa média por regiao (R$/m3
e R$/Kg)

v Centro-Oeste:
a) Aguae Esgoto: R$ 5,11
b) Residuos solidos: R$ 0,12

v Centro-Leste:
a) Agua e Esgoto: R$ 5,43
b) Residuos solidos: R$ 0,18

v Regido 1: R$ 5,78

v Regido 2: R$ 5,53

v Regido 3: R$ 5,00

v Regido 4: R$ 5,88

v Regido 5: R$ 5,90
Obs.: auséncia de estudo de viabilidade para residuos solidos e
aguas pluviais urbanas.

Fonte: propria. Dados: BRASIL, 2021.
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4.3.2. Analise dos modelos a luz dos direitos humanos

Analisa-se agora os dois modelos em discussd@o no Estado de Goias a luz dos direitos
humanos, levando em conta os padrdes minimos como premissa comparativa. E preciso
ressaltar, no entanto, que esta ¢ uma apreciacao nao exauriente do tema e cujo resultado depende

de variaveis a serem verificadas na propria execug¢do do projeto de regionalizagao.

A. Compulsoriedade/facultatividade da regionalizacio

Uma questao critica e polémica na regionalizagdo, e que afeta na realizagdo dos direitos
humanos, ¢ a compulsoriedade na participacdo dos Municipios. Muito ja se discutiu no Brasil
se essa condi¢do violaria a autonomia dos entes municipais para organizar os servicos de
saneamento de seus territorios (art. 30, IV, CF/88). Essa discussdo, entretanto, encontra-se
superada pelo entendimento dos estudiosos da area, como Alves (2001) e de uma jurisprudéncia
do STF (ADI n° 1.842/RJ), no sentido de que ela ndo viola a autonomia dos entes. Em verdade,
a regionaliza¢@o ndo significa a retirada de poder decisorio dos Municipios, mas sim que os
entes devem participar e decidir, em conjunto com outros entes componentes da regido
territorial, sobre os assuntos que envolvem o saneamento basico. O que era feito sozinho e a
nivel local, com a regionalizacdo passa a ser feito conjuntamente em nivel regional.

Dessa forma, a escolha entre os modelos de regionalizagdo ndo ¢ exatamente uma
escolha eminentemente juridica, entre um modelo valido ou ndo, mas de ordem técnica, social,
politica, econémica e cultural do Estado. Escolher entre o modelo compulsério ou facultativo
dependera exatamente de todas estas circunstancias. A depender delas, o modelo pode colocar
em risco ou potencializar a efetivagdo dos direitos humanos. Nos casos de acentuada
desigualdade socioecondmica entre os Municipios, por exemplo, o modelo facultativo de
adesdo pelos Municipios pode afetar a disponibilidade, acessibilidade e igualdade de alguns
entes municipais, inclusive diante assimetrias na alocagdo de recursos.

As regides mais desenvolvidas possuem, independentemente da regionalizacdo, escala
e densidade suficientes para proverem isoladamente os servigos. Ao contrario, os Municipios
menos desenvolvidos precisam da regionalizag¢do para obterem escala, densidade e viabilidade
necessarias para a provisdo adequada. Nesse contexto, a facultatividade se revela como uma
prerrogativa garantida aos entes mais desenvolvidos, que podem simplesmente escolher ndo
participar da regionalizacdo. A consequéncia disso pode ser estes Municipios utilizarem sua

presenga na regionalizagdo como moeda de troca e, com isso, imporem seus interesses sobre 0s
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entes menos influentes, isso porque eles poderiam, a qualquer momento, decidir por ndo
participar da unidade regional.

E um risco que, diante de seu contexto socioeconémico, o Estado de Goias corre. Boa
parte dos sistemas goianos ndo sdo viaveis economicamente e, por isso, dificilmente
conseguirdo universalizar os servi¢os sem o subsidio cruzado da regionalizagdo. A auséncia de
determinados Municipios pode inviabilizar economicamente a maioria dos outros, colocando
em risco padrdes como a disponibilidade, qualidade, seguranca e acessibilidade economica e
fisica, bem como os principios da igualdade material e responsabilidade. Basta que grandes
Municipios, como a cidade de Goiania, optem por nao participar da regionaliza¢cdo para tornar
invidvel economicamente toda a regido, quicd o estado. Nessa circunstancia (ou devido as
condicionantes da escala e densidade), os Municipios menos favorecidos em saneamento, com
situacdo desfavoravel em termos socioecondmicos, podem pagar uma tarifa maior por um
servico talvez de menor qualidade que os Municipios mais favorecidos, o que afeta a
acessibilidade econdmica e a igualdade material.

Diante disso, ndo parece razoavel que a concretizacdo dos direitos humanos ao
saneamento basico esteja restrita a vontade de poucos Municipios. No contexto marcado por
desigualdades regionais, e diante dos objetivos da Republica brasileira (art. 3°, CF/88), a
participagdo dos entes desenvolvidos ndo ¢ uma escolha discricionaria, mas um compromisso
constitucional com a promog¢do dos direitos humanos ¢ uma sociedade justa, solidaria e sem
desigualdade ou discriminacdo. Este ambiente de desagregacdo, franqueada pela
facultatividade, pode prejudicar a provisao dos servigos adequadamente em todo o estado.

Por isso, a possibilidade de recusa dos Municipios em participar da regionalizacao ¢ um
fator que deve ser visto com ressalva no modelo de unidade regional. E garantida a prerrogativa
ao titular dos servigos de eleger, entre varias formas de organizar e prestar o saneamento, a que
traduz maior conveniéncia e oportunidade para o interesse publico. Porém, para a legalidade do
exercicio dessa prerrogativa, o titular deve demonstrar os motivos da recusa e sua adequagéo
as finalidades da lei. Se a recusa destoa da finalidade de realizar os direitos humanos ou entdo
ndo esta devidamente motivada, havera, sem duvida, desvio de finalidade passivel de controle
social, inclusive do Poder Judicidrio. A motivacdo, no caso do saneamento, deve ser pautada
por aspectos politicos como também por aspectos técnicos, sociais, econdmicos e culturais. Dai
que o titular deve demonstrar que a recusa nao afetara, por um lado, a provisdo adequada dos
servigos de seu territorio (por exemplo, comprovando ter um projeto elaborado acerca do
saneamento) e, por outro lado, a provisdo no territorio dos outros entes que compdem a regiao

territorial, sobretudo os menos favorecidos.
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B. Distribuicio dos votos no Colegiado

A distribuicdo dos pesos dos votos pode ocasionar assimetrias de poder, tornando os
Municipios menos desenvolvidos reféns da vontade dos mais desenvolvidos. Embora no
Modelo 1 os integrantes do Colegiado ndo tenham chances de aprovar sozinhos matérias
relevantes, o fato € que o Estado acaba sendo o mais influente, com 40% dos votos. No Modelo
2, a situagdo € ainda pior, ja que os Municipios com 75% dos votos podem aprovar quaisquer
pautas independente dos votos do Estado de Goias e da sociedade civil.

Em matéria de cidadania e direitos humanos, o ideal seria resguardar um maior peso dos
votos para a sociedade civil, visando fortalecer a democracia participativa e a cogestdo
administrativa. O peso de 5% dos votos sugere ser meramente formal, sendo irrelevante para
poder influenciar o Colegiado. Ademais, sem a participacdo ampla dos cidadaos e a prevaléncia
de alguns entes Federados no Colegiado, corre-se o risco de haver decisdes privilegiando
investimentos nas regides mais ricas em detrimento das mais pobres, desvirtuando os objetivos
da regionalizagdo e as finalidades dos direitos humanos de redistribuicdo isondmica dos

recursos ¢ reducdo das desigualdades.

C. Metodologia de agregacao

A andlise da metodologia de agregacdo dos entes municipais também revela possiveis
riscos aos direitos humanos. No Modelo 2, por exemplo, a agregacdo ¢ guiada para garantir
viabilidade economico-financeira as Unidades Regionais. A metodologia computacional pode
ter chegado a um resultado equilibrado em termos econdmicos, mas ao desconsiderar os
aspectos sociais, politicos e culturais para a agregacdo, despreza fatores essenciais para uma
provisdo adequada dos servigos, como o standard da aceitabilidade e os principios da ndo
discriminacdo e da igualdade material, o que pode prejudicar as intervengdes sanitarias que
visam a reducdo das desigualdades sociais e regionais.

A participag@o da prestadora de servico no Comité Técnico — no Modelo 2 (Unidade
Regional) — também ¢ um fator preocupante. Essa presenca pode gerar conflito de interesse e
violagdo da imparcialidade nas analises técnicas. As decisdes tomadas neste &mbito, por vezes,
serdo contrarias aos interesses dos prestadores, como as analises de descumprimento de metas,
alocagoes de recursos em localidades com baixo retorno econdomico e planejamento integrado.

Essa participacdo permite, entdo, que prestadores tomem as decisdes que deverdo cumprir, ou
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que decidam se podem ou ndo ser punidos, ferindo a imparcialidade das decisdes técnicas dos
orgdos. Além disso, isso gera a indesejavel situacdo denominada de “porta giratoria”, quando
“as mesmas pessoas [atuam] alternativamente como executivos de grandes corporagdes ¢
formuladores de politica” (HELLER, 2020, p. 9). Isso deve ser evitado, sob pena de acontecer

uma espécie de legitimacao de violagdes de direitos humanos.

D. Municipios limitrofes ou desagregados

Outra questdo que deve ser considerada ¢ a criagdo de regides com Municipios ndo
limitrofes, como ocorre no Modelo 2 (Unidade Regional). E possivel observar que algumas
Unidades Regionais possuem Municipios totalmente desagregados, como as regides 4 e 5,
apresentadas anteriormente na Figura 4 (p. 91). Isso pode prejudicar o planejamento integrado
e a propria operagdo do sistema. Pode causar também o aumento de custo operacional e o
desinteresse dos investidores e, em decorréncia, aumentar a tarifa média nessas regides. Uma
situacdo desfavoravel dessa, de saida, geraria um risco em ricochete, ja que pode levar os
Municipios a elaborarem projetos de concessdo e a assumirem obrigacdes € encargos sociais
para viabilizar economicamente o sistema. Ou seja, corre-se o risco de existirem projetos que
visam mais a atratividade da iniciativa privada que a realizacdo dos direitos humanos ao
saneamento.

No Modelo 1, a grande quantidade de Municipios em cada regido supde um obstaculo
para gestdo eficiente da governanca. Sabe-se que as decisdes no setor do saneamento nao sao
somente técnicas, mas também politicas e econdmicas. Tendo em vista a agregacdo heterogénea
de muitos Municipios, com varios interesses, por vezes conflitantes, o funcionamento da
governanga pode restar inviabilizado ao requerer um consenso minimo entre 123 entes

Federados que integram a microrregiao.

E. Criticas comum aos modelos

Ambos os Modelos comungam um ponto critico sério em matéria do saneamento basico
e direitos humanos. E o fato de que os dois modelos ndo consideram efetivamente como
premissa as bacias hidrograficas do Estado de Goias. Tendo em vista que a gestao dos recursos
hidricos ¢ indissociavel da gestdo dos servigos de saneamento, seus planejamentos devem ser
pensados de modo integrado. De grande relevancia, entdo, é criar mecanismos de integracao

entre os Comités das Bacias e as governangas interfederativas.
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44. A ORDEM JURIDICA COMPETITIVA E OS DIREITOS HUMANOS AO
SANEAMENTO: RISCOS DA PRIVATIZACAO

Um dos pilares do Novo Marco do Saneamento Basico (Lei n° 14.026/2020) ¢ a
instituicdo de uma ordem juridica competitiva como meio de selecdo do prestador de servigos,
que ocorre segundo as regras de mercado. Assim, os servicos ndo somente podem, mas devem
— e sdo induzidos a serem — prestados por institui¢des ndo estatais.

Diante disso, pode-se supor que tal disposi¢do trata de um método de indugdo das
privatizacdes, pois institui como regra a transferéncia de bens e/ou atividades da esfera ptblica
ou estatal para a esfera privada (MANICA; MENEGAT, 2017). No entanto, esse modelo vai
na contramdo do movimento do resto do mundo de reestatizacdo. Segundo o Instituto
Transnacional — TNI (2017), entre 2000 e 2017, ao menos 884 servi¢os pelo mundo foram
retomados pelo Estado, a exemplo de Paris, Berlim e Buenos Aires. Essas reestatizacoes
ocorreram, em regra, devido aos altos valores das tarifas praticadas pelo setor privado em
comparagdo com o setor piblico, bem como o descumprimento das promessas de investimentos
ou auséncia de transparéncia (KISHIMOTO, 2017).

A privatizagdo dos servigos tem sido vista como um risco a realizacdo dos direitos
humanos ao saneamento. De inicio, porque nesse contexto ele passa a ser definido pelo mercado
e, como consequéncia, passa a gerar o desaparecimento dos direitos sociais como pressuposto
dos direitos civis e politicos — promotor de solidariedade e redistribuicdo isonomica dos
recursos a todas as pessoas. Ao se transformar em um servico regulado pelo mercado (pela
competicdo), o saneamento passa a ser operado sob a logica da atratividade economica e da
mercadoria, tornando a dgua e o esgotamento sanitario disponiveis e acessiveis apenas as

pessoas que possuem poder aquisitivo para adquiri-los’'.

Assim, tem-se o risco de a
privatizacdo transformar a natureza social do saneamento, vocacionada a solidariedade dos
direitos sociais, em uma indistria que opera sob as regras de mercado, voltado a maximizagdo
dos lucros.

Diante da logica de mercado, os proprios sistemas de saneamento sdo vistos como
mercadorias colocadas a venda pelos titulares dos servigos. No contexto de mercado

competitivo, o local e o volume a ser investido, que deveriam ser orientagdes programaticas do

51 Mutatis mutandis, Chaui (2020, p. 312) expde esse fendmeno aplicado ao direito social & educagdo. Esse
argumento ¢ aplicado aqui para a analise do saneamento basico, que também passa por esse movimento de
ampliacdo da esfera de atuagdo do privado em detrimento da esfera publica.
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Estado para a garantia de servicos essenciais a uma vida digna, transformam-se em decisdes
reservadas as empresas. E comum, quando se fala em mercado competitivo, que as empresas
busquem investir em ambientes que ddo maior retorno econdmico com 0 menor risco possivel.
Essa logica aplicada ao setor de saneamento pode desvirtuar o sentido social dos servigos, uma
vez que a maioria dos Municipios do Brasil ndo sdo economicamente atrativos, conduzindo a
quase inexisténcia de competi¢do nesses ambientes. Os Municipios, para tornar seus sistemas
atrativos economicamente, sdo levados a elaborar projetos de concess@o com obrigagcdes mais
flexiveis e com uma assung¢do maior de risco do negocio pelo Poder Publico. Dai uma possivel
tendéncia de os Municipios mais pobres elaborem projetos visando mais atrair investidores que
a realizacdo dos direitos humanos>2.

Heller (2020, p. 8/9) explica que a privatizagdo pode colocar em risco os direitos
humanos devido a maximizag@o do lucro, monopdlio natural e desequilibrio do poder. O setor
privado visa a producdo de excedentes para distribuicdo entre os proprietarios ou acionistas; e
nesse contexto pode ocorrer a renuncia ao uso maximo dos recursos disponiveis em prol da
maximizacdo dos lucros, prejudicando a acessibilidade, sustentabilidade, participagao, acesso
a informacdo, responsabilidade e igualdade. O monopoélio natural gera uma situagdo de grande
poder de mercado ao prestador, uma vez que ndo tem concorrentes. O prestador, com o dominio
do mercado, consegue maximizar seus lucros aumentando a tarifa e diminuindo a oferta,
tornando ineficaz qualquer controle da acessibilidade, qualidade e seguranga dos servigos.

Os objetivos voltados para o lucro podem conflitar com a finalidade de concretizacdo
dos direitos sociais, ja que o prestador privado tende a privilegiar o maximo de ganhos liquidos
da prestacdo, reduzindo custos, aumentando receitas, quando ndo os dois a0 mesmo tempo. Isso
pode ocorrer porque o setor privado, visando maximizar lucros, tende a ndo usar todos os
recursos disponiveis para a universalizacdo. O autor ressalta ainda que nos paises em que
privatizaram os servigos, observou-se uma politica de corte mais severa por falta de pagamento

(desconexao) que afetou a acessibilidade econdmica e a igualdade material. No Brasil, durante

52 Como exemplo, pode-se citar a assungio, pelos Municipios, do dever de indenizar o antigo prestador de servigos
pelos bens reversiveis ndo amortizados ou depreciados nos Editais de Concorréncia (licitagdo publica) ja
publicados por Municipios do Estado de Goias. Da vigéncia do Novo Marco (2020) até a elaboragdo desta pesquisa
(2022), 5 Municipios publicaram Editais de Concorréncia (processo competitivo licitatorio) visando contratar
prestador de servigos de abastecimento de agua e esgotamento sanitario, dentre eles Goianira, Goianésia, Buriti
Alegre, Ipameri e Jaragua. O fato é que nenhum desses entes previram nos editais valores de indenizagdo pelos
bens reversiveis ndo amortizados. Isso significa que o Municipio esta assumindo a obrigagdo de pagar o valor de
indenizagao ao antigo prestador, quando poderia — e seria mais razoavel — transferi-lo ao vencedor da licitagao (art.
42, § 5° Lei 11.445/2007), ja que esse prestador que utilizaria dos bens em sua atividade econdmica. Certamente
a indenizagao tera valores consideraveis e impactara os cofres publicos. Porém, o Municipio optou por assumir tal
débito a fim de tornar o certame mais atrativo aos investimentos, logo a consequéncia sera onerar o contribuinte
em outra matriz de receita do orgamento publico municipal.
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a pandemia de Covid-19, as empresas estatais suspenderam os cortes pela inadimpléncia as
populagdes carentes, em homenagem a acessibilidade econémica e compromisso social,
enquanto as empresas privadas®>, pela sustentabilidade econdomico-financeira, foram contrarias.

Nesse sentido, a ordem juridica competitiva deve ser vista com ressalvas. Um primeiro
cuidado a ser tomado ¢ o controle de projetos de concessdo sem estudos adequados de
viabilidade técnica e econdmica, bem como sobre suas condi¢des contratuais e critérios de
selecdo do prestador. Muito tem-se usado nas licitagdes o critério da outorga, na qual o vencedor
deve pagar um valor ao titular dos servigos ja no inicio da concessdo. Esse valor entra no fluxo
de caixa da empresa como investimento e, portanto, compde o valor da tarifa cobrada ao
usuario. Ocorre que essa outorga ndo se vincula aos investimentos no saneamento, podendo o
ente municipal emprega-lo em quaisquer outros setores. Isso gera, sem divida, uma violagdo
com uso maximo dos recursos disponiveis. Caso se estabeleca esse critério, o ideal ¢ que ele
seja vinculado a aplicacdo no saneamento, como nos outros servigos ou areas nao contempladas

no escopo da concessao.

CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do Brasil, em varios aspectos da economia e da tecnologia, ndo foi
suficiente ainda para solucionar as sistematicas formas de violagdo do direito ao abastecimento
de agua e esgotamento sanitdrio que ha séculos marcam, severamente, a sua trajetoria
civilizatoria ocidental, obstruindo o horizonte de progresso e¢ bem-estar social de seus
concidadaos. A desigualdade da Nag@o brasileira, que de um lado fornece servicos de qualidade
semelhante ao saneamento de Nagdes desenvolvidas as pessoas abastadas, mas de outro é
leniente com a situagdo de sede e esgoto a céu aberto da maioria de seus cidadaos, demonstrando
ser esse um dos principais desafios relacionados aos direitos humanos na atual quadra social do
pais.

A experiéncia do saneamento no Brasil, principalmente o da prestagdo publica a partir

da década de 1960, avangou consideravelmente na expansdo da cobertura, embora ainda

53 Inclusive, ajuizou a ADI n° 6.411 no STF contestando a constitucionalidade da Lei Estadual n° 17.933/2020 de
Santa Catarina, que proibia o corte dos servigos durante este periodo critico. Por outro lado, as empresas estatais
adotaram internamente a politica de suspensdo do corte enquanto permanecessem as condigdes criticas de contagio
da doenga. Em relagdo ao posicionamento da Associagdo Brasileira das Concessionarias Privadas de Servigos
Publicos (ABCON), ver: https://www.conjur.com.br/2020-mai-12/concessionarias-contestam-lei-proibe-corte-
agua-esgoto. Em  relacdo as  estatais, veja o exemplo da SANEAGO, ver em:
https://gl.globo.com/go/goias/noticia/2021/03/18/saneago-afirma-que-mantem-suspenso-o-corte-de-agua-por-
falta-de-pagamento-de-quem-esta-inscrito-no-residencial-social.ghtml.
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insuficiente para sua universalizagdo. O Novo Marco Legal de saneamento foi instituido para
solucionar parte dos problemas. No entanto, a pesquisa mostrou que os instrumentos colocados
a disposi¢do pelo legislador sugerem ndo serem adequados para cumprir com a agenda dos
direitos humanos. Ao contrario, demonstrou-se que as normas nacionais ora foram omissas, ora
foram restritivas acerca dos padrdes minimos estabelecidos em ambito internacional pela ONU.
Essa situacdo pode causar a propria limitacdo da politica publica do saneamento ¢ levar a
estruturacdo laconica, em relacao aos direitos humanos, do planejamento, regulagdo e prestagdo
dos servigos. Pela relevancia da matéria e implicagdes, € uma vez detectadas tais omissdes ¢
restricdes de contetidos, viu-se a importancia de o Estado brasileiro, por meio de seus agentes
publicos (Poderes Legislativo, Executivo e Judiciario, assim como outros 6rgaos reguladores),
suplantar ou complementar essas omissoes e limitagoes.

A pesquisa também iniciou a discussao sobre duas das principais solu¢des adotadas pela
Lei n® 14.026/2020: a privatizagdo e a regionalizagdo. A privatizacdo esta longe de ser o
mecanismo mais apropriado para cumprir com os padrdes minimos de direitos humanos e,
sobretudo, reduzir as desigualdades regionais e sociais que assolam o Brasil. Assim como as
omissoes e conteudos restritivos dos direitos humanos na nova legislacdo, a 16gica do mercado
e o principio da selecdo competitiva do prestador apresentam-se mais como um fator de risco
ao agravamento da desigualdade, em vez de vetor proprio para arrefecé-la. A prognose, para
um ambiente competitivo de mercado em um contexto desigual, tende a legitimar os
investimentos privados em localidades com retorno financeiro e, por outro lado, afundar em
condicdes contratuais frageis e obscuras os Municipios sem atratividade econdmica. A propria
desvinculacdo da outorga aos fins do saneamento parece ferir o uso maximo dos recursos
disponiveis, onerando o usudrio desproporcionalmente.

Em relacdo a regionalizacdo, a pesquisa apresentou as principais diferencas entre os
modelos que estdo em discussdo no Estado de Goias. Mostrou como o modelo de microrregido
do saneamento pode potencializar o subsidio cruzado e, com isso, almejar a reducdo das
desigualdades regionais, uma vez que impde um planejamento conjunto para a provisdo dos
servigos entre Municipios mais e menos favorecidos. Por outro lado, a facultatividade do
modelo de unidade regional, somada a desagregacao territorial e utilizacdo do critério tinico de
viabilidade econdmica para reunir Municipios, aquém dos importantes fatores sociais, politicos
e culturais, pode ser palco para violagdo da acessibilidade econdmica, aceitabilidade, igualdade
material e, dessa forma, aumentar as desigualdades que tanto justificaram a promulgacdo do
Novo Marco Legal.

Na analise dos modelos de regionalizagdo de Goias, a adogdo das premissas de
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promogcao da dignidade e reducdo das desigualdades para a agregacao dos Municipios, além da
viabilidade econOmico-financeira, como se fez no Modelo 2, demonstra deferéncias aos
objetivos da Republica, da natureza e dos propositos dos direitos sociais. Por outro lado, a
facultatividade dos Municipios, em participar da regionalizagao, pode reforcar a fragmentagao
territorial e, via de consequéncia, levar regides mais pobres a ficarem sem investimentos, pois
menos rentaveis economicamente. Ou seja, a facultatividade enfraquece a regionalizacdo em
circunstancias ja marcadas pela desigualdade, reduzindo a atratividade de investimentos e
trazendo efeito inverso do pretendido pelo Novo Marco Legal. A menos que elaborem projetos
de concessdo diminuindo os riscos ou compartilhando-os ao setor privado, dificilmente os
Municipios menos favorecidos conseguirdo, sozinhos, prover os servicos adequadamente. O
risco ¢ que, para se tornarem atrativos, os Municipios menos favorecidos tenham que construir
projetos de concessdo e contratos pouco transparentes e com pouca solidez obrigacional,
ficando refém de uma concessao por um longo periodo.

O Modelo 1 parece explorar melhor o ganho de escala, densidade, viabilidade
econdmica e, com isso, oferecer maior atratividade para os investimentos. De fato, a
regionalizagdo torna as regides mais atrativas aos investimentos que a fragmentagdo das
unidades regionais. A contiguidade territorial da microrregido torna também o sistema mais
sustentavel, enquanto a desagregacdo da unidade pode ocasionar aumento dos custos
operacionais, reducdo da atratividade dos investimentos e ainda dificultar a operagao. Isso pode
ser constatado pelo fato de que o Modelo 1 possui uma tarifa média cerca de 6% menor que o
Modelo 2. De todo modo, a constru¢do regional implica numa gestdo que favorece o
planejamento e regulacdo integradas entre os Municipios mais pobres com os mais ricos,
situacdo esta que fica ameagada com a possibilidade de os entes mais favorecidos poderem
optar por ndo fazer parte da regionalizacao.

Respeitante ao saneamento basico, ndo ¢ o melhor caminho os Municipios se
preocuparem apenas com a provisao dos servigos de seu territorio. Devido a interdependéncia
sanitaria, a externalidade negativa pela falta de provisao dos servicos no territorio de um ente
seguramente atingira as pessoas de todo o Estado, inclusive as residentes em Municipios que
tiverem seus servicos universalizados. Nao adianta um ente universalizar se o seu sistema de
saude publica e orcamento estatal (v.g., de repasse de recursos federais) podem ser afetados
pela falta dos servicos de outros Municipios. Da mesma forma, ndo adianta que um Municipio
resolva o esgotamento sanitario de sua cidade, se o outro ente, pela falta de sistema de
esgotamento publico, polui os corpos hidricos a montante de sua captagdo de agua bruta.

Dessa forma, a provisdo do sanecamento cobra também uma agdo solidaria entre os
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Municipios, Estados ¢ Unido, encontrando na regionalizagdo ambiente propicio para o seu
desenvolvimento. Em outras palavras, a realizacdo do saneamento requer uma pratica
eminentemente  solidaria: ou todos os Municipios universalizam o0s servigos
concomitantemente, ou todos eles sofrerdo as consequéncias negativas de sua falta, sejam os
que t€m o saneamento universalizado, sejam os que nao a t€ém. Pode-se dizer, com isso, que o
saneamento ¢ um direito social (em termos de solidariedade) ndo apenas porque as lutas sociais
assim o conceberam, mas também pela imposi¢do fatica da interdependéncia sanitaria, que
cobra uma atitude solidaria da sociedade como um todo.

Durante a pesquisa, varias indagacdes surgiram e ainda carecem de aprofundamentos e
acompanhamento periddico, tais como: a privatizacao dos servigos sera capaz de promover a
redistribui¢do isondmica dos recursos em matéria do saneamento ou funcionara como potencial
indutora de concentragdo de renda? Os aspectos econdmicos sdo suficientes para garantir que a
regionalizagdo cumpra seu papel ou os fatores sociais, culturais e ambientais também sdo
indispensaveis para a sua instituicdo e operacionalizagdo? A competi¢do ¢ capaz de tornar o
servigo mais eficiente, levando em conta o monopoélio natural? Se o setor de saneamento
funciona em monopélio natural, a natureza do prestador de servigo — publico ou privado — afeta
a forma e o alcance da realizagdo dos direitos humanos? E um caminho o estudo dos projetos
de concessdo e da prestagdo dos servigos pds Novo Marco, a fim de destacar se cumprem ou
ndo os padrdes minimos e principios de direitos humanos e, diante disso, compreender os
processos politico-econdmicos que envolvem o saneamento.

Sobre a oposi¢do entre a gestdo publica ou privada dos servigos de saneamento,
exemplos variados pelo mundo demonstram que o setor privado, quando em monopolio natural
e em circunstancias sociais desfavoraveis (como pobreza e desigualdade), tende a desconsiderar
os aspectos sociais do saneamento, da sua essencialidade para além da obtencdo de lucro.
Verificar se 0 Novo Marco Legal, com seus instrumentos, seria capaz de resolver os problemas
do saneamento basico ainda requer maiores estudos e aprofundamentos, sobretudo
acompanhando as estruturacdes dos projetos de concessdo, a regulacdo e a prestacdo privada
dos servicos. Apesar disso, a analise das privatizagdes, em sua perspectiva potencial, ndo traz
respostas otimistas para a grande agenda dos direitos humanos ao saneamento, a qual o Brasil
ainda, em pleno século XXI, tem o dever constitucional e convencional de cumprir.

Analisar o saneamento basico a luz dos direitos humanos permitiu observar além das
lacunas normativas, contribuindo com premissas para a estruturacdo da politica publica de
saneamento, bem assim na orientacdo quanto aos conteudos minimos que devem ser observados

pelo Poder Publico na gestdo dos servigos, especialmente na estruturagdo de projetos de
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concessdo, na escolha de modelos de regionalizagdo mais adequadas ao ambiente social,
politico e cultural do Estado e na regulagdo/fiscalizagdo destes servigos. Os Poderes
constituidos e cidaddos brasileiros t€ém um grande desafio de conseguir prové-los, para além do
reconhecimento legal destes contetidos minimos. Sem esse reconhecimento e realizacdo, o
saneamento basico ainda permanecera o setor de infraestrutura e social pouco levado a sério,
como foi em regra ao longo de sua trajetoria no Brasil.

Se a meta ¢ realizar o saneamento em todas as dimensoes da dignidade, urge reconhecer
este bloco normativo, constituido por orientagdes, interpretacdes e praticas de ambito nacional
e internacional, da Constituicdo Federal aos tratados internacionais, do Novo Marco Legal aos
relatorios da ONU. E mais ainda, ¢ fundamental que o Poder Publico e os cidadios brasileiros
tomem esse bloco como normas que vinculam todos os atores envolvidos na realizagdo do
saneamento, desde os setores publicos aos privados, dos individuos a sociedade. Até porque ¢é
ilégico aceitar que o saneamento seja uma espécie de direitos humanos e, a0 mesmo tempo e
sob o mesmo aspecto, limitado ou desvinculado das melhores praticas internacionais de
promogao da dignidade. O saneamento basico, que de nome sempre visou sanear, clama por ser

agora apenas basico a vida cotidiana de todos, sem discriminagao.
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ANEXO1



GOVENAND DO E3TADD

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA CASA CIVIL

OFICIO MENSAGEM N¢ \Lf > /2021/CASA CIVIL

Goiania, IS de &(&&o de 2021.

A Sua Exceléncia o Senhor

Deputado Estadual Lissauer Vieira

Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Goids
Palacio Alfredo Nasser

74019-900 Goiania/GO

Assunto: Projeto de lei complementar.

Senhor Presidente,

1 Encaminho & apreciagdo e a deliberagdo da Assembleia Legislativa do Estado de
Goias o incluso projeto de lei complementar que, textualmente, “institui as Microrregides de
Saneamento Bdsico do Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de Goids e suas respectivas
estruturas de governan¢a”. O objetivo da propositura é garantir o cumprimento das
determinagdes da Lei federal n2 14.026, de 15 de julho de 2020, também superar os obstaculos
das desigualdades de acesso ao servigo de saneamento basico por meio da regionalizacdo dele
no Estado de Goias com a aplicacdo das microrregides.

2 Para a ado¢do dessa medida, ha 3 (trés) justificativas principais decorrentes da
referenciada lei federal, que atualiza 0 novo marco legal do saneamento basico. Sdo elas: i) o
Estado de Goids tem a obrigacdo de promover a regionalizagdo até 15 de julho de 2021, sob
pena de a Unido fazé-la mediante blocos de referéncia; ii) os municipios somente poderdo
receber recursos publicos federais se fizerem parte de alguma regionalizagdo; e iil) a
regionalizagao garante a geragéd de ganhos de escala, a universalizagdo e a viabilidade técnica
e econdmico-financeira.

3 A propositura atende a 4 (quatro) diretrizes primordiais: o respeito a autonomia

- municipal, a concep¢do direcionada ao interesse conjunto, a escala adequada para dar

transparéncia a pratica de subsidio cruzado e assegurar a universalizagdo também nos
municipios com menor {ndice de Desempenho dos Municipios — IDM, além da obtencdo de
recursos publicos federais.

4 Ressalte-se que o objetivo da regionalizagdo por microrregido é o planejamento
acompanhado da provisdo dos servigos de saneamento basico de maneira isondmica em todo o




territério do Estado. Isso resulta no fortalecimento dos lagos de solidariedade entre os SREER"
politicos, na reducio das desigualdades regionais e sociais, também na garantia do
cumprimento dos padrdes e das metas de universalizagdo definidas pelo novo marco legal do
saneamento basico. S30 ganhos que se tornam impossiveis com a prestagdo dos referidos
servicos de saneamento de forma fragmentada, dissociada de um contexto regional e sem o
estimulo ao subsidio cruzado.

5 Portanto, em atencdo as razdes em destaque, envio o anexo projeto de lei
complementar & Assembleia Legislativa com a expectativa de vé-lo deliberado e convertido em
autégrafo de lei. Solicito, para tanto, a Vossa Exceléncia que lhe imprima a tramitagdo especial

a que se refere o art. 22 da Constitui¢do estadual.

Atenciosamente,

Governadorido Estado

CASA CIVIL/GERAT/MAC




QUE A
GENTE
FAZ

GOVERNOC DO ESTADO

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA CASA CIViL

PROJETO DE LEI COMPLEMENTAR N2 , DE DE DE 2021

Institui as Microrregides de Saneamento Basico do
Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de Goias e
suas respectivas estruturas de governanga.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS, nos termos do art. 10 da
Constitui¢do estadual, decreta e eu sanciono a seguinte Lei Complementar:

CAPITULO |
DO OBJETO E DO AMBITO DE APLICACAO

Art. 12 Esta Lei Complementar objetiva a instituicdo das Microrregides de
Saneamento Basico do Centro-Oeste e Centro-Leste e suas respectivas estruturas de
governanca, com fundamento na alinea “a” do inciso VI do art. 32 da Lei federal n2 11.445, de 5
de janeiro de 2007, conforme redagdo atribuida pela Lei federal n2 14.026 de 15 de julho de
2020.

§ 12 O disposto nesta Lei Complementar aplica-se ao Estado de Goids e aos
municipios que integram as microrregides, também as pessoas naturais ou juridicas, de direito
publico ou privado, que com elas se relacionem no que concerne as funcgbes publicas de
interesse comum previstas no art. 32 desta Lei Complementar.

§ 22 Esta Lei Complementar considera saneamento bdsico os servicos publicos
de abastecimento de 4gua, de esgotamento sanitério, de limpeza urbana e residuos solidos, nos
termos dispostos nas alineas “a”, “b” e “c” do inciso | do caput do art. 32 da Lei federal n?
11.445, de 2007.

CAPITULO Il
DAS MICRORREGIOES DE SANEAMENTO BASICO

Secdol
Da instituig:«'io

Art. 22 Ficam instituidas as Microrregides de Saneamento Basico:

| — do Centro-Oeste, integrada pelo Estado de Goids e os municipios

mencionados no Anexo | desta Lei Con'.lar; e




-

_ I = do Centro-Leste, integrada pelo Estado de Goids e o0s munici
mencionados no Anexo Il desta Lei Complementar.

§ 12 Cada Microrregido de Saneamento Basico possui natureza juridica de
autarquia intergovernamental de regime especial, com cardter deliberativo e normativo, e
personalidade juridica de direito publico.

§ 22 A autarquia microrregional ndo possui estrutura administrativa ou
orcamentdria prépria e exercera sua atividade administrativa por meio derivado, mediante o
auxilio da estrutura administrativa e orgamentaria dos entes da Federagdo que a integram ou
estdo conveniados com ela.

Secaolll
Das fungdes publicas de interesse comum

Art. 32 Sdo funcdes publicas de interesse comum das Microrregides de
Saneamento Basico: o planejamento, a regulagdo, a fiscalizagdo e a prestagcdo, direta ou

_contratada, dos servigos publicos de abastecimento de dgua, esgotamento sanitério, limpeza

urbana e residuos sélidos, conforme disposto no § 22 do art. 12 desta Lei Complementar.

Paragrafo unico. No exercicio das fun¢des publicas de interesse comum
mencionadas no caput, a Microrregido de Saneamento Basico deve assegurar:

| — a manutencdo e a instituigdo de mecanismos que garantam o atendimento da
populagdo dos municipios com menores indicadores de desenvolvimento, especialmente pelo
servico publico de esgotamento sanitario; e

Il — o cumprimento das metas de universalizagdo previstas na legislacdo federal.

Secdo lll
Das finalidades

Art. 42 Cada Microrregido de Saneamento Bdsico tem a finalidade de exercer as
competéncias relativas a integragdo da organizagdo, do planejamento e da execugdo de fungdes
publicas previstas no art. 32 desta Lei Complementar em relagdo aos municipios que as
integram, entre elas: '

| — aprovar objetivos, metas e prioridades de interesse regional, também
compatibiliza-los com os objetivos do Estado e dos municipios que o integram, bem como
fiscalizar e avaliar sua execugao;

Il — apreciar planos, programas e projetos, publicos ou privados, relativos a
realizacdo de obras, empreendimentos e atividades que tenham impacto regional;

Il — aprovar e encaminhar, em tempo Util, propostas regionais, constantes do
Plano Plurianual, da Lei de Diretrizes Or¢amentdrias e da Lei Orgamentaria Anual; e

IV — comunicar aos 6rgdos ou as entidades federais que atuem na unidade
regional as deliberagdes acerca dos planos relacionados com os servicos por eles realizados.

CAPITULO Il
DA ESTRUTURA DE GOVERNANCGA




DAS MICRORREGIOES DE SANEAMENTO BASICO

Secdo |
Da Estrutura de Governanga
Art. 52 Integram a estrutura de governanca de cada autarquia microrregional:

| — o Colegiado Microrregional, instancia colegiada deliberativa composta por um
representante de cada municipio que a integra, por um representante do Estado de Goias e por
um representante da sociedade civil integrante do Conselho Participativo;

Il - o Comité Técnico, instincia com fungbes técnico-consultivas composta por 3
(trés) representantes do Estado de Goids e por 8 (oito) representantes dos municipios ou de
consércios publicos intermunicipais integrantes da microrregido;

Il — o Conselho Participativo, composto por:

a) 5 (cinco) representantes da sociedade civil escolhidos pela Assembleia
Legislativa; e

b) 6 (seis) representantes da sociedade civil escolhidos pelo Colegiado
Microrregional;

IV — o Secretdrio-Geral, instancia executiva eleita na forma do § 22 do art. 7¢; e
V — o sistema integrado de alocagéo de recursos e de prestacdo de contas.

§ 12 Esta Lei Complementar considera sociedade civil as instituicdes de ambito
regional representativas de setores relacionados ao saneamento bésico, a infraestrutura e a
gestdo de recursos hidricos.

§ 22 O regimento interno de cada autarquia microrregional dispord, entre outras
matérias, sobre:

| — o funcionamento dos 6rgdos mencionados nos incisos | a V do caput;

Il — os critérios e a forma de escolha dos membros do Comité Técnico e do
Conselho Participativo, além disso, quanto a este Ultimo, deve-se observar o quanto for
possivel do disposto no art. 47 da Lei federal n2 11.445, de 2007; e

ll — a criacdo e o funcionamento das camaras tematicas, permanentes ou
temporérias, ou de outros 6rgdos, permanentes ou temporarios.
Art. 62 O Comité Técnico tem a finalidade de:

| — apreciar previamente as matérias que integram a pauta das reunides do
Colegiado Microrregional e providenciar estudos técnicos que a fundamentem; e

Il — assegurar a prévia apreciacdo por parte do Conselho Participativo das
matérias que integram a pauta de que trata o inciso | deste artigo.

Paragrafo Gnico. Presidira o Comité Técnico o Secretdrio-Geral.
Art. 72 O Secretdrio-Geral é o representante legal da entidade
intergovernamental, e lhe cumpre dar execucdo as deliberagcdes do Colegiado Microrregional.

§ 12 O Secretario-Geral participa, sem voto, de todas as reunides do Colegiado
Microrregional e é responsavel pelo registro e pela publicidade de suas atas.




s~

§ 22 O Secretdrio-Geral sera eleito pelo Colegiado Microrregional dent ,
membros do Comité Técnico e serd demissivel ad nutum, a juizo da maioria de votos desse
colegiado. :

§ 32 Vago o cargo de Secretario-Geral, ou impedido o seu titular, exercera
interinamente as suas fun¢bes um dos representantes do Estado de Goias que compdem o
Comité Técnico, a escolha do Governador do Estado.

Art. 82 O Estado de Goias pode designar a Entidade Microrregional como local
de lotacdo e exercicio de servidores estaduais, inclusive de suas entidades da administra¢ao
indireta, de direito publico ou privado, sem prejuizo de remunerag¢do e demais vantagens aos
servidores designados.

Sec¢ao 0
Do Colegiado Microrregional

Subse¢do |
Da composi¢do e do funcionamento

Art. 92 O Colegiado Microrregional é a instdncia mdaxima da entidade
intergovernamental e deliberard somente com a presen¢a de representantes de entes da
Federagdo e da sociedade civil que, somados, detenham a maioria absoluta do nimero total de
votos, e:

| — o Estado do Goids terd nimero de votos equivalente a 40% (quarenta por
cento) do nimero total de votos;

Il — cada municipio terd, dentre 55% (cinquenta e cinco por cento) dos votos, o
ndmero de votos proporcional a sua populagao; e

Il — a sociedade civil terd o nimero de votos equivalente a 5% (cinco por cento)
do ndmero total de votos.

§ 12 Cada municipio terd direito a pelo menos um voto no Colegiado
Microrregional.

§ 22 As delibera¢des exigirdo nimero de votos superior a metade do total de
votos, salvo a aprovagio ou a altera¢do do regimento interno e a matéria do inciso VI do caput
do art. 10, cujas aprovagdes exigem nimero de votos equivalente a 3/5 (trés quintos) do total
do nimero de votos do Colegiado Microrregional.

§ 32 O regimento interno pode prever hipdteses de quérum qualificado além da
prevista na parte final do § 22 deste artigo.

§ 42 Presidira o Colegiado Microrregional o Governador do Estado ou, na sua
auséncia e impedimento, um dos representantes do Estado de Goids que compdem o Comité
Técnico, a escolha do Governador do Estado, que passara a integrar automaticamente o
Colegiado Microrregional como representante do Estado de Goias.

