I Saneamento: os desafios atuais

O atual contexto do setor de saneamento
apresenta diversos desafios a serem su-
plantados, decorrentes da prépria magni-
tude e complexidade do setor. Este artigo
procura abordar os seguintes desafios
principais: (i) reducdo do déficit na ofer-
ta dos servigos; (ii) flexibilizacdo das
normas para novos investimentos; (iii)
melhoria dos programas; (iv) implanta-
¢do de uma estrutura regulatoria; (v) re-
solugéo dos conflitos relacionados com a
questdo da titularidade; e (vi) integragdo
da politica de saneamento com as demais
politicas publicas.

Cabe ressaltar que todos esses desafios
encontram-se inter-relacionados e nao
esgotam os inUmeros entraves existentes
na atual dindmica do setor. A ordem ado-
tada no texto buscou apenas facilitar o
entendimento e ndo corresponde a esca-
la de importancia.

Reducao do Déficit de Saneamento

O primeiro desafio relevante do setor € re-
duzir ou eliminar o déficit de saneamento
basico, notadamente no que se refere a
melhoria dos indicadores de oferta dos
servicos de agua, esgotamento sanitario e
coleta e tratamento de lixo.

De acordo com os dados da Pesquisa Nacio-
nal por Amostra de Domicilios (pPnaAD), do
1BGE, 0 percentual de domicilios urbanos
com acesso a rede geral de agua com cana-
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lizag8o interna elevou-se de 83,3% do to-
tal em 1992 para 89,2% em 1999; a cober-
tura de esgotamento sanitario (rede geral
ou fossa séptica) aumentou de 68,3% para
75,6%; e a cobertura dos servigos de coleta
direta ou indireta de lixo expandiu-se de
81,7% para 93,8% no periodo.

Apesar dessa expansdo, os dados para 1999
refletiram que, dos 42,9 milhdes de domi-
cilios particulares permanentes existentes
nas areas urbanas e rurais do pais, aproxi-
madamente 10,2 milh&es ndo haviam sido
atendidos por rede geral de agua; 11,5 mi-
Ihdes ndo possuiam servicos de esgota-
mento sanitario ou fossa séptica; e 8,6 mi-
lhdes ndo dispunham de servico de coleta
direta ou indireta de lixo (tabela 1).

E importante ressaltar que esse déficit teve
impacto assimétrico na populagdo urbana,
afetando principalmente os grupos de baixa
renda. Por exemplo, em 1999, conforme in-
dicador sintético do i8ce,> na classe de ren-
da domiciliar de até meio salario-minimo
per capita, apenas 34,1% dos domicilios ti-
nham acesso, simultaneamente, aos servi-
¢os de agua, esgoto e lixo considerados ade-
quados, contrastando com a faixa de renda
de mais de 5 salarios-minimos per capita,
na qual esse percentual foi de 86,5%.

A auséncia ou inadequagado dos servigos de
saneamento tem impacto direto no meio
ambiente, na saude e na qualidade de vida
da populagao.

* Da Cordenagcéo Geral de Politica Urbana da Diretoria de Estudos
Regionais e Urbanos (DIRUR)- IPEA.

1. Sintese dos Indicadores Sociais 2000, IBGE.
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SERVIGCOS DE SANEAMENTO BASICO NO BRASIL — 1999

N¢ DE DOMICILIOS SEM AGUA
DOMICILI0S CANALIZADA INTERNA
PARTICULARES (REDE GERAL)

COM ESGOTAMENTO SANITARIO
(REDE GERAL OU FOSSA SEPTICA)

DOMICTLIOS NAO ATENDIDOS
COM COLETA DIRETA OU
INDIRETA DE LIXO

DOMICILIOS NAO ATENDIDOS

PERMANENTES DEFICIT DEFICIT DEFICIT DEFICIT DEFICIT DEFICIT
ABSOLUTO % ABSOLUTO % ABSOLUTO %
Urbano 34 870 828 3 769 469 10,8 7 472 343 21,4 2 183 056 6,3
Rural 7 980 498 6 459 045 80,9 4 046 119 50,7 6 418 517 80,4
Total 42 851 326 10 228 514 23,9 11 518 462 26,9 8 601 573 20,1

Flexibilizacdo das Normas para
Viabilizar Novos Investimentos

O segundo desafio importante é viabilizar
a contratagdo de novos investimentos me-
diante a flexibilizagdo das normas vigen-
tes, relativas ao endividamento e contin-
genciamento do crédito ao setor publico. E
necessario, ainda, rever as regras de con-
tingenciamento dos recursos fiscais, para
que as dotagBes orcamentarias destinadas
ao saneamento sejam priorizadas e néo
sofram cortes.

Atualmente, os novos investimentos sdo
financiados mediante uma combinacéo
de recursos advindos dos fundos patrimo-
niais (FeTs, FaT), do Orcamento Geral da
Unido (ocu), dos aportes de recursos dos
estados e municipios, de financiamentos
externos e de parcerias entre 0s setores
publico e privado.