Subse¢do Il
Das atribuigoes

Art. 10. Sdo atribuicdes do Colegiado Microrregional, entre outras estabelecidas
pelo regimento interno:




| — instituir diretrizes sobre o planejamento, a organizacio e a execugad~de_——="

fungbes publicas de interesse comum, a serem observadas pelas administragdes direta e
indireta de entes da Federagdo integrantes da microrregido;

Il -~ deliberar sobre assuntos de interesse regional, em matérias de maior
relevancia, nos termos do regimento interno;

Il — aprovar os planos microrregionais e, quando couber, os planos
intermunicipais ou locais; :

IV — definir a entidade reguladora responsavel pelas atividades de regulagdo e de
fiscalizacdo dos servigos publicos que integram fungdes publicas de interesse comum da
microrregido, bem como estabelecer as formas de prestagdo desses servicos e a unificagdo de
sua presta¢do;

V — propor critérios de compensagdo financeira aos municipios da microrregido
que suportem 8nus decorrentes da execugdo de fungdes ou servicos publicos de interesse
comum;

VI — autorizar um municipio a prestar isoladamente os servi¢os publicos de
saneamento basico ou atividades deles integrantes, inclusive mediante contrato de concessao,
ajuste vinculado a gestdo associada de servigos publicos ou criagdo de autarquia;

VIl - elaborar e alterar o regimento interno da Entidade Microrregional; e
VIl — eleger e destituir o Secretario-Geral.

Paragrafo unico. A unificacdo dos servicos em municipios que possuem
entidade ou 6rgdo prestador de servicos publicos de saneamento basico dependera da
aquiescéncia expressa do municipio, por meio da manifestacdo inequivoca de seu
representante no Colegiado Microrregional.

Secao lll »
Da participacdo popular e da transparéncia

Art. 11. S3o atribuicdes do Conselho Participativo, entre outras que o regimento
interno estabelecer:

| — elaborar propostas para apreciacdo das demais insténcias da Entidade
Microrregional;

Il — apreciar matérias previamente a deliberagdo do Colegiado Microrregional; e

Il — indicar um de seus integrantes para representar a orientagdo do Conselho
Participativo nas deliberagdes$ do Colegiado Microrregional.

Art. 12. Cada autarquia microrregional estabelecera em seu regimento interno
os procedimentos adequados a participagdo popular, observados os seguintes principios:

I - a divulgacdo dos planos, dos programas, dos projetos e das propostas;

Il — o acesso aos estudos de viabilidade técnica, econdmica, financeira e
ambiental; -

Il — a possibilidade de representagdo por discordancia e de comparecimento a
reunido do Conselho Participativo e do Comité Técnico para sustentagdo; e




IV — o uso de audiéncias e de consultas publicas como forma de asseguPato—"

pluralismo e a transparéncia.

Art. 13. A autarquia microrregional convocard audiéncias publicas na
periodicidade prevista no regimento interno ou sempre que a relevancia da matéria exigir.

CAPITULO IV
DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 14. Os servicos publicos de saneamento basico referidos no § 22 do art. 12
desta Lei Complementar deixam de ser fungdo publica de interesse comum da Regido
Metropolitana de Goidnia — RMG, existente no Estado de Goias.

Art. 15. Resolucdo do Colegiado Microrregional definird a forma da gestdo
administrativa da microrregido e poderad, por prazo certo, delegar o exercicio de atribui¢bes ou
a execucdo de determinadas tarefas a o6rgdos ou entidades que integram a estrutura
administrativa do Estado de Goids ou de municipios que integram a microrregiao.

Paragrafo Gnico. Até que seja editada a resolugdo prevista no caput deste artigo,
as fungdes de secretaria e suporte administrativo da microrregido serdo desempenhadas por
um dos representantes do Estado de Goids que compdem do Comité Técnico, a escolha do
Governador do Estado.

Art. 16. Enquanto n3o houver disposigdo contraria do Colegiado Microrregional,
as funcdes de regulacdo e fiscalizagdo dos servicos publicos de saneamento basico serdo
desempenhadas pela Agéncia Goiana de Regulagdo, Controle e Fiscalizagdo de Servigos Publicos
— AGR nos municipios que, antes da vigéncia desta Lei Complementar, ndo tenham atribuido o
exercicio dessas funcdes a outra entidade que atenda ao previsto no art. 21 da Lei federal n®
11.445, de 2007.

Paragrafo Gnico. A designagio de entidade reguladora ndo podera se realizar em
prejuizo do previsto em contratos ou convénios de cooperagdo entre entes federados em vigor
e na legislacdo estadual vigente, salvo se a entidade reguladora deixar de atender as normas de
referéncia da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico — ANA ou em razdo de acordo
com as partes contratantes ou convenentes.

Art. 17. O Governador, por meio de decreto, editard o regimento interno
provisério de cada Entidade Microrregional.

Paragrafo Unico. O regimento interno provisério deverd dispor sobre a
convocacdo, a instalagio e o funcionamento do Colegiado Microrregional, inclusive os
procedimentos para a elaboragdo de seu primeiro regimento interno.

Art. 18. Vencido o contrato de prestacdo de abastecimento de agua e
esgotamento sanitdrio sem a retomada do servico pelo municipio, para exploracdo direta, a
Saneamento de Goids S/A — SANEAGO assegurard a continuidade do servico adequado,
conforme o § 12 do art. 62 da Lei federal n2 8.987, de 13 de fevereiro de 1995, até a nova
contratacgdo pelo titular, onde houver sido contratada e nos termos do negdcio, resguardados a
operagdo, o dever de manutengdo do servigo e da universalizagdo, bem como o direito de
indenizacdo pelo ndo amortizado e outros valores atualizados decorrentes da continuidade do
Servigo.
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Paragrafo Gnico. Para a continuidade do servigo, deve ser formaliza
anuéncia do municipio, independentemente da autorizagdo prevista no art. 10, caput, inciso VI,
desta Lei Complementar.

Art. 19. A Lei Complementar n? 139, de 22 de janeiro de 2018, passa a vigorar
com o acréscimo do seguinte dispositivo:

AT, 29, ettt st e s e e e e e e s e rs e s e s s neees

...................................................................................................................................

§ 52 Nio se considera como func¢do publica de interesse comum da Regidao
Metropolitana de Goiania — RMG o planejamento, a regulacdo, a fiscalizagdo e a prestacdo,
direta ou contratada, de servicos publicos de saneamento basico. (NR)

Art. 20. Ficam revogados os seguintes dispositivos da Lei Complementar n2 139,
de 22 de janeiro de 2018:

| —oinciso Il do art. 29;

il—o § 22 do art. 29;

lIl — o inciso Il do art. 14;

IV—osincisos|alVeo§22doart. 16;

V-oincisoldoart.17; e

VI—oinciso ll do art. 21.
Art. 21. Esta Lei Complementar entra em vigor na data de sua publica¢do.

Goiania, de 7 de 2021; 1332 da Republica.

RONALDO CAIADO
Governadorjdo Estado

CASA CIVIL/GERAT/MAC
202100017007434
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ANEXO |

As Microrregides de Saneamento Bdsico — MSBs e suas composi¢gdes municipais.

MSBs

Municipios

Centro-Oeste

ABADIA DE GOIAS; ADELANDIA; ALTO HORIZONTE; ALTO PARAISO DE GOIAS;
ALVORADA DO NORTE; AMARALINA; AMERICANO DO BRASIL;
AMORINOPOLIS; ANICUNS; APARECIDA DE GOIANIA; ARAGU; ARAGARGAS;
ARAGOIANIA; ARAGUAPAZ: ARENOPOLIS; ARUANA;  AURILANDIA;
AVELINOPOLIS; BALIZA; BARRO ALTO; BELA VISTA DE GOIAS; BOM JARDIM
DE GOIAS; BONFINOPOLIS; BONOPOLIS; BRAZABRANTES; BRITANIA; BURITI
DE GOIAS; BURITINOPOLIS; CACHOEIRA DE GOIAS; CAIAPONIA; CALDAZINHA;
CAMPESTRE DE GOIAS; CAMPINACU; CAMPINORTE; CAMPOS BELOS;
CAMPOS VERDES; CATURA[; CAVALCANTE; COLINAS DO SUL; CORREGO DO
OURO; CRIXAS; DAMIANGPOLIS; DIORAMA; DIVINOPOLIS DE GOIAS;
DOVERLANDIA; ESTRELA DO NORTE; FAINA; FAZENDA NOVA; FIRMINGOPOLIS;
FORMOSO; GOIANAPOLIS; GOIANIA; GOIANIRA; GOIAS; GUAPO; GUARAITA;
GUARANI DE GOIAS; HEITORAI; HIDROLANDIA; IACIARA; INHUMAS; IPORA;
ISRAELANDIA; ITABERA[; ITAGUARI; ITAGUARU; ITAPIRAPUA; ITAPURANGA;
ITAUCU; {VOLANDIA; JANDAIA; JAUPACI; JUSSARA; MAMBAI; MARA ROSA;
MATRINCHA; MINACU; MOIPORA; MONTE ALEGRE DE GOIAS; MONTES
CLAROS DE GOIAS; MONTIVIDIU DO NORTE; MOSSAMEDES; MOZARLANDIA;
MUNDO NOVO: MUTUNOPOLIS; NAZARIO; NEROPOLIS; NIQUELANDIA;
NOVA CRIXAS; NOVA IGUACU DE GOIAS; NOVA ROMA; NOVA VENEZA;
NOVO BRASIL; NOVO PLANALTO; PALESTINA DE GOIAS; PALMEIRAS DE
GOIAS; PALMINOPOLIS; PARAUNA; PIRACANJUBA; PIRANHAS; PORANGATU;
SANCLERLANDIA; SANTA BARBARA DE GOIAS; SANTA FE DE GOIAS; SANTA
TEREZA DE GOIAS; SANTA TEREZINHA DE GOIAS; SANTO ANTONIO DE GOIAS;
SAO DOMINGOS; SAO JOAO DA ALIANCA; SAO LUIS DE MONTES BELOS; SAO
MIGUEL DO ARAGUAIA; SENADOR CANEDO; SIMOLANDIA; SITIO D’ABADIA;
TERESINA DE GOIAS; TEREZOPOLIS DE GOIAS; TRINDADE; TROMBAS;
TURVANIA; UIRAPURU; URUACU; VALPARAISO DE GOIAS. J




ANEXO i

As Microrregioes de Saneamento Basico — MSBs e suas composigoes municipais

MSBs

Municipios

Centro-Leste

ABADIANIA; ACREUNA; AGUA FRIA DE GOIAS; AGUA LIMPA; AGUAS LINDAS
DE GOIAS; ALEXANIA; ALOANDIA; ANAPOLIS; ANHANGUERA; APARECIDA DO
RIO DOCE; APORE; BOM JESUS; BURITI ALEGRE; CABECEIRAS; CACHOEIRA
ALTA; CACHOEIRA DOURADA; CACU; CALDAS NOVAS; CAMPO ALEGRE DE
GOIAS; CAMPO LIMPO DE GOIAS; CARMO DO RIO VERDE; CASTELANDIA;
CATALAO; CERES; CESARINA; CHAPADAO DO CEU; CIDADE OCIDENTAL; |
COCALZINHO DE GOIAS; CORUMBA DE GOIAS; CORUMBAIBA; CRISTALINA;
CRISTIANOPOLIS; CROMINIA; CUMARI; DAMOLANDIA; DAVINOPOLIS;
EDEALINA; EDEIA; FLORES DE GOIAS; FORMOSA; GAMELEIRA DE GOIAS;
GOIANDIRA; GOIANESIA; GOIATUBA; GOUVELANDIA;  GUARINOS;
HIDROLINA; INACIOLANDIA; INDIARA; IPAMERI; IPIRANGA DE GOIAS; ITAIA;
ITAPACI; ITARUMA; ITUMBIARA; JARAGUA; JATAI; JESUPOLIS; JOVIANIA;
LAGOA SANTA; LEOPOLDO DE BULHOES; LUZIANIA; MAIRIPOTABA,;
MARZAGAO; MAURILANDIA; MIMOSO DE GOIAS; MINEIROS; MONTIVIDIU;
MORRINHOS; MORRO AGUDO DE GOIAS; NOVA AMERICA; NOVA AURORA;
NOVA GLORIA; NOVO GAMA; ORIZONA; OURO VERDE DE GOIAS; OUVIDOR;
PADRE BERNARDO; PALMELO; PANAMA; PARANAIGUARA; PEROLANDIA;
PETROLINA DE GOIAS; PILAR DE GOIAS; PIRENGPOLIS; PIRES DO RIO;
PLANAI:TINA; PONTALINA; PORTEIRAO; PORTELANDIA; POSSE; PROFESSOR
JAMIL; QUIRINOPOLIS; RIALMA; RIANAPOLIS; RIO QUENTE; RIO VERDE;
RUBIATABA; SANTA CRUZ DE GOIAS; SANTA HELENA DE GOIAS; SANTA
ISABEL; SANTA RITA DO ARAGUAIA; SANTA RITA DO NOVO DESTINO; SANTA
ROSA DE GOIAS; SANTO ANTONIO DA BARRA; SANTO ANTONIO DO
DESCOBERTO; SAO FRANCISCO DE GOIAS; SAO JOAO DA PARAUNA; SAO LUIS
DO NORTE; SAO MIGUEL DO PASSA QUATRO; SAO PATRICIO; SAO SIMAO;
SERRANOPOLIS; SILVANIA; TAQUARAL DE GOIAS; TRES RANCHOS;
TURVELANDIA; URUANA; URUTAI; VARIAO; VIANOPOLIS; VICENTINOPOLIS;
VILA BOA; VILA PROPICIO.
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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA CASA CIVIL

OFICIO MENSAGEM N2 |4 /2021/cAsA civiL

o

Goiania, |*§

de &4’89&0 de 2021.

A Sua Exceléncia o Senhor

Deputado Estadual Lissauer Vieira

Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Goids
Paldcio Alfredo Nasser

74019-900 Goiania/GO

Assunto: Projeto de lei complementar.

Senhor Presidente,

1 Encaminho a apreciacdo e a deliberagdo da Assembleia Legislativa do Estado de
Goias o incluso projeto de lei complementar que, textualmente, “institui as Microrregides de
Saneamento Bdsico do Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de Goids e suas respectivas
estruturas de governanga”. O objetivo da propositura é garantir o cumprimento das
determinagdes da Lei federal n2 14.026, de 15 de julho de 2020, também superar os obstéculos
das desigualdades de acesso ao servico de saneamento bdsico por meio da regionaliza¢do dele
no Estado de Goids com a aplicagdo das microrregides.

2 Para a adogdo dessa medida, ha 3 (trés) justificativas principais decorrentes da
referenciada lei federal, que atualiza o novo marco legal do saneamento basico. Sdo elas: i) o
Estado de Goids tem a obrigagdo de promover a regionalizagdo até 15 de julho de 2021, sob
pena de a Unido fazé-la mediante blocos de referéncia; ii) os municipios somente poderio
receber recursos publicos federais se fizerem parte de alguma regionalizacdo; e i) a
regionalizagdo garante a geragdo de ganhos de escala, a universaliza¢do e a viabilidade técnica
e econdmico-financeira.

3 A propositura atende a 4 (quatro) diretrizes primordiais: o respeito a autonomia
municipal, a concepgdo direcionada ao interesse conjunto, a escala adequada para dar
transparéncia a pratica de subsidio cruzado e assegurar a universalizagio também nos
municipios com menor indice de Desempenho dos Municipios — IDM, além da obtencdo de
recursos publicos federais.

4 - Ressalte-se que o objetivo da regionalizacdo por microrregido é o planejamento
acompanhado da provisdo dos servicos de saneamento basico de maneira isonémica em togozo
: / {




saneamento bdsico. Sdo ganhos que se tornam impossiveis com a prestacdo dos referidos
servicos de saneamento de forma fragmentada, dissociada de um contexto regional e sem o

estimulo ao subsidio cruzado.

5 Portanto, em atenc¢do as raz0es em destaque, envio o anexo projeto de lei
complementar a Assembleia Legislativa com a expectativa de vé-lo deliberado e convertido em
autdgrafo de lei. Solicito, para tanto, a Vossa Exceléncia que lhe imprima a tramitac3o especial

a que se refere o art. 22 da Constituicdo estadual.

Atenciosamente,

RONALDO CAIADO
Governador do Estado

CASA CIVIL/GERAT/MAC
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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA CASA CIVIL

PROJETO DE LEI COMPLEMENTAR N2 , DE DE DE 2021

Institui as Microrregides de Saneamento Bdasico do
Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de Goias e
suas respectivas estruturas de governanga.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS, nos termos do art. 10 da
Constituicdo estadual, decreta e eu sanciono a seguinte Lei Complementar:

CAPITULO |
DO OBJETO E DO AMBITO DE APLICACAO

Art. 12  Esta Lei Complementar objetiva a institui¢do das Microrregides de
Saneamento Basico do Centro-Oeste e Centro-Leste e suas respectivas estruturas de
governanca, com fundamento na alinea “a” do inciso VI do art. 32 da Lei Federal n2 11.445, de
5 de janeiro de 2007, conforme redagdo atribuida pela Lei Federal n? 14.026 de 15 de julho de
2020.

§ 12 O disposto nesta Lei Complementar aplica-se ao Estado de Goias e aos
municipios que integram as Microrregides, bem como as pessoas naturais ou juridicas, de
direito publico ou privado, que com elas se relacionem no que concerne as fung¢des publlcas de
interesse comum previstas no artigo 32 desta Lei Complementar.

§ 22 Para os fins desta Lei Complementar, considera-se saneamento basico os
servicos publicos de abastecimento de dgua, de esgotamento sanitario, de limpeza urbana e
residuos sélidos, nos termos dispostos nas alineas “a”, “b” e “c” do inciso | do caput do art. 32
da Lei Federal n? 11.445, de 2007.

CAPITULO Il
DAS MICRORREGIOES DE SANEAMENTO BASICO

Secao |
Da instituicao
Art. 22 Ficam instituidas as MicrorregiGes de Saneamento Basico:

| — do Centro-Oeste, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo | desta Lei Complementar; e




I — do Centro-Leste, integrada pelo Estado
mencionados no Anexo |l desta Lei Complementar;

§ 12 Cada Microrregido de Saneamento Bdsico possui natureza juridica de ~
autarquia intergovernamental de regime especial, com cardter deliberativo e normativo, e
personalidade juridica de direito publico.

§ 22 A autarquia microrregional ndo possui estrutura administrativa ou
or¢amentaria prépria e exercerd sua atividade administrativa por meio derivado, mediante o
auxilio da estrutura administrativa e orcamentdria dos entes da Federagdo que a integram ou
com ela conveniados.

Secao ll
Das funcoes publicas de interesse comum

Art. 32 S3o fungbes publicas de interesse comum das Microrregides de
Saneamento Basico: o planejamento, a regulagdo, a fiscalizagdo e a prestagdo, direta ou
contratada, dos servigos publicos de abastecimento de dgua, de esgotamento sanitdrio, de
limpeza urbana e residuos sélidos, conforme disposto no §22 do artigo 12 desta Lei
Complementar.

Pardgrafo unico. No exercicio das fungdes publicas de interesse comum
mencionadas no caput, a Microrregido de Saneamento Basico deve assegurar:

| — a manutenc3o e a instituicdo de mecanismos que garantam o atendimento da
populagdo dos Municipios com menores indicadores de desenvolvimento, especialmente pelo
servico publico de esgotamento sanitario; e

Il — o cumprimento das metas de universalizagdo previstas na legislagdo federal.

Secdo Il
Das finalidades

Art. 42 Cada Microrregido de Saneamento Basico tem por finalidade exercer as
competéncias relativas a integragdo da organizagdo, do planejamento e da execugdo de fungdes
publicas previstas no artigo 32 desta Lei Complementar em relagdo aos Municipios que as
integram, dentre elas:

I - aprovar objetivos, metas e prioridades de interesse regional,
compatibilizando-os com os objetivos do Estado e dos Municipios que o integram, bem como
fiscalizar e avaliar sua execu¢do;

Il - apreciar planos, programas e projetos, publicos ou privados, relativos a
realizagdo de obras, empreendimentos e atividades que tenham impacto regional;

Il - aprovar e encaminhar, em tempo util, propostas regionais, constantes do
plano plurianual, da lei de diretrizes or¢amentarias e da lei orcamentaria anual;

IV - comunicar aos érgdos ou entidades federais que atuem na unidade regional
as deliberagdes acerca dos planos relacionados com os servigos, por eles realizados.

CAPITULO Il
DA ESTRUTURA DE GOVERNANCA




DAS MICRORREGIOES DE SANEAMENT

Secao l
Da Estrutura de Governanga

Art. 59 Integram a estrutura de governanga de cada autarquia microrregional:

I - o Colegiado Microrregional, instancia colegiada deliberativa composta por um
representante de cada Municipio que a integra, por um representante do Estado de Goias e por
um representante da sociedade civil integrante do Conselho Participativo;

Il — o Comité Técnico, instdncia com fungdes técnico-consultivas composta por
trés representantes do Estado de Goids e por oito representantes dos Municipios integrantes
da Microrregido;

IIl — o Conselho Participativo, composto por:

a) 5 (cinco) representantes da sociedade civil escolhidos pela Assembleia
Legislativa; e

b) 6 (seis) representantes da sociedade civil escolhidos pelo Colegiado
Microrregional;

IV — o Secretario-Geral, instancia executiva eleita na forma do § 22 do art. 72.
V — o sistema integrado de alocagdo de recursos e de prestacdo de contas.

§ 12 Para os fins desta Lei Complementar, considera-se sociedade civil as
instituicdes de ambito regional representativas de setores relacionados ao saneamento
basico, a infraestrutura e a gestdo de recursos hidricos.

§ 22 O Regimento Interno de cada autarquia microrregional dispord, dentre
outras matérias, sobre:

| — o funcionamento dos 6rgaos mencionados nos incisos | a V do caput;

Il — os critérios e a forma de escolha dos membros do Comité Técnico e do
Conselho Participativo, observando-se, quanto a este ultimo, tanto quanto possivel, o disposto
no artigo 47 da Lei federal n? 11.445, de 5 de janeiro de 2007;

Il — a criagdao e funcionamento das Cdmaras Temdticas, permanentes ou
temporarias, ou de outros érgdos, permanentes ou temporarios.
Art. 62 O Comité Técnico tem por finalidade:

| — apreciar previamente as matérias que integram a pauta das reunibes do
Colegiado Microrregional, providenciando estudos técnicos que a fundamentem; e

Il — assegurar a prévia aprecia¢do do Conselho Participativo sobre as matérias
que integram a pauta de que trata o inciso | deste artigo.

Paragrafo dnico. Presidird o Comité Técnico o Secretério-Geral.
Art. 79 O Secretdrio-Geral é o representante legal da entidade
intergovernamental, cumprindo-lhe dar execugdo as delibera¢des do Colegiado Microrregional.

§ 12 O Secretdrio-Geral participa, sem voto, de todas as reunies do Colegiado
Microrregional, sendo responsavel pelo registro e publicidade de suas atas.




§ 292 O Secretdrio-Geral serd eleito pelo Colegiadolh FOrEcpIonal dentre” 0s
membros do Comité Técnico, sendo demissivel ad nutum, a juizo da—maioria de votos do

Colegiado.

§ 32 Vago o cargo de Secretdrio-Geral, ou impedido o seu titular, exercera
interinamente as suas fungGes um dos representantes do Estado de Goids que compdem do
Comité Técnico, a escolha do Governador do Estado.

Art. 82 O Estado de Goias pode designar a Entidade Microrregional como local de
lotagdo e exercicio de servidores estaduais, inclusive de suas entidades da Administracdo
Indireta, de direito publico ou privado, sem prejuizo de remuneragio e demais vantagens aos
servidores designados.

Secdo ll
Do Colegiado Microrregional

Subsecdo |
Da composi¢ao e do funcionamento

Art. 92 O Colegiado Microrregional é a instancia maxima da entidade
intergovernamental e deliberard somente com a presenga de representantes de entes da
Federagdo e da sociedade civil que, somados, detenham a maioria absoluta do nimero total de
votos, sendo que:

| — o Estado do Goids terd nimero de votos equivalente a 40% (quarenta por
cento) do niimero total de votos; e

Il — cada Municipio tera, dentre 55% (cinquenta e cinco por cento) dos votos, o
numero de votos proporcional a sua populacdo.

lil — a sociedade civil terd o nimero de votos equivalente a 5% (cinco por cento)
do numero total de votos.

§ 12 Cada Municipio terd direito a pelo menos um voto no Colegiado
Microrregional.

§ 22 As deliberagdes exigirdo nimero de votos superior a metade do total de
votos, salvo a aprovacgdo ou alteragdo do Regimento Interno e a matéria do inciso VI, caput, do
artigo 10, cujas aprovagdes exigem nimero de votos equivalente a 3/5 (trés quintos) do total
de numero de votos do Colegiado Microrregional.

§ 32 O Regimento Interno pode prever hipdteses de quérum qualificado além da
prevista na parte final do § 22 deste artigo.

§ 42 Presidira o Colegiado Microrregional o Governador do Estado ou, na sua
auséncia e impedimento, um dos representantes do Estado de Goids que compdem do Comité
Técnico, a escolha do Governador do Estado, que passara a integrar automaticamente o
Colegiado Microrregional representando o Estado de Goias.

Subsecao I
Das atribuictes

Art. 10. Sao atribuicdes do Colegiado Microrregional, dentre outras correlatas
que o Regimento Interno dispuser:




I — instituir diretrizes sobre o planejamento, a orgdyj
fungbes publicas de interesse comum, a serem observadas pelas
Indireta de entes da Federacdo integrantes da Microrregi3o;

g
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Il — deliberar sobre assuntos de interesse regional, em matérias de maior
relevancia, nos termos do Regimento Interno;

Il — aprovar os planos microrregionais e, quando couber, os planos
intermunicipais ou locais;

IV — definir a entidade reguladora responsavel pelas atividades de regulagdo e de
fiscalizagdo dos servigos publicos que integram fungbes publicas de interesse comum da
Microrregido, bem como estabelecer as formas de presta¢do destes servicos e a unificacdo de
sua prestagao;

V — propor critérios de compensagdo financeira aos Municipios da Microrregido
que suportem 6nus decorrentes da execugao de fung¢des ou servigos publicos de interesse
comum;

VI - autorizar Municipio a prestar isoladamente os servigos publicos de
saneamento basico, ou atividades deles integrantes, inclusive mediante contrato de concessdo,
ajuste vinculado a gestdo associada de servigos publicos ou cria¢ao de autarquia;

VIl - elaborar e alterar o Regimento Interno da Entidade Microrregional; e
VIl - eleger e destituir o Secretario-Geral.

Paragrafo Unico. A unificacdo dos servicos em Municipios que possuem
entidade ou 6rgdo prestador de servicos publicos saneamento basico dependerd da
aquiescéncia expressa do Municipio, por meio de manifestagdo inequivoca de seu
representante no Colegiado Microrregional.

Segao I
Da participacdo popular e da transparéncia

Art. 11. S3o atribui¢des do Conselho Participativo, dentre outras correlatas que
o Regimento Interno dispuser:

| — elaborar propostas para apreciagdo das demais instancias da Entidade
Microrregional;

Il — apreciar matérias previamente a deliberagdo do Colegiado Microrregional; e

Il — indicar um de seus integrantes para representar a orientagdo do Conselho
nas deliberagdes do Colegiado Microrregional;

Art. 12. Cada autarquia microrregional estabelecera em seu Regimento Interno
os procedimentos adequados a participagao popular, observados os seguintes principios:

| — a divulgagdo dos planos, programas, projetos e propostas;

Il — o acesso aos estudos de viabilidade técnica, econbmica, financeira e
ambiental;

IIl — a possibilidade de representagdo por discordancia e de comparecimento a
reunido do Conselho Participativo e do Comité Técnico para sustentagdo; e



IV — 0 uso de audiéncias e de consultas publicas como g
pluralismo e a transparéncia.

Art. 13. A autarquia microrregional convocard audiéncias publicas na’”
periodicidade prevista no Regimento Interno ou sempre que a relevancia da matéria exigir.

CAPITULO IV
DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 14. Os servigos publicos de saneamento basico referidos no §22 do artigo 12
desta Lei Complementar deixam de ser func¢do publica de interesse comum da regido
metropolitana de Goidnia (RMG) existente no Estado de Goias.

Art. 15. Resolugdo do Colegiado Microrregional definira a forma da gestdo
administrativa da Microrregido, podendo, por prazo certo, delegar o exercicio de atribui¢des ou
a execu¢do de determinadas tarefas para drgdos ou entidades que integram a estrutura
administrativa do Estado de Goids ou de Municipios que integram a Microrregido.

Paragrafo Unico. Até que seja editada a resolugdo prevista no caput deste artigo,
as fungbes de secretaria e suporte administrativo da Microrregido serdo desempenhadas por
um dos representantes do Estado de Goids que compdem do Comité Técnico, a escotha do
Governador do Estado.

Art. 16. Enquanto ndo houver disposicdo em contrdrio do Colegiado
Microrregional, as fun¢des de regulagdo e fiscalizagdo dos servigos ptblicos de saneamento
basico serdo desempenhadas pela Agéncia Goiana de Regulagdo, Controle e Fiscalizagdo de
Servigos Publicos - AGR nos Municipios que, antes da vigéncia desta Lei Complementar, ndo
tenham atribuido o exercicio das ditas fungbes para outra entidade que atenda ao previsto no
artigo 21 da Lei federal n2 11.445, de 5 de janeiro de 2007.

Parégrafo Unico. A designacado de entidade reguladora ndo podera se realizar em
prejuizo ao previsto em contratos ou convénios de cooperagado entre entes federados em vigor
e na legislacdo estadual vigente, salvo se a entidade reguladora deixar de atender as normas de
referéncia da ANA — Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico ou em razdo de acordo
com as partes contratantes ou convenentes.

Art. 17. O Governador, por meio de decreto, editard o Regimento Interno
provisério de cada Entidade Microrregional.

Paragrafo (nico. O Regimento Interno provisério devera dispor sobre a
convoca¢do, a instalagdo e o funcionamento do Colegiado Microrregional, inclusive os
procedimentos para a elaboracdo de seu primeiro Regimento Interno.

Art. 18. Vencido o contrato de prestacdo de abastecimento de dgua e
esgotamento sanitario sem a retomada do servigo pelo municipio, para explora¢do direta, a
SANEAGO assegurara a continuidade do servigo adequado, conforme do § 12 do artigo 62 da Lei
Federal n2 8.987, de 13 de fevereiro de 1995, até nova contratacdo pelo titular, onde houver
sido contratada e nos termos do negécio, resguardados a operagdo, o dever de manutengdo do
servi¢o e da universalizagdo, bem como o direito de indenizagdo pelo ndo amortizado e outros
valores atualizados decorrentes da continuidade do servigo.




Paragrafo Unico. Para a continuidade do serviggy
anuéncia do municipio, independentemente da autorizacio previst

3o artigo 10 taput, inciso
VI desta Lei Complementar. =

o
HiEeed

Art. 19. A Lei Complementar n2 139, de 22 de janeiro de 2018, passa a vigorar
com o acréscimo do seguinte dispositivo:
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...................................................................................................................................

§ 52 N3o se considera como fung¢do publica de interesse comum da
Regido Metropolitana de Goidnia (RMG) o planejamento, a regulacdo, a
fiscalizacdo e a prestagdo, direta ou contratada, de servigos publicos de
saneamento bdésico. (NR)
Art. 20. Ficam revogados:
| — o inciso |l do artigo 22 da Lei Complementar n? 139, de 22 de janeiro de 2018;

Il — o paragrafo 29 do artigo 22 da Lei Complementar n2 139, de 22 de janeiro de
2018;

Il - o inciso Il do artigo 14 da Lei Complementar n2 139, de 22 de janeiro de
2018;

IV — o artigo 16, inciso de 1 a IV, e paragrafo 22 da Lei Complementar n? 139, de
22 de janeiro de 2018;

V - o inciso | do artigo 17 da Lei Complementar n2 139, de 22 de janeiro de 2018;

VI - o inciso |l do artigo 21 da Lei Complementar n? 139, de 22 de janeiro de
2018;

Art. 21. Esta Lei Complementar entra em vigor na data de sua publicagao.

Goiania, de de 2021; 1332 da Republica.

RONALDO CAIADO
Governador do Estado

CASA CIVIL/GERAT/MAC
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ANEXO |

As Microrregides de Saneamento Basico — MSBs e suas composi¢cdes municipais.

MSBs

Municipios

Centro-Oeste

ABADIA DE GOIAS; ADELANDIA; ALTO HORIZONTE; ALTO PARAISO DE GOIAS;
ALVORADA DO NORTE; AMARALINA; AMERICANO DO  BRASIL;
AMORINOPOLIS; ANICUNS; APARECIDA DE GOIANIA; ARACU; ARAGARCAS;
ARAGOIANIA; ARAGUAPAZ; ARENOPOLIS; ARUANA;  AURILANDIA;
AVELINOPOLIS; BALIZA; BARRO ALTO; BELA VISTA DE GOIAS; BOM JARDIM
DE GOIAS; BONFINOPOLIS; BONOPOLIS; BRAZABRANTES; BRITANIA; BURITI
DE GOIAS; BURITINOPOLIS; CACHOEIRA DE GOIAS; CAIAPONIA; CALDAZINHA;
CAMPESTRE DE GOIAS; CAMPINACU; CAMPINORTE; CAMPOS BELOS;
CAMPOS VERDES; CATURAI; CAVALCANTE; COLINAS DO SUL; CORREGO DO
OURO; CRIXAS; DAMIANOPOLIS; DIORAMA; DIVINOPOLIS DE GOIAS;
DOVERLANDIA; ESTRELA DO NORTE; FAINA; FAZENDA NOVA; FIRMINOPOLIS;
FORMOSO; GOIANAPOLIS; GOIANIA; GOIANIRA; GOIAS; GUAPO; GUARAITA;
GUARANI DE GOIAS; HEITORAI; HIDROLANDIA; IACIARA; INHUMAS; IPORA;
ISRAELANDIA; ITABERAI; ITAGUARI; ITAGUARU; ITAPIRAPUA; ITAPURANGA;
ITAUCU; IVOLANDIA; JANDAIA; JAUPACI; JUSSARA; MAMBAI; MARA ROSA;
MATRINCHA; MINACU; MOIPORA; MONTE ALEGRE DE GOIAS; MONTES
CLAROS DE GOIAS; MONTIVIDIU DO NORTE; MOSSAMEDES; MOZARLANDIA;
MUNDO NOVO; MUTUNOPOLIS; NAZARIO; NEROPOLIS; NIQUELANDIA;
NOVA CRIXAS; NOVA IGUACU DE GOIAS; NOVA ROMA; NOVA VENEZA;
NOVO BRASIL; NOVO PLANALTO; PALESTINA DE GOIAS; PALMEIRAS DE
GOIAS; PALMINOPOLIS; PARAUNA; PIRACANJUBA; PIRANHAS; PORANGATU;
SANCLERLANDIA; SANTA BARBARA DE GOIAS; SANTA FE DE GO!AS; SANTA
TEREZA DE GOIAS; SANTA TEREZINHA DE GOIAS; SANTO ANTONIO DE GOIAS;
SAO DOMINGOS; SAO JOAO DA ALIANCA; SAO LUIS DO MONTES BELOS; SAO
MIGUEL DO ARAGUAIA; SENADOR CANEDO; SIMOLANDIA; SiTIO D’ABADIA;
TERESINA DE GOIAS; TEREZOPOLIS DE GOIAS; TRINDADE; TROMBAS;
TURVANIA; UIRAPURU; URUACU; VALPARA{SO DE GOIAS.




As Microrregides de Saneamento Basico — MSBs e suas Co

ANEXO Il

MSBs

Municipios

Centro-Leste

ABADIANIA; ACREUNA; AGUA FRIA DE GOIAS; AGUA LIMPA; AGUAS LINDAS
DE GOIAS; ALEXANIA; ALOANDIA; ANAPOLIS; ANHANGUERA; APARECIDA DO
RIO DOCE; APORE; BOM JESUS; BURITI ALEGRE; CABECEIRAS; CACHOEIRA
ALTA; CACHOEIRA DOURADA; CACU; CALDAS NOVAS; CAMPO ALEGRE DE
GOIAS; CAMPO LIMPO DE GOIAS; CARMO DO RIO VERDE; CASTELANDIA;
CATALAQ; CERES; CESARINA; CHAPADAO DO CEU; CIDADE OCIDENTAL;
COCALZINHO DE GOIAS; CORUMBA DE GOIAS; CORUMBAIBA; CRISTALINA;
CRISTIANGPOLIS; CROMINIA;  CUMARI; DAMOLANDIA; DAVINOPOLIS;
EDEALINA; EDEIA; FLORES DE GOIAS; FORMOSA; GAMELEIRA DE GOIAS;
GOIANDIRA;  GOIANESIA;  GOIATUBA; GOUVELANDIA;  GUARINOS;
HIDROLINA; INACIOLANDIA; INDIARA; IPAMERI; IPIRANGA DE GOIAS; ITAJA;
ITAPACH; ITARUMA; ITUMBIARA; JARAGUA; JATA[; JESUPOLIS; JOVIANIA;

| LAGOA SANTA; LEOPOLDO DE BULHOES; LUZIANIA; MAIRIPOTABA;

MARZAGAOQ; MAURILANDIA; MIMOSO DE GOIAS; MINEIROS; MONTIVIDIU;
MORRINHOS; MORRO AGUDO DE GOIAS; NOVA AMERICA; NOVA AURORA;
NOVA GLORIA; NOVO GAMA; ORIZONA; OURO VERDE DE GOIAS; OUVIDOR;
PADRE BERNARDO; PALMELO; PANAMA; PARANAIGUARA; PEROLANDIA;
PETROLINA DE GOIAS; PILAR DE GOIAS; PIRENOPOLIS; PIRES DO RIO;
PLANALTINA; PONTALINA; PORTEIRAO; PORTELANDIA; POSSE; PROFESSOR
JAMIL; QUIRINOPOLIS; RIALMA; RIANAPOLIS; RIO QUENTE; RIO VERDE;
RUBIATABA; SANTA CRUZ DE GOIAS; SANTA HELENA DE GOIAS; SANTA
ISABEL; SANTA RITA DO ARAGUAIA; SANTA RITA DO NOVO DESTING; SANTA
ROSA DE GOIAS; SANTO ANTONIO DA BARRA; SANTO ANTONIO DO
DESCOBERTO; SAO FRANCISCO DE GOIAS; SAO. JOAO DA PARAUNA; SAO LUIS
DO NORTE; SAO MIGUEL DO PASSA QUATRO; SAO PATRICIO; SAO SIMAO;
SERRANOPOLIS; SILVANIA; TAQUARAL DE GOIAS; TRES RANCHOS;
TURVELANDIA; URUANA; URUTAf; VARIAO; VIANGPOLIS; VICENTINOPOLIS;
VILA BOA; VILA PROPICIO.
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PROCESSO N° 2021006306

INTERESSADO: GOVERNADORIA DO ESTADO
ASSUNTO: Institui as Microrregides de Saneamento Basico do Centro-Oeste ¢ Sentzo-"
Leste no Estado de Goias e suas respectivas estruturas de governanga.

RELATORIO

Versam os autos sobre projeto de lei complementar, de autoria do Governador
do Estado, por intermédio do Oficio Mensagem n° 143 de 15 de julho de 2021, que
institui as Microrregides de Saneamento Basico do Centro-Oeste e Centro-Leste no

Estado de Goias e suas respectivas estruturas de governanca.

Segundo consta no Oficio Mensagem, o projeto justifica-se:

1 Encaminho a apreciagdo e a deliberagdo da Assembleia Legislativa do Estado de
Goidas o incluso projeto de lei complementar que, textualmente, “institui as
Microrregides de Saneamento Bdsico do Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de
Goias e suas respectivas estruturas de governanga”. O objetivo da propositura é
garantir o cumprimento das determinagées da Lei federal n” 14.026, de 15 de julho
de 2020, também superar os obstdculos das desigualdades de acesso ao servigo de
saneamento bdasico por meio da regionaliza¢do dele no Estado de Goias com a
aplicacdo das microrregides.

2 Para a ado¢do dessa medida, ha 3 (trés) justificativas principais decorrentes da
referenciada lei federal, gue atualiza o novo marco legal do saneamento basico. Sdo
elas: i) o Estado de Goids tem a obrigagdo de promover a regionalizagdo até 15 de
Jjulho de 2021, sob pena de a Unido fazé-la mediante blocos de referéncia; ii) os
municipios somente poderdo receber recursos publicos federais se fizerem parte de
alguma regionalizacdo, e iii) a regionalizagdo garante a geracdo de ganhos de
escala, a universalizagdo e a viabilidade técnica e econdmico-financeira.

3 A propositura atende a 4 (quatro) diretrizes primordiais: o respeito a autonomia
municipal, a concepgdo direcionada ao interesse conjunto, a escala adequada para
dar transparéncia a pratica de subsidio cruzado e assegurar a universalizacdo
também nos municipios com menor indice de Desempenho dos Municipios, além da
obtengdo de recursos publicos federais.

4 Ressalte-se que o objetivo da regionaliza¢do por microrregido é o planejamento
acompanhado da provisdo dos servigos de saneamento basico de maneira isonémica
em todo o territorio do Estado. Isso resulta no fortalecimento dos lagos de
solidariedade entre os entes politicos, na redugdo das desigualdades regionais e
sociais, também na garantia do cumprimento dos padrées e das metas de
universalizagdo definidas pelo novo marco legal do saneamento bdsico. Sdo ganhos
que se tornam impossiveis com a prestagdo dos referidos servicos de saneamento de
forma fragmentada, dissociada de um contexto regional e sem o estimulo ao subsidio
cruzado.

Posto em tramitag¢do na Comissdo Mista em virtude do rito especial a que se

refere o art. 22 da Constitui¢do Estadual fui designado relator no dia 25/08/2021.



Considerando o impacto e relevancia da propositura propomos e reall

audiéncia publica no dia 30/08/2021 para maximizar o debate, oportunidade que contol

com a presenga de representantes dos municipios goianos por suas respectivas Federagio
¢ Associagdo, da Sanecamento de Goias - Saneago, Funasa, Secretaria de Economia,

Secovi e demais representantes de entidades da sociedade civil.

Como encaminhamento da audiéncia restou acordado o prazo de 30 (trinta)
dias para manifestagdes das partes interessadas sobre pontos tidos por controversos acerca

da propositura.

Considerando a necessidade de dilacdo de prazo para que as partes pudessem
encaminhar suas manifesta¢des solicitamos ao ilustre presidente desta Casa Legislativa a

ampliacdo do prazo dantes acordado.

Findo os prazos e a par das consideragdes de mister dos interessados

passamos, enfim, a andlise do projeto de lei complementar.

E o que de forma sintética coube consignar.

O tema em debate tem como panorama o novo marco legal do saneamento
basico, promovido pela Lei Federal n® 14.026, de 15 de julho de 2020. Esta Lei promoveu
alteragdes nas Leis Federais n°® 9.984/2000 (dispde sobre a criagdo da Agéncia Nacional
de Aguas e Saneamento Basico - ANA); 10.768/2003 (dispde sobre o Quadro de Pessoal
da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Bésico ANA); 11.107/2005 (dispde sobre
normas gerais de contratacdo de consorcios publicos); 11.445/2007 (estabelece as
diretrizes nacionais para o saneamento basico); 12.305/2010 (institui a Politica Nacional
de Residuos Soélidos); 13.089/2015 (institui o Estatuto da Metropole) e na Lei federal n°
13.529/2017 (dispoe sobre a participacio da Unido em fundo de apoio a estruturacio e ao

desenvolvimento de projetos de concessdes e parcerias publico-privadas).

A ja referida legislacdo veto para assentar o posicionamento ja debatido em
sede do Supremo Tribunal Federal quanto a competéncia e autonomia municipal quanto
ao tema saneamento basico. Segundo a ampla discussdo realizada por décadas junto ao
STF, e em especial junto a ADI 1842, a autonomia municipal é preservada quando estdo

preservados o autogoverno e a autoadministragdo dos municipios.
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Entende-se por autogoverno a independéncia da administragdo munis
relagdo a outras estruturas organizacionais e o direito reflexo dos administrados
participarem no processo decisorio quanto aos interesses locais, atraves das eleigdes para
o0 executivo e legislativo. E a autoadministragdo demanda um minimo de competéncias
materiais que sdo executadas por autoridade e com responsabilidade especifica, sem

delegacdo.

Assim a Carta Magna concedeu, a competéncia quanto ao saneamento basico,
aos municipios, mas ndo deixou de prever casos em que o interesse local extravasa os
limites municipais e influenciam no interesse de uma coletividade. Por isso, previu a
possibilidade de existirem regides com concentragdo urbana ou conurbagdo, nas quais
poderia o Estado, através de Lei Complementar, formalizar essa situag@o e assim passar

a ter uma administragdo regional quanto ao temo saneamento basico.

Anova legislagdo além de prever o que ja estava normatizado perante a CF/88,
previu ainda outras duas modalidades de regionaliza¢do do servigo de saneamento basico:
unidades regionais e blocos de referéncia. As duas formas se diferem apenas quanto ao

ente responsavel pela sua constituigdo, sendo o Estado e a Unido, respectivamente.

Essa tendéncia apontada pelo chamado novo marco regulatério do
saneamento basico para a prestacdo regionalizada do saneamento ¢ fruto dos anos de
vivencia que evidenciaram a inviabilidade econdmica e técnica de alguns municipios
implementarem isoladamente toda a complexidade que envolve o tema e a possibilidade
de um unico municipio obstar o adequado atendimento do interesse de varias

comunidades.

O Projeto de Lei Complementar n° 6.306/21 optou por regionalizar o Estado
de Goias através do instituto denominado por microrregides. Todavia, com a devida vénia,
a forma que foi promovida a divisdo tergiversa do conceito da microrregido, bem como a

titularidade municipal do servigo de saneamento.

O projeto em tela divide o Estado em duas regides, deixando a regiao
metropolitana da capital junto a microrregido Centro-Oeste e o entorno de Brasilia, na
microrregido Centro-Leste. Registra-se, por oportuno, a auséncia de Nota Técnica

elaborada pela Secretaria de Estado de Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentavel —
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SEMAD e pela Agéncia Goiana de Regulagdo, Controle e Fiscaliza¢do de

Publicos — AGR.

Pela auséncia das referidas Notas, ndo se verifica se possibilita os célculos e

estudos realizados deixando pontos obscuros. A exemplo podemos citar: por qual motivo

ndo foram considerados os modelos de unidade regional e bloco de referéncia? Qual a

viabilidade considerada para desprezar as bacias hidrograficas dos municipios que ndo

pertencem a mesma divisdo proposta? Os arranjos juridicos ja existentes foram

desprezados?

Todavia, ndo se questiona a necessidade de regionalizar o referido servigo

publico, mas apenas a sua forma e regramento. A importancia da regionalizagdo ja ha

tempos vem sendo discutida, inclusive dentro no ambito juridico. Transcrevo abaixo parte

da decisdo do Ministro Gilmar Mendes junto a ADI 1842. Vejamos:

Nao ha duvida quanto a complexidade e a importincia da prestagdo de
servigos de saneamento basico.

Porum lado, as proprias circunstincias naturais e o elevado custo para
a adequada prestagdo do servigo publico e, principalmente, para
instalagao e manuten¢do da infra-estrutura necessaria - como canais e
tubos em paralelo para amplo abastecimento de agua e recolhimento
de esgoto, estruturas de drenagem de dguas pluviais, esta¢bes de
tratamento etc. - demandam expressivos aportes financeiros, além de
condigoes técnicas, que nem sempre estdo ao alcance da grande
maioria dos municipios brasileiros.

Além disso, o servigo de saneamento bdsico constitui monopolio
natural, pois os custos fixos de implanta¢do e manutengdo do sistema
sdo tdo elevados que uma unica fornecedora pode atender a toda
demanda com custo menor que multiplas fornecedoras (cf. COOTER &
ULEN. Law and Economics. 5° ed. Boston: Pearson, 2007. p. 35 e ss.
POSNER, Richard A. Economic Analysis of Law. 7° ed. New York:
Aspen, 2007. p. 367 e ss.).

Assim, a configuragdo de monopodlio natural revela ndo so ser
inexequivel o estabelecimento de concorréncia na prestagdo de servigo
de saneamento basico, como também indica que a reunido da demanda
de municipios limitrofes pode reduzir custos e tornar o servigo mais
atrativo para concessiondrios privados.

Notoriamente, poucos sdo os municipios que por si sos tém condigoes
de atender adequadamente a fun¢do publica de saneamento basico.
Normalmente, o prdprio acesso aos recursos hidricos depende da
integragdo das redes de abastecimento entre diversos municipios.

3,



Captagado, tratamento, adugdo, reserva, distribuicdo e, posterio?
recolhimento e condugdo do esgoto, bem como sua disposi¢do fiit
indicam vdrias etapas que usualmente ultrapassam os limites
territoriais de um dado municipio.

Ademais, raras comunidades compreenderiam isoladamente poder
aquisitivo suficiente para atrair o interesse de concessiondrios
privados ou para custear diretamente a prestacdo dos servigos
inerentes ao saneamento basico.

Por outro lado, a inadequacdo na prestagdo da func¢do publica de
saneamento bdsico enseja problemas ambientais e de saude publica
que afetam comunidades proximas, principalmente nos casos em que
se verifica o fenémeno da conurbagdo.

O vinculo entre saneamento bdsico e saude publica é tdo estreito que a
propria Constituicdo Federal atribuiu competéncia ao SUS para
participar na formulagdo da politica e da execugdo das agodes de
saneamento basico (art. 200, 1V, CF/1988).

Dessa forma, a fungdo publica do saneamento bdsico freqgiientemente
extrapola o interesse local e passa a ter natureza de interesse comum,
apta a ensejar a instituicdo de regioes metropolitanas, aglomeragoes
urbanas e microrregioes, nos termos do art. 25, § 3°, da Constitui¢do
Federal.

Com efeito, a integracdo do planejamento e execug¢do do saneamento
basico de agrupamento de municipios ndo s privilegia a
economicidade e eficiéncia de recursos naturais e financeiros - por
exemplo, aproveitando estagdo de tratamento e redes de distribui¢do e
coleta para diversas comunidades - como permite subsidios cruzados,
isto é, a compensagdo de deficit na prestagio de servico em
determinadas areas com o superavit verificado nas areas de maior
poder aquisitivo.

Pelo trecho apontado, o primeiro ponto a ser evidenciado para o agrupamento
de municipios visando a prestagdo do servi¢o de saneamento basico € o interesse comum.
A conceituagdo da expressdo ja foi feita por diversos doutrinadores e legisladores.

Vejamos alguns:

Servicos publicos de saneamento basico de interesse comum: servigos
de saneamento bdsico prestados em regides metropolitanas,
aglomeragoes urbanas e microrregioes instituidas por lei
complementar estadual, em que se verifiqgue o compartilhamento de
instalagoes operacionais de infraestrutura de abastecimento de dgua
e/ou de esgotamento sanitario entre 2 (dois) ou mais Municipios,
denotando a necessidade de organizd-los, planeja-los, executd-los e
operd-los de forma conjunta e integrada pelo Estado e pelos
Municipios que compartilham, no todo ou em parte, as referidas
instalagoes operacionais (inciso X1V, art. 3° da Lei 11.44/2007);
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Fungdo publica de interesse comum: politica publica ou agdo R
inserida cuja realizagdo por parte de um Municipio, isoladamente, seja
inviavel ou cause impacto em Municipios limitrofes (inciso II, art. 2°
da Lei 13.089/2015),

O interesse comum inclui fungdes publicas e servigos que atendam a
mais de um municipio, assim como os que, restritos ao territorio de um
deles, sejam de algum modo dependentes, concorrentes, confluentes ou
integrados de fungoes publicas, bem como servigos supramunicipais
(Acorddo ADI 1842),

Nesse ponto, destaque-se que o mencionado interesse comum ndo é
comum apenas aos municipios envolvidos, mas ao Estado e aos
Municipios do agrupamento urbano (cf. SILVA, José Afonso da, Direito
Urbanistico Brasileiro. 4a ed. Sdo Paulo: Malheiros, 2006. p. 164);

Ndo nos parece, em principio, que [a participa¢do dos municipios em
agrupamentos urbanos] se trate de cooperagdo, porque a lei
complementar estadual, ao instituir a regido metropolitana, implica a
defini¢do das fungoes publicas de interesse comum. Comum a quem?
Fungoes publicas de interesse comum a Estado e a Municipio na regido
metropolitana - e essa parece-nos a fundamental alteragdo que a atual
formulagdo constitucional implica. E cabe a lei complementar estadual
definir estas fungoes publicas de interesse comum. Mas essa definigdo
tem limites, pois entre elas, evidentemente, ndo podem estar as de
estrito interesse local, as que ndo tém dimensdo metropolitana, que
continuam integradas a autonomia dos municipios integrantes; nem as
do Estado que ndo sejam também de estrito interesse metropolitano.”
(SILVA, José Afonso da. Direito Urbanistico Brasileiro. 4“ ed. Sdo
Paulo: Malheiros, 2006. p. 164);

As fungoes publicas de interesse comum, inconfundiveis com aquelas
de interesse exclusivamente local, correspondem, pois, a um conjunto
de atividades estatais, de carater interdependente, levadas a efeito no
espago fisico de um ente territorial, criado por lei complementar
estadual, que une Municipios limitrofes relacionados por vinculos de
comunhdo reciproca. (Voto Ministro Ricardo Lewandowski ADI 1842);

Assim verifica-se que o interesse comum surge com certa frequéncia a
municipios limitrofes que compartilham a mesma bacia hidrografica, vez que as decisdes
de qualquer deles quanto a saneamento, com certeza influenciara a bacia e,
consequentemente, os demais municipios. E por isso, os doutrinadores vem se
posicionando que quanto ao tema saneamento basico nao ha que falar em interesse local,
mas sim comum, vez que toda a cadeia de planejamento, organizagdo e execugdo deve

ser elaborada em conjunto.

Vejamos outro ponto do voto do Ministro Gilmar Mendes junto a ADI 1842:

PPN
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No Brasil, a Lei federal n® 9.433/1997 estipulou comofundm;%—
Politica Nacional a administracdo dos recursos hidricos em funga
bacias hidrograficas (art. 1°, V, da Lei n® 9.433/1997).

Com efeito, a bacia hidrogrdfica deve ser o nucleo da unidade de
planejamento e o referencial para toda acdo de aproveitamento de
recursos hidricos, inclusive de saneamento bdsico, uma vez que
consiste no elemento determinante para viabilidade e racionalidade do
sistema.

Ressalte-se que o art. 1°, VI, da Lei n® 9.433/1997 também prevé como
fundamento a gestdo descentralizada dos recursos hidricos" com a
participagdo do Poder Publico, dos usuarios e das comunidades".

Dessa forma, a integragdo metropolitana em fungdo de saneamento
basico surge como imperativo da propria Politica Nacional dos
Recursos Hidricos e deve pautar-se no uso racional dos recursos
hidricos, além de promover o adequado atendimento do interesse
comum e resguardar a autonomia dos municipios.

De acordo com o relatério do Semindrio "Desafio da Gestdo das
Regides Metropolitanas nos Paises Federativos" promovido pela
Cdmara dos Deputados, ao menos 26 dreas metropolitanas, que
agregam cerca de 439 municipios, ja foram instituidas no Pais (cf.
MOURA, Rosa. "A situagdo socioeconémica das Regides
Metropolitanas: desigualdades e diversidade regional” in O Desafio da
Gestdo das Regides Metropolitanas em Paises Federativos. Brasilia,
Cdamara dos Deputados, 2004. p. 34).

Nesse contexto, é preciso garantir, por um lado, que um municipio
isoladamente ndo obstrua todo o esfor¢o comum para viabilidade e
adequacdo da funcdo de saneamento bdsico em toda regido
metropolitana, microrregido e aglomerado urbano.

Por outro lado, também deve se evitar que o poder decisorio e o poder
concedente concentrem-se nas maos de um unico ente, quer o estado
federado, quer o municipio polo.

Nesse sentido, a institui¢do de regides metropolitanas, aglomeragoes
urbanas ou microrregiées pode vincular a participagdo de municipios
limitrofes, com o objetivo de executar e planejar a fun¢do publica do
saneamento basico, seja para atender adequadamente as exigéncias de
higiene e saude publica, seja para dar viabilidade economica e técnica
aos municipios menos favorecidos. Repita-se que este cardter
compulsorio da integragdo metropolitana ndo esvazia a autonomia
municipal [cf. ALVES, Alaér Caffé. "Regioes Metropolitanas,
Aglomeracées Urbanas e Microrregioes: novas dimensoes
constitucionais da organizagdo do Estado brasileiro” in Revista de
Direito Ambiental Vol. 21. Ano 6. jan-mar 2001. p. 57 (77); e
VASQUES, Denise. '"Instituicdo de Regides Metropolitanas e
Competéncias Constitucionais a Luz do Supremo" Boletim de Direito
Municipal n° 05, Ano XXI, maio 2005, p. 368 (373)].
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Assim, apresenta-se o primeiro vicio da normativa estudada. Ainalgl .

saneamento basico enseja com certa frequéncia em interesse comum, a comunidade deve—

ser pautada de acordo com a estrutura hidrica compartilhada. Ndo nos parece adequado
ao instituto da microrregido dispor que a metade do Estado apresente interesse conjunto,
enquanto a outra metade ndo, deixando de considerar inclusive municipios limitrofes que
compartilham a mesma bacia, mas que ficaram em lados diferentes no modelo proposto

pela Governadoria.

Outro ponto base para a constitui¢do da microrregido é o compartilhamento
de estruturas. Como ja apontado acima, a doutrina aponta que em sua grande matioria o
servigo de saneamento ultrapassa os limites dos municipios, tornando o interesse local
em regional/comum. Todavia, pela propria legislagdo para que isso ocorra ha a
necessidade de compartilhamento de instalagdes. Vejamos o novo conceito de servigo

publico de saneamento basico de interesse comum disposto no art. 3° da Lei 11.445/2007:

X1V - servigos publicos de saneamento basico de interesse comum:
servicos de saneamento basico prestados em regioes metropolitanas,
aglomeragdes urbanas e microrregides instituidas por lei
complementar estadual, em que se verifique o compartilhamento de
instalacoes operacionais de infraestrutura de abastecimento de dgua
e/ou de esgotamento sanitirio entre 2 (dois) ou mais Municipios,
denotando a necessidade de organiza-los, planeja-los, executa-los e
operd-los de forma conjunta e integrada pelo Estado e pelos
Municipios que compartilham, no todo ou em parte, as referidas
instalagées operacionais; (grifos nossos)

E neste mesmo sentido continuou o legislador ao normatizar a titularidade do

servico, no art. 8° da mesma lei:

Art. 8° Exercem a titularidade dos servigos publicos de saneamento
basico:

I - os Municipios e o Distrito Federal, no caso de interesse local;

II - o Estado, em conjunto com os Municipios que compartilham
efetivamente instalacoes operacionais integrantes de regioes
metropolitanas, aglomeragdes urbanas e microrregioes, instituidas por
lei complementar estadual, no caso de interesse comum. (grifos nossos)

Assim, caso nao haja compartilhamento de instalagdes, qualquer que seja ela,
ndo podera o ente querer agrupar 0s municipios em regides metropolitanas, microrregioes
ou aglomeracdo urbana. E isso se da devido a auséncia da necessidade efetiva de

planejamento, organizagio e execugdo da funcdo publica em questio.



O legislador ciente de que os fendbmenos urbanos acima dispostos 0co
apenas com uma parcela infima de municipios, previu outra possibilidade de agrupar
municipios, visando garantir a exequibilidade do servigo nos moldes da nova exigéncia
do marco regulatério, tendo em vista a modicidade tarifaria ¢ a viabilidade econdmico

financeira. Para isso previu os institutos das unidades regionais e blocos de referéncia.

Unidade regional de saneamento é definida como unidade instituida pelos
Estados mediante lei ordinaria, cbnstituida pelo agrupamento de Municipios nao
necessariamente limitrofes, para atender adequadamente as exigéncias de higiene e saude
publica, ou para dar viabilidade econémica e técnica aos Municipios menos favorecidos.
Ja o Bloco de Referéncia assim conceituado como agrupamento de Municipios ndo
necessariamente limitrofes, estabelecido pela Unido nos termos do § 3° do art. 52 desta

Lei e formalmente criado por meio de gestdo associada voluntaria dos titulares.

Outro ponto que merece destaque no PLC ¢ a composi¢do do orgio
deliberativo nas microrregides propostas. Pelo texto do art. 9° do referido projeto, o
Estado teria 40% (quarenta per cento) dos votos, os Municipios 55% (cinquenta e cinco
por cento) dos votos, sendo que cada municipio comporia essa percentagem conforme

sua propria populagao, ¢ a sociedade civil com 5% (cinco por cento).

Dessa forma, estudando a divisdo proposta, verifica-se que o Estado
conseguiria maioria simples com aproximadamente 600 mil habitantes do grupo Leste e
690 mil, no grupo Oeste. Ou seja, o Estado e mais 2 e 1 municipios, respectivamente,
conseguiria maioria para aprovar as deliberagdes. Portanto, o projeto fere de morte o
principio da autonomia municipal, individual ou agrupada, para as deliberagdes quanto

ao servico de saneamento basico.

No julgamento da ADI 1842 os Ministros se aprofundaram bastante no tema.

Vejamos excertos do acordao e voto:

“O interesse comum é muito mais que a soma de cada interesse local
envolvido, pois a ma condugdo da fung¢do de saneamento basico por
apenas um municipio pode colocar em risco todo o esfor¢o do conjunto,
além das consequéncias para a saude publica de toda a regido.

O pardmetro para aferi¢do da constitucionalidade reside no respeito a
divisdo de responsabilidades entre municipios e estado. E necessdrio
evitar que o poder decisorio e o poder concedente se concentrem nas
mdos de um unico ente para preservagdo do autogoverno e da
autoadministrag¢do dos municipios.




Reconhecimento do poder concedente e da titularidade do seivigo
colegiado formado pelos municipios e pelo estado federado. A
participagdo dos entes nesse colegiado ndo necessita de ser paritaria,
desde que apta a prevenir a concentra¢do do poder decisorio no ambito
de um unico ente. A participagdo de cada Municipio e do Estado deve
ser estipulada em cada regido metropolitana de acordo com suas
particularidades, sem que se permita que um ente tenha predominio
absoluto. ” (Acordao)

“Assim, a cria¢do de uma regido metropolitana ndo pode, em hipotese
alguma, significar o amesquinhamento da autonomia politica dos
municipios dela integrantes, materializado no controle e na gestdo
solitaria pelo estado das fung¢oes publicas de interesse comum. Vale
dizer, a titularidade do exercicio das fungoes publicas de interesse
comum passa para a nova entidade publico-territorial-administrativa,
de carater intergovernamental, que nasce em conseqtiéncia da criag¢do
da regido metropolitana. Em contrapartida, o exercicio das fungées
normativas, diretivas e administrativas do novo ente deve ser
compartilhado com paridade entre o estado e os municipios
envolvidos. ” (Voto Ministro Joaquim Barbosa).

“Qualquer outra forma alternativa de deliberagdo interna poderia ser

pensada desde que aja um ORGAO DE DECISAO, com
representatividade de todos os MUNICIPIOS, néo atrelado a
indicagoes ou nomeagées do Governador ou Assembléia Estadual, e um
ORGAO EXECUTORIO - que ndo pode ser o ESTADO ou algum
MUNICIPIO isoladamente - que coordenard a realizagdo dos servigos
publicos do interesse comum.

Também o ESTADO devera prever regras minimas de representa¢ao
dos MUNICIPIOS.

Para alguns casos em que os MUNICIPIOS envolvidos se apresentem
em relativa posi¢do econémico-politica igualitaria a representagdo
deverd ser necessariamente paritaria.

E o caso de MICRORREGIOES e alguns AGLOMERADOS URBANOS.
Em outros casos, a for¢a econémica e envergadura politico-social de
um MUNICIPIO é claramente superior a outros.

Geralmente por meio dos servigos prestados no ambito desse
MUNICIPIO é que se financia a prestag¢do do servigo no ambito de toda
a REGIAO METROPOLITANA ou AGLOMERADO URBANO.

Nessas hipéteses, por 6bvio, a representatividade interna deverd ser
proporcional a esse critério sem que, com isso, nenhuma regra de
igualdade seja quebrada. ” (Voto Ministro Nelson Jobim)

“Nada obstante a discussdo doutrindria quanto a possibilidade de a
regido metropolitana, a microrregido e o aglomerado urbano deterem
personalidade juridica prépria [a propésito c¢f. ALOCHIO, Luiz
Henrigue Antunes. "O Problema da Concessdo de Servigos Publicos
em Regides Metropolitanas: (Re) Pensando um tema relevante”.
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Interesse Publico n® 24, Ano 5, mar/abr 2 004, Porto Alegre:
p- 187 (191 e ss.)], o importante é a existéncia de estrutura (convem ;
agéncia reguladora, conselho deliberativo etc.) com alguma forma de
participag¢do de todos os entes envolvidos, capaz de concentrar em um
orgdo uniformizador e técnico, responsavel pela regulagdo e controle
do servico de saneamento bdsico.

Assim, cabe a este orgdo colegiado regular e fiscalizar a execu¢do de
suas decisoes, definindo inclusive as formas de concessdo do servigo
de saneamento bdasico, politica tarifaria, instalagdo de subsidios
cruzados etc.

Ressalte-se, porém, que a participagdo dos entes nessa decisdo
colegiada ndo necessita ser paritaria, desde que apta a prevenir a
concentragdo do poder decisorio no dmbito de um unico ente. A
participag¢do de cada Municipio e do Estado deve ser estipulada em
cada regido metropolitana de acordo com suas particularidades, sem
que se permita que um ente tenha predominio absoluto.

Isto é, ainda que a participagdo do Estado federado nessa organizagdo
seja imprescindivel [BARACHO, José Alfredo de Oliveira. Teoria Geral
do Federalismo. Rio de Janeiro: Forense, 1986. p. 133; ALVES, Alaor
Caffé. "Regime Juridico do Planejamento Metropolitano e Autonomia
Municipal” in Vox Legis Vol. 137. Ano XII. mai 1980. p. 1 (6); SILVA,
José Afonso da. Direito Urbanistico Brasileiro. 4“ ed. Sao Paulo:
Malheiros, 2006. p. 164, ¢ ALOCHIO, Luiz Henrigue Antunes. "O
Problema da Concessdo de Servicos Publicos em Regibes
Metropolitanas.: (Re)Pensando um tema relevante”. Interesse Publico
n® 24, Ano 5, mar/abr 2 004, Porto Alegre: Notadez p. 187 (191 e ss.)],
inclusive para assegurar os interesses de outras comunidades ndo
abrangidas pela aglomeracdo de municipios, seu voto isolado ndao pode
ser suficiente para fixar todo planejamento e a execuc¢do da fungdo
publica de saneamento basico.

Obviamente, ndo se exige que o Estado ou o Municipio-polo tenham
peso idéntico a comunidades menos expressivas, seja em termos
populacionais, seja em termos financeiros. A preserva¢do da
autonomia municipal impede apenas a concentragdo do poder
decisorio e regulatorio nesses entes. ” (Voto Ministro Gilmar Mendes)

Portanto o projeto vai de encontro ao disposto na ADI ora destrinchada.
Verifica-se que o Estado podera, caso o projeto seja aprovado, em conjunto com 5% do

total de municipios do grupo aprovar a politica sanitaria para mais de 120 outros entes.

Ademais, ndo podemos deixar de mencionar a existéncia da ADI 6339
requerida pelo Movimento Democratico Brasileiro em face do Estado da Bahia que
sancionou Lei Complementar normatizando a regionalizagdo do servico de saneamento
basico no estado. Nota-se pela leitura da referida norma que o texto proposto pela

Governadoria muito se aproxima do texto questionado na referida A¢do.




Em manifestacdo nos autos da ADI 6339, ainda pendente de julgamento, a

Advocacia-Geral da Unido manifestou favoravelmente a inconstitucionalidade parcial da
norma, em especial a divisdo dos votos perante o consclho deliberativo de cada

microrregido. Vejamos:

“Nessa linha, restou assentado por essa Suprema Corte que o servi¢o
de saneamento bdsico — no dmbito das regides metropolitanas,
microrregides e aglomerados urbanos — reveste-se de interesse coletivo
que ndo pode estar subordinado a direcdo de um unico ente, mas deve
ser planejado e executado de acordo com decisoes colegiadas de que
participem tanto os Municipios envolvidos, como o Estado-membro.

Diante de tais premissas, concluiu-se que, embora a integragdo do
planejamento e execugdo do saneamento basico permita uma economia
e eficiéncia de recursos naturais e financeiros, a transferéncia integral
da titularidade dessas fungées ao Estado configuraria ofensa a
autonomia municipal, pois reduziria drasticamente sua capacidade de
autoadministragdo.

()

Na hipotese em exame, cumpre ressaltar que, embora a Lei
Complementar estadual n° 48/2019 ndo estipule a transferéncia da
titularidade do servico de saneamento bdsico dos Municipios para o
Estado da Bahia, seu artigo 8°, incisos I e 1l, contrapde-se a autonomia
municipal ao concentrar o poder decisorio no ente estadual, que,
sozinho, detém metade dos votos nas deliberagoes colegiadas,
enquanto todos os outros Municipios componentes das microrregioes
detém a outra metade.”

Nesse mesmo sentido foi o posicionamento pela Procuradoria-Geral da

Republica nos autos. Vejamos:

@

a modelagem organizacional adotada pela Lei Complementar
baiana 48/2019, os representantes do Estado da Bahia concentram
50% (cinquenta por cento) dos votos do colegiado, ao passo que os
municipios que integram cada uma das microrregioes compartilham os
demais cinquenta pontos percentuais, distribuidos a razdo da
populagdo de cada municipalidade e preservado, no minimo, um voto
a cada municipio.

Desse modo, ainda que o interesse comum ndo seja a soma algébrica
dos interesses locais, tal conformagdo torna exequivel aos municipios
baianos, titulares originarios dos servigos de saneamento, o exercicio
das prerrogativas de autogoverno e autoadministragdo, em harmonia
com a construc¢do das pautas de interesse comum, sem prejuizo da — e
em paralelo a — possibilidade de o Estado da Bahia participar, até de

Jforma relevante, de cada microrregido.
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A distribui¢do do peso decisorio do conjunto dos municipios na de ek,
se ndo maior, ao menos igual; jamais aquém da participagcdo do ente
estadual. Da maneira em que positivado na Lei Complementar
48/2019, o Estado da Bahia ha de ter peso relevante, porém ndo a ponto
de sobrepujar, em absoluto, a atuagdo dos municipios na formagdo da

vontade conducente das microrregides.”

Dessa forma, quanto a estes pontos presentes na legislacdo baiana, que se
assemelham ao PLC em questdo, tem-se que ja existe posicionamento de duas instituigdes
pela inconstitucionalidade. Assim, a norma em questdo ja nasce eivada de vicio de
inconstitucionalidade, que caso ndo seja alterado, serd com absoluta certeza objeto de

discusséo junto ao judiciario patrio.

Assim sendo, considerando os termos alhures, e apds o périplo para tornar
n0sso parecer o mais paritario possivel, apresentamos o substitutivo abaixo conforme o

compilado de alteragdes feitas pelas partes interessadas:

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI COMPLEMENTAR N °©
DE 16 DE JULHO DE 2021.

Institui  as unidades regionais de
saneamento bdsico e suas respectivas
estruturas de governanga.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS, nos termos
do art. 10 da Constitui¢cdo estadual, decreta e eu sanciono a seguinte
Lei Complementar:

CAPITULO I
DO OBJETO E DO AMBITO DE APLICACAO

Art. 1° Esta Lei Complementar objetiva a instituicdo das unidades
regionais de saneamento bdsico em Goids e suas respectivas estruturas
de governanga, com fundamento na alinea “b” do inciso VI do art. 3°
da Lei federal n° 11.445, de 5 de janeiro de 2007, conforme redagdo
atribuida pela Lei federal n® 14.026, de 15 de julho de 2020.

§1° O disposto nesta Lei Complementar aplica-se ao Estado de Goids
e aos municipios que integram as unidades e que manifestarem o
interesse de adesdo a estrutura de governanca ora tratada, e também
as pessoas naturais ou juridicas, de direito publico ou privado, que com
elas se relacionem no que concerne as fungoes publicas de interesse
comum previstas no artigo 3° desta Lei.



$§2° Esta Lei Complementar, considera-se saneamento baside

servigos publicos de abastecimento de dgua potavel, esgotamento -

sanitario, limpeza urbana e residuos solidos, drenagem e manejo das
daguas pluviais urbanas, nos termos dispostos nas alineas “a”, “b”, “c”
e “d” do inciso I do caput do artigo 3° da Lei Federal n° 11.445, de 5

de janeiro de 2007.

CAPITULO 1 ,
DAS UNIDADES REGIONAIS DE SANEAMENTO BASICO

Segdo 1
Da instituigdo
Art. 2° Ficam instituidas as Unidades Regionais de Saneamento Bdsico:

I — da regiao 1, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo I desta Lei; e

II — da regido 2, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo I desta Lei;

III — da regido 3, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo I desta Lei;

1V — da regido 4, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo I desta Lei;

V — da regido 5, integrada pelo Estado de Goids e os municipios
mencionados no Anexo I desta Lei;

§1° Cada Unidade Regional de Saneamento Badsico possui natureza
juridica de autarquia intergovernamental de regime especial, com
carater deliberativo e normativo, e personalidade juridica de direito
publico.

§2° A autarquia mencionada no paragrafo anterior ndo possui
estrutura administrativa ou org¢amentdria propria e exercerd sua
atividade administrativa por meio derivado, mediante o auxilio da
estrutura administrativa e orgamentaria dos entes da Federacao que a
integram ou estejam conveniados com ela.

Se¢do 11
Das fungdes publicas de interesse comum

Art. 3° Sao fungoes publicas de interesse comum das Unidades
Regionais de Saneamento Bdasico: o planejamento, a regulagdo, a
fiscalizagdo e a prestagdo, direta ou contratada, dos servi¢os publicos
de abastecimento de dgua, de esgotamento sanitario, de limpeza
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urbana e residuos solidos, drenagem e manejo das aguas plirais ~&”

urbanas conforme disposto no §2°do art. 1°desta Lei.

Paragrafo unico. No exercicio das fungdes publicas de interesse comum
mencionadas no caput, a Unidade Regional de Saneamento Basico
deve assegurar:

I — a manutengdo e a instituigdo de mecanismos que garantam o
atendimento da populagdo dos ~ Municipios com menores
indicadores de desenvolvimento, especialmente pelo servico publico de
esgotamento sanitario; e

Il — o cumprimento das metas de universaliza¢cdo previstas na
legislagdo federal;

Secdo 111
Das finalidades

Art. 4° Cada Unidade Regional de Saneamento Basico tem a finalidade
de exercer as competéncias relativas a integra¢do da organizagdo, do
planejamento e da execugdo de fungdes publicas previstas no art. 3°
desta Lei em relagdo aos Municipios que as integram, dentre elas:

I — aprovar objetivos, metas e prioridades de interesse regional,
também compatibiliza-los com os objetivos do Estado e dos municipios
que o integram, bem como fiscalizar e avaliar sua execugdo;

1l — apreciar planos, programas e projetos, publicos ou privados,
relativos a realizagdo de obras, empreendimentos e atividades que
tenham impacto regional;

Il — aprovar e encaminhar, em tempo util, propostas regionais,
constantes do plano plurianual, da lei de diretrizes or¢amentarias e da
lei or¢amentaria anual;

IV — comunicar aos 6rgdos ou entidades federais que atuem na unidade

regional as deliberagdes acerca dos planos relacionados com os
servigos, por eles realizados.

CAPITULO 1T
DA ESTRUTURA DE GOVERNANCA
DAS UNIDADES REGIONAIS DE SANEAMENTO BASICO
Secado 1

Da Estrutura de Governanga

Art. 5° Integram a estrutura de governanga de cada autarquia regional:

»
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I — 0 Colegiado Regional, instancia colegiada deliberativa cof
por 1 (um) representante de cada Municipio que a integra, por J
representante do Estado de Goids e por 1 (um) representante da
sociedade civil integrante do Conselho Participativo;

II — o Comité Técnico, instancia com fungdes técnico-consultivas
composta por 3 (trés) representantes do Estado de Goids e por & (oito)
representantes dos municipios ou de consorcios publicos
intermunicipais integrantes da Unidade Regional; 1 (um) representante
das agéncias reguladoras e 1 (um) representante das prestadoras de
Servigos,

11l — o Conselho Participativo, composto por:

a) 5 (cinco) representantes da sociedade civil escolhidos pela Assem-
bleia Legislativa, ¢

b) 6 (seis) representantes da sociedade civil escolhidos pelo Colegiado
Regional;

1V — o Secretario-Geral, instdncia executiva eleita na forma do § 2° do
art. 7% e

V — o sistema integrado de aloca¢do de recursos e de prestag¢do de con-
tas.

$1°Esta Lei considera sociedade civil as institui¢des representativas de
setores relacionados ao saneamento basico, a infraestrutura e a gestao
de recursos hidricos.

§2° O Regimento Interno de cada autarquia regional dispora, dentre
outras matérias, sobre:

I— o funcionamento dos 6rgaos mencionados nos incisos I a Vdo caput;

II — os critérios e a forma de escolha dos membros do Comité Técnico
e do Conselho Participativo, observando-se, quanto a este ultimo, deve-
se observar o quanto possivel o disposto no art. 47 da Lei Federal n°
11.445, de 5 de janeiro de 2007, e

11T — a criagdo e funcionamento das Camaras Temdticas, permanentes
ou tempordrias, ou de outros orgdos, permanentes ou temporarios.

Art. 6° O Comité Técnico tem por finalidade.

1— apreciar previamente as matérias que integram a pauta das reunioes
do Colegiado Regional e providenciar estudos técnicos que a

fundamentem; e

Il — assegurar a prévia apreciagdo do Conselho Participativo das
matérias que integram a pauta de que trata o inciso I deste artigo.

1l — habilitar a agéncia reguladora da Unidade Regional conforme
normas de referéncia da ANA.
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Pardgrafo unico. Presidira o Comité Técnico, o Secretario-Gera

Art. 7° O Secretario-Geral é o representante legal da entidade
intergovernamental, e cumpri-lhe dar execug¢do as deliberagbes do
Colegiado Regional.

§1° O Secretario-Geral participa, sem voto, de todas as reunies do
Colegiado Regional, e é responsavel pelo registro e publicidade de suas
atas.

§2° O Secretdario-Geral serd eleito pelo Colegiado Regional dentre os
membros do Comité Técnico e serd destituido ad nutum, a juizo da
maioria de votos desse colegiado.

§3° Vago o cargo de Secretario-Geral, ou impedido o seu titular,
exercerd interinamente as suas fungdes, um dos representantes do
Estado de Goids que compdem o Comité Técnico, a escolha do
Governador do Estado.

Art. 8° O Estado de Goids e os Municipios podem designar a Entidade
Regional como local de lotagdo e exercicio de servidores estaduais,
inclusive de suas entidades da administracdo indireta, de direito
publico ou privado, sem prejuizo de remuneragdo e demais vantagens
aos servidores designados.

Secao 11
Do Colegiado Regional
Subsecdo 1
Da composig¢do e do funcionamento
Art. 9° O Colegiado Regional é a instancia maxima da entidade
intergovernamental e deliberara somente com a presen¢a de
representantes do Estado de Goids, dos municipios que compoem a

Unidade Regional e da sociedade civil que, somados, detenham a
maioria absoluta do numero total de votos, sendo que:

I - 0 Estado do Goids tera numero de votos equivalente a 20% (vinte
por cento) do numero total de votos,;

11 - cada Municipio terd, dentre 75% (cinquenta e cinco por cento) dos
votos, o numero de votos proporcional a sua populagdo; e

1II - a sociedade civil tera o numero de votos equivalente a 5% (cinco
por cento) do numero total de votos.

§1° Cada municipio tera direito a pelo menos um voto no Colegiado
Regional.

§2° As deliberagées exigirdo numero de votos superior a metade do
total de votos, salvo a aprovagdo ou alteracdo do regimento interno e
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a matéria do inciso VI do caput, do art. 10, cujas aprovagoes exxgem ___~
numero de votos equivalente a 3/5 (trés quintos) do total de numero de

votos do Colegiado Regional.

$§3° O regimento interno pode prever hipoteses de quorum qualificado
além da prevista na parte final do § 2° deste artigo.

§4° Presidird o Colegiado Regional o Governador do Estado ou, na sua
auséncia e impedimento, um dos representantes do Estado de Goids que
compoem do Comité Técnico, a escolha do Governador do Estado, que
passara a integrar automaticamente o Colegiado Regional como
representante do Estado de Goias.

Subsegdo 11
Das atribuicoes

Art. 10 Sdo atribuicoes do Colegiado Regional, entre outras
estabelecidas pelo regimento interno:

1— instituir diretrizes sobre o planejamento, a organizagdo e a execugio
de fungdes publicas de interesse comum, a serem observadas pelas
administragées direta e indireta de entes da Federagdo integrantes da
Unidade Regional;

II — deliberar sobre assuntos de interesse regional, em matérias de
maior relevancia, nos termos do regimento interno,

Il - aprovar os planos regionais de saneamento basico e, quando
couber; os planos intermunicipais ou locais,

1V — definir as entidades reguladoras responsaveis pelas atividades de
regulacdo, fiscalizagdo e controle dos servicos publicos que integram
Jfuncgoes publicas de interesse comum da Unidade Regional, bem como
estabelecer as formas de presta¢do destes servigos e a unificagdo de
sua prestagdo;

V — propor critéerios de compensagdo financeira aos municipios da
Unidade Regional que suportem onus decorrentes da execugdo de
fungoes ou servigos publicos de interesse comum;

VI— elaborar e alterar o regimento interno da Entidade Regional; e
VII — eleger e destituir o Secretario-Geral,;

Paragrafo unico. A unificagdo dos servigos em municipios que possuem
entidade reguladora ou orgdo prestador de servigos publicos
saneamento basico dependera da aquiescéncia expressa do Municipio,
por meio da manifestagdo inequivoca de seu representante no
Colegiado Regional.
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Secao I
Da participagdo popular e da transparéncia

Art. 11 Sdo atribuicées do Conselho Participativo, dentre outras que o
regimento interno estabelecer:

1 — elaborar propostas para apreciagdo das demais instdncias da
Entidade Regional;

Il — apreciar matérias previamente a deliberacdo do Colegiado
Regional; e

I — indicar um de seus integrantes para representar a orientag¢do do
Conselho Participativo nas deliberagées do Colegiado Regional;

Art. 12 Cada autarquia regional estabelecera em seu regimento interno
os procedimentos adequados a participagdo popular, observados os
seguintes principios:

I — a divulgag¢do dos planos, dos programas, dos projetos e das
propostas;

1I — 0 acesso aos estudos de viabilidade técnica, econdmica, financeira
e ambiental;

LI - a possibilidade de representagdo por discordancia e de
comparecimento a reunido do Conselho Participativo e do Comité
Técnico para sustentacdo, e

IV — o0 uso de audiéncias e de consultas publicas como forma de se
assegurar o pluralismo e a transparéncia.

Art. 13 A autarquia regional convocard audiéncias publicas na
periodicidade prevista no regimento interno ou sempre que a relevdncia
da matéria exigir.

CAPITULO 1V ,
DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 14 Os servigos publicos de saneamento basico referidos no §2° do
art. 1° desta Lei deixam de ser fungdo publica de interesse comum da
Regido Metropolitana de Goidnia — RMG, existente no Estado de Goias,
se os municipios que a integram manifestarem adesdo a unidade
regional.

Art. 15 Resolugdo do Colegiado Regional definira a forma da gestdo
administrativa da Unidade Regional e podera, por prazo certo, delegar
o exercicio de atribui¢cdes ou a execucdo de determinadas tarefas a
orgdos ou entidades que integram a estrutura administrativa do Estado
de Goias ou de municipios que integram a Unidade Regional.

Pardgrafo unico. Até que seja editada a resolucdo prevista no caput
deste artigo, as fungdes de secretaria e suporte administrativo da




Unidade Regional serdo desempenhadas por um dos representax]
Estado de Goids que compéem o Comité Técnico, a escolhd
Governador do Estado.

Art. 16 Enquanto ndo houver disposi¢do em contrdrio do Colegiado
Regional, as fungdes de regulagdo, fiscalizagdo e controle dos servigos
publicos de saneamento bdsico serdo desempenhadas pela Agéncia
Goiana de Regulagao, Controle e Fiscalizagdo de Servigos Publicos -
AGR nos municipios que, antes da vigéncia desta Lei, ndo tenham
atribuido o exercicio dessas fun¢ées a outra entidade que atenda ao
previsto na Lei federal n° 11.445, de 5 de janeiro de 2007.

Pardgrafo unico. A designagdo de entidade reguladora ndo podera se
realizar em prejuizo ao previsto em contratos ou convénios de
cooperagdo entre entes federados em vigor e na legislagdo estadual
vigente, salvo se a entidade reguladora deixar de atender as normas de
referéncia da ANA — Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Bdsico
ou em razdo de acordo com as partes contratantes ou convenentes.

Art. 17 O Governador, por meio de decreto, editard o regimento interno
provisorio de cada Entidade Regional.

Pardgrafo unico. O regimento interno provisorio devera dispor sobre a
convocacgdo, a instalagdo e o funcionamento do Colegiado Regional,
inclusive os procedimentos para a elaboragdo de seu primeiro
regimento interno.

Art. 18 Vencido o contrato de prestacdo de abastecimento de dgua e
esgotamento sanitdrio sem a retomada do servigo pelo municipio, a
Saneamento de Goidas S/A - SANEAGO assegurard a continuidade do
servigo adequado, conforme do § 1°do art. 6°da Lei Federal n®8.987,
de 13 de fevereiro de 1995, até nova contratacdo pelo titular, onde
houver sido contratada e nos termos do negocio, resguardados a
operagdo, o dever de manutengdo do servigo e da universalizagdo, bem
como o direito de indenizagdao pelo ndo amortizado e outros valores
atualizados decorrentes da continuidade do servigo.

Pardgrafo unico. Para a continuidade do servigo, deve ser formalizada
a anuéncia do municipio, independentemente da autorizagdo prevista
no art. 10, caput, inciso VI desta Lei Complementar:

Art. 19. A Lei Complementar n” 139, de 22 de janeiro de 2018, passa a
vigorar com o acréscimo do seguinte dispositivo.:

AT 2 e

§5° Nao se considera como fungdo publica de interesse comum da
Regido Metropolitana de Goidnia - RMG o planejamento, a regulagdo,
a fiscalizagdo e a prestagdo, direta ou contratada, de servigos publicos
de saneamento basico. (NR)

Art. 20 Ficam revogados os seguintes dispositivos da Lei
Complementar n° 139, de 22 de janeiro de 2018:

I—oinciso 1l do art. 2°

ekt



IT1—o0 § 2°do artigo 2%
IIl - o inciso 1l do art. 14,
IV —os incisos de I a IV, e 0 § 2°do artigo 16;

V—oincisoldoart 17; e

VI—oinciso Il do art. 21;

Art. 21 Esta Lei Complementar entra em vigor na data de sua
publicagdo.

ANEXO I — Unidades Regionais de Saneamento Basico

Regido 1 Abadidnia; Aguas Lindas de Goids; Ale-
xdnia; Alto Horizonte; Alio Paraiso de
Goias; Aparecida de Goidnia; Aragoid-
nia; Araguapaz; Bela Vista de Goias;
Bonfinopolis, Caldazinha, Campinorte;
Campo Alegre de Goias, Campo Limpo
de Goias; Campos Verdes, Carmo do Rio
Verde, Caturai; Cavalcante; Cidade Oci-
dental; Cocalzinho de Goids, Corumbd
de Goias; Cristalina; Crixas, Faina; Flo-
res de Goias; Formoso; Goiandpolis;
Goidnia,; Goianira, Guarani de Goids; -
Heitorai; Hidroldndia; laciara; Ipameri; :
Itapaci; Jaragua, Leopoldo de Bulhoes,
Luziania; Minagu, Monte Alegre de
Goias; Montividiu do Norte;, Mozarldn-
dia; Neropolis; Niqueldndia;, Nova Cri-
xas, Nova Roma; Novo Gama,; Novo Pla-
nalto; Orizona; Padre Bernardo,; Petro- i
lina de Goids; Pirenopolis; Porangatu; '
Rianapolis; Santa Tereza de Goias; Santa
Terezinha de Goias; Santo Anténio do
Descoberto; Sdo Domingos; Sdo Fran-
cisco de Goias, Sdo Jodo d'Alianca; Sao
Miguel do Araguaia; Sao Miguel do :%
A
-
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Passa Quatro,; Senador Canedo, Tere-
sina de Goias; Trombas, Uirapuru, Uru-
ana; Valparaiso de Goias; Vianopolis

Regido 2 Acreuna, Amorinopolis, Aparecida do
Rio Doce; Aporé; Aragargas, Arendpo- *
lis; Aurildndia; Baliza;, Bom Jardim de




:):

Goias; Cachoeira Alta; Cachoeira
Goias; Cagu,; Caiapénia, Chapaddo do
Céu; Doverlindia, Fdéia; Firmindpolis;
Indiara; Itaja; Itaruma, Ivolandia; Jan-
daia, Jatai; Lagoa Santa; Maurilandia;
Mineiros; Moipora; Montividiu, Pales-
tina de Goias, Paranaiguara; Peroldn-
dia; Piranhas; Porteldndia; Rio Verde,
Santa Helena de Goids; Santa Rita do
Araguaia, Santo Antonio da Barra; Sdo
Simdo,; Serrandpolis; Turvania, Turve-
landia

Regido 3

Abadia de Goids; Agua Limpa; Aloandia;
Anhanguera; Bom Jesus de Goias; Buriti
Alegre; Cachoeira Dourada; Caldas No-
vas; Campestre de Goias, Castelandia;
Cataldo,; Cezarina; Corumbaiba, Cristia-
nopolis; Crominia; Cumari; Davindpolis;
Edealina; Goiandira, Goiatuba; Gouve-
landia; Guapo; Inacioldndia, Itumbiara;
Jovidnia; Mairipotaba; Marzagdo; Mor-
rinhos; Nazario; Nova Aurora; Ouvidor;
Palmelo; Panama, Piracanjuba, Pires do
Rio; Pontalina, Porteirdo, Professor Ja-
mil; Quirinopolis; Rio Quente; Santa
Barbara de Goias; Santa Cruz de Goids,
Trés Ranchos, Urutai; Varjdo,; Vicentino-
polis

Regido 4

Agua Fria de Goids; Alvorada do Norte;
Amaralina; Aruand; Bondpolis; Britdnia;
Buritinopolis, Cabeceiras, Campinagu,
Campos Belos, Ceres; Colinas do Sul;
Damianopolis, Diorama,; Divinopolis de
Goias; Estrela do Norte; Formosa, Goia-
nésia; Goias; Guaraita, Ipora; Itapu-
ranga,; Jussara; Mambai; Mara Rosa;
Matrinchd, Mimoso de Goidas;, Montes
Claros de Goias;, Morro Agudo de Goias,
Mundo Novo; Mutunopolis; Nova Amé-
rica; Nova Iguacu de Goias,; Palmeiras
de Goias, Palminopolis, Parauna,; Pla-
naltina; Posse; Rialma, Rubiataba, Santa
Isabel: Sdo Jodo da Parauna; Sao Patri-
cio; Simolandia; Sitio d'Abadia; Uruacu,
Vila Boa; Vila Propicio

Regido 5

Adelandia; Americano do Brasil; Anapo-
lis; Anicuns,; Aragu, Avelinopolis; Barro
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Alto; Brazabrantes; Buriti de Goids,
rego do Ouro; Damoldndia; Fazenda
Nova; Gameleira de Goias; Guarinos,
Hidrolina,; Inhumas; Ipiranga de Goias,
Israelandia; Itaberai, Itaguari; Itaguaru;
Ttapirapud; Itaugu, Jaupaci; Jesupolis,
Mossdamedes; Nova Gloria; Nova Ve-
neza; Novo Brasil; Ouro Verde de Goids;
Pilar de Goias,; Sanclerlindia; Santa Fé
de Goias,; Santa Rosa de Goias; Santa
Rita do Novo Destino, Santo Anténio de
“Goias; Sdo Luis de Montes Belos, Sdo
Luiz do Norte; Silvania; Taquaral de
Goias; Terezopolis de Goias; Trindade

O novo marco regulatorio do saneamento basico surgiu diante de um cenério
de anos a fio de auséncia de prestacdo efetiva dos servigos publicos. Dados do IBGE
apontam que em trés décadas, a cobertura do servigo de esgotamento aumentou de 47,3%
para apenas 60,3%.' Assim a publicagdo do novo marco regulatério busca trazer solugdes
para promover a expansdo do servico, sem descuidar das orientagdes colocadas pelo STF

no julgamento dos leading case do tema (ADI n® 1841 e n°® 1842).

Um dos pontos apresentados pela nova normativa foi o estimulo a prestacdo
regionalizada dos servigos publicos. Sabe-se que a propria natureza e caracteristicas do
saneamento, que desconhece fronteiras geograficas determinado pelo Estado, a conjungao
de entes para o planejamento e execugio se faz quase que obrigatoria. E além disso, a
prestagdo do servigo de forma regionalizada torna economicamente viavel e interessante,
principalmente, ao mercado privado, que passa a atuar no mercado, uma vez que o
investidor dificilmente se arriscaria em um empreendimento no municipio cuja realidade

fosse deficitaria quando analisado individualmente.

Neste esteio, o presente relatério chega a conclusdo de que o projeto
apresentado pela Governadoria ndo representaria a ampla vontade do legislador ao propor
0 novo marco regulatorio do saneamento bésico, vez que a governanga, o planejamento e
a viabilidade econdmica dos dois grupos propostos poderiam levar a uma situacdo que
ndo satisfaria a realidade. Além do mais, o instituto apresentado para concretizar a

regionalizagdo, esta eivado de vicios constitucionais ¢ legais.

! Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Perfil dos municipios brasileiros. gestdo do saneamento basico: abasteci-
mento de dgua e esgotamento sanitario: 2017, Rio de Janeiro: IBGE, 2020.



Diante do que restou exposto, com fulcro nas razdes ilustradas € .

adoc¢io do substitutivo ora sugerido somos pela APROVACAQ do projeto ora em B

apreco.

E o relatorio.
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Goidnia, de 2021.

Virmondes Cruvinel
Deputado Estadual - Cidadania
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30) RUBENS MARQUES (PROS)
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31) TALLES BARRETO (PSDB)
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32) THIAGO ALBERNAZ (SOLIDARIEDADE)
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6 BRUNO PEIXOTO MDB 16:45:27
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PROCESSO n°: 2021006306
INTERESSADO: GOVERNADORIA

ASSUNTO: INSTITUI AS MICRORREGIOES DE SANEAMENTO BASICO DO
CENTRO-OESTE E CENTRO-LESTE NO ESTADO DE GOIAS E SUAS RESPECTIVAS
ESTRUTURAS DE GOVERNANCA.

EMENDA EM PLENARIO

Emenda Aditiva: Renumerando-se os posteriores, acresga-se um artigo apos o atual art.
19, com a seguinte redagao:

Art. 20 A instituigdo das unidades regionais de saneamento basico condiciona-se a
autorizacdo expressa do Comité Estratégico da Saneago, que sera responsavel por orientar
sobre a sustentabilidade do servigo prestado pela Companhia Saneamento de Goias S/A na
configuragéo de unidades regionais.

JUSTIFICATIVA

Um dos pontos apresentados pela propositura foi o estimulo a prestacao
regionalizada dos servigos publicos. Segundo relatério do ilustre Deputado Virmondes
Cruvinel, pagina 48:

“A prestagdo do servigo de forma regionalizada torna
economicamente viavel e interessante, principalmente, ao
mercado privado. que passa a atuar no mercado. uma vez
que o investidor dificimente se arriscaria em um




empreendimento no municipio cuja realidade fosse deficiaa=—sr_/=/
quando analisado individualmente.”

Assim, é importante considerar a Saneago na analise de sustentabilidade do servigo
diante de nova configuragdo regional, ja que o interesse por favorecer o mercado privado
pode ser um fator que vise, principalmente, a privatizagéo do saneamento basico em Goias.

Diante disso, defendemos que o Estado ndo pode abdicar da participagao em
setores da economia que sio de interesse publico fundamental, sob o risco de privar
a populagdo carente de receber recursos basicos, como agua e esgotamento
sanitario.

Logo, apresentamos emenda para condicionar a instituicdo das unidades regionais
de saneamento basico a autorizagao expressa do Comité Estratégico da Saneago, segundo
regimento interno, que detém a responsabilidade de orientar a Companhia sobre a
sustentabilidade financeira e andlise de oportunidades de negocios.

Esta & a emenda apresentada, para a qual pede-se destaque.

el A (0 SOANINE
SALA DE SESSOES, ., -DE_ ,'_f, 33‘; DE 2021.

.
WY
L. T

ANTONIO GOMIDE
Deputado Estadual



vy



COMISSAO DE CONSTITUICAO, JUSTICA E REDACAO. |

|
Ao Sr. Dep. (s) \)\‘\J\ mond A Q«,u mﬁru\,Q/ |
PARA RELATAR
Sala das ComigsGes Deputado Solon
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PROCESSO N.*: 2021006306

INTERESSADO:  GOVERNADORIA DO ESTADO DE GOIAS

ASSUNTO: Institui as Microrregides de Saneamento Basico do Centro-
QOeste e Centro-Leste no Estado de Goidas e suas respectivas

estruturas de governanga.

RELATORIO

Versam os autos sobre projeto de lei complementar, de autoria da
Governadoria do Estado, encaminhado via Oficio Mensagem n° 143, de 15 de julho de
2021, que institui as Microrregioes de Saneamento Bdsico do Centro-Oeste e Centro-Leste no
Estado de Goids e suas respectivas estruturas de governanga.

A proposta em tela foi emendada em plenario, alterando os arts 9° e 21
para, respectivamente, prever que o Colegiado Microrregional deliberara com a
presenca de representantes de entes da Federacao e da sociedade civil que, somados,
detenham a maioria do nimero total de votos; e inserir um periodo de vacatio legis,
para que a lei entre em vigor apds decorridos 90 dias de sua publicagéo.

Nesse contexto, analisando-se os autos, entendo que as emendas
propostas ndo merecem prosperar, eis que desnaturam a esséncia do projeto de lei
apresentado. Isso porque, tendo em vista a importancia das decisGes a serem
proferidas pelo Colegiado Microrregional, mostra-se imprescindivel que sejam
tomadas por maioria absoluta de votos. Quanto ao periodo de vacatio legis, ndo existe
justificativa para prorrogar a entrada em vigor da lei.

Posto isso, manifesto pela rejeicio das emendas em plenario

apresentadas.
E o relatério.

SALA DAS COMISSOES, em 20 de & e3¢won) de 2021,

Deputado VIRMONDES CRUVINEL
Relator
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0COMISSAO DE CONTITUICAO JUSTICA E REDACAOQ

A Comissio de Constitui¢do, Justica e Redacéq-a{)arova o pedido de VISTA
ao(s) Sr. Deputado(a) (s): é}u LN Lo oM

PELO PRAZO RECIMENTAL

Sala das Comissdes Deputado Sélon Amaral

Presidente:




PROCESSO N.° : 2021006306
INTERESSADO : Governadoria do Estado de Goias
ASSUNTO . institui as Microrregides de Saneamento Basico do Centro-Oeste ¢

Centro-Leste no Estado de Goias e suas respectivas estruturas de

governanga.

VOTO EM SEPARADO

Versam os autos sobre projeto de lei complementar, de autoria da
Governadoria do Estado, encaminhado via Oficio Mensagem n° 143, de 15 de julho de 2021,
que institui as Microrregides de Saneamento Basico do Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado

de Goias e suas respectivas estruturas de governanca.

O projeto foi emendado em plendrio, e se encontra em apreciagdo na Comissao
de Constituicdo, Justica e Reda¢io. Tendo em vista a importancia de se corroborar o saudavel
didlogo interinstitucional e de forma a me inteirar melhor da matéria, entendo oportuna a
conversdo do processo em diligéncia para ouvir as Secretarias de Estado da Economia ¢ do
Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentavel, bem como a SANEAGO — Saneamento de

Goids — S/A, sobre a viabilidade da proposta.

Portanto, voto pela conversio do processo em diligéncia de forma a ouvir as
Secretarias de Estado da Economia e do Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentavel, bem

como a SANEAGO - Saneamento de Goids — S/A sobre a proposta em exame.

E o voto em separado para o qual pego destaque.

SALA DAS COMISSOES, em  JO de Jeag hode 2021.

Deputado BRUNO'PEIXOTO
Lider do’Governo
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COMISSAO DE CONSTITUICAO, JUSTICA E REDACAO

A Comisséo de Constituigdo, Justica e Redagio APROVA O VOTO EM

SEPARADO CONVERTIDO EM DILIGENCIA DO DEPUTADO(A)
B lyxo

Processo N° 900} 0O %\%QQ,

Sala das Comissdes on Amaral
Em N/ /2021.
Presidente:




ASSEMBLEIA LEGISLATIVA Comissido de Constituicao, J
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A CASA E SUA

Oficio n® 119/21 — CCJR
Goiania, 20 de dezembro de 2021.

V. Exa. Sr.

Ricardo Soavinski

Saneamento de Goias S.A. — SANEAGO
Av. Fued José Sebba, 1245. Jardim Goias
CEP: 74805-100 — Goiania - GO

Assunto: Diligéncia

Senhor Presidente,

Os Deputados membros da Comiss8o de Constituicao, Justica e Redag&o da Assembleia
Legislativa do Estado de Goias, deliberaram em reunido, converter em Diligéncia o Processo n°
20210060306, de autoria da Governadoria do Estado de Goias, cujo contetudo se faz acompanhar este
oficio.

Assim sendo, comunicamos a Vossa Exceléncia, a urgéncia das informagdes necessarias,
que ora acompanha o presente pedido, para que o Deputado Bruno Peixoto, Lider do Governo, possa

elaborar um parecer técnico conclusivo.

Atenciosamente,

Deputado
Presidente da Comissao de Constituicdo, Justica e Redacéo

Comisséao de Constituigio, Justica e Redagéo 11
Alameda dos Buritis, 231 - Setor Oeste - CEP: 74.115-900 — Goiania-Goias
ccj@al.go.leg.br | portal.al.go.leg.br | +55 (62) 3221.3281
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ASSEMBLEIA LEGISLATIVA Comissio de Constituicao,
DO ESTADO DE GOIAS

A CASA E SUA

Oficio n® 120/21 - CCJR
Goiania, 20 de dezembro de 2021.

V. Exa. Sra.

Andréa Vulcanis

Secretaria de Estado de Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentavel — Semad
Rua 82, n® 400, Ed. Palacio Pedro Ludovico Teixeira, 2° andar - St. Central,

CEP: 74083-010 - Goiania - GO

Assunto: Diligéncia

Senhora Secretaria,

Os Deputados membros da Comissdo Mista da Assembleia Legislativa do Estado de
Goias, deliberaram em reunido, converter em Diligéncia o Processo n° 2021006306, de autoria da
Governadoria do Estado de Goids, cujo contelido se faz acompanhar este oficio.
Assim sendo, comunicamos a Vossa Exceléncia, a urgéncia das informagdes necessarias,
que ora acompanha o presente pedido, para que o Deputado Bruno Peixoto, Lider do Governo, possa

elaborar um parecer técnico conclusivo.

Atenciosamente,

Deputado
Presidente da Comissado de Constituicdo, Justica e Redagao

Y S Comisséo de Constituigdo, Justica e Redacao 1/4
' Alameda dos Buritis, 231 - Setor Oeste - CEP: 74.115-900 — Goiania-Goias

ccj@al.go.leg.br | portal.al.go.leg.br | +55 (62) 3221.3281
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ASSEMBLEIA LEGISLATIVA Comissao de Constituicao,
DO ESTADO DE GOIAS

A CASA E SUA

Oficio n® 121/21 - CCJR
Goiania, 20 de dezembro de 2021.

V. Exa. Sra.

Cristiane Alkmin Junqueira Schmidt
Secretaria de Estado da Economia

Av. Ver. José Monteiro, 2233 - Nova Vila,
CEP: 74.653-900 - Goiania - GO

Assunto: Diligéncia

Senhora Secretaria,

Os Deputados membros da Comissao de Constituicdo, Justica e Redacéo da Assembleia
Legislativa do Estado de Goias, deliberaram em reunido, converter em Diligéncia o Processo n°
2021006306, de autoria da Governadoria do Estado de Goids, cujo conteudo se faz acompanhar este
oficio.

Assim sendo, comunicamos a Vossa Exceléncia, a urgéncia das informagdes necessarias,
que ora acompanha o presente pedido, para que o Deputado Bruno Peixoto, Lider do Governo, possa

elaborar um parecer técnico conclusivo.

Atenciosamente,

Comissdo de Constitui¢ao, Justica e Redagéao 111
W . ea . ..
= Alameda dos Buritis, 231 - Setor Oeste - CEP: 74.115-900 ~ Goidnia-Goias

ccj@al.go.leg.br | portal.al.go.leg.br | +55 (62) 3221.3281



SANEAGO

Oficio n°® 7465/2021 — DIPRE

Goiania, 28 de dezembro de 2021.

A Sua Exceléncia o Senhor

Humberto Aidar

Deputado Estadual

Presidente da Comissdo de Constitui¢do, Justica e Redagao
Assembleia Legislativa do Estado de Goias

Palacio Alfredo Nasser

Alameda dos Buritis, n° 231, Setor Oeste

74115-900 - Goidnia-GO

Assunto: Resposta ao Oficio n® 119/2021 - CCJR.

Senhor Deputado,

1. Cumprimentando-o cordialmente, em resposta ao Oficio n® 119/21 — CCJR, de
20 de dezembro de 2021, e no intuito de que as informagdes solicitadas contemplem o
objetivo da busca de um modelo de regionaliza¢do de forma a garantir o acesso igualitario ao
servigo de saneamento basico no Estado de Goids, verifica-se necessario o acesso aos
documentos de analise de viabilidade econémico-financeira que subsidia a proposta do
substitutivo ao Projeto de Lei Complementar de autoria da Governadoria do Estado de Goias,
formalizado pelo Oficio Mensagem n°® 143/2021/CASA CIVIL.

T 2. Neste sentido, solicito as memorias de calculos ¢ estudos técnicos realizados
para a nova proposta, para que a esta Companhia possa contribuir a fim de que o Deputado
Bruno Peixoto, Lider do Governo, possa elaborar um parecer técnico conclusivo.

3. Ao ensejo, coloco esta Saneago a disposigdo para prestar eventuais
esclarecimentos e demandas futuras.

Atenciosamente,

* Assinado de forma digital
SILVANA CANUTO [t A OaRoG.
MEDEIRQS:55222 *MEDEIR0S:55222889068
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Nota Téecnica

Proposta de Regionalizacdo dos servicos de Agua, Esgoto
e Residuos Sélidos

Secretaria de Estado de Meio Ambiente e Desenvolvimento
Sustentavel - SEMAD

Agéncia Goiana de Regulacao, Controle e Fiscalizacdo de
Servicos Publicos - AGR

10 de junho de 2021
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1 Introducao

Em 15 de julho de 2020 foi sancionada a Lei federal n°14.026/2020, que
institui 0 chamado “Novo Marco Regulatorio do Saneamento Basico” mediante a
alteracdo de diversas leis que compdem o microssistema do saneamento.

A Lei 14.026/2020, dividida em 23 artigos, produziu profundas alteragdes na:
a) Lei n° 9.984, de 17 de julho de 2000, para atribuir & Agéncia Nacional de Aguas e
Saneamento Basico (ANA) competéncia para editar normas de referéncia sobre o servico
de saneamento; b) Lei n® 10.768, de 19 de novembro de 2003, para alterar as atribui¢des
do cargo de Especialista em Recursos Hidricos e Saneamento Basico; c) Lei n° 11.107,
de 6 de abril de 2005, para vedar a prestacdo por contrato de programa dos servicos
publicos de que trata o art. 175 da Constituicdo Federal; d) Lei n® 11.445, de 5 de janeiro
de 2007, para aprimorar as condic@es estruturais do saneamento basico no Pais; €) Lei n°
12.305, de 2 de agosto de 2010, para tratar dos prazos para a disposi¢do final
ambientalmente adequada dos rejeitos; f) Lei n®13.089, de 12 de janeiro de 2015 (Estatuto
da Metropole), para estender seu ambito de aplicacdo as microrregides; g) Lei n® 13.529,
de 4 de dezembro de 2017, para autorizar a Uniéo a participar de fundo com a finalidade
exclusiva de financiar servicos técnicos especializados.

Trata-se, em sua principal alteracdo, da reforma na Lei Nacional de
Saneamento Basico (Lei federal n® 11.445/2007), trazendo inovagdes importantes para
todos os atores envolvidos na prestacdo dos servicos publicos, desde o Municipio (titular
dos servicos publicos), ao Estado (responsavel pela regionalizacdo dos servigos), a Unido
Federal (e suas entidades, como também & Agéncia Nacional de Aguas (ANA), a
entidades de financiamento federal, as agéncias reguladoras do saneamento e, finalmente,
aos prestadores dos servico, publicos e privados.

Dentre as principais inovagdes trazidas pelo Novo Marco Regulatorio,
destacam-se:

i. fixacdo de metas de universalizagdo e ndo intermiténcia
do servico, reducao de perdas e de melhoria nos processos de tratamento;

i uniformizacdo da regulacdo, atribuindo-se a Agéncia
Nacional de Aguas e Saneamento Basico — ANA a competéncia para instituir
normas de referénciapara a regulacdo dos servicos;

il. competicdo no acesso aos contratos, com 0
estabelecimento de limites para arranjos entre entes publicos;

iv. estabelecimento de condi¢des mais restritivas para acesso
a recursos federais;

V. regionalizacdo da prestacdo dos servigos;

Vi. Vedacdo a novos Contratos de Programa, respeitando-se

aqueles em vigor, condicionado a comprovacdo de capacidade econdmico-
financeira da contratada, nos termos do 8§ 3° e caput do art. 10 e art. 10-B da Lei
11.445/2007.

Destaca-se que o Novo Marco Regulatorio introduziu o art. 11-B a Lei
Nacional de Saneamento Bésico, que estipula que os contratos de prestacdo 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 populacdo com coleta e tratamento de esgotos até 31 de dezembro
de 2033, alem de metas quantitativas de ndo intermiténcia do abastecimento, de redugéo
de perdas e de melhoria dos processos de tratamento.

Segundo o § 1° do mesmo artigo, 0s contratos em vigor que ndo possuirem as
metas acima referidas terdo até 31 de marco de 2022 para inclui-los. Conforme o § 5°,
ainda, o cumprimento das metas devera ser verificado anualmente pela agéncia
reguladora, sendo que, dentro de um periodo de 5 anos, as metas deverdo ter sido
cumpridas em pelo menos 3 deles, sob pena de sancéo e até mesmo abertura de processo
administrativo de declaracéo de caducidade da concessao (8§ 7°).

Relativo a regulagdo dos servicos publicos, 0 Novo Marco Regulatorio
alterou a Lei federal n° 9.984/2000, que cria a Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento
Bésico — ANA, para atribuir a agéncia a competéncia para elaborar normas de referéncia
para a regulacdo do saneamento basico, que devem ser observadas pelas agéncias
reguladoras de saneamento basico (sejam municipais, intermunicipais ou estaduais). A
obediéncia as normas de referéncia da ANA é requisito inclusive para 0 acesso a recursos
federais ou a obtencdo de financiamentos de 6rgdos ou entidades publicas federais, e visa
garantir uniformidade na regulacéo praticada pelas diversas agéncias no setor, conferindo
seguranca juridica e um melhor ambiente para os investimentos.

Inovou ainda a lei ao estabelecer condi¢fes para acesso de recursos publicos
federais ou a financiamentos de 6rgdos e entidades da Unido Federal. O Novo Marco
Regulatdrio alterou o art. 50 da Lei Nacional de Saneamento Basico para incluir requisitos
adicionais para 0 acesso aos recursos, incluindo a observancia as normas de referéncia da
ANA (inciso I1) e a estruturacdo de prestacdo regionalizada(inciso VII).

Por fim, tem-se a estruturacdo de prestacdo regionalizada que consta da
alteracdo do Marco Regulatério do Saneamento. Além de exigir a estruturacdo da
prestacdo de maneira regionalizada como condi¢do para acesso a recursos ou
financiamentos federais, o0 Novo Marco Regulatério cria duas novas figuras de
regionalizacdo: (i) a Unidade Regional de Saneamento Basico, e (ii) o Bloco de
Referéncia. Enquanto o primeiro pode ser criado pelos Estados mediante lei ordinéria, o
Bloco de Referéncia sera estabelecido pela Unido Federal de forma subsidiaria aos
Estados e formalizado mediante consorcio pablico ou convénio de cooperagéo, sendo que
as duas modelagens dependem da adesdo voluntaria dos Municipios e podem ser
compostas por Municipios ndo-limitrofes.

As Unidades Regionais de Saneamento e 0s Blocos de Referéncia somam-se
as Regides Metropolitanas, Microrregides e Aglomeracdes Urbanas, previstas no art. 25,
8 3° da Constituicdo Federal, como opcdes para a regionalizacdo da prestagdo dos
servicos. Estas Gltimas sdo criadas pelos Estados mediante Lei Complementar, sendo
constituidas por Municipios limitrofes e de adesdo compulséria pelos Municipios.

A regionalizacdo e a participacdo dos Estados sdo incentivadas pelo Novo
Marco Regulatorio para garantir a viabilidade econémico-financeira da prestacdo e a
universalizacdo dos servi¢cos mediante ganho de escala e a adocao de subsidios cruzados
entre os diferentes Municipios. Assim, é viabilizada a prestacéo dos servi¢os publicos de
abastecimento de agua e de esgotamento sanitario em Municipios pequenos, rurais ou de
dificil acesso, que ndo seriam sustentaveis isoladamente.

O art. 15 da Lei Federal n° 14.026/2020 fixou o prazo de um ano, a contar de
sua publicacédo, para que os Estados estabelecam as Unidades Regionais de Saneamento



— ou outra forma de regionalizacdo, entende-se — passado o qual a Unido Federal
dividira o territorio em Blocos de Referéncia (art. 52, § 3° da Lei Nacional de Saneamento
Basico).

Por meio da regionalizacdo, espera-se cumprir com a diretriz de atender ao
interesse publico do saneamento basico do Estado de Goias, de modo a coordenar a
estruturacdo e a implantacdo da politica publica rumo a universalizacdo do sistema,
respeitando a autonomia municipal e a cogestéo nos interesses regionais.

Quanto aos residuos solidos mais especificamente, conforme apresentado na
Nota Técnica Conjunta n° 1/2021%, a Lei n.° 12.305 de 2 de agosto de 2010 instituiu a
Politica Nacional de Residuos Solidos — PNRS, tratando de seus principios, objetivos e
instrumentos, além das diretrizes relativas a gestdo integrada e ao gerenciamento de
residuos solidos, as responsabilidades dos geradores de residuos sélidos e do poder
pablico e dos instrumentos econdmicos aplicaveis.

Conforme a PNRS os titulares dos servicos publicos de limpeza urbana e de
manejo de residuos solidos sdo responsaveis pela organizacdo e prestacdo direta ou
indireta desses servicos, observados o respectivo Plano Municipal de Gestéo Integrada de
Residuos Sélidos, bem como as diretrizes da legislacdo vigente.

A universalizacdo da prestacdo dos servicos de gestdo integrada de residuos
solidos passa pela capacidade de investimento, operacdo e manutencao desses servigos,
objetivo este que tem seu alcance facilitado pelo ganho de escala proporcionado pelo
compartilhamento da solucdo de destinacdo final e tratamento dos rejeitos, por meio de
Centrais de Tratamento de Residuos Solidos (CTRS) regionalizadas, a serem construidas
em “‘centros de massa” dos residuos gerados nos municipios.

As propostas apresentadas para residuos solidos buscam fomentar a néo
geracgdo de residuos, a reducdo de geracao, a reutilizacdo, a reciclagem, o tratamento e
disposicdo ambiental adequada dos rejeitos, a protecdo a saude publica e a qualidade
ambiental, o fomento a tecnologias limpas e o estimulo a padrGes sustentaveis de
producdo e consumo de bens e servicos.

Dessa maneira, 0s residuos produzidos nos 246 municipios goianos terdo
como destino, além das Centrais de Tratamento de Residuos Sélidos, as Centrais de
Triagem equipadas para o processo de reciclagem, os aterros ja licenciados, as solucdes
locais que apresentem viabilidade ambiental e técnica. No entanto, serdo valorizadas as
solucdes compartilhadas, a gestdo associada e a reciclagem.

Neste mesmo sentido, o relatério do Tribunal de Contas da Unido (TCU,
2011) afirma que “a pulverizagdo de recursos para o financiamento de aterros sanitarios

! Nota Técnica elaborada pelo Grupo de Trabalho de Residuos Sélidos (GT-Residuos Sélidos), composto
pela Secretaria de Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentdvel (SEMAD), Secretaria de Industria,
Comércio e Servigos (SIC) e Goias Parcerias (GOPAR), tendo como convidado o Ministério Publico de Goias
(MPGO). O GT-Residuos Sélidos realizou reunides a partir de setembro de 2020 tendo apresentado uma
primeira proposta de regionalizagdo dos servigos de residuos sélidos em 23 de dezembro de 2020 a
Comissdo de Saneamento, criada pelo Decreto n° 9.743, de 10 de novembro de 2020.



de pequeno porte ou para aquisi¢des isoladas ou mal dimensionadas acarreta desperdicio
de recursos publicos”.

Assim, com a finalidade de definir a regionalizacdo do Estado de Goias,
dentre outras acdes, foi criada por meio do Decreto n° 9.743/2020 a “Comissao de Anélise
e Proposigdes em decorréncia da Lei Federal n° 14.026, de 15 de julho de 2020, que
instituiu 0 novo Marco Legal do Saneamento Béasico, no ambito do Poder Executivo do
Estado de Goiés”.

2 Objetivo

Apresentar subsidio ao executivo estadual por meio de estudos iniciais de pré-
viabilidade para a definicdo do modelo de regionalizagdo dos servigos de saneamento
basico no Estado de Goias.

O resultado do estudo foi, a partir de varias opc¢des, apresentar um cenario de
regionalizacdo dos servicos que proporcione:

= Seguranca juridica e econémica na prestacdo dos servigos de saneamento
basico em cada regido;

= Equilibrio tarifario entre as regides com as menores diferencas possiveis.

3 Referencial tedrico da regionalizacao

A regionalizagdo € um instrumento de politica de intervengdo no territorio
voltado a institucionalizar fronteiras e limites para implementar uma acédo ou uma politica
especifica, agregando entes politicos em torno de uma finalidade comum em busca de
uma escala produtiva e financeira para realizacdo adequada dos servicos publicos
(ALONSO, 1986).

A intervencdo no territdrio visa proporcionar melhor atendimento de
demandas e operacionalizacdo de projetos e a¢cdes, além de obter escala espacial - entre o
municipal e estadual — de maneira mais adequada do ponto de vista territorial, econémico
e social. Trata-se, na sua substancia, de uma forma de superar a atomizagdo dos
municipios, com ganho de escala produtiva e financeira adequada para a provisdo de
servicos publicos.

Além disso, a regionalizacdo se mostra como um potente instrumento de
politica para mitigar as desigualdades regionais e sociais (LEMQOS, 2016). Isso ocorre nos
casos em que a divisao territorial agrega municipios de pequeno porte a outros de maior
porte para, com isso, alcancar uma escala de provisdo, com economias de escala e de
densidade (ou aglomeracéo) que possam viabilizar a oferta dos servigos de qualidade a
todos, o que ndo seria possivel se a provisdo fosse municipal.

E importante ressaltar que a regionalizagao traz consigo varias consequéncias
positivas a politica publica de saneamento basico, além de evitar, direta e indiretamente,
0s impactos negativos que a fragmentagdo do territorio podera implicar na sua
implantacéo.

Em primeiro lugar, a fragmentacdo dos servicos € um obstaculo a



universalizagdo a ser superado. E um obstaculo porque, em virtude da latente
heterogeneidade que caracteriza o Brasil, marcada por disparidades de escala e
capacidade produtiva entre 0s municipios, a estrutura municipal, em regra, opera sob o
risco de perdas de eficiéncia e, em decorréncia, de piores resultados — perdas em
economias de escala, aumento dos custos de transacdes, diluicdo da capacidade técnica,
dificuldade de regulagdo e maior chance de cooptagéo por investimentos tendenciosos
(SAIANI; TONETO JR, 2019).

Baseado em experiéncias da Europa Ocidental e América Latina, Joan-
Francois VERGES (2010, p. 13) destacou os efeitos negativos associados a prestacdo dos
servigos publicos fragmentada no territorio, a que podemos citar:

= perdas de economias de escala em funcao da dispersao de prestadores;

= solicitacdo pelos prestadores locais de subsidios publicos recorrentemente,
pois tendem a ndo conseguirem implementar subsidios cruzados nas suas
escalas geograficas;

= desigualdades significativas nas coberturas e nas qualidades dos servicos;

= complexidade e opacidade das instituicGes regulatorias na analise e no
acompanhamento da provisdo e dificuldade de uma regulacao direta com
nmero maior de prestadores;

» inexisténcia de gestdo coerente com as bacias hidrogréaficas na captacdo de
agua bruta e nos lancamentos de efluentes domésticos; e

= desinteresse das empresas privadas em concorrer por contratos de concessao
dos servicos em pequenas areas geograficamente dispersas e néo
economicamente atraentes.

E nesse sentido que a prestagio regionalizada dos servigos publicos é vista
como instrumento de superacdo dos efeitos negativos que geralmente a prestacdo
fragmentada pode causar, sobretudo nos Estados ja marcados por desigualdades
estruturais.

Por outro lado, a regionalizacdo produz vérias externalidades positivas.
Conforme evidenciou Vivien FOSTER (2005), pode-se citar os seguintes efeitos
positivos decorrentes do processo de regionalizacao:

= aumento da eficiéncia por economias de escala;

" maior acesso aos recursos hidricos e o gerenciamento integrado desses
recursos;

= fortalecimento da capacidade profissional devido a maior escala de
operacao;

= acesso ao financiamento e/ou a participacdo do setor privado; e

= divisdo das despesas entre areas de servicos com altos e baixos custos.

Além dos beneficios ja ressaltados, a instituicdo de regibes trara outros, tais
como: incorporacgdo de pessoal técnico qualificado na operacdo de sistemas de pequeno
porte; otimizacdo de investimentos; e melhoria na gestdo de qualidade da agua
preservando os recursos hidricos a montante das bacias hidrograficas.

N&do se pode esquecer também que o saneamento basico é uma politica



publica cujo planejamento, estruturacdo e implementacdo demandam alta capacidade
financeira, técnica e gerencial por parte dos titulares do servigo. A deficiéncia em uma
destas etapas afeta diretamente a eficacia da politica publica, inviabilizando, dessa forma,
a sua universalizacdo.

A eficacia da politica publica exige, por um lado, consisténcia, escopo
(identificacdo do problema, elaboracdo de solugbes, decisdes e estruturacdo dos
mecanismos de implementacéo) e prazos bem delimitados, além de gestores capacitados,
recursos financeiros, planejamentos, metas e objetivos. Por outro lado, o Novo Marco
Regulatério de Saneamento Bésico (Lei Federal n° 14.206, de 15 de julho de 2020)
estabeleceu rigorosos padrdes de qualidade na prestacdo, bem como metas mais rigidas
de universalizagdo (em regra, até 2033), casos que demandarao, certamente, uma atuagao
concertada entre todos os atores envolvidos na implementacdo desta politica publica.
Somam-se a isso as circunstancias particulares de cada municipio, como o caso de que
muitos deles deverdo substituir o conjunto de infraestrutura que na maioria das vezes ja
esta obsoleta.

Dentro da realidade econémica, financeira e fiscal brasileira, € forgoso
concluir que a superacdo destes desafios ultrapassa a capacidade financeira, técnica e
gerencial dos pequenos e médios municipios, sendo bastante improvavel que o
saneamento em ambito local consiga operar sem subsidios de suportes financeiros e
profissionais de uma estrutura regional.

Nesse sentido, estas circunstancias tornam a regionalizacdo mais que uma
opcéo discricionaria governamental, e sim um poder-dever do Estado de realiza-la, em
vista de garantir equidade no desenvolvimento e, assim, a propria universalizacdo dos
servicos a todos 0s municipios, sem discriminagéo.

N&o por acaso que, entendendo esta dindmica, o Novo Marco preferiu a
prestacdo regionalizada a fragmentada, induzindo-a em dois momentos: primeiro,
estipulou prazo para que os Estados promovessem a regionalizagdo, sob pena de que a
Unido faca a seu modo (artigo 15 da Lei n° 14.026/2020); depois, condicionou o
recebimento de recursos publicos federais a sua instituicdo (artigo 7° da Lei 14.026/2020,
que acrescentou o inciso VI ao artigo 50 da Lei n°® 11.445/2007).

Nesse sentido, a Lei 14.026/2020 considera como prestacdo regionalizada a
modalidade de prestacdo integrada de um ou mais componentes dos servicos publicos de
saneamento basico em determinada regido cujo territério abranja mais de um Municipio,
podendo ser estruturada em:

a) regido metropolitana, aglomeracéo urbana ou microrregido que séo
unidades instituidas pelos Estados mediante lei complementar, de
acordo com o 8 3° do art. 25 da Constituicdo Federal, composta de
agrupamento de Municipios limitrofes e instituida nos termos da Lei n°
13.089, de 12 de janeiro de 2015 (Estatuto da Metrépole);

b) unidade regional de saneamento basico: unidade instituida pelos
Estados mediante lei ordinéria, constituida pelo agrupamento de
Municipios ndo necessariamente  limitrofes, para atender
adequadamente as exigéncias de higiene e saude publica, ou para dar
viabilidade econdmica e técnica aos Municipios menos favorecidos;

c) bloco de referéncia: agrupamento de Municipios nao
necessariamente limitrofes, estabelecido pela Unido nos termos do § 3°



do art. 52 desta Lei e formalmente criado por meio de gestio associada
voluntéria dos titulares.

E também uma exigéncia da Lei 14.026/2020 que 0s servicos de saneamento
basico sejam prestados observando a viabilidade econdmica dos sistemas; para tanto, €
necessario que o servico seja regionalizado conforme um dos critérios descritos acima.

Além disso 0 saneamento basico é um setor que para ser viavel e, a0 mesmo
tempo, praticar uma tarifa média possivel de ser assumida pela populacéo, é preciso que
haja o subsidio cruzado. Pois, de outra forma, alguns municipios pagariam muitissimo
caro para ter acesso ao saneamento basico; como este é um servico com natureza de
essencialidade pois atinge diretamente a sobrevivéncia e a salde da populacao, por tal
motivo, pode ser considerado um servigo de interesse comum.

A escolha legal pela prestacéo regionalizada, portanto, tem sentido de ser, a
que se pode destacar a producéo dos significativos ganhos econdmicos revertidos para 0s
usuarios, facilitando a universalizacdo e garantido uma qualidade melhor aos servicos
publicos de saneamento basico, que sdo evidentemente inatingiveis pela prestacdo
fragmentada, ao menos nos parametros estabelecidos pelo Novo Marco Regulatério.

Por Gltimo, dada a heterogeneidade do territrio nacional e, especialmente,
do Estado de Goias, cumpre frisar que ndo existe um critério Unico para realizar o
agrupamento de municipios. Para os servicos de saneamento basico, geralmente se usa as
dimensGes de escala, de escopo e de processo. A Figura 1 apresenta exemplos de formas
distintas de agregacéo:

Caracteristicas — chave

um pequeno nimero de eidades vizinhas;

= warias cidades, vizinhas ou ndo;
Qual pode ser a escala da

estrutura de agregacio? » todas as cidades em uma determinada regido ou em uma

bacia hidrografica;
» maloria das cidades de um pais, ou de um estado.

producio da dgua (formnecimento da agua);

todo o servigo de abastecimento de agua;
abastecimento de dgua e esgotamento sanitario;
abastecimento de dgua, energia e outros.

Quais servigos podem ser
agregados?

operacio;
gestio;

Quais funcdes operacionais contratos;
podem ser agregadas? investimento;

financiamento;

todas as funcoes, com fusdo dos ativos e de pessoal.

W

- Processo _______________ _____________|
s tempordria, para um objetivo especifico como acesso a
mvestimentos ou acesso a participacio do setor privado;

A agregacio poderd ser = permanente, com hmites praticos de saida;
temporaria ou permanente? = voluntiana;
= com incentivos (financeiros, politicos, entre outros);
-

compulsoria.

Fonte: Adaptado de Kingdom (2005). Apud Heller (2012).

Figura 1 — Critérios para a regionalizacdo da provisao dos servicos de saneamento
basico



4 Breve panorama dos servicos de saneamento basico no Estado
de Goias

4.1 Caracteristicas Gerais do Estado

O Estado de Goias esta localizado na regido Centro-Oeste do Brasil e ocupa
uma éarea de 340.242,854 km? (IBGE, 2021). Limita-se ao norte com o estado do
Tocantins, ao sul com Minas Gerais e Mato Grosso do Sul, a leste com a Bahia e Minas
Gerais e a oeste com Mato Grosso. O Estado de Goias possui 246 municipios e envolve
quase todo o Distrito Federal, exceto seu extremo sudeste (IMB, 2017).

Conforme a estimativa populacional de 2020 do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), Goiés tem estimado 7.113.540 milh&es de habitantes e
densidade demografica de 17,65 habitantes/lkm2 (2020). O maior adensamento
populacional se encontra no centro do estado, especificamente na Regido Metropolitana
de Goiania (RMG) e no Entorno do Distrito Federal (EDF).

A RMG ocupa uma area de aproximadamente 7.344,17 km2, com cerca de
2.652.789 milhGes de habitantes distribuidos nos 20 municipios que a compdem, 0 que
equivale a 37,2% da populacdo total do estado e um adensamento por volta de 361,2
habitantes/km2. J& o EDF, ocupa 35.949,23 kmz2, com aproximadamente 1.304.669,
equivalente a 18% da populacdo do estado e um adensamento em torno de 36,29
habitantes/km?.

No que tange ao Indice de Desempenho dos Municipios (IDM), o Estado de
Goias é marcado por disparidades entre suas regides. Por exemplo, em 2018 dos dez
piores indices de desempenho dos municipios, cinco estdo no Norte e Nordeste (Terezinha
de Goias, Flores de Goias, Sdo Domingos, Monte Alegre de Goias e Montividiu do
Norte). Por outro lado, dos dez municipios com melhores indices, oito estdo nas regides
sudeste, sul, sudoeste e metropolitana de Goiania (Ouvidor, Cachoeira Dourada,
Paranaiguara, Lagoa Santa, Chapaddo do Céu, Jatai, Edéia, Goiania e Santo Antonio de
Goias) (IMB, 2018).

Este panorama de assimetria se reflete no acesso ao servigo de saneamento
basico no estado, em particular no esgotamento sanitario e na disposicdo final dos
residuos sélidos. Estudos demonstram esta assimetria. No caso do esgotamento sanitario,
dados referentes ao Estudo de Viabilidade Econémico-Financeira (EVTE) ilustram
diferentes formas de assimetria entre suas regides, com a probabilidade de os domicilios
que tém caracteristicas socioeconémicas e regionais desfavoraveis estarem ligados a rede
de esgoto é muito menor que aquela para o perfil com caracteristicas favoraveis. Para
ilustrar este panorama geral, por exemplo, observa-se que enquanto a RMG possui indice
de atendimento em torno de 78%, as regides Norte, Nordeste, Entorno do Distrito Federal
e Sudeste tém, respectivamente, 33,80%, 40,42%, 24,27% e 45,50%.

Respeitante aos recursos hidricos, o Estado de Goias possui caracteristicas
peculiares em relacdo a sua hidrografia. Em seu territrio nascem drenagens
alimentadoras de trés importantes Regides Hidrograficas do pais (Araguaia/Tocantins,
Sdo Francisco e Parana), tendo como divisores os planaltos do Distrito Federal e Entorno
e os altos topograficos que atravessam os municipios de Aguas Lindas de Goias,
Pirenopolis, Itaugu, Americano do Brasil, Paraina, Portelandia até as imediagbes do
Parque Nacional das Emas (IMB, 2017).



Por fim, ainda é uma marca do Produto Interno Bruto (PIB) goiano a alta
concentracdo da geracdo de riqueza em poucos municipios. Somente seis (dos 246)
municipios respondem por quase metade do PIB goiano (Goiania, Anapolis, Aparecida
de Goiania, Rio Verde, Cataldo e Jatai).

Os seis municipios que mais geram de riqueza sdo também 0s que possuem
as maiores populagdes, apresentam atividade econémica com grande expressividade e
maiores PIBs (Goiénia, Anépolis, Aparecida de Goiania, Rio Verde, Cataldo e Jatai). Por
outro lado, os dez municipios em que a Administracdo Publica possui as maiores
participagbes em suas economias, apresentam atividade econdmica de pouca
expressividade, baixa populacéo e os menores PIBs per capita (Anhaguera, Teresinha de
Goias, Jesupolis, Santo Antonio do Descoberto, Damianopolis, Bonfindpolis, Colina do
Sul, Palmelo, Novo Gama, Guarani de Goias). Isso demonstra a forte dependéncia
econdmica desses municipios em relacdo aos recursos publicos (IMB, 2019).

4.2 O Abastecimento de Agua e Esgotamento Sanitdrio

Os servicos publicos de abastecimento de 4gua e de esgotamento sanitario no
Estado de Goias sdo prestados pela empresa estatal Saneamento de Goids S/A —
SANEAGO em 226 dos 246 municipios goianos. Nos demais municipios (20) os servigos
sdo prestados diretamente pelos municipios, em grande parte por autarquias que integram
a administracédo estadual (Figura 2).
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Figura 2 — Municipios que operam diretamente o0s servigos de abastecimento de &gua e
de esgotamento sanitéario

Em relacdo aos contratos referentes aos municipios operados pela
SANEAGO, tem-se a situacdo apresentada na Figura 3.

Jaem relagdo aos servigos prestados, independentemente do tipo de prestador,
tem-se que cerca de 37% dos municipios sdo atendidos com coleta de esgoto (Figura 4).
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Figura 3 — Disposicéo da prestacdo dos servigos de acordo com tipo de prestador.

Figura 4 — Municipios com coleta de esgotos.

4.3 Os Residuos Sdlidos no Estado

O diagndstico detalhado da situacéo dos residuos s6lidos no Estado consta do
Plano Estadual de Residuos Solidos (Portaria n° 250/2017-GAB-SECIMA), sendo
apresentado a seguir alguns destaques para o interesse do objetivo aqui almejado.
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Apesar dos esforcos realizados até o0 momento, cerca de 96% das cidades
goianas ainda ndo se adequaram ambientalmente ou precisam avancar no que tange a
disposicdo final de residuos, harmonizando-se aos objetivos e diretrizes da Politica
Nacional de Residuos Solidos e ao Marco Legal do Saneamento Basico.

Tais diplomas legais fomentam a ndo geracdo de residuos, a reducdo de
geracdo, a reutilizacdo, a reciclagem, o tratamento e disposi¢do ambiental adequada dos
rejeitos, a protecao a saude publica e a qualidade ambiental, a ado¢éo e desenvolvimento
de tecnologias limpas, e o estimulo a padrdes sustentaveis de producdo e consumo de
bens e servigos, conforme ja comentado anteriormente.

A Figura 5 apresenta o fluxo l6gico para a gestdo integrada de residuos, desde
a sua geracao até a destinacdo final e tratamento.

Geragao dos

; Coleta e transporte Segregacao Destinacao final
residuos P gregac §

. e Domiciliares ! Varrigdo, coleta e .
| il : t te até Centrais de
. Comerc?la ran:por e ate | Residuos : triagem e
. Industrial | coopera |vas.ela'erros | reciclaveis |:‘J> reciclagem
| ® Limpeza de : pelo municipio :> :
logradouros |:‘J> : i c R q
| : : ¢ Centrais Regionais de
. ® Volumosos ! Coleta e transporte . - &
‘ NP . Rejeitos Tratamento de
. & Construgdo Civil pelo gerador .
: Residuos

e Servicos de Salde

Figura 5 — Etapas da geracéo a disposicao final de residuos
Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2020

Quanto a distribuicdo da geracdo de residuos solidos no Estado cabe
mencionar que 0s municipios que fazem parte da Regido Metropolitana de Goiania e 0
Entorno do Distrito Federal, juntos, respondem por quase 65% dessa geracdo, conferindo-
Ihes vantagem competitiva em termos da viabilidade econémico-financeira para a
prestacao dos servicos associados.

Em relacdo a coleta seletiva, apesar de constituir um dos instrumentos da
Politica Nacional de Residuos Sélidos e de ser uma das principais estratégias para a
reducdo do volume de RSU disposto em CTRS, ainda ndo faz parte dos servicos prestados
no ambito da limpeza urbana na maioria dos municipios goianos. Naqueles que declaram
possuir tal servico, foram adotadas as modalidades porta-a-porta, pontos de entrega
voluntéaria (PEV) e catacdo informal.

Além de poucos municipios possuirem iniciativas de coleta seletiva, o alcance
desta forma de coleta é baixo — de 1 a 5% dos residuos solidos urbanos coletados. O
numero de municipios que declarou possuir centrais de triagem também é baixo no Estado
de Goiés. Nestes, a separacao € executada, na maioria dos casos, em locais improvisados,
imperando, de modo geral, a filantropia e o apoio assistencial aos catadores por parte dos
municipios.

11



Atualmente existem no Estado apenas 17 aterros licenciados e na grande
maioria dos municipios o principal problema enfrentado sdo os custos de operacdo do
aterro.

Em resumo, o Estado ainda apresenta uma situacao fragil quanto a disposicéao
final e tratamento dos residuos e uma incipiente pratica de triagem e reciclagem de
materiais, 0 que demanda uma solucdo a precos modicos para a questdo dos servigos de
gestdo integrada dos residuos solidos em todo o Estado.

5 A macroestruturacao da gestao integrada de residuos solidos
no Estado

A proposta para a macroestruturacdo da gestdo integrada de residuos solidos
no Estado estd ancorada em trés pilares: os servi¢cos no &mbito municipal, a rede de
Centrais de Triagem (CT) e a rede de Centrais de Tratamento de Residuos Sélidos
(CTRS).

Os servicos de coleta, coleta seletiva, varricao e poda no ambito da proposta
aqui apresentada permanecem sob a responsabilidade dos municipios. Além desses, a
regularizagdo de passivos, como os lixdes, e a implementacdo de sistemas de
compostagem para residuos sélidos orgénicos, além das solucdes locais para residuos
agrossilvipastoris, sdo da responsabilidade municipal. No entanto, 0 municipio podera
aderir a prestacdo dos servicos de forma regionalizada e, nesse caso, 0S Servigos sao
prestados de forma delegada.

Quanto a rede de Centrais de Triagem (CT), seu objetivo é fomentar a
reciclagem e valoracdo dos reciclaveis, criando uma rota para os residuos reciclaveis e
desviando os mesmos de aterros. A logistica da cadeia de reciclagem devera contar com
infraestrutura apropriada, incluindo a estruturacdo de 246 (duzentos e quarenta e seis)
Centros de Triagem (CT) equipadas para o processo de triagem, distribuidas conforme o
tamanho da populacdo municipal (Figura 6).
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Figura 6 — Distribuicdo das Centrais de Triagem
Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2021.

Deverdo ser implementadas 56 (cinquenta e seis) Centrais de Triagem (CT)
de aproximadamente 1.200 m?, a serem construidas nos Polos Industriais do Estado,
distribuidos nos municipios de maior porte, com populacdo maior que 30.000 habitantes,
objetivando atrair industrias recicladoras e cooperativas de catadores. Nos municipios
com populagdo entre 10.000 e 30.000 habitantes deverdo ser implantadas 39 (trinta e
nove) Centrais de Triagem de médio porte, com aproximadamente 600 m?2, e nos
municipios com popula¢do menor que 10.000 habitantes, deverdo ser implementadas 173
(cento e setenta e trés) Centrais de Triagem de pequeno porte, com aproximadamente 300
m2. Foram acrescidos mais 14 Centrais de Triagem em Goiania, 4 em Andapolis e 4 em
Aparecida de Goiania, todas de grande porte, totalizando 268 Centrais de Triagem em
246 municipios goianos.

Algumas iniciativas adicionais considerando seus impactos na estratégia de
reciclagem, sem prejuizo de outras que vierem a compor a gestao integrada de residuos,
séo:

i.  Estruturagdo da cadeia de logistica reversa com base na legislacdo
federal, estadual e as metas estabelecidas pelos PERS/GO-2017;
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ii.  Promocéo da atracdo de industrias de reciclagem e fomento das ja
existentes no Estado de Goias;

iii.  Apoio as Parcerias Publico Privadas;

iv. Incentivo a aplicacio de novas tecnologias, voltadas ao
aproveitamento energético dos residuos solidos com fomento a polos
de inovacédo, pesquisa e tecnologia social e agroambiental; e

v. Incentivo a implementacdo de centros integrados de incubacdo e
aceleradoras de Cooperativas e Gestdo de Residuos Sélidos.

O dltimo pilar da macroestruturacdo da gestdo integrada de residuos sélidos
no Estado € a regionalizacdo e a gestdo compartilhada de Centrais de Tratamento de
Residuos Sdlidos (CTRS), que se configuram como doze estruturas regionais destinadas
a recepcdo e tratamento dos rejeitos. Na Tabela 1 é apresentada a estimativa de
investimentos e custos operacionais para cada uma das doze CTRS.

Para a locacdo inicial (municipio) dessas doze CTRS foram adotados critérios
técnicos e institucionais, além de diretrizes da Politica Nacional de Residuos Solidos.
Foram priorizados os municipios que ja possuem aterros licenciados pela SEMAD e que
tém capacidade para atender o compartilhamento. Além disso, foi adotado o conceito de
“centro de massa”, objetivando a melhor localizagdo da CTRS regional para recepcionar
os residuos dos municipios geradores.

Foi também priorizado 0 municipio que pudesse recepcionar os residuos dos
demais no ambito regional por meio de rodovias pavimentadas e a uma distancia de até
100 km. Por fim, cada uma das doze CTRS foi localizada considerando atender uma
populacdo, sempre que possivel, da ordem de 340 mil habitantes, ou mais, ficando
explicita a necessidade de subsidio cruzado entre municipios mais e menos populosos
para equilibrar o “centro de massa”. Na Figura 7 é apresentada a distribuicdo dessas
CTRS no Estado de Goiaés.
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Tabela 1 - Estimativa de populacdo urbana, investimento e custos operacionais para as 12 CTRS.

CTR

Quantidade de

Populagdo Urbana

Geragdo RSD -

Preco de Pré

Preco de Implantagdo

Preco de Operagcdo em

Preco de Encerramento

Preco Total CAPEX +

Municipio Atendida em 2022 T/dia implantagdo em 2022 (5 anos) 2022 (5anos) em 2022 (5anos) OPEX(5anos)

Aguas Lindas de Goias 8 511.704 408,76| R$ 844.369,45 | R$ 2.857.182,14 | R$ 18.726.541,94 | R$ 1.149.983,34 | RS 23.578.076,87
Andpolis 18 540.323 442,61| R$ 872.337,36 | R$ 2.951.820,12 | R$ 19.346.818,14 | R$ 1.188.074,05 | RS 24.359.049,67
Faina 19 134.557 82,41 R$ 574.738,94 | R$ 1.944.804,88 | R$ 12.746.639,31 | R$ 782.761,86 | RS 16.048.944,98
Luziania 7 629.780 504,22| R$ 923.237,30 | R$ 3.124.055,59 | R$ 20.475.683,83 | R$ 1.257.396,87 | RS 25.780.373,59
Sdo jodo da Aliancga 23 142.091 85,09 R$ 576.955,48 | R$ 1.952.305,24 | R$ 12.795.798,14 | R$ 785.780,67 | RS 16.110.839,53
Uruagu 38 391.326 248,34 R$ 711.830,74 | R$ 2.408.696,91 | R$ 15.787.080,24 | R$ 969.473,13 | RS 19.877.081,02
Aparecida de Goiania 13 1.722.666 1.848,87| R$ 2.034.183,87 | R$ 6.883.282,92 | R$ 45.114.409,98 | R$ 2.770.443,14 | RS 56.802.319,91
Caldas Novas 26 486.579 343,86| R$ 790.749,11 | R$ 2.675.741,31 | R$ 17.537.342,53 | R$ 1.076.955,46 | RS 22.080.788,41
Ipora 25 170.556 105,99| R$ 594.223,67 | R$ 2.010.737,43 | R$ 13.178.774,40 | R$ 809.298,96 | RS 16.593.034,47
jatai 18 487.291 382,40| R$ 822.588,01 | R$ 2.783.477,98 | R$ 18.243.470,19 | R$ 1.120.318,25 | RS 22.969.854,43
Porteirdo 17 212.804 134,39| R$ 617.685,38 | R$ 2.090.127,29 | R$ 13.699.111,40 | R$ 841.252,48 | RS 17.248.176,56
Trindade 35 1.099.894 1.183,73| R$ 1.484.646,92 | R$ 5.023.756,66 | R$ 32.926.703,74 | R$ 2.022.004,95 | RS 41.457.112,28

12 247 6.529.572 5770,67| R$10.847.546,25 | R$ 36.705.988,47 | R$ 240.578.373,85 | R$ 14.773.743,15 | R$ 302.905.651,72

Fonte: GT SEMAD/SIC/Goiés Parcerias, 2021.
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Figura 7 — Distribuicao das Centrais de Tratamento de Residuos Sélidos
Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2021

Ponderando todas essas questdes, entende-se que independentemente das
dificuldades em relacdo a municipios menos populosos com baixa geracdo ou de
distdncias um pouco superiores aos 100 Km a serem percorridas ou, ainda, as precarias
condicdes de estradas vicinais, a solucdo regionalizada se configura como importante no
que concerne a viabilidade econdmica, financeira e ambiental para a gestdo dos residuos
solidos. Para os municipios onde essa solucdo se mostrar inviavel (conjugacéo distancia-
geragdo de residuos), deve-se optar por uma solucdo local, viavel ambiental e
tecnicamente.

Cabe salientar que as propostas de regionalizacdo aqui apresentadas
contemplam os Residuos Solidos Urbanos, mas ndo impede que sejam acrescentados 0s
Residuos de Servigo de Saude (RSS), Residuos da Construcdo Civil (RCC), Residuos
Industriais, Residuos de Servigos de Transporte, Residuos Agrossilvipastoris e Residuos
dos Servigos Publicos do Saneamento Béasico como residuos destinados as CTRS, a
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depender das caracteristicas estruturais de cada CTRS e desde que atenda legislacédo
pertinente.

Por fim, deve-se optar pelo aproveitamento energético e geracdo de energia
em CTRS com capacidade de processamento superior a 300 t/dia, o que conferira maior
viabilidade financeira a solugéo.

6 Metodologia de regionalizacdo para a prestacao dos servicos
de abastecimento de dagua, esgotamento sanitario e residuos
solidos

Conforme ja informado, as formas de regionalizacdo previstas no art. 3°,
inciso VI da Lei Federal n® 11.445/2007, alterada pela Lei Federal n° 14.026/2020, sendo
elas:

a) Regido metropolitana, aglomeragdo urbana ou microrregido: unidade
instituida pelos Estados mediante lei complementar, composta de agrupamento de
municipios limitrofes e instituida nos termos do Estatuto da Metrdpole;

b) Unidade regional de saneamento bdsico: unidade instituida pelos
Estados mediante lei ordinaria, constituida pelo agrupamento de municipios nao
necessariamente limitrofes, para atender adequadamente as exigéncias de higiene e satde
publica ou para dar viabilidade econdmica e técnica aos municipios menos favorecidos;

c) Bloco de referéncia: agrupamento de municipios ndo necessariamente
limitrofes, estabelecido pela Unido e formalmente criado por meio de gestdo associada
voluntaria dos titulares.

Ainda de acordo com a Lei 14.026/2020, os servigos publicos de saneamento
basico de interesse comum sdo 0s servicos de saneamento basico prestados em regides
metropolitanas, aglomeracdes urbanas e microrregides instituidas por lei complementar
estadual, em que se verifiqgue o compartilhamento de instalagdes operacionais de
infraestrutura de abastecimento de dgua e/ou de esgotamento sanitario entre 2 (dois) ou
mais Municipios, denotando a necessidade de organiza-los, planeja-los, executa-los e
opera-los de forma conjunta e integrada pelo Estado e pelos Municipios que
compartilham, no todo ou em parte, as referidas instalagcdes operacionais.

A Lei define que os servigos publicos onde os recursos e infraestruturas sao
compartilhados, como no caso dos servigos de captacdo e distribuicdo de &gua tratada e
na coleta, afastamento e tratamento do esgoto sanitario, onde quase sempre héa
compartilhamento e interdependéncia entre os municipios relacionados aos recursos e
infraestruturas dos servicgos, estes podem ser classificados como servigos publicos de
interesse comum.

Dessa forma, considerando as caracteristicas proprias aos servicos de agua e
esgoto e, também a natureza essencial dos servicos de saneamento, e, sendo este
considerado um servico de interesse comum e, portanto, dentro do que foi estudado, o
modelo adequado de regionalizagdo € a criagdo de microrregido(Ges),
aglomeracéao(des) urbana(s) ou regido(des) metropolitana(s) de saneamento basico.

Diante da dificuldade de implantagdo de regifes metropolitanas e da
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simplicidade regulamentar das aglomeragdes urbanas, o modelo ideal, dentro do proposto
é 0 modelo de MicrorregiGes de Saneamento Basico.

Sendo assim, esta(s) deve(m) ser criadas por meio de aprovacdo de Lei
Estadual Complementar que estabelece entre os entes do bloco definido, a gestdo
associada dos servigos de saneamento basico.

Este modelo representa a possibilidade da prestagéo regionalizada, garantindo
a integracdo e compartilhamento da infraestrutura e dos servigos, gerando economia de
escala e possibilitando o uso do subsidio cruzado entre os entes componentes do bloco,
de forma a garantir a viabilidade econdmica, financeira, social e ambiental dos sistemas,
com a observancia da modicidade tarifaria, visando ao bom atendimento com custos
acessiveis a populacéo.

Isso posto, o estabelecimento de regido metropolitana, aglomeracdo urbana
e/ou microrregido de saneamento basico seguira o principio do interesse comum sobre o
interesse local, que, mesmo mantendo a autonomia dos entes da Federacéo, deveréo zelar
pelo interesse comum dos participantes do bloco, em busca de uma gestdo democratica,
do melhor uso dos recursos publicos, buscando o desenvolvimento sustentavel, que
engloba os aspectos sociais, econdmicos e ambientais.

O servico regionalizado de saneamento basico obedecera a plano regional de
saneamento basico elaborado para o conjunto de Municipios atendidos. O plano regional
de saneamento basico poderd contemplar um ou mais componentes do saneamento
basico, com vistas a otimizacdo do planejamento e da prestacao dos servicos.

Ressalta-se também que as disposi¢des constantes do plano regional de
saneamento basico prevalecerdo sobre aquelas constantes dos planos municipais, quando
existirem. Além disso, o plano regional de saneamento béasico dispensara a necessidade
de elaboracdo e publicacdo de planos municipais de saneamento basico.

Adicionalmente, o plano regional de saneamento basico podera ser elaborado
com suporte de 6rgdos e entidades das administracdes publicas federal, estaduais e
municipais, além de prestadores de servigo.

Os planos de saneamento basico deverdo ser compativeis com os planos das
bacias hidrograficas e com planos diretores dos Municipios em que estiverem inseridos,
ou com os planos de desenvolvimento urbano integrado das unidades regionais por eles
abrangidas. E devem ser revistos periodicamente, em prazo ndo superior a 10 (dez) anos.

Os blocos de saneamento independente do modelo terdo uma estrutura de
governanca gue seguird o disposto na Lei n® 13.089, de 12 de janeiro de 2015 (Estatuto
da Metrdpole), a qual diz em seu artigo 2°, inciso 11 que a gestdo associada é a condicao
de regido metropolitana, de aglomeracdo urbana ou de microrregido de saneamento que
possui:

a) formalizacdo e delimitacdo mediante lei complementar estadual;
b) estrutura de governanca interfederativa prépria; e,

c) plano de desenvolvimento urbano integrado aprovado mediante lei
estadual.

De acordo com o artigo 49 da Lei 11.445/2020, sdo objetivos da Politica
Federal de Saneamento Basico:
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e promover a regionalizacdo dos servicos, com vistas a geracdo de
ganhos de escala, por meio do apoio a formacao dos blocos;

e obter a sustentabilidade econdmica financeira do bloco;

e priorizar, apoiar e incentivar planos, programas e projetos que visem
a implantacdo e a ampliacdo dos servicos e das acdes de saneamento
integrado.

Esse ponto reforca a defesa de que a criagdo das microrregides de saneamento
béasico fortalece o atendimento das questbes centrais como a geracdo de ganhos de escala,
a obtencdo de sustentabilidade e a ampliacdo dos servicos e acdes de saneamento
integrado.

Outro argumento que reforca a concepgdo do modelo de microrregibes esta
no paragrafo primeiro do inciso 1X do artigo 50 da 11.445/2007, que diz que na aplicacao
de recursos ndo onerosos da Unido, serdo priorizados os investimentos de capital que
viabilizem a prestacdo de servigos regionalizada, por meio de blocos regionais, quando a
sua sustentabilidade econdémico-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.

Assim, quanto mais integrados forem os sistemas e a prestacao dos servicos
de forma regionalizada e com a gestdo associada, maiores as facilidades de acesso a
recursos federais. Dessa forma, o modelo de microrregides de saneamento basico também
fortalece 0 acesso a esses recursos.

Considerando que grande parcela dos municipios atendidos atualmente,
apresentam resultados negativos, e que a operacao somente € viavel, com as atuais tarifas
praticadas, devido a pratica do subsidio cruzado, € salutar que o modelo de microrregides
seja 0 escolhido para a regionalizacdo do saneamento basico goiano.

Além disso, dar ao saneamento o aval de seu carater de servico de interesse
comum, por meio da criacdo das microrregides de saneamento basico trard uma seguranca
da possibilidade da aplicacdo do subsidio cruzado dentro de cada microrregido e, isso
tornara possivel a manutencdo do atendimento de forma economicamente viavel, sem um
aumento substancial da tarifa dos servigos.

Pois em um cenario em que 0s municipios estejam isolados ou ndo sejam
limitrofes para configurar como servicos de interesse comum, ndo havera a diluicdo da
tarifa por todos os participantes e 0os municipios economicamente invidveis ndo terdo
capacidade de realizacdo de investimentos sem o aumento da tarifa, o que dificultara a
prestacdo dos servicos e impedira o alcance da universalizacdo nesses municipios. E,
nesse cenario, o custo econdmico e social sera compartilhado pela sociedade como um
todo, j& que o poder publico terd que arcar com os valores que a sociedade ndo conseguir
pagar. Esse foi um dos pontos considerados para o levantamento dos blocos apresentados
aqui e orientou a tomada de decisdo para a escolha do melhor modelo e quantidade de
microrregides a serem criadas.
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7 Cenarios de regionalizacdo para a prestacdo dos servicos de
agua e esgoto

Para a escolha da regionalizacdo a ser adotada para o Estado de Goias foram
estudados previamente 6 cenarios de regionalizacdo, descritos a seguir.

7.1 Cendriol

O primeiro cenério leva em conta as 10 (dez) regides de planejamento do
Estado de Goias conforme Figura 8.

Figura 8 — Cenario 1 — Divisdo do Estado em 10 Regibes

Este cenario segue a questdo do planejamento estadual. Por ter muitas regides
fica mais facil as discussdes e decisfes dentro da estrutura de governanga, porém pode
pulverizar o subsidio cruzado, criando regides economicamente mais viaveis que outras
e, por consequéncia, grandes diferengas tarifarias. A Tabela 4 apresenta as informagdes
gerais das regides do cenario.
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Tabela 4 — Caracteristicas das regides — Cenario 1

Populagéo  Pop. Atendida Agua: Indice Pop. Atendida Esgoto: indice
Urbana Agua Atendimento (%) Esgoto Atendimento (%)
1 2.454.835 2.334.843 95,11 1.914.295 77,98
2 686.131 673.647 98,18 445,234 64,89
3 256.345 251.227 98,00 86.643 33,80
4 123.999 123.586 99,67 50.119 40,42
5 1.147.864 1.134.841 98,87 566.990 49,40
6 137.092 137.092 100,00 33.268 24,27
7 307.731 307.013 99,77 232.390 75,52
8 509.497 506.714 99,45 365.465 71,73
9 282.446 281.254 99,58 128.516 45,50
10 113.237 113.140 99,91 75.437 66,62
7.2 Cenario 2

No segundo cendrio o Estado de Goias foi dividido em 2 (duas) regides, Leste
e Oeste, visando maximizar o efeito do subsidio cruzado e minimizar as diferencas
regionais (Figura 9).

Figura 9 — Cenario 2 - Diviséo do Estado em 2 Regibes (Leste e Oeste)

Ao contrario do Cenario 1, este torna as discussfes e decisdes dentro da
estrutura de governanca mais complexas, devido ao maior numero de
municipios/titulares. Porém torna o subsidio cruzado mais eficaz, por distribuir melhor
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0S municipios mais superavitarios, criando regides economicamente mais equilibradas,
isto é, com pequenas diferencas tarifarias.

A Tabela 5 apresenta as informacgdes gerais das regides do cenério.

Tabela 5 — Caracteristicas das regides — Cenario 2

Populagdo Pop. Atendida Agua: indice Pop. Atendida  Esgoto: indice

REED Urbana Agua Atendimento (%) Esgoto Atendimento (%)
1 (amarela) | 3.419.935 3.283.710 96,02 2.408.222 70,42
2 (roxa) 3.033.306 3.001.096 98,94 1.721.469 56,75

7.3 Cenario 3

J& o terceiro cenario consiste em uma varia¢do do Cenério 2, dividindo agora
o0 Estado em 3 (trés) regides, visando também maximizar o efeito do subsidio cruzado e
minimizar as diferengas regionais (Figura 10).

Figura 10 — Cenério 3 - Divisdo do Estado em 3 Regides

O Cenario 3 redne caracteristicas do Cendrio 2, como o subsidio cruzado mais
eficaz, regides economicamente mais equilibradas, e pequenas diferencas tarifarias,
porém com discussOes e decisdes dentro da estrutura de governanca relativamente menos
complexas, devido ao menor nimero de municipios/titulares (menor que Cenéario 2 mas
maior que Cenario 1).

A Tabela 6 apresenta as informacgdes gerais das regides do cenério.
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Tabela 6 — Caracteristicas das regides — Cenario 3

Regiio Populagéo  Pop. Atendida Agu_a: indice Pop. Atendida  Esgoto: indice
Urbana Agua Atendimento (%) Esgoto Atendimento (%)
1 (amarela) 3.531.373 3.392.657 96,07 2.496.291 70,69
2 (azul) 1.733.237 1.717.871 99,11 916.695 52,89
3 (roxa) 901.576 897.504 99,55 569.418 63,16
7.4 Cenario4

Como uma forma de tentar compatibilizar a vantagem do Cenério 1 (estrutura
de governanca mais funcional) com a vantagem do Cenério 2 (subsidio cruzado mais
equilibrado), foi escolhido uma regionalizacdo intermediaria composta da unido das 10
regides do Cenario 1 duas a duas (Figura 11), resultando em 5 (cinco) regides.
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Figura 11 — Cenario 4 - Diviséo do Estado em 5 Regides
A Tabela 7 apresenta as informacdes gerais das regides do cenario.

Tabela 7 — Caracteristicas das regides — Cenario 4

Regiio Populagéo  Pop. Atendida Agu_a: indice Pop. Atendida  Esgoto: Indice
Urbana Agua Atendimento (%) Esgoto Atendimento (%)
1 (rosa) 2.633.320 2.513.520 95,45 2.052.028 77,93
2 (azul) 949.999 932.258 98,13 531.877 55,99
3 (verde) 1.271.864 1.258.427 98,94 617.109 48,52
4 (amarelo) 444,823 444,104 99,84 265.658 59,72
5 (cinza) 791.943 787.967 99,50 493.981 62,38
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8 Cenarios de regionalizacdo para a prestacao dos servicos de
residuos solidos

As opcdes aqui apresentadas fazem parte de um estudo prévio de viabilidade
econémico-financeira que podera ser alterado em funcéo do desenvolvimento dos estudos
definitivos. Tais estudos, no entanto, serdo fundamentais para a formalizacéo de protocolo
de intencbes com o0s municipios e para a definicdo dos investimentos e custos
operacionais para a definicdo real de tarifas. Sao apresentadas a seguir cinco propostas de
regionalizacdo que foram estudadas.

8.1 Regionalizacdo Unica

Em consonancia com os critérios para a regionalizacao sugeridos pelo PERS-
GO (2017) a proposta Regional Unica abrange todo o Estado, de forma a viabilizar a
gestdo compartilhada por consorcios intermunicipais ou outra forma de associagdo entre
os entes federados alcangando, assim, 0s 246 municipios goianos. O mapa da proposta é
apresentado nas figuras e tabelas j& apresentadas anteriormente (Figura 6 e Tabela 1).

8.2 Regionais Norte e Sul

Para tornar as duas Unidades atrativas foi considerada a distribuicdo dos
volumes de residuos gerados nas regifes alocando na Unidade Norte o municipio de
Anapolis e a RIDE — Regido Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal e Entorno,
e na Unidade Sul a Capital do Estado e RMG — Regido Metropolitana de Goiania. A
Unidade Norte, por seu potencial de atrair residuos oriundos do Distrito Federal, podera
ter substancial ganho de escala caso esse potencial se concretize.

Na Unidade Norte foram alocadas seis CTRS regionais, atendendo a 109
(cento e nove) municipios com geracdo estimada de 1.500 t/dia no total. Com a entrada
de residuos do Distrito Federal essa Unidade tem o potencial de recepcionar mais 3.000
t/dia, o que a tornaria ainda mais atrativa em termos de negécio. Na Unidade Sul foram
alocados outras 6 (seis) CTRS, para atender 137 (cento e trinta e sete) municipios, com
geracdo estimada de 3.400 t/dia.

Na Figura 11 é apresentada a regionalizacdo e na Tabela 10 as informacdes
com as principais caracteristicas das duas regides.
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Figura 11 — Unidades Regionais Norte e Sul
Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2021
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Tabela 10 — Estimativa de populacao urbana atendida, investimentos e custos operacionais

Quantidade Populagdo . , Prego de Preco de Preco de
. Geragdo RSD - Prego de Pré N - Prego Total em
CTRS de Urbana Atendida . . . Implantagdo em |Operagdao em 2022 |Encerramento em
. (T/dia) implantagdo 2022 (5anos)
Municipio em 2022 2022 (5 anos) (5anos) 2022 (5anos)
Aguas Lindas de Goias 8 511.704 408,76| R$ 844.369,45 | R$ 2.857.182,14 | R$ 18.726.541,94 | R$ 1.149.983,34 | R$ 23.578.076,87
Anapolis 15 505.572 422,30| R$ 855.552,36 | R$ 2.895.022,94 | R$ 18.974.558,11 | R$ 1.165.213,83 | R$ 23.890.347,24
Faina 19 177.362 112,04| R$ 599.223,39 | R$ 2.027.655,51 | R$ 13.289.658,84 | R$ 816.108,29 [ R$ 16.732.646,03
Luziania 6 620.828 498,40| R$ 918.429,84 | R$ 3.107.788,09 | R$ 20.369.063,39 | R$ 1.250.849,38 | R$ 25.646.130,71
Sdo jodo da Alianga 23 142.091 85,09 R$ 576.955,48 | R$ 1.952.305,24 | R$ 12.795.798,14 | R$ 785.780,67 | R$ 16.110.839,53
Uruagu 38 391.326 248,34| R$ 711.830,74 | R$ 2.408.696,91 | R$ 15.787.080,24 | R$ 969.473,13 | R$ 19.877.081,02
6 109 2.348.883 1.775( RS 4.506.361,28 | RS 15.248.650,82 | RS 99.942.700,67 | RS 6.137.408,64 | RS 125.835.121,40
Quantidade Populagao - 5 Preco de Preco de Preco de
. Geragdo RSD - Preco de Pré - - Preco Total em
CTRS de Urbana Atendida . . - Implantagdo em |Operagao em 2022 |Encerramento em
. T/dia implantagdao 2022 (5anos)
Municipio em 2022 2022 (5 anos) (5anos) 2022 (5anos)
Aparecida de Goiania 21 1.784.241 1.885| R$ 2.064.108,61 | R$ 6.984.542,42 | R$ 45.778.084,94 | R$ 2.811.198,94 | R$ 57.637.934,92
Caldas Novas 27 495.531 350| R$ 795.556,56 | R$ 2.692.008,81 | R$ 17.643.962,96 | R$ 1.083.502,95 | R$ 22.215.031,28
Ipord 27 177.206 110| R$ 597.355,21 | R$ 2.021.333,93 | R$ 13.248.225,98 | R$ 813.563,93 | R$ 16.680.479,05
jatai 18 487.291 382| R$ 822.588,01 | R$ 2.783.477,98 | R$ 18.243.470,19 | R$ 1.120.318,25 | R$ 22.969.854,43
Porteirao 17 212.804 134| R$ 617.685,38 | R$ 2.090.127,29 [ R$ 13.699.111,40 | R$ 841.252,48 | R$ 17.248.176,56
Trindade 28 1.023.616 1.134| R$ 1.443.891,20 | R$ 4.885.847,21 [ R$ 32.022.817,70 | R$ 1.966.497,97 | R$ 40.319.054,08
6 138 4.180.689 3.996| RS 6.341.184,97 | RS 21.457.337,65 | RS 140.635.673,18 | RS  8.636.334,51 | RS 177.070.530,32

Fonte: GT SEMAD/SIC/Goids Parcerias, 2021
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8.3 Cinco Unidades Regionais

As unidades que compdem a proposta de cinco Unidades Regionais para a
prestacdo dos servicos de residuos solidos foram denominadas Aratinga, Caburé, Juriti,
Aracari e Jao. Na Figura 12 é apresentada a regionalizacdo das cinco unidades e na
Tabela 11 a estimativa de populacdo urbana constante em cada uma das unidades,
investimentos e custos operacionais.
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Figura 12 — Regionalizacdo do Estado em cinco unidades territoriais para a prestacao
dos servigos de residuos sélidos (Fonte: GT SEMAD/SIC/Goiés Parcerias, 2021)
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Tabela 11 — Estimativa de populacdo urbana, investimentos e custos operacionais.

CTRs Quantidade de Populagdo Urbana Geragio RSD - T/dia Prego de Pré Prego de Implantagdo | Preco de Operagdo em 2022 | Preco de Encerramento Preco Total em 2022
Municipio Atendida em 2022 ¢ implantagdo em 2022 (5 anos) (5anos) em 2022 (5anos) (5anos)
Aguas Lindas de Goias 13 625.435 484,15 R$ 906.656,14 | R$ 3.067.948,20 | R$ 20.107.944,74 [ R$ 1.234.814,28 R$ 25.317.363,36
Luziania 6 620.828 498,40 R$ 918.429,84 | R$ 3.107.788,09 [ R$ 20.369.063,39 [ R$ 1.250.849,38 R$ 25.646.130,71
S&o Jodo da Alianca 24 179.619 109,48 R$ 597.108,87 | R$ 2.020.500,38 [ R$ 13.242.762,71 | R$ 813.228,44 R$ 16.673.600,39
Total Aratinga 3 43 1.425.881 1092,03 R$ 2.422.194,85 | R$ 8.196.236,67 | R$ 53.719.770,84 | R$ 3.298.892,10 | R$ 67.637.094,46
CTRs Quantu:'iald? de Popula.;ao Urbana Geragio RSD - T/dia I?rego de Pze Preco de Implantacdo | Preco de Operagdo em 2022 | Preco de Encerramento Prego Total em 2022
Municipio Atendida em 2022 implantagdo em 2022 (5 anos) (5anos) em 2022 (5anos) (5anos)
Anapolis 10 463.658 398,18 R$ 835.624,27 | R$ 2.827.590,15 | R$ 18.532.590,17 | R$ 1.138.072,90 R$ 23.333.877,50
Uruacu 43 339.384 210,24 R$ 680.353,56 | R$ 2.302.184,24 | R$ 15.088.974,96 | R$ 926.602,99 R$ 18.998.115,75
Total Caburé 2 53 803.042 608,416 R$ 1.515.977,84 | R$ 5.129.774,39 | R$ 33.621.565,13 | R$ 2.064.675,89 | R$ 42.331.993,25
cR Quantidade de Populagdo Urbana Geragio RSD - T/dia Preco de Pré Preco de Implantacdo | Preco de Operagdo em 2022 | Preco de Encerramento Prego Total em 2022
Municipio Atendida em 2022 ¢ implantagdo em 2022 (5 anos) (5anos) em 2022 (5anos) (5anos)
Aparecida de Goiania 11 1.736.066 1.856,17 R$ 2.040.217,40 | R$ 6.903.699,20 | R$ 45.248.222,33 | R$ 2.778.660,46 | R$ 56.970.799,39
Faina 8 64.087 39,67 R$ 539.432,23 | R$ 1.825.333,85 | R$ 11.963.602,34 [ R$ 734.676,13 | R$ 15.063.044,56
Trindade 14 936.451 1.081,85 R$ 1.400.477,27 | R$ 4.738.942,93 | R$ 31.059.977,72 | R$ 1.907.370,67 | R$ 39.106.768,58
Total Juriti 3 33 2.736.604 2977,70 R$ 3.980.126,91 | R$ 13.467.975,98 | R$ 88.271.802,39 | R$ 5.420.707,25 | R$111.140.612,53
Quantidade de Populagéo Urbana ~ . Preco de Pré Preco de Implantacédo |Preco de Operacédo em 2022 (Preco de Encerramento | Prego Total em 2022
GRS Municipio Atendida em 2022 gD RED = Wkl implantacao em 2022 (5 anos) (5anos) em 2022 (5anos) (5anos)
Ipord 43 286.192 175,38 | R$ 651.552,98 | R$ 2.204.728,66 | R$ 14.450.231,62 | R$ 887.378,23 | R$ 18.193.891,48
jatai 26 620.216 468,25 | R$ 893.516,55 | R$ 3.023.486,35 | R$ 19.816.532,96 | R$ 1.216.918,89 | R$ 24.950.454,76
Total Aracari 2 69 906.408 643,63 R$ 1.545.069,52 | R$ 5.228.215,01 | R$ 34.266.764,58 | R$ 2.104.297,12 | R$ 43.144.346,24
CTR Quantidade de Populagéo Urbana Geracio RSD - T/dia Prego de Pré Prego de Implantagdo |Prego de Operagdo em 2022 [Preco de Encerramento | Prego Total em 2022
Municipio Atendida em 2022 ¢ implantacao em 2022 (5 anos) (5anos) em 2022 (5anos) (5anos)
Caldas Novas 36 567.178 394,3188803 R$ 832.438,26 | R$ 2.816.809,30 [ R$ 18.461.930,29 | R$ 1.133.733,73 | R$ 23.244.911,58
Porteirdo 12 90.458 54,57015078 R$ 551.738,87 | R$ 1.866.977,12 | R$ 12.236.540,61 | R$ 751.437,07 | R$ 15.406.693,67
Total Jaé 2 48 657.636 448,89 R$ 1.384.177,13 | R$ 4.683.786,42 | R$ 30.698.470,91 | R$ 1.885.170,79 | R$ 38.651.605,24
[Total 5 Unidades | 12] 246] 6.529.572 | 5.770,67 | 10.847.546,25 | 36.705.988,47 | 240.578.373,85 | 14.773.743,15 | 302.905.651,72 |

Fonte: GT SEMAD/SIC/Goiés Parcerias, 2021
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8.4 Trés Unidades Regionais

Nessa proposta sugere-se a regionalizacdo do Estado em trés unidades para a
prestacdo de servicos de residuos solidos denominadas Unidade Regional A, Unidade
Regional B e Unidade Regional C, com as doze CTRS distribuidas entre elas.

Na Figura 13 é apresentado 0 mapa com a regionalizacdo proposta e na
Tabela 12 a estimativa de populacdo urbana constante em cada uma das unidades,
investimentos e custos operacionais.

LEGENDA
0 75 150 km  Sistema de Coordenadas Geograficas: Regional A
Datum: SIRGAS 2000 [ ] Regional B
L Base de Dados: SIEG 7
Elaboracéo: SEMAD/GO 7] Regional C

Figura 13 — Regionalizacdo do Estado em trés unidades territoriais para a prestacao dos
servicos de residuos solidos (Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2021)
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Tabela 12 — Estimativa de populacdo urbana, investimentos e custos operacionais nas trés unidades regionais

Unidade Regional LOTE 01

Fonte: GT SEMAD/SIC/Goias Parcerias, 2021

Populagao Prego de Prego de
Quantidade Urbana Geragdo RSD-| Precode Pré 5 Preco de Operagdo em s Preco Total em
CTRS de Municipio| Atendidaem T/dia implantagdo Implantacdo em 2022 (5anos) Encerramento em 2022 (5anos)
+ o . 2022 (5 anos) 2022 (5anos)
Aguas Lindas de Goias 8 511.704 407,76| RS 843.547 19 | R$ 2.854.399,77 | R$ 18.708.305,77 | R$ 1.148.863,47 [ R$  23.555.116,21
Anapolis 18 540.323 442,61| RS 872.337,36 | R$ 2.951.820,12 | R$ 19.346.818,14 | R$ 1.188.074,05 | R$  24.359.049,67
Luzidnia 7 629.780 504,22| RS 923.237,30 | R$  3.124.055,59 | R$ 20.475.683,83 | R$ 1.257.396,87 [ R$  25.780.373,59
Sdo Jodo da Alianca 23 142.091 85,09| R$ 576.955,48 | R$ 1.952.305,24 | R$ 12.795.798,14 | R$ 785.780,67 | R$  16.110.839,53
4 56 1.823.898 1.439,69 RS 3.216.077,34 | RS 10.882.580,72 | RS 71.326.605,89 | RS 4.380.115,05 | RS 89.805.379,00
dade O 0
Populagdo
P d P d
Quantidade Urbana Geragdo RSD-| Prego de Pré e ~e Preco de Operagdo em el Preco Total em
CTRS de Municipio| Atendidaem T/dia implantacdo Implantac3o em 2022 (5anos) Encerramento em 2022 (5anos)
p 2002 . 2022 (5 anos) 2022 (5anos)
Faina 19 134,557 82,41| R$ 574.738,94 [ R$ 1.944.804,88 | R$ 12.746.639,31 | RS 782.761,86 | RS  16.048.944,98
Ipora 25 170.556 105,99| R$ 594.223,67 [ R$ 2.010.737,43 | R$ 13.178.774,40 | RS 809.298,96 | R$  16.593.034,47
Uruagu 38 391.326 248,34| R$ 711.830,74 | R$  2.408.696,91 | R$ 15.787.080,24 | RS 969.473,13 | R$  19.877.081,02
Trindade 35 1.099.894 1.183,73| R$ 1.484.646,92 | R 5023.756,66 | R$ 32.926.703,74 | RS 2.022.004,95 | R$  41.457.112,28
4 117 1.796.333 1.620| R$  3.365.440,28 | R$ 11.387.995,88 | R$ 74.639.197,69 | RS 4.583.538,90 | RS  93.976.172,75
dade Reg OTE O
Populagio Prego de Prego de
Quantidade Urbana Geragdo RSD-| Pregode Pré ¢ 5 Preco de Operagdo em ¢ Preco Total em
CTRS de Municipio| Atendidaem T/dia implantagdo Implantaggo em 2022 (5anos) Encerramento em 2022 (5anos)
= 2022 P 2022 (5 anos) 2022 (5anos)
Aparecida de Goidnia 13 1.722.666 1.848,87| R$ 2.034.183,87 | R$ 6.883.282,92 | RS 45.114.409,98 | R$ 2.770.44314 | R$  56.802.319,91
Caldas Novas 26 486.579 343,86| R$ 790.749,11 | R$ 2.675.741,31 | R$ 17.537.342,53 | R$ 1.076.955,46 | R$  22.080.788,41
jatai 18 487.291 382,40 R$ 822.588,01 | R$ 2.783.477,98 | R$ 18.243.470,19 | R$ 1.120.318,25 | R$  22.969.854,43
Porteirdo 17 212.804 134,39| R$ 617.685,38 | RS  2.090.127,29 | RS 13.699.111,40 | RS 841.252,48 | R$  17.248.176,56
4 74| 2.909.341 2710| R$ 4.265.206,37 | R$ 14.432.629,51 | R$ 94.594.334,09 | R$ 5.808.969,33 | R$ 119.101.139,31
29 0 D.846 D 06 40.560 RS 4 b 28 02.882.69 D




8.5 Unidades Centro Leste e Centro Oeste

Esta proposta de regionalizacdo em duas Unidades Regionais - Centro Leste
e Centro Oeste, foi considerada por este Grupo Técnico apos demanda da Comissao de
Saneamento. Neste caso, € adotada a juncdo da prestacdo dos servicos de agua, esgoto e
residuos solidos numa estratégia de alavancar a implementacdo da gestdo integrada de
residuos solidos por meio da associagdo com a prestacdo dos servigos de agua e esgoto,
considerando, inclusive, o ganho operacional em termos de tarifacdo por meio da conta
de &gua e esgoto, ja tradicionalmente incorporada pela populagao.

Na Figura 14 ¢é apresentado o mapa com a regionalizagdo proposta e na
Tabela 13 a estimativa de populacdo urbana constante em cada uma das duas unidades,
investimentos e custos operacionais relacionados aos residuos sélidos.

0 75 150 km Sistema de Coordenadas Geograficas: LEGENDA
Datum: SIRGAS 2000 f :
[ — Base de Dados: SIEG Unidade Regional Leste
Elaboracdo: SEMAD/GO | Unidade Regional Oeste

Figura 14 — Regionalizacdo do Estado em duas unidades territoriais para a prestacao
dos servigos de residuos sélidos (Fonte: GT SEMAD/SIC/Goiés Parcerias, 2021)
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Tabela 13 — Estimativa de populagdo urbana, investimentos e custos operacionais nas trés unidades regionais

Quantidade de Populacao' Geragao RSD - Preco de Pré Preco (Nje Preco de Operagao Prego de Preco Total em 2022
CTRS . Urbana Atendida . . n Implantagdo em Encerramento em
Municipio T/dia implantacdo em 2022 (5anos) (5anos)
em 2022 2022 (5 anos) 2022 (5anos)
Aguas Lindas de Goias 8 511.704 408,76| R$ 844.369,45 | R$ 2.857.182,14 [ R$ 18.726.541,94 | R$ 1.149.983,34 | R$ 23.578.076,87
Andpolis 18 540.323 442,61 R$ 872.337,36 | R$ 2.951.820,12 [ R$ 19.346.818,14 | R$ 1.188.074,05 | R$ 24.359.049,67
Caldas Novas 26 486.579 343,86| R$ 790.749,11 [ R$ 2.675.741,31 | R$ 17.537.342,53 | R$ 1.076.955,46 | R$ 22.080.788,41
jatai 18 487.291 382,40| R$ 822.588,01 [ R$ 2.783.477,98 | R$ 18.243.470,19 | R$ 1.120.318,25 | R$ 22.969.854,43
Luzidnia 7 629.780 504,22| R$ 923.237,30 [ R$ 3.124.055,59 [ R$ 20.475.683,83 | R$ 1.257.396,87 | R$  25.780.373,59
Porteirao 17 212.804 134,39| R$ 617.685,38 [ R$ 2.090.127,29 [ R$ 13.699.111,40 | R$ 841.252,48 | R$ 17.248.176,56
6 94 2.868.482 2.216 RS 4.870.966,61 RS 16.482.404,43 | RS 108.028.968,04 | RS 6.633.980,44 | R$ 136.016.319,52
) Populagdo . Preco de . Preco de .
Quantidade de . GeragdaoRSD- | . . Prego de Operagdo . Preco de Operagdo |Prego Total em 2022
CTRS Municipio Urbana Atendida T/dia implantagdo por por tonelada Implantagdo em em 2022 (5anos) (5an0s)
em 2022 tonelada 2022 (5anos)

Aparecida de Goiania 13 1.722.666 1.848,87| R$ 2.034.183,87 | R$ 6.883.282,92 | R$ 45.114.409,98 | R$ 2.770.443,14 | R$  56.802.319,91
Faina 19 134.557 82,41| R$ 574.738,94 | R$ 1.944.804,88 | R$ 12.746.639,31 | R$ 782.761,86 | R$ 16.048.944,98
Ipord 25 170.556 105,99( R$ 594.223,67 | R$ 2.010.737,43 | R$ 13.178.774,40 | R$ 809.298,96 | R$ 16.593.034,47
Sado Jodo da Alianga 23 142.091 85,09 R$ 576.955,48 [ R$ 1.952.305,24 [ R$ 12.795.798,14 | R$ 785.780,67 | R$ 16.110.839,53
Uruagu 38 391.326 248,34| R$ 711.830,74 | R$ 2.408.696,91 | R$ 15.787.080,24 | R$ 969.473,13 | R$ 19.877.081,02
Trindade 35 1.099.894 1.183,73| R$ 1.484.646,92 | R$ 5.023.756,66 | R$ 32.926.703,74 | R$ 2.022.004,95 | R$ 41.457.112,28
6 153 3.661.090) 3.554| RS 5.976.579,63 | R$ 20.223.584,04 | R$ 132.549.405,81 | R$  8.139.762,71 | R$ 166.889.332,20

Fonte: GT SEMAD/SIC/Goiéas Parcerias, 2021




9 Estudos de pré-viabilidade

Para a verificacdo da pré-viabilidade das regides, optou-se por simular quais
seriam as tarifas médias necessarias para garantir os investimentos futuros, operacgao e
amortizacdo dos investimentos ja realizados. Além disso, o calculo das tarifas médias
permite identificar as diferengas entre cada regido, de forma a buscar a alternativa que
gere melhor equilibrio entre elas, evitando, assim, onerar muito uma regido (menos viavel
economicamente) em detrimento de outra (mais viavel).

Para a realizacdo da simulacdo das tarifas foram construidos, para cada
cenario, um fluxo de caixa do periodo de 2022 a 2050 (agua e esgoto) ou 2052 (residuos
solidos), calculando-se o Valor Presente Liquido (VPL) do referido fluxo, com base em
uma Taxa Minima de Atratividade (TMA). Posteriormente calculou-se as tarifas que
zerassem o VPL para cada regido em estudo, sendo esta tarifa media daquela regido.

9.1 Conceitos de VPLe TMA

Antes de dar prosseguimento aos estudos de pré-viabilidade torna-se
necessario abordar os conceitos econdmicos utilizados, como Valor Presente Liquido
(VPL) do referido fluxo, com base em uma Taxa Minima de Atratividade (TMA).

Valor Presente Liquido (VPL)

Valor Presente Liguido (VPL) ou o NPV (Net Present Value) é a diferenca
entre o valor descontado do fluxo de caixa para a data do investimento inicial e o valor
de um investimento inicial de um projeto.

Valor Presente Liquido consiste em determinar o valor no instante inicial,
descontando o fluxo de caixa liquido de cada periodo futuro gerado durante a vida Gtil do
investimento, com a taxa minima de atratividade e adicionando o somatdrio dos valores
descartados ao fluxo de caixa liquido do instante inicial (Equacdo 1). Assim, tem-se que
0 investimento serd economicamente atraente se o valor presente liquido for positivo.

Onde:
VPL = Valor Presente Liquido
FC: = fluxo (beneficio) de caixa de cada periodo

K = taxa de desconto do projeto, representada pela rentabilidade minima
requerida

lo = investimento processado no momento zero

It = valor do investimento previsto em cada periodo subsequente
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O Valor Presente Liquido consiste na apuracao do tempo necessario para que
a soma dos fluxos de caixa liquidos periddicos seja igual ao fluxo de caixa liquido do
instante inicial. Este método ndo considera os fluxos de caixa gerados durante a vida Util
do investimento apos o periodo e, portanto, ndo permite comparar o retorno entre dois
investimentos. Ainda assim, é um método largamente utilizado como um limite para
determinados tipos de projetos, combinado com 0s outros.

Portanto:

- Quando VPL for maior ou igual a zero significa que a proposta gera retorno
igual ou maior que o custo de capital.

- Quando o VPL for menor que zero seu retorno é inferior ao custo de capital
e ele deixa de ser atrativo.

Taxa Minima de Atratividade

A exigéncia basica de um projeto de investimento é a geracdo de retorno
econdmico que compense 0S riscos e 0s custos de capital envolvidos no investimento. As
decisbes de investimento e financiamento de um projeto podem ser separaveis, mas
dificilmente podem ser independentes. O capital é um fator de producdo e, como 0s outros
fatores, tem seu custo.

Assim, um projeto de investimento necessariamente é interessante quando
atender seus fornecedores de capital e adicionar valor a firma. As firmas podem se
financiar por meio de capital de terceiros (endividamento), capital préprio (emissdo de
novas acOes ordinarias e/ou preferenciais) e de reinvestimento de lucros, retendo parte ou
todo os dividendos devidos aos acionistas (retencéo de lucros).

Cada uma destas fontes de financiamento tem um custo especifico para a
firma, conhecido como o custo de capital, que reflete as expectativas de retorno de longo
prazo dos financiadores. Considera-se que o custo de capital €, portanto, a Taxa Minima
de Atratividade mais apropriada para a avaliacdo de novos projetos de investimento da
firma.

O retorno exigido pelos fornecedores de capital ou o custo de capital, pode
ser utilizado como a Taxa Minima de Atratividade ou trade-off (custo de
oportunidade) nas analises de projetos de investimento.

9.2 Construcdo do Fluxo de Caixa para a prestacdo dos servicos de dgua e
esgoto

Para a construcdo do fluxo de caixa foram utilizados os dados/informacdes
constantes da Tabela 14.
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Tabela 14 — Dada e informaces de entrada para construgdo do fluxo de caixa

e Populacdo Urbana e Boletim informativo da SANEAGO dos meses
dezembro (2019 e 2020)
e Populacao Atendida (dgua e esgoto) | e  Boletim informativo da SANEAGO dos meses
dezembro (2016 a 2020)
e Indice de atendimento (agua e e Boletim informativo da SANEAGO dos meses
esgoto) dezembro (2019 e 2020)
e Economias Faturadas (4gua e
esgoto)
e Volumes faturados (agua e esgoto)
e Receitas 2020 e Sistema de Gestdo Empresarial com Informagdes

- Integradas (SAP) da SANEAGO
e Despesas de Exploragéo 2020

e |nvestimentos 2020

e Valores dos Investimentos ndo e Balanco da SANEAGO do 4° quadrimestre de 2020
amortizados

A populagdo urbana atendida, constante do Boletim Informativo da
SANEAGO, é calculada através do numero de economias atendidas por gua com a taxa
de ocupacdo por municipio (IBGE) conforme metodologia exigida pelo Sistema Nacional
de Informacdes de Saneamento (SNIS) para populacdo urbana atendida.

No caso dos dados de populacdo (urbana e atendida) e de economias de 2020
dos municipios independentes (ndo operados pela SANEAGO), foi realizada estimativa
com base nos dados do SNIS e em informagdes de municipios de porte semelhante
operados pela SANEAGO.

A partir dos dados dos anos anteriores (dados de entrada) foram realizadas
projecdes para 0s anos seguintes (2021 a 2050) conforme Tabela 15.
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Tabela 15 — Projecéo para os anos de 2021 a 2050

e Populacdo Urbana e  Crescimento numérico de 2019 a 2020

e Populacao Atendida (agua e esgoto) e  Crescimento médio de 2016 a 2020

e Indice de atendimento (agua e esgoto) e Relagdo entre a populacdo urbana projetada e a
populacdo atendida projetada

e Economias Faturadas (4gua e esgoto) e Populagdo atendida projetada x Relacéo
“Populagdo Atendida 2020/Economias 2020”

e Volumes faturados (agua e esgoto) e NUmero de economias projetada x Relagao
“Volume faturado 2020/Economias 2020

e Receita Bruta Agua ¢ Volume projetado de agua x Tarifa média de agua

e Receita Bruta Esgoto ¢ Volume projetado de esgoto x Tarifa média de
esgoto

e Receita Bruta Tarifa Basica e NO°de economias projetado x Tarifa basica média

e Receita Operacional Liquida e Somas das receitas brutas deduzidas de
PIS/COFINS

e Despesas de Exploragdo e Receita operacional x (1-EBTIDABenchmarking)

o EBTIDABenchmarking o Benchmarking SABESP, SANEPAR e BRK do
ano de 2020

e Investimentos e Adogdo dos investimentos previstos em contratos e

projetos ou estimativa de investimentos com base
no custo por ligacéo calculados pela SANEAGO

Para estimar a populacdo atendida com agua ou esgoto foi calculado o
percentual de crescimento anual do periodo de 2016 a 2020, isto €, 2016 a 2017, 2017 a
2018, 2018 a 2019, e 2019 a 2020. No caso dos municipios independentes, foi utilizado
o percentual de crescimento anual do periodo de 2016 a 2019, tendo em vista que os dados
de 2020 ainda ndo estdo disponiveis no SNIS. Nos municipios onde os dados do SNIS
apresentaram falhas adotou-se o percentual médio de crescimento dos demais municipios
(SANEAGO e independentes).

No inicio do estudo as tarifas médias (dgua, esgoto e basica) foram mantidas
constantes para todo do periodo de 2021 a 2050, sendo posteriormente recalculadas apos
“zerar” o VPL.

As despesas de exploracdo projetadas, tanto para os municipios explorados
pela SANEAGO quanto dos nao operados, foram calculadas com base na subtracdo do
Lucro Operacional, também conhecido como EBTDA (sigla em inglés para Earnings
before interest, taxes, depreciation and amortization, em portugués, “Lucros antes de
juros, impostos, depreciagdo e amortizagao”). Para estimar o EBTDA foi realizado um
Benchmarking com empresas que possuem capital aberto (SABESP, SANEPAR e BRK)
do ano de 2020.

No caso dos investimentos projetados pela SANEAGO, 0s mesmos se
dividiram em 2 grupos:

- Investimentos previstos em contratos e projetos;
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- Estimativa de investimentos com base no custo por ligacéo.

Os investimentos previstos em contrato e projetos foram levantados pelas
areas técnicas da Diretoria de Expansdo da SANEAGO, tendo em vista os contratos de
financiamento ou de obras em andamento ou projetos futuros j& previstos pela area de
engenharia da empresa.

Como nem todos o0s investimentos necessarios para 0 cumprimento das metas
de universalizacdo definidas pela Lei Federal n® 14.026/2020 para o ano de 2033 (99%
de adgua e 90% de esgoto) estdo nas previsdes da Diretoria de Expansdo da SANEAGO,
dada a anterioridade dos contratos em relagdo ao atual marco legal, foram realizadas pela
empresa estimativas complementares baseadas nos custos historicos por ligagdo, por
comprimento de rede ou por capacidade instalada de tratamento, com base em projetos ja
executados, conforme Tabela 16.

Tabela 16 — Custos estimados por ligacdo, por comprimento de rede ou por capacidade
tratamento instalado (agua e esgoto)

SAA Custo Ligacio 599,15 R$/ligagdo
Custo Rede 83,92 R$/metro
Custo Médio por I/s instalado 58.880,86 R$
SES Custo Ligacio 460,55 R$/ligagdo
Custo Rede 322,09 R$/metro
Custo Médio por I/s instalado 309.809,42 R$
*SAA — Sistema de Abastecimento de Agua / SES — Sistema de Esgotamento Sanitario

Na estimativa ano a ano de investimento no Sistema de Abastecimento de
Agua partiu-se do crescimento populacional e utilizou-se o custo médio da ligacio de
599,15 (R$/ligacdo) e o custo médio de rede em 83,92 (R$/metro). A extensdo de rede e
0 quantitativo de ligacdes é obtido seguindo a proporcdo atual do municipio de nimero
pessoas atendidas por ligacéo e a relacdo de metros de rede por ligacao.

Para 0 aumento da capacidade de producdo do sistema em Estacdo de
Tratamento de Agua (ETA) que atenda ao crescimento populacional utilizou-se o custo
médio de R$ 50.545,55 para cada litro/segundo instalado, sendo considerado o consumo
per capita de 150 litros ao dia, o nivel de perdas médio de 30% e 21 horas ao dia (21h/24h)
de operacgdo da ETA.

Em relacdo a estimativa de investimento ao SES nos municipios sem projetos
os célculos de custos foram feitos a partir dos anos de 2028 e 2029, um prazo limite
razoavel de inicio de obras para atingir a universalizacdo até o ano de 2033. O valor médio
incremental utilizado para o custo de ligacdo é de 460,55 (R$/ligacdo) e para o custo de
rede em 322,09 (R$/metro) para a populacdo projetada em 2050.

Para as EstacBes de Tratamento de Esgoto, utilizou-se o custo médio de
R$ 309.809,42 para cada litro/segundo a ser instalado, sendo considerado o coeficiente
de retorno do esgoto em 80% sobre o consumo per capita efetivo (Perdas Aparentes de
53,85% sobre o nivel de perdas de 30%).
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Desta forma, para definir o valor a ser utilizado nos investimentos em cada
cidade, e evitar sobreposicdo de investimentos, adotou-se para cada municipio o maior
valor entre os valores previstos pela Diretoria de Expansdo (projetos e contratos em
andamento) e a estimativa complementar realizada pela empresa.

Para a taxa de depreciagdo sobre os bens imobilizados e sobre os
investimentos (projetados) de cada municipio foi utilizada o valor de 4,34% ao ano. Este
valor montante é empregado no abatimento do imposto de renda anual, desta forma estes
impostos tiveram valor efetivo de 24,63% sobre o lucro bruto apurado anualmente em
cada regiao.

Em relagdo aos investimentos ndo amortizados até final de 2020 foi utilizado
o valor do intangivel constante do Balango da SANEAGO do dltimo quadrimestre de
2020. Como o dado do Balanco ndo esta distribuido por municipios, utilizou-se a
representatividade de cada municipio presente no Laudo da Base de Ativos Regulatdrios
(BAR) apresentada pela SANEAGO a AGR em marco de 2021 e que se encontra em fase
de conferéncia e validacéo.

Lancados os valores realizados de 2020 e as estimativas de receitas de
despesas até 2050 na Planilha de Fluxo de Caixa foram calculados, para cada ano, a
Receita Operacional Liquida, a amortizacdo/depreciacdo, o Lucro Liquido, o Fluxo de
Caixa Livre (FCL) e, por fim, o Fluxo de Caixa Descontado que consiste em trazer a valor
presente (VPL) o Fluxo de Caixa Livre utilizando a TMA. O FCL corresponde a diferenca
entre 0s investimentos projetados e o resultado liquido operacional (Receita Operacional
deduzida dos Custos Operacionais).

Para o célculo do Fluxo de Caixa Livre foi utilizado como TMA o valor do
Custo Médio Ponderado de Capital (também conhecido do inglés como taxa WACC -
Weighted Average Cost of Capital), a titulo de benchmarking, utilizado pela Sanepar em
sua ultima reviséo periddica (7,21%).

Ao final, para cada um dos cenarios apresentados no item 4.1 desta Nota
Técnica foram calculadas as tarifas médias que equilibram o fluxo de caixa, isto é,
“zeram” o VPL.

9.3 Resultados dos Estudos de Pré-Viabilidade para agua e esgoto

Aplicando a metodologia do item 9 nos cenarios do item 7 obteve-se 0s
resultados das Tabelas 17 a 20.
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Investimentos

Tabela 17 — Resultados para o Cenario 1 (10 Regides)

Regido (R9) VPL (R$)* Tarifa Média (R$/m?3)
1 5.760.207 695.105 4,44
2 1.755.611 -374.606 6,72
3 800.458 -178.834 7,42
4 591.595 -125.822 7,89
5 3.466.485 -528.770 6,63
6 717.599 -65.969 5,84
7 630.745 224.556 3,89
8 1.211.774 458.640 3,33
9 909.926 -361.526 8,73
10 331.859 -48.692 6,22

*Valor antes de calcular as tarifas médias de equilibrio (VPL=0)

Fonte: SEMAD/AGR, 2021

Tabela 18 — Resultados para o Cenario 2 (2 Regibes — Leste e Oeste)

Regido

1

Investimentos (R$)

8.388.252

26.137

VPL (R$)*  Tarifa Média (R$/m?)

511

2

7.844.791

-332.054

5,43

*Valor antes de calcular as tarifas médias de equilibrio (VPL=0)

Fonte: SEMAD/AGR, 2021

Tabela 19 — Resultados para o Cenario 3 (3 Regides)

Regido Investimentos (R$) = VPL (R$)* Tarifa Média (R$/m?)
1 8.869.228 24.099 511
2 4.884.869 -379.100 5,73
3 2.451.030 49.085 5,00

*Valor antes de calcular as tarifas médias de equilibrio (VPL=0)

Fonte: SEMAD/AGR, 2021
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Tabela 20 — Resultados para o Cenario 4 (5 Regides)

1 6.092.066 646.414 4,52
2 2.556.069 -553.440 6,90
3 4.073.072 -654.592 6,78
4 1.353.420 158.587 4,55
5 2.121.699 97.114 4,85

*Valor antes de calcular as tarifas médias de equilibrio (VPL=0)

Fonte: SEMAD/AGR, 2021

9.4 Construcdo do Fluxo de Caixa para a prestacdo dos servigos de residuos
solidos

Para a construcdo do fluxo de caixa para o caso de residuos sélidos foi

utilizada a mesma metodologia apresentada no item 9.2, porém com as estimativas de
investimentos e custos operacionais apresentadas nas Tabelas 13 a 16. Tais informac6es
foram, entdo, repassadas pela SEMAD para que a AGR procedesse o calculo estimativo
das tarifas para residuos solidos.

Os valores de investimentos e custeio simulados para este projeto, com base

no estudo, consideram as seguintes tipologias de aportes financeiros:

Investimentos em Centrais de Triagem (CAPEX 1): estdo inseridos neste
grupo os investimentos em infraestrutura fisica de galpdes, distribuidos no
territorio conforme apresentado na Figura 7. Foram considerados o0s
equipamentos e obras civis para a estruturacao da coleta seletiva em todos 0s
246 municipios, conforme o porte de cada um deles. Ndo foram computados
neste grupo as despesas com custeio e operacgéo.

Custeio de Transporte (OPEX 1): neste grupo estdo inseridas as despesas
com transporte, do gerador ao CTRS, considerando as distancias de ida e volta,
observadas a menor distdncia rodoviaria em vias pavimentadas. Foi
considerado que os 30 primeiros quildmetros rodados poderiam ser realizados
em caminhdes coletores e os outros 80 quilébmetros em carretas com
capacidade de 45 toneladas. Nao foram computadas as despesas com estacfes
de transbordo, pois estas deverdo ser dimensionadas ap6s adesao formal dos
municipios e estabelecimento das rotas de transporte, respeitando aqueles em
que as solucgdes isoladas sejam de maior vantajosidade ao erario, devendo ser
objeto dos estudos de viabilidade financeira.

Investimentos em Centrais de Tratamento de Residuos (CAPEX 2): este
grupo foi dividido em trés fases. A primeira fase, Pré-implantacdo, composta
pelos estudos de viabilidade, terreno, licenciamento, impostos e taxas. A
segunda fase, Implantacdo, composta pela infraestrutura em geral (sem
acessos), acessos, primeira célula de disposicao, sistema de drenagem de gases
e percolados, sistema de drenagem de aguas superficiais, areas verdes,
instalacdo de apoio, administragdo, impostos e taxas. E a terceira fase
composta pelas obras de encerramento.
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iv.  Custeio de Centrais de Tratamento de Residuos (OPEX 2): Estdo inseridos
neste grupo os custos operacionais durante 30 anos de vida atil das CTRS,
considerando o aumento da geracdo de residuos a medida do crescimento
populacional.

No que tange aos residuos sélidos, o estudo que foi adotado como referencial
para as estimativas de investimentos e custeio para o suprimento da macroestrutura para
a prestacdo dos servicos foi desenvolvido por BAIN & COMPANY (2013) para o
governo de Minas Gerais, para a Concorréncia 02/2013 — SEGEM.

Tal estudo considera os custos de pré-implantacdo, implantacdo apenas da
primeira célula (uma vez que implantado o aterro e aberta a primeira célula a atividade
de prestagdo de servigos de aterramento ao longo da vida util da primeira célula, de 5
anos, gera receitas suficientes para cobrir os custos de operagdo e as necessidades de
investimento futuras para a expansdo das novas células) e encerramento.

Para estimar a populacéo e respectiva geracdo de residuos, foram utilizados
dados da populacao urbana e taxa histdrica de crescimento populacional, do ultimo Censo
IBGE 2010. Devido o horizonte temporal do estudo abranger o periodo 2022 a 2052,
foram calculadas as estimativas de incremento populacional, levando em consideracdo a
taxa de crescimento projetada a partir da variacéo populacional de 2010 para 2022.

Para o calculo da projecdo de geracdo de residuos, primeiramente foi
calculado para cada municipio o indice de geragdo per capta. Em seguida, devido a
auséncia de estudos sobre a reducdo da geragdo com o passar dos anos, foi calculada a
projecdo da geracgdo de residuos para os anos seguintes (2023 a 2052) pela multiplicagdo
do indice de geracdo per capta pela estimativa de populacdo, considerando o indice de
geracgdo per capta constante durante todo o periodo.

Com a estimativa de geracdo procedeu-se o calculo da projecdo das despesas
de exploracdo e as receitas iniciais a serem geradas, que aumenta com o crescimento da
geracdo, considerando um valor ficticio de tarifa que sera corrigido apds se “zerar” o
VPL, uma vez que as tarifas estimadas resultantes, para cada um dos cenarios de
regionalizacdo, serdo aquelas que equilibram o fluxo de caixa, isto é, “zeram” o VPL,
conforme explicado anteriormente.

A Tabela 21 apresenta de forma resumida a forma de projecéo dos dados de
2023 a 2052.
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Tabela 21 — Projecéo para os anos de 2023 a 2052

Populacéo Urbana

Crescimento médio de 2010 a 2022

Geracao Diaria

(Geracdo per capta X Populacdo Urbana projetada) /
365 dias

Volume anual de geracéo

Geragdo Diaria x 365 dias

Geracéo per capta

Mesma de 2022 durante todo o periodo

Receita Bruta

Volume anula de geracao projetado x Tarifa média de
residuo

Receita Operacional Liquida

Receita bruta deduzida de PIS/COFINS

Despesas de Exploracéo

Relagdo “(DEX1+DEX2 de 2022)/Geragdo 2022 x
volume anual de geracdo

Investimentos

CAPEX 1 + CAPEX 2 em 2022. CAPEX a cada 5 anos
apos 2022.

Fonte: SEMAD/AGR, 2021

9.5 Resultados dos Estudos de Pré-Viabilidade para residuos solidos

Aplicando-se a metodologia apresentada no item 9.4 foram obtidas as
seguintes estimativas de tarifas para cada um dos cenérios de regionalizacdo apresentados

no item 8 (Tabela 22).

Tabela 22 — Tarifas estimadas para a prestacdo dos servigos de residuos solidos

Regional Unica 0,15 0,15
Regionais Norte e | Regional Norte 0,18 015
Sul Regional Sul 0,13 ’

Aratinga 0,15

Caburé 0,23
Cinco Unidades 'y 0,07 0,15
Regionais

Aracari 0,28

Jao 0,30

Regional A 0,13
Trés Unidades Regional B 0,40 0,15
Regionais

Regional C 0,11
Regionais Centro Centro Leste 0,12
Leste e Centro 0,15
Oeste Centro Oeste 0,18

Fonte: SEMAD/AGR, 2021
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10 Consideracdes finais

Na construcdo da proposta de regionalizagdo, foram adotadas premissas
gerais e premissas especificas, cujo estofo foi o Estudo de Viabilidade Econémico-
Financeira (EVTE).

Por um lado, estabeleceu-se as seguintes premissas gerais: (a) promocéao da
cidadania e da dignidade da pessoa humana; (b) construcao de uma sociedade livre, justa
e solidaria; (c) garantia do desenvolvimento regional; (d) reducdo das desigualdades
regionais; e (e) promogdo do bem de todos sem discriminacao. Por outro lado, firmou-se
as seguintes premissas especificas: (a) caracteristicas socioecondémicas da populacéo; (b)
infraestrutura do estado e sua integracdo para a eficiéncia do servicgo; e (C) 0s recursos
naturais.

Estas premissas foram equacionadas para que, mediante estudos de
econometria espacial, fosse alcancado (i) 0 que mais se aproxima do conceito econdmico
de ambito territorial 6timo para a prestacao dos servicos publicos de saneamento basico;
(ii) a instituicdo de estruturas viaveis e coerentes com outros processos de organizacéo do
territério; e (iii) derivando tudo isso em regionalizacdo que assegure os melhores
resultados em termos de salde publica, da gestdo dos recursos ambientais e, também, do
atendimento dos municipios menos favorecidos.

Dessa forma, o objetivo destas microrregides é justamente o planejamento e a
provisdo, em todo o territério do estado, do abastecimento de agua e esgotamento
sanitario, visando fortalecer os lacos de solidariedade entre os entes politicos, promover
a reducéo das desigualdades regionais e sociais e garantir o cumprimento dos padrdes e
metas de universalizacdo definidas pelo Novo Marco, o que seria impossivel pela
prestacdo fragmentada, dissociada de um contexto regional e sem o estimulo ao subsidio
cruzado.

Para tanto, o estudo buscou, metodologicamente, agregar regides do centro
do estado, mais populosas e com maiores indices de desenvolvimento, com regifes da
periferia, marcadas por baixo adensamento populacional e reduzidos indices de
desenvolvimento, principalmente os déficits histéricos no que respeita a infraestrutura e
ao atendimento do servico de saneamento basico. Ademais, a fim de explorar a
potencialidade do subsidio cruzado, o estudo buscou agregar em cada regido a0 menos
um polo para alavancar os municipios mais desfavoraveis a implementacéo desta politica
publica.

A partir dos valores calculados nos itens 9.3 e 9.5 desta Nota Técnica foram
construidos os graficos das Figura 15 e 16 que demonstram a variacao das tarifas médias
de cada regido dos cenarios estudados em relacdo a uma tarifa geral do Estado, isto é, a
tarifa se fosse considerado o Estado de Goias como uma Unica regido.
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Regido1l Regido2 Regido3 Regido4 Regido5 Regido6 Regido7 Regido8 Regido9 Regido 10

e Cenario 1 e Cenario 2 Cendrio 3
Cenario 4 e Cenario 5 e CeNArio 6
== == [\lédia do Estado

Figura 15 — Variago das tarifas em relac3o a tarifa média do Estado (Agua e Esgoto)

0,45
0,4
0,35
0,3
0,25
0,2
0,15
0,1

0,05

1 2 3 4 5
e Regionais Norte e Sul e Cinco Unidades Regionais

Trés Unidades Regionais Regionais Centro Leste e Centro Oeste

== = |Védia Estado

Figura 16 — Variacdo das tarifas em relacdo a tarifa média do Estado (Residuos
Sélidos)

Pelo gréfico da Figura 15, verifica-se que as tarifas, por regido, que mais se
aproximam da tarifa média do Estado (R$ 5,25) correspondem a do Cenério 2 (curva de
menor inclinagdo). Além disso, o Cenario 2 tem a menor diferencga entre a tarifa maxima
e minima entre as regides, isto €, é o que mais uniformidade de tarifas entre regides.

Tendo em vistas as premissas, as diretrizes e referidos objetivos, bem como
as caracteristicas especificas do Estado de Goias, chegou-se a conclusao de que o melhor
desenho seria o de 2 Microrregides de Agua e Esgoto, tendo cada uma um polo para
alavancar a provisdo dos servicgos as regides mais desatendidas.
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A Regido Metropolitana de Goiania concentra cerca de 1/3 (um terco) da
populagéo do Estado e o Entrono do Distrito Federal quase 1/4, situacdo que reforca a
divisdo do Estado de Goias em 2 (duas) Microrregides de dgua e esgoto, cada qual tendo
estas regides como polos de alavancagem. Ao se dividir o Estado em 2 (duas)
microrregifes, tem-se uma situacao equilibrada do ponto de vista populacional (maior
adensamento populacional), econdmico-financeiro, técnico-operacional e de indices de
atendimento.

Quanto aos residuos solidos € possivel concluir que quanto menor a
quantidade de CTRS, respeitadas as diretrizes da Politica e as premissas do Plano
Estadual de Residuos Sdélidos, maior sustentabilidade econdmico-financeira tera a
solucdo. E também possivel concluir que ha ganho ambiental, logistico e de escala de
operacdo ao se adotar o uso compartilhado de CTRS, ou seja, a maximizacdo das
externalidades positivas ao se implementar CTRS regionalizadas.

Mediante as dificuldades estruturais da maioria dos municipios ressalta-se a
importancia do estado promover a coordenacéo, integracao, planejamento e execucao das
fungBes publicas de interesse comum, relacionadas & gestdo integrada dos residuos
solidos nas regides metropolitanas, aglomeracdes urbanas e microrregifes.

Conforme o estudo de pré-viabilidade financeira que resultou em estimativas
de valores de tarifas, conforme metodologia aplicada pela AGR, chegou-se a um valor de
tarifa média estadual de R$ 0,15 por cada quilograma de residuo gerado. Esta tarifa, por
sua vez, resulta em um custo estimado diério de aproximadamente R$ 0,70 por familia de
cinco pessoas, ou seja, um custo mensal médio de R$ 21,00 por familia, para remunerar
a prestacéo dos servicos conforme abordado no item 9.5.

E preciso frisar que nesta estimativa ndo foram considerados os custos de
coleta, varricdo, poda, custos operacionais das Centrais de Triagem e tampouco 0s custos
para a solucdo do passivo no Estado, o que pode elevar sensivelmente o valor da tarifa
caso venham a ser incluidos.

No que tange ao equilibrio tarifario entre regides, as regionalizacbes Norte/
Sul e Centro Leste/Centro Oeste, apresentadas respectivamente nos itens 8.2 e 8.5 se
apresentaram com um melhor equilibrio tarifario para residuos. No entanto a solucdo que
aglutina a prestacdo dos servicos de agua, esgoto e residuos solidos, apresentada no item
8.5 é mais vantajosa, uma vez que também apresentou equilibrio em termos de agua e
esgoto, além do que poderéa alavancar a implementacdo da Politica Nacional de Residuos
Sélidos no Estado por se associar a um setor ja mais estruturado no Estado.

Outras questBes que agregam valor a proposta de regionalizacdo apresentada
no item 8.5 é a possibilidade de a tarifa de lixo ser cobrada na de conta de agua e ser feito
0 reaproveitamento energético dos residuos solidos, incluindo os provenientes das
Estacdes de Tratamento de Esgoto (ETES). Estes elementos poder&o conferir viabilidade
adicional ao negdcio por conta da importante necessidade de energia elétrica das
prestadoras de servigos de saneamento, por exemplo.

De qualquer forma, é importante que se implemente, no caso de residuos
solidos, o fomento a ndo geracdo de residuos, a reducdo de geracdo, a reutilizacdo, a
reciclagem, ao tratamento e disposi¢cdo ambiental adequada dos rejeitos, a protecdo a
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salde publica e a qualidade ambiental, as tecnologias limpas e o estimulo a padrdes
sustentaveis de producdo e consumo de bens e servicos.

Conclui-se, quanto aos residuos solidos, que a prestacdo dos servigcos de
forma regionalizada e com a gestdo compartilhada das Centrais de Tratamento de
Residuos é uma op¢do que confere vantagens para Administragdo Publica a precos
maodicos. Além disso, a implementacao das Centrais de Triagem em todos 0s municipios
fomentara a pratica da reciclagem e pode ser um importante instrumento para a geracdo
de renda e emprego.

Assim, com base nos dados analisados e nas premissas consideradas para a
anlise em questdo, constatou-se que a criagdo de duas microrregides se apresentou como
0 modelo ideal para o saneamento basico do estado de Goias.

Os municipios goianos foram segmentados nas Microrregides de Saneamento
Basico - MSBs aqui propostas buscando maior sustentabilidade econémico-financeira na
prestacdo dos servicos de saneamento, o compartilhamento de ativos, a contiguidade dos
territorios (municipios limitrofes) e alguma compatibilizacdo as bacias hidrogréficas, o
que ¢ defendido por trabalhos da area e também pelo Novo Marco Legal.

A agregacdo em duas grandes MSB se justifica pela maior probabilidade de
garantir a viabilidade econémico-financeira com a definicdo de MSB ao inves de
provisdes municipais individualizadas ou em regides menores — em decorréncia de maior
expressividade econdmica, adensamento populacional e renda e, assim, maiores
possibilidades de alavancagem de recursos proprios pela arrecadacdo de tarifas e
atratividade para novos investimentos. Pelas caracteristicas do Estado de Goiés, as MSB
menores certamente reforcariam as desigualdades regionais ja acentuada em seu
territorio.

Para balancear a desigualdade de acesso do servico e, além disso, mitiga-la,
a RMG, que possui grande representatividade no Estado, foi agregada as regides com
menores indices populacionais e de desenvolvimento (v.g., Regido Noroeste, Nordeste e
Norte), servindo de polo de alavancagem a MSB centro-oeste. No mesmo sentido, o EDF,
com alto adensamento populacional, porém baixo indice de desenvolvimento, foi
agregado as regides com grande expressividade econdmica no estado, a exemplo de
Anapolis, Cataldo e Jatai, funcionando como de polo de alavancagem a MSB centro-leste.

Referida agregacdo sinaliza um compartilhamento dos municipios com
rendas menores e, consequentemente, que tém maior dificuldade para viabilizar por conta
prépria as provisdes dos servicos de dgua e esgotamento sanitario, a municipios com
grande expressividade econémica do Estado. A populacdo de cada uma das MSB
ultrapassa 2,5 milhdes de habitantes, fato em que reforca a regionaliza¢do proposta uma
vez que aumenta a escala de provisdo dos servi¢os em todo o territorio goiano, garantindo
gue sejam efetivamente ofertados para todos.
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Conclui-se, dessa forma, que como existem economias de densidade (ou
aglomeracéo) na provisao de saneamento, a provisdo por MSB permite a proviséo a todos
0S municipios a custo total inferior a provisdo municipal.
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RESUMO

O presente documento visa apresentar uma analise da prerrogativa do Estado em
estabelecer a regionalizacdo do saneamento basico, tendo em vista a Lei federal n° 14.026/2020.
Sabe-se que diante da norma mencionada, também conhecida como novo marco regulatorio do
saneamento basico, a Unido dispos, de modo preferencial, o agrupamento de municipios para
planejar e executar suas politicas publicas de saneamento. Dessa forma, o presente estudo
comeca pela analise juridica do Projeto de Lei Complementar n° 6.306/2021, avanga
apresentando estudo alternativo ao que embasou o texto proposto pelo Governo do Estado e por

fim sugere uma nova redagdo ao Projeto de Lei.
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PARECER JURIDICO

Interessado: Diretoria da Associacao Goiana de Municipios
Assunto: Legalidade/constitucionalidade do Projeto de Lei Complementar n° 6.306/2021

EMENTA: DIREITO CONSTITUCIONAL. NOVO MARCO
REGULATORIO DO SANEAMENTO BASICO. LEI
FEDERAL N 14.026/2020. REGIONALIZACAO.
MICRORREGIOES. AUTONOMIA MUNICIPAL.

I- A regionalizacdo do servico publico de saneamento basico veio
como orientacdo geral do novo marco regulatorio, mas deve
respeitar sempre a autonomia municipal, de forma individual ou
coletiva.

II- A criagdo de microrregido depende de prévia aprovacao de Lei
Complementar, abrangendo municipios limitrofes e que
compartilham estruturas.

1- Relatorio

Trata-se de solicitagdo, a esta assessoria juridica, de manifestacao quanto ao Projeto
de Lei Complementar n° 6.306/21' da Governadoria do Estado em tramitacio na Assembleia
Legislativa do Estado de Goids. O referido projeto, segundo sua ementa, visa instituir “as
Microrregioes de Saneamento Bdsico do Centro-Oeste e Centro-Leste no Estado de Goids e

suas respectivas estrutura de governanga’.

Consta nas exposicoes da motivacdo do projeto que ele visa “garantir o
cumprimento das determinagoes da Lei federal n° 14.026, de 15 de julho de 2020, também
superar os obstaculos das desigualdades de acesso ao servico de saneamento basico por meio

da regionalizagdo dele no Estado de Goias com a aplicagdo das microrregioes”.
Aponta ainda, o Governador em sua motivacao que:

“(...) o objetivo da regionaliza¢do por microrregido é o planejamento

acompanhado da provisdo dos servicos de saneamento basico de maneira

1 Consultado em 16/09/2021 as 14:03 através da rede mundial de computadores no seguinte link
https://saba.al.go.leg.br/v1/merged/view/sgpd/public/le QRzutEXh2bdCA2p0r9owvbcpAg_v_tnBtfo1shw
jKBfLi1XqJAD3U86Q5Ridzh0/pdf/2021006306
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isonomica em todo o territorio do Estado. Isso resulta no fortalecimento dos lagos
de solidariedade entre os entes politicos, na reducdo das desigualdades regionais
e sociais, também na garantia do cumprimento dos padroes e das metas de
universalizagdo definidas pelo marco legal do saneamento basico. Sdo ganhos que
se tornam impossiveis com a presta¢do dos referidos servigos de saneamento de
forma fragmentada, dissociada de um contexto regional e sem o estimulo ao

subsidio cruzado”
E o suficiente relato.
2- Fundamentacdo

O tema em debate tem como panorama o novo marco legal do saneamento basico,
promovido pela Lei federal 14.026, de 15 de julho de 2020. Esta Lei promoveu alteragdes nas
Leis federais n° 9.984/2000 (dispde sobre a criagdo da Agéncia Nacional de Aguas e
Saneamento Basico - ANA); 10.768/2003 (dispde sobre o Quadro de Pessoal da Agéncia
Nacional de Aguas e Saneamento Basico ANA); 11.107/2005 (dispde sobre normas gerais de
contratagdo de consodrcios publicos); 11.445/2007 (estabelece as diretrizes nacionais para o
saneamento basico); 12.305/2010 (institui a Politica Nacional de Residuos Solidos);
13.089/2015 (institui o Estatuto da Metropole) e na Lei federal n® 13.529/2017 (dispde sobre a
participagdo da Unido em fundo de apoio a estruturagdo e ao desenvolvimento de projetos de

concessodes e parcerias publico-privadas).

A referida legislacdo veio para assentar o posicionamento ja debatido em sede do
Supremo Tribunal Federal quanto a competéncia e autonomia municipal quanto ao tema
saneamento basico. Segundo a ampla discussdo realizada por décadas junto ao STF, e em
especial junto a ADI 1842, a autonomia municipal ¢ preservada quando estdo preservados o

autogoverno ¢ a autoadministragdo dos municipios.

Entende-se por autogoverno a independéncia da administragdo municipal em
relacdo a outras estruturas organizacionais e o direito reflexo dos administrados de participarem
no processo decisorio quanto aos interesses locais, através das eleigdes para o executivo e
legislativo. E a autoadministragdo demanda um minimo de competéncias materiais que sao

executadas por autoridade e com responsabilidade especifica, sem delegacao.

Pagina 5 de 53



amab MA SAGM FGN

ASSOCIAGAO DOS MUNICIPIOS DE MUNICiPIOS

ADJACENTES A BRASILIA

Assim a Carta Magna concedeu, a competéncia quanto ao saneamento basico, aos
municipios, mas ndo deixou de prever casos em que o interesse local extravasa os limites
municipais e influenciam no interesse de uma coletividade. Por isso, previu a possibilidade de
existirem regides com concentragdao urbana ou conurbagao, nas quais poderia o Estado, através
de Lei Complementar, formalizar essa situacdo e assim passar a ter uma administragao regional

quanto ao temo saneamento basico.

A nova legislagdo além de prever o que ja estava normatizado perante a CF/88,
previu ainda outras duas modalidades de regionalizacdo do servigo de saneamento basico:
unidades regionais e blocos de referéncia. As duas formas se diferem apenas quanto ao ente

responsavel pela sua constitui¢ao, sendo o Estado e a Unido, respectivamente.

Essa tendéncia apontada pelo chamado novo marco regulatério do saneamento
basico para a prestacdo regionalizada do saneamento ¢ fruto dos anos de vivencia que
evidenciaram a inviabilidade econdmica e técnica de alguns municipios implementarem
isoladamente toda a complexidade que envolve o tema e a possibilidade de um tinico municipio

obstar o adequado atendimento do interesse de varias comunidades.

O Projeto de Lei Complementar n°® 6.306/21 optou por regionalizar o Estado de
Goias através do instituto denominado por microrregides. Todavia, a nosso ver, data vénia, a
forma que foi promovida a divisdo fere de morte o conceito da microrregido, bem como a

titularidade municipal do servigo de saneamento.

O PLC apresentado divide o Estado em duas regides, deixando a regido
metropolitana da capital junto a microrregido Centro-Oeste e o entorno de Brasilia, na
microrregido Centro-Leste. Em anexo ao projeto faz-se uma Nota Técnica elaborada pela
Secretaria de Estado de Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentdvel — SEMAD e pela

Agéncia Goiana de Regulacao, Controle e Fiscalizacao de Servigos Publicos — AGR.

Nessa referida Nota, ndo se verifica os calculos e estudos realizados. Sdo
apresentados apenas os possiveis resultados obtidos, deixando pontos obscuros. A exemplo
podemos citar: por qual motivo nao foram considerados os modelos de unidade regional e bloco
de referéncia? Qual a viabilidade considerada para desprezar as bacias hidrograficas dos
municipios que nao pertencem a mesma divisao proposta? Os arranjos juridicos ja existentes

foram desprezados?
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Todavia, ndo se questiona a necessidade de regionalizar o referido servigo publico,
mas apenas a sua forma e regramento. A importancia da regionaliza¢do ja ha tempos vem sendo
discutida, inclusive dentro no ambito juridico. Transcrevo abaixo parte da decisdo do Ministro

Gilmar Mendes junto a ADI 1842. Vejamos:

Ndo ha duvida quanto a complexidade e a importancia da prestagdo de
servicos de saneamento basico.

Por um lado, as proprias circunstancias naturais e o elevado custo
para a adequada prestacdo do servico publico e, principalmente, para instalagdo
e manutengdo da infra-estrutura necessaria - como canais e tubos em paralelo para
amplo abastecimento de agua e recolhimento de esgoto, estruturas de drenagem de
daguas pluviais, estagoes de tratamento etc. - demandam expressivos aportes
financeiros, aléem de condicoes técnicas, que nem sempre estdo ao alcance da
grande maioria dos municipios brasileiros.

Aléem disso, o servigo de saneamento bdasico constitui monopolio
natural, pois os custos fixos de implanta¢do e manutengdo do sistema sdo tdo
elevados que uma unica fornecedora pode atender a toda demanda com custo
menor que multiplas fornecedoras (cf. COOTER & ULEN. Law and Economics. 5
ed. Boston: Pearson, 2007. p. 35 e ss. POSNER, Richard A. Economic Analysis of
Law. 7%ed. New York: Aspen, 2007. p. 367 e ss.).

Assim, a configura¢do de monopolio natural revela ndo so ser
inexequivel o estabelecimento de concorréncia na presta¢io de servigo de
saneamento basico, como também indica que a reunido da demanda de municipios
limitrofes pode reduzir custos e tornar o servi¢co mais atrativo para concessionarios
privados.

Notoriamente, poucos sdo os municipios que por si sos tém condigoes
de atender adequadamente a fun¢do publica de saneamento basico. Normalmente,
0 proprio acesso aos recursos hidricos depende da integragcdo das redes de
abastecimento entre diversos municipios.

Captagao, tratamento, adugdo, reserva, distribui¢do e, posteriormente,
recolhimento e condugdo do esgoto, bem como sua disposi¢do final indicam varias
etapas que usualmente ultrapassam os limites territoriais de um dado municipio.

Ademais, raras comunidades compreenderiam isoladamente poder
aquisitivo suficiente para atrair o interesse de concessionarios privados ou para
custear diretamente a presta¢do dos servigos inerentes ao saneamento basico.

Por outro lado, a inadequa¢do na presta¢do da fung¢do publica de
saneamento basico enseja problemas ambientais e de saude publica que afetam
comunidades proximas, principalmente nos casos em que se verifica o fenomeno
da conurbacado.

O vinculo entre saneamento basico e saude publica é tdo estreito que a
propria Constituicdo Federal atribuiu competéncia ao SUS para participar na
formulagdo da politica e da execugdo das agoes de saneamento basico (art. 200,
1V, CF/1988).
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Dessa forma, a fungdo publica do saneamento basico freqiientemente
extrapola o interesse local e passa a ter natureza de interesse comum, apta a
ensejar a instituicdo de regioes metropolitanas, aglomeragoes urbanas e
microrregioes, nos termos do art. 25, § 3° da Constitui¢do Federal.

Com efeito, a integragdo do planejamento e execu¢do do saneamento
basico de agrupamento de municipios ndo so privilegia a economicidade e
eficiéncia de recursos naturais e financeiros - por exemplo, aproveitando esta¢do
de tratamento e redes de distribui¢do e coleta para diversas comunidades - como
permite subsidios cruzados, isto é, a compensagdo de deficit na prestagdo de
servico em determinadas areas com o superavit verificado nas dreas de maior
poder aquisitivo.

Pelo trecho apontado, o primeiro ponto a ser evidenciado para o agrupamento de
municipios visando a prestagao do servico de saneamento basico € o interesse comum. A
conceituagao da expressao ja foi feita por diversos doutrinadores e legisladores. Vejamos

alguns:

Servigos publicos de saneamento bdasico de interesse comum. servi¢os
de saneamento basico prestados em regioes metropolitanas, aglomeragoes urbanas
e microrregioes instituidas por lei complementar estadual, em que se verifique o
compartilhamento de instalacoes operacionais de infraestrutura de abastecimento
de agua e/ou de esgotamento sanitario entre 2 (dois) ou mais Municipios,
denotando a necessidade de organiza-los, planeja-los, executd-los e opera-los de
forma conjunta e integrada pelo Estado e pelos Municipios que compartilham, no
todo ou em parte, as referidas instalagoes operacionais (inciso X1V, art. 3° da Lei
11.44/2007),

Fungdo publica de interesse comum: politica publica ou ag¢do nela
inserida cuja realizagdo por parte de um Municipio, isoladamente, seja inviavel ou
cause impacto em Municipios limitrofes (inciso II, art. 2° da Lei 13.089/2015),

O interesse comum inclui fungoes publicas e servigos que atendam a
mais de um municipio, assim como os que, restritos ao territorio de um deles, sejam
de algum modo dependentes, concorrentes, confluentes ou integrados de fungoes
publicas, bem como servigos supramunicipais (Acorddo ADI 1842);

Nesse ponto, destaque-se que o mencionado interesse comum ndo é
comum apenas aos municipios envolvidos, mas ao Estado e aos Municipios do
agrupamento urbano (cf. SILVA, José Afonso da, Direito Urbanistico Brasileiro.
4a ed. Sao Paulo: Malheiros, 2006. p. 164);

Ndo nos parece, em principio, que [a participag¢do dos municipios em
agrupamentos urbanos| se trate de cooperagdo, porque a lei complementar
estadual, ao instituir a regido metropolitana, implica a defini¢do das fungoes
publicas de interesse comum. Comum a quem? Funcoes publicas de interesse
comum a Estado e a Municipio na regido metropolitana - e essa parece-nos a
fundamental alteragdo que a atual formulagdo constitucional implica. E cabe a lei
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complementar estadual definir estas fungoes publicas de interesse comum. Mas
essa defini¢cdo tem limites, pois entre elas, evidentemente, ndo podem estar as de
estrito interesse local, as que ndo tém dimensdo metropolitana, que continuam
integradas a autonomia dos municipios integrantes, nem as do Estado que ndo
sejam também de estrito interesse metropolitano." (SILVA, José Afonso da. Direito
Urbanistico Brasileiro. 4“ ed. Sao Paulo: Malheiros, 2006. p. 164);

As fungoes publicas de interesse comum, inconfundiveis com aquelas
de interesse exclusivamente local, correspondem, pois, a um conjunto de atividades
estatais, de carater interdependente, levadas a efeito no espaco fisico de um ente
territorial, criado por lei complementar estadual, que une Municipios limitrofes

relacionados por vinculos de comunhdo reciproca. (Voto Ministro Ricardo
Lewandowski ADI 1842);

Assim verifica-se que o interesse comum surge com certa frequéncia a municipios
limitrofes que compartilham a mesma bacia hidrografica, vez que as decisoes de qualquer deles
quanto a saneamento, com certeza influenciard a bacia e, consequentemente, os demais
municipios. E por isso, os doutrinadores vem se posicionando que quanto ao tema saneamento
basico ndo ha que falar em interesse local, mas sim comum, vez que toda a cadeia de

planejamento, organizagdo e execucao deve ser elaborada em conjunto.
Vejamos outro ponto do voto do Ministro Gilmar Mendes junto a ADI 1842:

No Brasil, a Lei federal n° 9.433/1997 estipulou como fundamento da
Politica Nacional a administra¢do dos recursos hidricos em fungdo das bacias
hidrogrdficas (art. 1° V, da Lei n® 9.433/1997).

Com efeito, a bacia hidrografica deve ser o nucleo da unidade de
planejamento e o referencial para toda agdo de aproveitamento de recursos
hidricos, inclusive de saneamento bdasico, uma vez que consiste no elemento
determinante para viabilidade e racionalidade do sistema.

Ressalte-se que o art. 1°, VI, da Lei n° 9.433/1997 também prevé como
fundamento a gestdo descentralizada dos recursos hidricos" com a participacdo do
Poder Publico, dos usuarios e das comunidades".

Dessa forma, a integragdo metropolitana em fung¢do de saneamento
basico surge como imperativo da propria Politica Nacional dos Recursos Hidricos
e deve pautar-se no uso racional dos recursos hidricos, além de promover o
adequado atendimento do interesse comum e resguardar a autonomia dos
municipios.

De acordo com o relatorio do Seminario "Desafio da Gestdo das
Regioes Metropolitanas nos Paises Federativos" promovido pela Camara dos
Deputados, ao menos 26 areas metropolitanas, que agregam cerca de 439
municipios, ja foram instituidas no Pais (cf. MOURA, Rosa. "A situagdo
socioeconomica das Regioes Metropolitanas: desigualdades e diversidade
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regional” in O Desafio da Gestdo das Regioes Metropolitanas em Paises
Federativos. Brasilia, Cimara dos Deputados, 2004. p. 34).

Nesse contexto, é preciso garantir, por um lado, que um municipio
isoladamente ndo obstrua todo o esfor¢o comum para viabilidade e adequagdo da
fung¢do de saneamento basico em toda regido metropolitana, microrregido e
aglomerado urbano.

Por outro lado, também deve se evitar que o poder decisorio e o poder
concedente concentrem-se nas maos de um unico ente, quer o estado federado, quer
o municipio polo.

Nesse sentido, a instituicdo de regioes metropolitanas, aglomeragoes
urbanas ou microrregioes pode vincular a participa¢do de municipios limitrofes,
com o objetivo de executar e planejar a fun¢do publica do saneamento basico, seja
para atender adequadamente as exigéncias de higiene e saude publica, seja para
dar viabilidade economica e técnica aos municipios menos favorecidos. Repita-se
que este carater compulsorio da integragdo metropolitana ndo esvazia a autonomia
municipal [cf. ALVES, Alaor Caffé. "Regioes Metropolitanas, Aglomeragoes
Urbanas e Microrregioes: novas dimensoes constitucionais da organiza¢do do
Estado brasileiro" in Revista de Direito Ambiental Vol. 21. Ano 6. jan-mar 2001.
p- 57 (77); e VASQUES, Denise. "Instituicdo de Regioes Metropolitanas e
Competéncias Constitucionais a Luz do Supremo" Boletim de Direito Municipal n°
05, Ano XXI, maio 2005, p. 368 (373)].

Assim, apresenta-se o primeiro vicio da normativa estudada. Ainda que o
saneamento basico enseja com certa frequéncia em interesse comum, a comunidade deve ser
pautada de acordo com a estrutura hidrica compartilhada. Nao nos parece adequado ao instituto
da microrregido dispor que a metade do Estado apresente interesse conjunto, enquanto a outra
metade nao, deixando de considerar inclusive municipios limitrofes que compartilham a mesma

bacia, mas que ficaram em lados diferentes no modelo proposto pela Governadoria.

Outro ponto base para a constituicdo da microrregido ¢ o compartilhamento de
estruturas. Como ja apontado acima, a doutrina aponta que em sua grande maioria o servigo de
saneamento ultrapassa os limites dos municipios, tornando o interesse local em
regional/comum. Todavia, pela propria legislagdo para que isso ocorra ha a necessidade de
compartilhamento de instala¢cdes. Vejamos o novo conceito de servigo publico de saneamento

basico de interesse comum disposto no art. 3° da Lei 11.445/2007:

X1V - servigos publicos de saneamento basico de interesse comum:
servigos de saneamento basico prestados em regioes metropolitanas, aglomeragoes
urbanas e microrregioes instituidas por lei complementar estadual, em que se
verifique o compartilhamento de instalagoes operacionais de infraestrutura de
abastecimento de dgua e/ou de esgotamento sanitdrio entre 2 (dois) ou mais
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Municipios, denotando a necessidade de organizad-los, planeja-los, executa-los e
opera-los de forma conjunta e integrada pelo Estado e pelos Municipios que
compartilham, no todo ou em parte, as referidas instalagoes operacionais; (grifos
nossos)

E neste mesmo sentido continuou o legislador ao normatizar a titularidade do

servigo, no art. 8° da mesma lei:

Art. 8° Exercem a titularidade dos servigos publicos de saneamento
basico:

I - 0os Municipios e o Distrito Federal, no caso de interesse local;

Il - o Estado, em conjunto com os Municipios que compartilham
efetivamente instalagoes operacionais integrantes de regioes metropolitanas,
aglomeragoes urbanas e microrregioes, instituidas por lei complementar estadual,
no caso de interesse comum. (grifos nossos)

Assim, caso ndo haja compartilhamento de instalagdes, qualquer que seja ela, ndo
podera o ente querer agrupar os municipios em regides metropolitanas, microrregides ou
aglomerag@o urbana. E isso se da devido a auséncia da necessidade efetiva de planejamento,

organizagao e execucao da funcao publica em questdo.

O legislador ciente de que os fenomenos urbanos acima dispostos ocorrem apenas
com uma parcela infima de municipios, previu outra possibilidade de agrupar municipios,
visando garantir a exequibilidade do servigo nos moldes da nova exigéncia do marco
regulatério, tendo em vista a modicidade tarifaria e a viabilidade economico financeira. Para

1sso previu os institutos das unidades regionais e blocos de referéncia.

Unidade regional de saneamento ¢ definida como unidade instituida pelos Estados
mediante lei ordinaria, constituida pelo agrupamento de Municipios ndo necessariamente
limitrofes, para atender adequadamente as exigéncias de higiene e satde publica, ou para dar
viabilidade econdmica e técnica aos Municipios menos favorecidos. J4 o Bloco de Referéncia
assim conceituado como agrupamento de Municipios ndo necessariamente limitrofes,
estabelecido pela Unido nos termos do § 3° do art. 52 desta Lei e formalmente criado por meio

de gestao associada voluntaria dos titulares.

Outro ponto que merece destaque no PLC ¢ a composi¢ao do 6rgao deliberativo nas
microrregides propostas. Pelo texto do art. 9° do referido projeto, o Estado teria 40% (quarenta

per cento) dos votos, os Municipios 55% (cinquenta e cinco por cento) dos votos, sendo que
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cada municipio comporia essa percentagem conforme sua propria populacao, e a sociedade civil

com 5% (cinco por cento).

Dessa forma, estudando a divisao proposta, verifica-se que o Estado conseguiria
maioria simples com aproximadamente 600 mil habitantes do grupo Leste e 690 mil, no grupo
Oeste. Ou seja, o Estado e mais 2 e 1 municipios, respectivamente, conseguiria maioria para
aprovar as deliberagdes. Portanto, o projeto fere de morte o principio da autonomia municipal,

individual ou agrupada, para as deliberagdes quanto ao servigo de saneamento bésico.

No julgamento da ADI 1842 os Ministros se aprofundaram bastante no tema.

Vejamos excertos do acordao e voto:

“O interesse comum é muito mais que a soma de cada interesse local
envolvido, pois a ma condugdo da fungdo de saneamento bdasico por apenas um
municipio pode colocar em risco todo o esfor¢co do conjunto, aléem das
consequéncias para a saude publica de toda a regido.

O parametro para aferi¢do da constitucionalidade reside no respeito a
divisdo de responsabilidades entre municipios e estado. E necessdrio evitar que o
poder decisorio e o poder concedente se concentrem nas mdos de um unico ente
para preservagdo do autogoverno e da autoadministra¢do dos municipios.

Reconhecimento do poder concedente e da titularidade do servico ao
colegiado formado pelos municipios e pelo estado federado. A participagcdo dos
entes nesse colegiado ndo necessita de ser paritdria, desde que apta a prevenir a
concentragdo do poder decisorio no dmbito de um unico ente. A participagdo de
cada Municipio e do Estado deve ser estipulada em cada regido metropolitana de
acordo com suas particularidades, sem que se permita que um ente tenha
predominio absoluto. ” (Acordao)

“Assim, a cria¢do de uma regido metropolitana ndo pode, em hipotese
alguma, significar o amesquinhamento da autonomia politica dos municipios dela
integrantes, materializado no controle e na gestdo solitaria pelo estado das fungoes
publicas de interesse comum. Vale dizer, a titularidade do exercicio das fun¢oes
publicas de interesse comum passa para a nova entidade publico-territorial-
administrativa, de cardter intergovernamental, que nasce em conseqiiéncia da
criagdo da regido metropolitana. Em contrapartida, o exercicio das fungoes
normativas, diretivas e administrativas do novo ente deve ser compartilhado com
paridade entre o estado e os municipios envolvidos. ” (Voto Ministro Joaquim
Barbosa).

“Qualquer outra forma alternativa de deliberagdo interna poderia ser
pensada desde que aja um ORGAO DE DECISAO, com representatividade de todos
os MUNICIPIOS, néo atrelado a indica¢bes ou nomeacées do Governador ou
Assembléia Estadual, e um ORGAO EXECUTORIO - que ndo pode ser o ESTADO
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ou algum MUNICIPIO isoladamente - que coordenard a realizacdo dos servigos
publicos do interesse comum.

Também o ESTADO devera prever regras minimas de representa¢do
dos MUNICIPIOS.

Para alguns casos em que os MUNICIPIOS envolvidos se apresentem
em relativa posi¢do economico-politica igualitaria a representa¢do deverd ser
necessariamente paritaria.

E o caso de MICRORREGIOES e alguns AGLOMERADOS URBANOS.

Em outros casos, a for¢a econéomica e envergadura politico-social de
um MUNICIPIO é claramente superior a outros.

Geralmente por meio dos servicos prestados no dmbito desse
MUNICIPIO é que se financia a prestacdo do servico no ambito de toda a REGIAO
METROPOLITANA ou AGLOMERADO URBANO.

Nessas hipoteses, por obvio, a representatividade interna devera ser
proporcional a esse critério sem que, com isso, nenhuma regra de igualdade seja
quebrada. ” (Voto Ministro Nelson Jobim)

“Nada obstante a discussdo doutrindria quanto a possibilidade de a
regido metropolitana, a microrregido e o aglomerado urbano deterem
personalidade juridica propria [a proposito cf- ALOCHIO, Luiz Henrique Antunes.
"O Problema da Concessdo de Servigos Publicos em Regioes Metropolitanas : (Re)
Pensando um tema relevante"”. Interesse Publico n® 24, Ano 5, mar/abr 2 004, Porto
Alegre: Notadez p. 187 (191 e ss.)], o importante ¢ a existéncia de estrutura
(convénio, agéncia reguladora, conselho deliberativo etc.) com alguma forma de
participagdo de todos os entes envolvidos, capaz de concentrar em um orgdo
uniformizador e técnico, responsavel pela regulagdo e controle do servigo de
saneamento basico.

Assim, cabe a este orgdo colegiado regular e fiscalizar a execugdo de
suas decisoes, definindo inclusive as formas de concessdo do servico de
saneamento basico, politica tarifaria, instalagdo de subsidios cruzados etc.

Ressalte-se, porém, que a participagdo dos entes nessa decisdo
colegiada ndo necessita ser paritaria, desde que apta a prevenir a concentra¢do do
poder decisorio no ambito de um unico ente. A participagdo de cada Municipio e
do Estado deve ser estipulada em cada regido metropolitana de acordo com suas
particularidades, sem que se permita que um ente tenha predominio absoluto.

Isto é, ainda que a participagdo do Estado federado nessa organizagdo
seja imprescindivel [BARACHO, José Alfredo de Oliveira. Teoria Geral do
Federalismo. Rio de Janeiro: Forense, 1986. p. 133; ALVES, Alaor Caffé. "Regime
Juridico do Planejamento Metropolitano e Autonomia Municipal” in Vox Legis Vol.
137. Ano XII. mai 1980. p. 1 (6); SILVA, José Afonso da. Direito Urbanistico
Brasileiro. 4“ ed. Sao Paulo: Malheiros, 2006. p. 164; e ALOCHIO, Luiz Henrique
Antunes. "O Problema da Concessdo de Servicos Publicos em Regioes
Metropolitanas : (Re)Pensando um tema relevante". Interesse Publico n°® 24, Ano
5, mar/abr 2 004, Porto Alegre: Notadez p. 187 (191 e ss.)], inclusive para
assegurar os interesses de outras comunidades ndo abrangidas pela aglomeragdo
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de municipios, seu voto isolado ndo pode ser suficiente para fixar todo
planejamento e a execugdo da fungdo publica de saneamento basico.

Obviamente, ndo se exige que o Estado ou o Municipio-polo tenham
peso idéntico a comunidades menos expressivas, seja em termos populacionais,
seja em termos financeiros. A preservagdo da autonomia municipal impede apenas
a concentragdo do poder decisorio e regulatorio nesses entes. ” (Voto Ministro
Gilmar Mendes)

Portanto o projeto vai de encontro ao disposto na ADI ora destrinchada. Verifica-
se que o Estado poderd, caso o projeto seja aprovado, em conjunto com 5% do total de

municipios do grupo aprovar a politica sanitaria para mais de 120 outros entes.

Ademais, nao podemos deixar de mencionar a existéncia da ADI 6339 requerida
pelo Movimento Democratico Brasileiro em face do Estado da Bahia que sancionou Lei
Complementar normatizando a regionalizacdo do servico de saneamento bésico no estado.
Nota-se pela leitura da referida norma que o texto proposto pela Governadoria muito se

aproxima do texto questionado na referida A¢ao.

Em manifestacdo nos autos da ADI 6339, ainda pendente de julgamento, a
Advocacia-Geral da Unido manifestou favoravelmente a inconstitucionalidade parcial da
norma, em especial a divisdo dos votos perante o conselho deliberativo de cada microrregido.

Vejamos:

“Nessa linha, restou assentado por essa Suprema Corte que o servi¢o
de saneamento bdsico — no ambito das regioes metropolitanas, microrregioes e
aglomerados urbanos — reveste-se de interesse coletivo que ndo pode estar
subordinado a direg¢do de um unico ente, mas deve ser planejado e executado de
acordo com decisoes colegiadas de que participem tanto os Municipios envolvidos,
como o Estado-membro.

Diante de tais premissas, concluiu-se que, embora a integragdo do
planejamento e execugdo do saneamento bdsico permita uma economia e eficiéncia
de recursos naturais e financeiros, a transferéncia integral da titularidade dessas
fungoes ao Estado configuraria ofensa a autonomia municipal, pois reduziria
drasticamente sua capacidade de autoadministracdo.

()

Na hipotese em exame, cumpre ressaltar que, embora a Lei
Complementar estadual n°48/2019 nao estipule a transferéncia da titularidade do
servico de saneamento basico dos Municipios para o Estado da Bahia, seu artigo
8 incisos I e Il, contrapoe-se a autonomia municipal ao concentrar o poder
decisorio no ente estadual, que, sozinho, detém metade dos votos nas deliberagoes
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colegiadas, enquanto todos os outros Municipios componentes das microrregioes
detém a outra metade.”

Nesse mesmo sentido foi o posicionamento pela Procuradoria-Geral da Republica

nos autos. Vejamos:

“Na modelagem organizacional adotada pela Lei Complementar
baiana 48/2019, os representantes do Estado da Bahia concentram 50% (cinquenta
por cento) dos votos do colegiado, ao passo que os municipios que integram cada
uma das microrregioes compartilham os demais cinquenta pontos percentuais,
distribuidos a razdo da populag¢do de cada municipalidade e preservado, no
minimo, um voto a cada municipio.

Desse modo, ainda que o interesse comum ndo seja a soma algébrica
dos interesses locais, tal conformagdo torna exequivel aos municipios baianos,
titulares originarios dos servigos de saneamento, o exercicio das prerrogativas de
autogoverno e autoadministra¢do, em harmonia com a constru¢do das pautas de
interesse comum, sem prejuizo da — e em paralelo a — possibilidade de o Estado da
Bahia participar, até de forma relevante, de cada microrregido.

A distribui¢do do peso decisorio do conjunto dos municipios ha de ser,
se ndo maior, ao menos igual, jamais aquém da participagdo do ente estadual. Da
maneira em que positivado na Lei Complementar 48/2019, o Estado da Bahia ha
de ter peso relevante, porém ndo a ponto de sobrepujar, em absoluto, a atua¢do

’

dos municipios na formag¢do da vontade conducente das microrregioes.’

Dessa forma, quanto a estes pontos presentes na legislacdo baiana, que se
assemelham ao PLC em questdo, tem-se que ja existe posicionamento de duas institui¢des pela
inconstitucionalidade. Assim, a norma em questdo j& nasce eivada de vicio de
inconstitucionalidade, que caso nao seja alterado, serd com absoluta certeza objeto de discussao

junto ao judiciario patrio.
3- Conclusdo

Dessa forma, esta assessoria juridica opina pela inconstitucionalidade dos artigos
1° caput e 2°, incisos I e I, bem como do artigo 9° e seus incisos. Os primeiros por entender
que o instituto da microrregido foi desrespeitado ao constituir dois grandes grupos que nao
compartilham estruturas, bacias e for¢oso ¢ dispor que precisam planejar em conjunto as
politicas de saneamento basico. O segundo por atribuir ao Estado representatividade

significativa a ponto de ceifar a autonomia dos municipios.

Sugere-se conforme estudo apresentado em seguida, que se busque a regionalizacao

através do instituto da unidades regionais de saneamento basico, conseguindo agregar
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municipios que ndo compartilham estrutura, mas que em conjunto conseguem garantir a
viabilidade do servigo e a apresentacdo de tarifas mddicas. Alerta ainda para a necessidade de
garantir a governanga do grupo, sendo adotada formula diversa da proposta no projeto de lei
complementar, evitando que o Estado conseguida em conjunto com poucos municipios

determinar a politica publica de toda uma coletividade.
Goiania, 15 de outubro de 2021.

Guilherme Barreto Mota Vicente Lopes da Rocha Junior
OAB/GO 40.579 OAB/GO 20.658
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Sumario Executivo

A provisao do servigo de saneamento basico no Brasil ¢ historicamente deficiente: em
2019, apenas 83,7% da populacdo brasileira vivia em domicilios ligados a rede de
abastecimento de dgua, sendo que somente 54,1% estavam conectados a rede de coleta
de esgoto — ou seja, cerca de 100 milhdes de brasileiros viviam sem acesso a servicos

basicos de esgotamento sanitario.

O Novo Marco Regulatério do Saneamento Basico (Lei n°14.026/20, acompanhado do
Decreto n°10.710/21) € uma legislag¢ao transformadora, e capaz — pela primeira vez —
de levar a universalizagdo dos servigos de saneamento no pais até o final de 2033, dentre
outras razdes por prever a regionalizagdo dos servicos de saneamento, e desta forma
auferir importantes economias de escala e escopo. Neste sentido os estados — inclusive
Goias — estdo no processo de definir os Blocos de Saneamento, agrupando municipios
para fins de fornecimento de servigos, gerando ganhos de eficiéncia, e subsidiando (de
forma cruzada) os municipios com mercados com renda per capita menor ¢ mercados
mais restritos. O desenho dos blocos regionais deve ser em primeiro lugar compativel
com as metas de universalizacdo, permitindo que o poder publico avance com a
celebragdo de novos contratos de concessdo com empresas que comprovem a

capacidade econdmico-financeira de universalizar os servigos no prazo estipulado.

Este trabalho propde a constituicdo de 5 Blocos, tendo por unidade de analise e
agregacdo o municipio, e assegurando que cada bloco seja capaz de atingir a
universalizagdo dos servicos em 2033; que o valor da tarifa ndo divirja do cobrado
atualmente, e a diferenga de tarifas médias entre blocos seja modica; e que todos os
blocos sejam economicamente viaveis, isto €, o valor presente liquido do resultado das
operagoes seja positivo. Ademais, o modelo de aglomeragao (clusterizagdao) permitiu
que os municipios abastecidos por sistemas comuns fossem agrupados no mesmo bloco
e maximizou o grau de contiguidade entre municipios. Finalmente, o niumero de
municipios em cada bloco ndo diverge de forma significativa, de modo a facilitar o

processo de governanga.
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A definigao do futuro da provisdo de saneamento bdsico em Goids assegurando sua
universalizagdo é possivelmente a politica publica com maior impacto sobre o bem-
estar da populagdo do estado nos proximos anos. O Novo Marco do saneamento

basico abriu uma oportunidade inica para agir de forma transformacional no estado.
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1. Introduciao

A provisao do servigo de saneamento basico no Brasil ¢ historicamente deficiente: em
2019, apenas 83,7% da populacdo brasileira vivia em domicilios ligados a rede de
abastecimento de dgua, sendo que somente 54,1% estavam conectados a rede de coleta
de esgoto — ou seja, cerca de 100 milhdes de brasileiros viviam sem acesso a servicos
basicos de esgotamento sanitario. Mesmo o acesso a dgua nao ¢ garantido: dos 5.540
municipios com rede, 2.454 sofriam de intermiténcia? (IBGE, 2017). No caso de Goias,
cerca de 11,5% da populacao ainda ndo tem acesso a d4gua encanada (sendo que em 70
municipios - dos 192 com rede- havia até recentemente intermiténcia no
abastecimento); um ter¢o ndo possui esgotamento sanitario domiciliar (SNIS, 2019) —
sendo mais de 2,3 milhdes de pessoas expostas aos riscos sanitarios que afetam suas
vidas e sobrecarregam o sistema publico de satde; e 1.997 das 4.619 escolas publicas
(43%) nao estdo conectadas a rede de esgoto, enquanto 471 (10%) ndo possuem nem

mesmo agua encanada.

O Novo Marco Regulatério do Saneamento Basico (Lei no14.026/20, acompanhado do
Decreto n°10.710/21) € uma legislagao transformadora, e capaz — pela primeira vez —
de levar a universalizac¢ao dos servigos de saneamento no pais até o final de 2033, dentre
outras razdes por prever a regionalizagdo dos servicos de saneamento, ¢ desta forma
auferir importantes economias de escala e escopo. Neste sentido os estados — inclusive
Goids — estdo no processo de definir os Blocos de Saneamento, agrupando municipios
para fins de fornecimento de servigos, gerando ganhos de eficiéncia, e subsidiando (de
forma cruzada) os municipios com mercados com renda per capita menor € mercados
mais restritos. O desenho dos blocos regionais deve ser em primeiro lugar compativel
com as metas de universalizagdo, permitindo que o poder publico avance com a
celebracdo de novos contratos de concessdo com empresas que comprovem a

capacidade econdmico-financeira de universalizar os servi¢os no prazo estipulado.

2 De fato, é importante sublinhar que a ligacdo a rede de 4gua ndo configura uma garantia ao acesso:
estimam-se 35 milhdes de pessoas sem acesso a agua tratada em qualquer dia da semana, devido a
problemas com as bombas, obsoletas ou danificadas, pressdo baixa, insuficiéncia na oferta de 4gua bruta
ou outra causa de intermiténcia.
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Este trabalho propde a constituicao de 5 Blocos de Saneamento para o estado de Goias,
tendo por unidade de andlise e agregacdo o municipio na sua individualidade, e
assegurando que cada bloco seja capaz de atingir a universalizagdo dos servigos em
2033; que o valor da tarifa ndo divirja do cobrado atualmente, e a diferenca de tarifas
médias entre blocos seja modica; e que todos os blocos sejam economicamente vidveis,
isto €, o valor presente liquido do resultado das operacdes seja positivo. Ademais, o
modelo de aglomeracao (clusterizacdo) permitiu que os municipios abastecidos por
sistemas comuns fossem agrupados no mesmo bloco e maximizou o grau de
contiguidade entre municipios. Finalmente, o nimero de municipios em cada bloco nao

diverge de forma significativa, de modo a facilitar o processo de governanga.

A segunda secdo deste trabalho detalha a metodologia utilizada para agregagao dos
municipios goianos de forma a constituir Blocos com caracteristicas desejadas e
especificadas acima. O processo de clusterizagdo se da com base na definicdo de
objetivos e restricdes que se impde para atingir resultados depois de ntimero elevado de
interacoes. Ambos — método e processo computacional — sdo inovadores. A se¢do 3
apresenta os resultados obtidos: o numero de Blocos com as caracteristicas desejadas;
a composi¢ao de cada bloco, com os municipios identificados € mapeados; e as
estatisticas relevantes e que denotam sustentagao intrabloco e equilibrio entre blocos. A

secdo final oferece uma sintese conclusiva.

E importante reiterar que a definicio do futuro da provisdo de saneamento basico em
Goids e sua universalizacao € possivelmente a politica publica com maior impacto sobre
o bem-estar da populagdo do estado nos proximos anos. O Novo Marco do saneamento
basico abriu uma oportunidade Unica para agir de forma transformacional no estado, e
uma defini¢do adequada dos Blocos de Saneamento Basico importante ponto de partida

para garantir — e se possivel acelerar — o processo de universalizagdo dos servicos.
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2. Metodologia de aglomeracao e constituicio dos blocos de saneamento
basico

Este trabalho parte de uma literatura que discute como juntar ou aglomerar objetos
“dispersos” com base em caracteristicas comuns — tanto do ponto de vista de modelos
matematicos como de programagdo — e tendo por referéncia estudos que tentar extrair
desses modelos e testes empiricos elementos que indiquem a relevancia dessas
caracteristicas para determinados fins. Assim, o objetivo de um estudo dessa natureza ¢
inferir em que medida as caracteristicas distintas da populacdo que compdem cada
aglomerado (ou cluster) e que compartilha de certas caracteristicas, explicaria por

exemplo, a propensao a uma doencga especifica ou a um certo padrao de comportamento.

O problema colocado aqui € de certa forma o inverso: como aglomerar elementos - neste
caso municipios individuais — com caracteristicas distintas individualmente, mas que
submetidos a um processo (programa) de clusterizacdo resultariam em caracteristicas
desejaveis no seu conjunto. Nao havendo precedente na literatura econdémica, houve um
esforco de geragdo de uma nova metodologia, espelhada num programa computacional,
que viesse a gerar os Blocos de Saneamento Bésico (ou Clusters ou Aglomerados) que

satisfizessem certos objetivos e restri¢des.

e Primeiro, viabilidade econdmica de cada conjunto ou Bloco de municipios, tendo
por objetivo a universalizagdo dos servigos

e Segundo, um intervalo relativamente limitado de valores das tarifas resultantes,
evitando discrepancia entre tarifas dos Clusters

e Terceiro, inclusdo num mesmo Aglomerado de municipios que compartilham
sistemas de abastecimento

e Quarto, garantir de que cada Aglomerado contenha um nUmero
aproximadamente semelhante de municipios, € que estes apresentem a maxima

contiguidade.
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E evidente, que para gerar Blocos com essas caracteristicas, fez-se necessario simular
multiplos cenarios e esgotar os desenhos factiveis ao longo dos objetivos e restrigoes,

conforme discutido a seguir, e lembrando que a unidade de anélise ¢ o0 municipio®.

2.1 Viabilidade Economica: a perspectiva dos Fluxos de Caixa

Para mensurar a viabilidade econdmica de cada Bloco, foram projetados fluxos de caixa
de despesas e receitas da operacdo de cada municipio até o ano de 2050. Para tal,
utilizou-se dados do Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SNIS) e

informacoes publicas de empresas do setor.

Trés tipos de receitas operacionais foram estimados no horizonte relevante: as receitas
diretas de esgotamento e de dgua, e as receitas indiretas. Para as receitas diretas,
estimou-se a taxa de atendimento de cada municipio de modo que todos cumprissem o
prazo de universalizagdo determinado pelo Novo Marco Legal, ou seja, alcangassem
90% de atendimento de esgoto e 99% de agua até 2033. No caso de municipios que ja
cumprem atualmente essas metas, considerou-se que a taxa de atendimento futura se

manteria constante.

A taxa de atendimento levou em consideragdo de forma explicita o crescimento
populacional estimado a partir da projecao do IBGE para o estado de Goids no horizonte
relevante, de modo que a participacao de cada municipio sobre o total da populacao se
mantivesse inalterado. Assim, ¢ possivel calcular o nimero de pessoas atendidas pelas

redes de esgotamento sanitario e 4gua em cada municipio para cada ano.

A partir da premissa de perpetuidade das relagdes (Populagdo Atendida)/(Economias
Ativas) e (Volume faturado)/(Economias Ativas) observadas para cada municipio no
SNIS 2019, também foram estimados o niimero de economias ativas ¢ o volume
faturado na operagao das redes de dgua e de esgotamento. O produto do volume faturado
de agua e esgoto em cada ano pela respectiva tarifa média resulta nas receitas diretas.

Por sua vez, as receitas indiretas foram calculadas tendo por referéncia o percentual

3 O municipio ¢ a unidade de analise mais adequada para um processo de regionalizagdo, tanto na perspectiva de
sustentabilidade econdmico-financeira de cada Bloco, quanto no ambito da sua governanga, dentre outros
atributos relevantes facultados pela clusterizagdo com base municipal (em contraposi¢do, por exemplo, a uma
aglomeragao que tenha por base as Regides de Planejamento, conforme discutido na se¢do 2.2).
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atual de receitas indiretas na receita direta projetada em cada municipio. Da receita total
bruta — direta e indireta — e para célculo da receita liquida, foi reduzida a aliquota do

PIS/COFINS.

Para os fluxos de despesa, foram considerados os investimentos necessarios para a
universalizagdo dos servigos e as despesas operacionais. Para estimar os investimentos,
foram utilizados os custos por ligacdo para o estado de Goias calculados pela KPMG e
Abcon*, atualizados a partir do aumento de cobertura entre 2018 e 2020. As despesas
de exploragdo foram calculadas aplicando sobre a receita operacional um EBITDA de
benchmarking equivalente & média das maiores empresas privadas (BRK, Aegea, Aguas
do Brasil e Igua) nos ultimos cinco anos. Também foram estimadas a incidéncia de IR
e depreciagao sobre os fluxos projetados. Como a depreciagao ¢ abatida do imposto de
renda anual, o IR teve valor efetivo de 24,63% sobre o lucro bruto apurado em cada

regiao.

Assim, o fluxo de caixa de cada municipio em cada ano ¢ calculado pela diferenca entre
as receitas e despesas estimadas. Por fim, traz-se os fluxos de caixa projetados para
valor presente (VP) descontado a uma taxa de 7,21% a.a., utilizada pela SEMAD e AGR

em Nota Técnica recente®, e calculada a partir do WACC informado pela Sanepar.

2.2 Regionalizacao

A partir dos resultados do valor presente liquido das operagdes de agua e esgotamento
sanitario, calculados conforme a metodologia explicitada na secdo 2.1, torna-se possivel
agregar os municipios de formas distintas com a precondi¢do de que os blocos
resultantes sejam economicamente vidveis. A unidade basica de andlise do estudo ¢ o
municipio, conforme mencionado, de modo que a viabilidade de operacao do
saneamento nao seja engessada pelos limites de uma geografia arbitraria de carater

politico-administrativo, como € o caso das Regides de Planejamento.

4Ver KPMG e Abcon, “Quanto custa universalizar o saneamento no Brasil?”, Brasilia, 2019.

3> Ver Secretaria de Estado de Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentavel — SEMAD e

Agéncia Goiana de Regulagdo, Controle e Fiscalizagdo de Servigos Publicos — AGR “Proposta de
Regionalizacao dos servigos de Agua, Esgoto e Residuos Solidos”, Goidnia, 10 de Junho de 2021.
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A metodologia de regionalizacdo escolhida se fundamenta no processo de clusterizagdo,
que ¢ frequentemente utilizado para identificar padrdes de semelhanca no
comportamento de variaveis distintas em um mesmo grupo amostral. Assim, o exercicio
convencional de clusteriza¢do pressupde a formagdo de grupos com o maximo de
homogeneidade interna possivel. No caso da clusterizagdo por k-means, essa
homogeneidade ¢ garantida a0 minimizar a variancia intra-grupo, isto €, a distancia

euclidiana entre as médias das variaveis dos elementos que compdem o mesmo grupo.

Entretanto, o problema de regionalizagdo da prestacao de servigos de saneamento basico
¢ de natureza distinta: busca-se a formagdo de grupos heterogéneos, de modo que a
operacdo em municipios desenvolvidos e com estrutura de saneamento ja existente
apoie o investimento de redes de saneamento em municipios que seriam deficitarios se

operados de forma singular.

As literaturas de ciéncia da computagdo, inteligéncia artificial e psicologia experimental
ja aplicaram os preceitos da clusterizagdo a problemas de maximizagdo de
heterogeneidade intra-grupo, formando agrupamentos — chamados de anticlusters — que
maximizassem a distancia euclidiana entre as variaveis dos individuos do mesmo grupo

e, portanto, sua variancia interna (ver equagao abaixo).

n
max( var,ihin = Z lldeucl?)

k=1

Emque k € 1,...,n representa os clusters gerados pelo modelo, e d,,.; se refere a

distancia euclidiana até o centro do c/uster, calculada por:

deyer =

Na qual i € 1,...,n representa as varidveis consideradas no modelo, p; o valor
daquela variavel para determinado individuo e c¢; a média da variavel no cluster

analisado.
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Spéth (1986) formalizou o modelo e demonstrou que a maximizagao da variancia dentro
dos agrupamentos necessariamente minimiza a diferenga entre a média das variaveis
em clusters distintos; ou seja, o processo de anticlusterizagdo gera agrupamentos
similares no que se refere as variaveis selecionadas. Esse estudo ¢ o primeiro a aplicar
essa metodologia a um problema de natureza econdmica, € busca utiliza-la para garantir
a viabilidade econdmico-financeira dos blocos de saneamento do estado de Goids.
Também ¢ o primeiro a combina-la com restri¢gdes de natureza geografica, como sera

visto a seguir.

Assim, com base no valor presente liquido calculado para as operagdes de agua e
esgotamento sanitario em cada municipio, o software desenvolvido agregou cinco
regides distintas pela metodologia de anticlusteriza¢do, de modo a equilibrar o VPL
sem gerar disparidade tarifaria excessiva. Para a otimizagdo dos blocos gerados, foram
simuladas mais de vinte configuragdes baseadas em diferentes critérios econdmico-
financeiros. Entretanto, se a viabilidade econdmica do somatério dos municipios
selecionados ¢ condi¢do necessaria para a racionalidade da operagdo dos Blocos,
também ¢ igualmente necessario analisar a dispersdo geografica dos municipios de cada
regido. Enquanto industrias de rede, as operacdes de distribui¢do de agua e de
esgotamento sanitario sdo caracterizadas pela significancia de suas economias de escala

€ €SCOopo.

Nesse sentido, avaliou-se a possiblidade de readequacdo das regides resultantes para
ampliar o grau de contiguidade dos blocos de saneamento do estado. Os municipios de
determinado grupo que nao tivessem municipios vizinhos daquele mesmo cluster foram
contrapostos a todos os demais, de modo a encontrar municipios semelhantes e avaliar
as possibilidades de troca entre os grupos. Se hd um municipio candidato com VPL
semelhante ao original, que faga fronteira com municipios do cluster analisado e se nao
houver risco de perda de contiguidade no cluster atual do municipio candidato, o
movimento de ajuste (troca) ¢ feito. O processo ¢ repetido até que ndo haja mais

possibilidades de troca que ndo desequilibre o VPL de um dos blocos envolvidos.
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Como sera discutido na secao 3 que segue, o resultado dessas etapas ¢ a formagao de
cinco regioes com relativa contiguidade e garantia de equilibrio econdmico-financeiro,
e sem discrepancias expressivas no valor de tarifas. E importante ressaltar que, uma vez
que o VPL equilibrado ¢ precondicao para modelagem de agregacao, ha garantia de que
a operagao dos blocos nao dependera de ajuste nas tarifas praticadas atualmente em
municipios®. Ao mesmo tempo, um grau de contiguidade dentro de cada bloco ndo pode
ser assegurado pelo fato de se impor uma condi¢do de equilibrio para garantir a
universalizagdo, e se evitar fortes discrepancias tarifarias. Afinal, ndo seria sustentavel
municipios pobres pagarem tarifas muito elevadas para garantir os recursos de

universalizacdo.

6 Este € o caso na metodologia proposta pela SEMAD.
Pagina 28 de 53



o AA

ASSOCIAGAO DOS MUNICIPIOS
ADJACENTES A BRASILIA

ASSOCIAGAO GOIANA
DE MUNICIPIOS

\
§AGM
3. Resultados

O Novo Marco do Saneamento tera um efeito transformacional nas condi¢des de
saneamento basico no pais, exigindo a universalizagao dos servicos até 2033, assim
como melhorias operacionais e de qualidade, e redugao de perdas de agua bruta (e logo
desperdicio de energia, produtos quimicos, dentre outros). Para tanto, a Lei estabelece
— dentre outras iniciativas - que os estados definam os blocos regionais, o processo de
regionalizagdo, que tem como principais objetivos dotar a provisao de saneamento de
ganhos de escala e escopo, e permitir que os projetos tenham viabilidade técnica e

econdmico-financeira.

A partir da metodologia detalhada na Secdo 2, este estudo propde um modelo para a
regionalizacdo do estado de Goids, com a repartigdo da operacdo dos servicos de
saneamento basico em cinco regides distintas (Tabela 1 e Figura 1). Como resultado
direto das premissas do modelo, as regides apresentam equilibrio no Valor Presente
Liquido, que varia entre R$ 130,3 milhdes e R$ 211 milhdes, e na Tarifa Média
Praticada, que varia entre R$ 5,00 ¢ R$ 5,90 por m3. Para beneficiar o processo de
gestao decisoria dentro dos blocos, cada regido nao contém mais do que 69 municipios,
e ha elevado grau de contiguidade territorial — ainda que com restricdes - para
maximizar as economias de escopo da operagao.

Tabela 1: Estatisticas Descritivas das Regides ou Blocos de Saneamento Basico
propostos para o Estado de Goids

Regido Nimero de Indice Indice Investimentos Tarifa
ou |Populacdo municivios Atendimento Atendimento revistos (R$) Média VPL (R$)
Bloco P Agua (%) Esgoto (%) P (R$/m?)
1 3.978.808 69 0,89 0,54 14.976.196.168 5,78 211.015.712
Z 755911 41 0,87 0,59 2.732.625.405 5,53 149.373.834
. 712.138 46 0,88 0,61 2.473.440.106 5,00 147.840.510
: 724.892 48 0,84 0,64 2.456.899.290 5,88 130.302.377
> 846.562 42 0,91 0,58 2.949.476.142 5,90 143.774.273

Fonte: Elaboragao propria a partir de dados do SNIS (2019).
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Figura 1: Mapa das Regides ou Blocos de Saneamento Bésico do Estado de Goias.

Fonte: Elaboragao propria.

A Regido 1 € a maior em termos de populagdo e quantitativo de municipios (Ver Figura
2 e Tabela 2 para lista de municipios). O municipio do bloco com maior nimero de
residentes ¢ Goiadnia, que possui também a maior populagao do estado e o maior VPL.
Os demais municipios possuem VPL negativo, de modo que a operagdo superavitaria
em Goiania subsidie os investimentos necessarios para universalizar o saneamento no
restante do bloco. Nesse sentido, a retirada de um municipio deste Bloco iria acentuar

o desequilibrio, aumentando o VPL do Bloco 1.
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Fonte: Elaboragao propria.
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Tabela 2: Lista de municipios da Regido de Saneamento 1

Municipios
Abadiania Faina Novo Planalto
Aguas Lindas De Goias |Flores De Goias Orizona
Alexania Formoso Padre Bernardo
Alto Horizonte Goianapolis Petrolina De Goiéas
Alto Paraiso De Goiés Goiania Pirendpolis
Aparecida De Goiania Goianira Porangatu
Aragoiania Guarani De Goids Rianapolis
Araguapaz Heitorai Santa Tereza De Goias
Bela Vista De Goiés Hidrolandia Santa Terezinha De Goias
Bonfindpolis laciara Santo Antonio Do Descoberto
Caldazinha Ipameri Sao Domingos
Campinorte Itapaci Sao Francisco De Goias
Campo Alegre De Goiads |Jaragua Sao Jodo D'alianga
Campo Limpo De Goids |Leopoldo De Bulhdes |Sao Miguel Do Araguaia
Campos Verdes Luziania Sao Miguel Do Passa Quatro
Carmo Do Rio Verde Minacu Senador Canedo
Caturai Monte Alegre De Goias | Teresina De Goids
Cavalcante Montividiu Do Norte Trombas
Cidade Ocidental Mozarlandia Uirapuru
Cocalzinho De Goias Nerdpolis Uruana
Corumba De Goids Niquelandia Valparaiso De Goids
Cristalina Nova Crixas Vianopolis
Crixas Novo Gama Nova Roma

Fonte: Elaboragao propria.

A Regido ou Bloco 2 esta concentrada no sudoeste do estado, e possui o segundo maior
VPL. Apresenta ainda uma Tarifa Média de R$ 5,53 — a segunda mais baixa —, ¢ é a
regido com o menor niumero de municipios, sendo o mais populoso deles Rio Verde,
com 212 mil habitantes. Ainda assim, vale ressaltar que a exce¢ao do Bloco 1, os demais
apresentam um numero de municipios no intervalo 41-48. A Figura 3 abaixo denota

essa Regido de Saneamento, e seus 41 municipios estao listados na Tabela 3.
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Tabela 3: Lista de municipios da Regido 2

Municipios
Acretina Jandaia
Amorindpolis Jatai
Aparecida do Rio Doce Lagoa Santa
Aporé Maurilandia
Aragargas Mineiros
Arenopolis Moipora
Aurilandia Montividiu
Baliza Palestina de Goids
Bom Jardim de Goids Paranaiguara
Cachoeira Alta Perolandia
Cachoeira de Goias Piranhas
Cacu Portelandia
Caiaponia Rio Verde
Chapadao do Céu Santa Helena de Goids
Doverlandia Santa Rita do Araguaia
Edéia Santo Antonio da Barra
Firminopolis Sao Simao
Indiara Serran6polis
Itaja Turvania
Itaruma Turvelandia
Ivolandia

Fonte: Elaboragao propria.

A Regido ou Bloco de Saneamento 3 reune 46 municipios concentrados no sul do
estado, e apresenta a menor Tarifa Média das cinco regides propostas (ver Figura 4 e
Tabela 4). Também possui a menor populacdo dos clusters (712 mil), com dois
municipios com mais de 100 mil habitantes — Cataldo e Itumbiara. Neste caso, o
programa conseguiu assegurar contiguidade de todos os municipios, mais além de
equilibrio econOmico-financeiro ¢ uma tarifa no interior de um intervalor de

razoabilidade e consistente com o praticado.
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Fonte: Elaboragdo propria.
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Tabela 4: Lista de municipios da Regiao 3

Municipios
Abadia De Goias Itumbiara
Agua Limpa Jovidnia
Aloandia Mairipotaba
Anhanguera Marzagao
Bom Jesus De Goias Morrinhos
Buriti Alegre Nazdrio
Cachoeira Dourada Nova Aurora
Caldas Novas Ouvidor
Campestre De Goids Palmelo
Castelandia Panama
Catalao Piracanjuba
Cezarina Pires Do Rio
Corumbaiba Pontalina
Cristianopolis Porteirao
Crominia Professor Jamil
Cumari Quirindpolis
Davinopolis Rio Quente
Edealina Santa Barbara De Goias
Goiandira Santa Cruz De Goias
Goiatuba Trés Ranchos
Gouvelandia Urutai
Guap6 Varjao
Inaciolandia Vicentindpolis

Fonte: Elaboragao propria.

A Regido ou Bloco de Saneamento 4 retine 48 municipios nas Regides de Planejamento
do Norte Goiano, Nordeste de Goias, Entorno do DF, Centro Goiano, Noroeste Goiano
e Oeste Goiano (Figura 5 e Tabela 5). No total, contém 725 mil habitantes e sua maior
cidade é Planaltina, com 90 mil. E a regiio que possui o maior indice atual de
atendimento de esgoto (64%). Uma caracteristica desse bloco ¢ certa fragmentacao por
forga das restrigdes impostas conforme discutido na se¢do 2. Seria possivel reduzir com
a realocagdo de alguns municipios, mas levaria possivelmente a redu¢do do VPL e/ou

aumento da Tarifa Média.
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Figura 5: Mapa da Regido de Saneamento 4

Fonte: Elaboragao propria.
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Tabela 5: Lista de municipios da Regido 4

Municipios
Agua Fria De Goias Matrincha
Alvorada Do Norte Mimoso De Goids
Amaralina Montes Claros De Goias
Aruana Morro Agudo De Goids
Bonopolis Mundo Novo
Britania Mutunépolis
Buritindpolis Nova América
Cabeceiras Nova Iguagu De Goias
Campinagu Palmeiras De Goids
Campos Belos Palminopolis
Ceres Paratina
Damianopolis Planaltina
Diorama Posse
Estrela Do Norte Rialma
Formosa Rubiataba
Divinopolis De Goids Santa Isabel
Goianésia Sao Jodo Da Paratina
Goias Sao Patricio
Guaraita Simolandia
Ipora Sitio D'abadia
Itapuranga Uruagu
Jussara Vila Boa
Mambai Vila Propicio
Mara Rosa Colinas Do Sul

Fonte: Elaboragao propria.

Finalmente, a Regido de Saneamento ou Bloco 5 possui a segunda maior populagdo
(847 mil) e seu maior municipio € Anapolis (Figura 6 e Tabela 6). Com 42 municipios
na Regido Metropolitana de Goiania, Oeste Goiano, Noroeste Goiano e Centro Goiano,
apresenta a maior Tarifa Média atual entre as cinco regides (R$ 5,95), ainda que no
interior no intervalo estipulado e consistente com a estrutura tarifaria vigente. Mais uma
vez, a seccao do Bloco em duas areas nao contiguas se da por forca da necessidade de

garantir o equilibrio economico-financeiro do Bloco e demais carateristicas desejaveis.
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Fonte: Elaboragdo propria.
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Tabela 6: Lista de municipios da Regido 5.

FaM

Municipios
Adelandia Itapirapud
Americano Do Brasil Itaucu
Anépolis Jaupaci
Anicuns Jestpolis
Aracu Mossamedes
Avelinopolis Nova Gloria
Barro Alto Nova Veneza
Brazabrantes Novo Brasil
Buriti De Goias Ouro Verde De Goias
Corrego Do Ouro Pilar De Goias
Damolandia Sanclerlandia

Fazenda Nova

Santa Fé De Goias

Gameleira De Goias

Santa Rosa De Goias

Guarinos Santo Antonio De Goias
Hidrolina Sao Luis De Montes Belos
Inhumas Sao Luiz Do Norte

Ipiranga De Goids Silvania

Israelandia Taquaral De Goids

Itaberai Terezopolis De Goias
Itaguari Trindade

Itaguaru Santa Rita Do Novo Destino

Fonte: Elaboragao propria.
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4. Conclusao

A regionaliza¢do do Saneamento Basico do estado de Goids ¢ um movimento essencial
para garantir a universalizagdo do servigos, estando prevista no Novo Marco do
Saneamento Basico, e tendo por justificativa a importancia de auferir economias de
escala e escopo que caracterizam os investimentos € 0s servigos no setor. A
regionalizacdo também pode ser entendida como um arcabougo relevante para atrair
atores capazes de prover os servigos de forma eficiente, sob contratos robustos e

fiscalizadas adequadamente.

Este trabalho propde a divisao do estado de Goids em 5 (cinco) Regides ou Blocos de
Saneamento, calcado num método rigoroso de clusterizagdo, que toma o municipio por
unidade de andlise, assegura para cada Bloco sua viabilidade econdmico-financeira no
processo de universalizacdo dos servicos, com tarifas consistentes com os valores
praticados. Os alicerces analiticos e de programagdo do método permitem que se
simulem um nimero significativo de solugdes, e se escolha o melhor desenho, aquele
que apresenta um conjunto de atributos centrados no equilibrio econdomico,

contiguidade territorial (nos limites do possivel) e governabilidade.

Por fim, ¢ fundamental que se tenha a compreensdo da importancia do saneamento
basico tanto para o bem-estar das familias, o aprendizado das criangas, assim como
como a produtividade dos trabalhadores e a competitividade das empresas em Goids, e
a distancia que ainda ha de se percorrer. Nao se deve adiar a transformacao que assegure
para cada Bloco um provedor capaz de cumprir com as obrigagdes de universalizagdo,
com adequada governanga e gestdo, adequadamente regulado, e cujos servigos terdao

efeitos duradouros sobre o bem-estar da populacao de Goias.
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SUGESTAO PARA O TEXTO DE LEI ESTADUAL REGIONALIZANDO O
SANEAMENTO BASICO

ESTADO DE GOIAS

ANTEPROJETO DE LEI ORDINARIA N° , DE 2021

Institui as unidades regionais de saneamento
basico e suas respectivas estruturas de
governanga.

O ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS, nos termos do
art. 10 da Constitui¢do estadual, decreta e eu sanciono a seguinte Lei Complementar:

CAPITULO 1
DO OBJETO E DO AMBITO DE APLICACAO

Art. 1° Esta Lei objetiva a institui¢do das unidades regionais de saneamento basico
em Goias e suas respectivas estruturas de governanca, com fundamento na alinea “b” do inciso
VIdo art. 3° da Lei federal n° 11.445, de 5 de janeiro de 2007, conforme redagdo atribuida pela
Lei federal n® 14.026, de 15 de julho de 2020.

§1° O disposto nesta Lei aplica-se ao Estado de Goias e aos municipios que
integram as unidades e que manifestarem o interesse de adesao a estrutura de governanga ora
tratada, e também as pessoas naturais ou juridicas, de direito publico ou privado, que com elas
se relacionem no que concerne as fungdes publicas de interesse comum previstas no artigo 3°
desta Lei Complementar.

2° Esta Lei, considera-se saneamento basico os servigos publicos de abastecimento
de 4gua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e residuos solidos, drenagem e manejo
das aguas pluviais urbanas, nos termos dispostos nas alineas “a”, “b”, “c” e “d” do inciso I do
caput do artigo 3° da Lei Federal n® 11.445, de 5 de janeiro de 2007.

CAPITULO 11
DAS UNIDADES REGIONAIS DE SANEAMENTO BASICO
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Secao I
Da instituicao
Art. 2° Ficam instituidas as Unidades Regionais de Saneamento Bésico:

| - daregido 1, integrada pelo Estado de Goias e os municipios mencionados no
Anexo I desta Lei; e

Il — da regido 2, integrada pelo Estado de Goids e os municipios mencionados no
Anexo II desta Lei;

lll da regido 3, integrada pelo Estado de Goias e os municipios mencionados no
Anexo II desta Lei;

IV da regido 4, integrada pelo Estado de Goias e os municipios mencionados no
Anexo II desta Lei;

V da regido 5, integrada pelo Estado de Goias e os municipios mencionados no
Anexo II desta Lei;

§ 1° Cada Unidade Regional de Saneamento Bdasico possui natureza juridica de
autarquia intergovernamental de regime especial, com carater deliberativo e normativo, e
personalidade juridica de direito publico.

§ 2° A autarquia mencionada no paragrafo anterior ndo possui estrutura
administrativa ou or¢amentaria propria e exercera sua atividade administrativa por meio
derivado, mediante o auxilio da estrutura administrativa e orgamentaria dos entes da Federagao
que a integram ou estejam conveniados com ela.

Secao 11

Das fungdes publicas de interesse comum

Art. 3° S3o fungdes publicas de interesse comum das Unidades Regionais de
Saneamento Basico: o planejamento, a regulagdo, a fiscalizagdo e a prestagdo, direta ou
contratada, dos servicos publicos de abastecimento de dgua, de esgotamento sanitario, de
limpeza urbana e residuos solidos, drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas conforme
disposto no §2° do art. 1° desta Lei.

Paragrafo tnico. No exercicio das fungdes publicas de interesse comum
mencionadas no caput, a Unidade Regional de Saneamento Bésico deve assegurar:

| - a manutengdo e a instituicdo de mecanismos que garantam o atendimento da
populagdao dos Municipios com menores indicadores de desenvolvimento, especialmente pelo

servico publico de esgotamento sanitario; e

Il — o cumprimento das metas de universalizagdo previstas na legislacdo federal;
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Secao 111

Das finalidades

Art. 4° Cada Unidade Regional de Saneamento Basico tem a finalidade de exercer
as competéncias relativas a integracdo da organizacdo, do planejamento e da execugdo de
fungdes publicas previstas no art. 3° desta Lei em relagdo aos Municipios que as integram,
dentre elas:

| - aprovar objetivos, metas e prioridades de interesse regional, também
compatibiliza-los com os objetivos do Estado e dos municipios que o integram, bem como
fiscalizar e avaliar sua execucao;

Il - apreciar planos, programas e projetos, publicos ou privados, relativos a
realizag¢do de obras, empreendimentos e atividades que tenham impacto regional;

lll - aprovar e encaminhar, em tempo 1til, propostas regionais, constantes do plano
plurianual, da lei de diretrizes or¢amentarias e da lei orgamentaria anual;

IV - comunicar aos 6rgios ou entidades federais que atuem na unidade regional as
deliberagdes acerca dos planos relacionados com os servigos, por eles realizados.

CAPITULO III
DA ESTRUTURA DE GOVERNANCA
DAS UNIDADES REGIONAIS DE SANEAMENTO BASICO

Secao I

Da Estrutura de Governanca
Art. 5° Integram a estrutura de governanca de cada autarquia regional:

| - o Colegiado Regional, instancia colegiada deliberativa composta por um
representante de cada Municipio que a integra, por um representante do Estado de Goiés e por
um representante da sociedade civil integrante do Conselho Participativo;

Il - o Comité Técnico, instancia com fung¢des técnico-consultivas composta por 3
(trés) representantes do Estado de Goias e por 8 (oito) representantes dos municipios ou de
consorcios publicos intermunicipais integrantes da Unidade Regional; 1 (um) representante das
agéncias reguladoras e 1 (um) representante das prestadoras de servicos

lll - o Conselho Participativo, composto por:

a) 5 (cinco) representantes da sociedade civil escolhidos pela Assembleia
Legislativa; e

b) 6 (seis) representantes da sociedade civil escolhidos pelo Colegiado Regional;
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IV - o Secretario-Geral, instancia executiva eleita na forma do § 2° do art. 7°; e
V - o sistema integrado de alocagao de recursos e de prestagao de contas.

§ 1° Esta Lei considera sociedade civil as instituicdes representativas de setores
relacionados ao saneamento basico, a infraestrutura e a gestdo de recursos hidricos.

§ 2° O Regimento Interno de cada autarquia regional dispord, dentre outras
matérias, sobre:

| - o funcionamento dos 6rgdos mencionados nos incisos [ a V do caput;

Il - os critérios ¢ a forma de escolha dos membros do Comité Técnico e do
Conselho Participativo, observando-se, quanto a este tltimo, deve-se observar o quanto possivel
o disposto no art. 47 da Lei federal n° 11.445, de 5 de janeiro de 2007; e

Il - a criagcdo e funcionamento das Camaras Tematicas, permanentes ou
temporarias, ou de outros 6rgaos, permanentes ou temporarios.

Art. 6° O Comité Técnico tem por finalidade:

| - apreciar previamente as matérias que integram a pauta das reunides do
Colegiado Regional e providenciar estudos técnicos que a fundamentem; e

Il - assegurar a prévia apreciacdo do Conselho Participativo das matérias que
integram a pauta de que trata o inciso I deste artigo.

III — habilitar a agéncia reguladora da Unidade Regional conforme normas de
referéncia da ANA.

Paragrafo unico. Presidird o Comité Técnico, o Secretario-Geral.

Art. 7° O Secretario-Geral € o representante legal da entidade intergovernamental,
e cumpri-lhe dar execugdo as deliberacdes do Colegiado Regional.

§ 1° O Secretario-Geral participa, sem voto, de todas as reunides do Colegiado
Regional, e ¢ responsavel pelo registro e publicidade de suas atas.

§ 2° O Secretario-Geral serd eleito pelo Colegiado Regional dentre os membros do
Comité Técnico e sera destituido ad nutum, a juizo da maioria de votos desse colegiado.

§ 3° Vago o cargo de Secretario-Geral, ou impedido o seu titular, exercera
interinamente as suas fun¢des, um dos representantes do Estado de Goids que compdem o
Comité Técnico, a escolha do Governador do Estado.

Art. 8° O Estado de Goias e os Municipios podem designar a Entidade Regional
como local de lotacdo e exercicio de servidores estaduais, inclusive de suas entidades da
administracdo indireta, de direito publico ou privado, sem prejuizo de remuneragdo e demais
vantagens aos servidores designados.
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Secao I
Do Colegiado Regional
Subseciao I

Da composi¢io e do funcionamento

Art. 9° O Colegiado Regional ¢ a instancia maxima da entidade intergovernamental
e deliberara somente com a presencga de representantes do Estado de Goias, dos municipios que
compoem a Unidade Regional e da sociedade civil que, somados, detenham a maioria absoluta
do numero total de votos, sendo que:

| - o Estado do Goids terd numero de votos equivalente a 20% (vinte por cento)
do nuimero total de votos; e

Il - cada Municipio terd, dentre 75% (cinquenta e cinco por cento) dos votos, o
numero de votos proporcional a sua populagao;

IIT - a sociedade civil tera o nimero de votos equivalente a 5% (cinco por cento) do
numero total de votos.

§ 1° Cada municipio tera direito a pelo menos um voto no Colegiado Regional.

§ 2° As deliberagdes exigirdo nimero de votos superior a metade do total de votos,
salvo a aprovagao ou alteracdo do regimento interno € a matéria do inciso VI do caput, do art.
10, cujas aprovagdes exigem numero de votos equivalente a 3/5 (trés quintos) do total de
numero de votos do Colegiado Regional.

§ 3° O regimento interno pode prever hipoteses de quorum qualificado além da
prevista na parte final do § 2° deste artigo.

§ 4° Presidira o Colegiado Regional o Governador do Estado ou, na sua auséncia e
impedimento, um dos representantes do Estado de Goias que compdem do Comité Técnico, a
escolha do Governador do Estado, que passard a integrar automaticamente o Colegiado
Regional como representante do Estado de Goiés.

Subsecio 11
Das atribuicoes

Art. 10 Sao atribuigdes do Colegiado Regional, entre outras estabelecidas pelo
regimento interno:

| - instituir diretrizes sobre o planejamento, a organizacao e a execucao de fungoes
publicas de interesse comum, a serem observadas pelas administragdes direta e indireta de entes
da Federacdo integrantes da Unidade Regional;

Il - deliberar sobre assuntos de interesse regional, em matérias de maior relevancia,
nos termos do regimento interno;
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lll - aprovar os planos regionais de saneamento basico e, quando couber, os planos
intermunicipais ou locais;

IV definir as entidades reguladoras responsaveis pelas atividades de regulagao,
fiscalizacdo e controle dos servicos publicos que integram funcdes publicas de interesse comum
da Unidade Regional, bem como estabelecer as formas de prestacdo destes servigos e a
unificacdo de sua prestagao;

V - propor critérios de compensagao financeira aos municipios da Unidade Regional
que suportem Onus decorrentes da execucdo de fungdes ou servigos publicos de interesse
comum,;

VI - elaborar e alterar o regimento interno da Entidade Regional; e
VII - eleger e destituir o Secretario-Geral;
§1° A unificacdo dos servigos em municipios que possuem entidade reguladora ou

orgao prestador de servigos publicos saneamento basico dependera da aquiescéncia expressa do
Municipio, por meio da manifestagcdo inequivoca de seu representante no Colegiado Regional.

Secao 111

Da participacdo popular e da transparéncia

Art. 11 Sao atribui¢cdes do Conselho Participativo, dentre outras que o regimento
interno estabelecer:

| - elaborar propostas para apreciacao das demais instancias da Entidade Regional;
Il - apreciar matérias previamente a deliberacdo do Colegiado Regional; e

lll - indicar um de seus integrantes para representar a orientacdo do Conselho
Participativo nas delibera¢des do Colegiado Regional;

Art. 12 Cada autarquia regional estabelecera em seu regimento interno os
procedimentos adequados a participagdo popular, observados os seguintes principios:

| - adivulgagdo dos planos, dos programas, dos projetos e das propostas:
Il - o0 acesso aos estudos de viabilidade técnica, econdmica, financeira e ambiental;

lll - a possibilidade de representacdo por discordancia e de comparecimento a
reunido do Conselho Participativo e do Comité Técnico para sustentagao; e

IV - o uso de audiéncias e de consultas publicas como forma de se assegurar o
pluralismo e a transparéncia.

Art. 13 A autarquia regional convocard audiéncias publicas na periodicidade
prevista no regimento interno ou sempre que a relevancia da matéria exigir.
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CAPITULO IV

DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 14 Os servigos publicos de saneamento basico referidos no §2° do art. 1° desta
Lei deixam de ser fun¢do publica de interesse comum da Regido Metropolitana de Goiania —
RMG, existente no Estado de Goids, se os municipios que a integram manifestarem adesao a
unidade regional.

Art. 15 Resolucao do Colegiado Regional definira a forma da gestao administrativa
da Unidade Regional e podera, por prazo certo, delegar o exercicio de atribuigcdes ou a execugao
de determinadas tarefas a 6rgaos ou entidades que integram a estrutura administrativa do Estado
de Goias ou de municipios que integram a Unidade Regional.

Paragrafo unico. Até que seja editada a resolugdo prevista no caput deste artigo, as
fungdes de secretaria e suporte administrativo da Unidade Regional serdo desempenhadas por
um dos representantes do Estado de Goids que compdem o Comité Técnico, a escolha do
Governador do Estado.

Art. 16 Enquanto ndo houver disposi¢do em contrario do Colegiado Regional, as
fungdes de regulagao, fiscalizagdo e controle dos servigos publicos de saneamento basico serao
desempenhadas pela Agéncia Goiana de Regulacdo, Controle e Fiscalizagdo de Servigos
Publicos - AGR nos municipios que, antes da vigéncia desta Lei, ndo tenham atribuido o
exercicio dessas fungdes a outra entidade que atenda ao previsto na Lei federal n® 11.445, de 5
de janeiro de 2007.

Paragrafo unico. A designacdo de entidade reguladora ndo podera se realizar em
prejuizo ao previsto em contratos ou convénios de cooperagdo entre entes federados em vigor
e na legislagdo estadual vigente, salvo se a entidade reguladora deixar de atender as normas de
referéncia da ANA — Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico ou em razdo de acordo
com as partes contratantes ou convenentes.

Art. 17 O Governador, por meio de decreto, editard o regimento interno provisorio
de cada Entidade Regional.

Pardgrafo unico. O regimento interno provisorio devera dispor sobre a convocacgao,
a instalacdo e o funcionamento do Colegiado Regional, inclusive os procedimentos para a
elaboragdo de seu primeiro regimento interno.

Art. 18 Vencido o contrato de prestacdo de abastecimento de dgua e esgotamento
sanitario sem a retomada do servigo pelo municipio, a Saneamento de Goias S/A - SANEAGO
assegurard a continuidade do servico adequado, conforme do § 1° do art. 6° da Lei Federal n°
8.987, de 13 de fevereiro de 1995, até nova contratagao pelo titular, onde houver sido contratada
e nos termos do negocio, resguardados a operagdo, o dever de manutencao do servigo e da
universalizacdo, bem como o direito de indenizacdo pelo ndo amortizado e outros valores
atualizados decorrentes da continuidade do servigo.
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Pardgrafo unico. Para a continuidade do servico, deve ser formalizada a anuéncia
do municipio, independentemente da autorizagdo prevista no art. 10, caput, inciso VI desta Lei
Complementar.

Art. 19. A Lei Complementar n°® 139, de 22 de janeiro de 2018, passa a vigorar com
0 acréscimo do seguinte dispositivo:

AT, 2% e ettt sttt
§5° Nao se considera como funcdo publica de interesse comum da Regido
Metropolitana de Goidnia - RMG o planejamento, a regulagdo, a fiscalizagdo e a prestagao,

direta ou contratada, de servigos publicos de saneamento basico. (NR)

Art. 20 Ficam revogados os seguintes dispositivos da Lei Complementar n° 139, de
22 de janeiro de 2018:

| —oinciso II do art. 2%

Il —o § 2°do artigo 2°;

Il — o inciso II do art. 14;

IV —os incisos de [a IV, e o § 2° do artigo 16;
V —oincisoIdoart. 17; ¢

VI — o inciso II do art. 21;

Art. 21 Esta Lei Complementar entra em vigor na data de sua publicagdo.
PALACIO DO GOVERNO DO ESTADO DE GOIAS, Goiénia, de 2021.

Ronaldo Caiado

Governador do Estado
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DE MUNICIPIOS

ANEXO I — Unidades Regionais de Saneamento Basico

Regido 1

Abadiania; Aguas Lindas de Goias;
Alexania; Alto Horizonte; Alto Paraiso de
Goias; Aparecida de Goiania; Aragoiania;
Araguapaz; Bela Vista de Goias;
Bonfindpolis; Caldazinha; Campinorte;
Campo Alegre de Goias; Campo Limpo de
Goias; Campos Verdes; Carmo do Rio
Verde; Caturai; Cavalcante; Cidade
Ocidental; Cocalzinho de Goias; Corumba
de Goias; Cristalina; Crixas; Faina; Flores
de Goias; Formoso; Goianapolis; Goiania;
Goianira; Guarani de Goias; Heitorai;
Hidrolandia; laciara; Ipameri; Itapaci;
Jaragud; Leopoldo de Bulhdes; Luziania;
Minagu; Monte Alegre de Goids; Montividiu
do Norte; Mozarlandia; Nerdpolis;
Niquelandia; Nova Crixas; Nova Roma;
Novo Gama; Novo Planalto; Orizona; Padre
Bernardo; Petrolina de Goids; Pirendpolis;
Porangatu; Rianapolis; Santa Tereza de
Goias; Santa Terezinha de Goias; Santo
Antonio do Descoberto; Sao Domingos; Sao
Francisco de Goias; Sao Joao d'Alianga; Sao
Miguel do Araguaia; Sao Miguel do Passa
Quatro; Senador Canedo; Teresina de Goias;
Trombas; Uirapuru; Uruana; Valparaiso de
Goids; Vianopolis

Regido 2

Acreuna; Amorinopolis; Aparecida do Rio
Doce; Aporé; Aragarcas; Arendpolis;
Aurilandia; Baliza; Bom Jardim de Goias;
Cachoeira Alta; Cachoeira de Goias; Cagu;
Caiapodnia; Chapadao do Céu; Doverlandia;
Edéia; Firmindpolis; Indiara; Itaja; Itaruma;
Ivolandia; Jandaia; Jatai; Lagoa Santa;
Maurilandia; Mineiros; Moipora;
Montividiu; Palestina de Goias;
Paranaiguara; Perolandia; Piranhas;
Portelandia; Rio Verde; Santa Helena de
Goias; Santa Rita do Araguaia; Santo
Antonio da Barra; Sao Simao; Serrandpolis;
Turvania; Turvelandia

Regiao 3

Abadia de Goias; Agua Limpa; Aloandia;
Anhanguera; Bom Jesus de Goids; Buriti
Alegre; Cachoeira Dourada; Caldas Novas;
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Campestre de Goids; Castelandia; Catalao;
Cezarina; Corumbaiba; Cristianopolis;
Crominia; Cumari; Davinopolis; Edealina;
Goiandira; Goiatuba; Gouvelandia; Guapo;
Inaciolandia; Itumbiara; Joviania;
Mairipotaba; Marzagao; Morrinhos;
Nazario; Nova Aurora; Ouvidor; Palmelo;
Panama; Piracanjuba; Pires do Rio;
Pontalina; Porteirdo; Professor Jamil;
Quirindpolis; Rio Quente; Santa Barbara de
Goias; Santa Cruz de Goias; Trés Ranchos;
Urutai; Varjao; Vicentinopolis

Regido 4 Agua Fria de Goias; Alvorada do Norte;
Amaralina; Aruand; Bonopolis; Britania;
Buritindpolis; Cabeceiras; Campinagu;
Campos Belos; Ceres; Colinas do Sul;
Damiandpolis; Diorama; Divinépolis de
Goias; Estrela do Norte; Formosa;
Goianésia; Goias; Guaraita; Ipora;
Itapuranga; Jussara; Mambai; Mara Rosa;
Matrinchd; Mimoso de Goias; Montes
Claros de Goias; Morro Agudo de Goias;
Mundo Novo; Mutunopolis; Nova América;
Nova Iguacu de Goias; Palmeiras de Goiés;
Palminopolis; Paratina; Planaltina; Posse;
Rialma; Rubiataba; Santa Isabel; Sdo Jodo
da Paratina; Sdo Patricio; Simolandia; Sitio
d'Abadia; Uruagu; Vila Boa; Vila Propicio

Regiao 5 Adelandia; Americano do Brasil; Anapolis;
Anicuns; Aracu; Avelindpolis; Barro Alto;
Brazabrantes; Buriti de Goias; Corrego do
Ouro; Damolandia; Fazenda Nova;
Gameleira de Goias; Guarinos; Hidrolina;
Inhumas; Ipiranga de Goiés; Israelandia;
Itaberai; Itaguari; Itaguaru; Itapirapua;
Itaucu; Jaupaci; Jesupolis; Mossamedes;
Nova Gloéria; Nova Veneza; Novo Brasil;
Ouro Verde de Goias; Pilar de Goias;
Sanclerlandia; Santa Fé de Goias; Santa
Rosa de Goias; Santa Rita do Novo Destino;
Santo Antonio de Goias; Sao Luis de
Montes Belos; Sdo Luiz do Norte; Silvania;
Taquaral de Goiés; Terezépolis de Goias;
Trindade
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CONCLUSAO

O novo marco regulatorio do saneamento basico surgiu diante de um cenario de
anos a fio de auséncia de prestagao efetiva dos servigos publicos. Dados do IBGE apontam que
em trés décadas, a cobertura do servigo de esgotamento aumentou de 47,3% para apenas
60,3%.” Assim a publica¢do do novo marco regulatorio busca trazer solugdes para promover a
expansdo do servico, sem descuidar das orienta¢des colocadas pelo STF no julgamento dos
leading case do tema (ADI n° 1841 e n°® 1842).

Um dos pontos apresentados pela nova normativa foi o estimulo a prestagdo
regionalizada dos servigos publicos. Sabe-se que a prdopria natureza e caracteristicas do
saneamento, que desconhece fronteiras geograficas determinado pelo Estado, a conjuncao de
entes para o planejamento e execucao se faz quase que obrigatéria. E além disso, a prestagao
do servico de forma regionalizada torna economicamente viavel e interessante, principalmente,
ao mercado privado, que passa a atuar no mercado, uma vez que o investidor dificilmente se
arriscaria em um empreendimento no municipio cuja realidade fosse deficitaria quando
analisado individualmente.

Neste esteio, o presente estudo chega a conclusdo de que o projeto apresentado pela
Governadoria ndo representaria a ampla vontade do legislador ao propor o novo marco
regulatorio do saneamento basico, vez que a governanga, o planejamento e a viabilidade
econdmica dos dois grupos propostos poderiam levar a uma situagdo que ndo satisfaria a
realidade. Além do mais, o instituto apresentado para concretizar a regionaliza¢do, conforme
estudo ja apontado, esta eivado de vicios constitucionais e legais.

Dessa feita, como alternativa ao proposto pelo Estado e, ao ver desta instituig¢do, o
estudo aqui apresentado melhor atenderia o anseio dos municipios € municipes na resolugao do
problema do saneamento basico.

7 Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Perfil dos municipios brasileiros: gestao do
saneamento basico: abastecimento de agua e esgotamento sanitario: 2017. Rio de Janeiro: IBGE,
2020.
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Figura 1: Mapa das Regides ou Blocos de Saneamento Bésico do Estado de Goiéas.
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