A maior fonte de financiamento do setor é
0 FGTs. Seus recursos destinam-se a contra-
tacdo de empréstimos que podem ser con-
traidos por estados, municipios, compa-
nhias estaduais de saneamento e 6rgaos
autdbnomos municipais que demonstrem
capacidade de pagamento e endividamen-
to. Outra fonte importante de recursos é o
ogu. Seus recursos sdo transferidos aos es-
tados e municipios a fundo perdido.?

2. Narealidade, as tarifas deveriam constituir a principal fonte de
financiamento do setor. No entanto, as tarifas tém se mostrado
insuficientes para cobrir os custos de manutencgéo, operagéo e
expanséo, notadamente no que se refere aos sistemas de coleta e
tratamento de esgotos, em gue o0s investimentos sdo mais elevados.

Entre janeiro de 1995 e outubro de 1998,
foram contratados investimentos da or-
dem de R$ 5,3 bilhdes nos principais pro-
gramas federais de saneamento basico. Do
total do investimento, R$ 2,7 bilhdes fo-
ram financiados com recusos do rGTs, R$
1,2 bilhdo pelo ocu (incluindo emprésti-
mos externos) e R$ 1,4 bilh&do foi aportado
pelos agentes promotores a titulo de con-
trapartida (Calmon et al., 1999).

A partir de 1999, houve uma reducgéo dras-
tica no nivel dos investimentos no setor
de saneamento, em funcéo da politica do
governo de conter o endividamento publi-
co e promover o ajuste fiscal. Os limites e
as regras impostos pelas Resolugdes n° 78/
98 do Senado Federal e 2 653/99,% do Con-
selho Monetario Nacional, impactaram
negativamente a capacidade dos estados e
municipios de contrairem empréstimos,
bem como a das entidades financeiras pU-
blicas de concederem financiamentos a
6rgédos do setor publico.*

A partir dessas resolugdes, a utilizagcdo das
dotagBes do reTs para 0 saneamento ficou
suspensa. Entre 1999 e 2000, por exemplo,
ndo foi firmado nenhum contrato de fi-
nanciamento entre a caixa (agente finan-
ceiro e operador do rGTs) e entidades publi-
cas. Por um lado, os estados e municipios
ndo conseguiram cumprir todos os limites

3. Posteriormente alterada pelas Resolucdes do Conselho
Monetario Nacional n°2 668/99, 2 727/00 e 2 784/00.

4. Essas Resolugdes aplicam-se apenas ao setor publico e ndo
afetaram as linhas de crédito destinadas ao financiamento de
concessionarios privados.



e condicdes legais exigidos. Por outro, as
operacdes de crédito da caixa (e de todas as
instituicBes do sistema financeiro nacio-
nal) foram limitadas a 45% do seu patri-
moénio liquido.

O acesso aos recursos do ocu também so-
freu restricdes no periodo. O governo im-
pOs limites aos recursos orgcamentarios dis-
poniveis e estabeleceu normas de financas
publicas, mediante a publicagdo da Lei de
Responsabilidade Fiscal. Tais medidas in-
viabilizaram novos investimentos com re-
cursos fiscais e impossibilitaram a efetiva-
¢do de contratos de financiamento com
entidades financeiras internacionais, o
que contribuiu ainda mais para diminuir o
nivel dos investimentos no setor.

Melhoria dos Programas

O terceiro desafio é melhorar a concepgao,
a implementacdo e o desempenho dos pro-
gramas de saneamento bésico, constantes
do Plano Plurianual (pra), previsto para o
periodo compreendido entre 2000 e 2003.
O rpa contém as diretrizes, os objetivos e as
metas do governo para as despesas de capi-
tal, e engloba, em seus macroobijetivos,
“ampliar os servigos de saneamento basico
e de saneamento ambiental das cidades”.
Esse macroobjetivo é voltado para a univer-
salizacdo dos servigos, obedecendo aos pa-
drdes de qualidade compativel com a salde
publica, a preservacdo do meio ambiente e
com os direitos dos consumidores.

Dois programas principais integram esse
macroobjetivo: Saneamento é Vida e Sanea-
mento Bésico. Constam também do ppra di-
versas agOes que integram outros progra-
mas e que sdo relevantes e consistentes
com o macroobjetivo de ampliagdo da co-
bertura de saneamento basico e ambiental.
Destacam-se as a¢Bes dos programas Nosso
Bairro e Morar Melhor.

Apesar dessa diversidade de agBes e pro-
gramas, a avaliacdo do primeiro ano de
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execucdo dos programas do setor de sanea-
mento do ppA demonstrou que o alcance do
macroobjetivo de ampliacdo da oferta dos
servicos de saneamento bésico e ambien-
tal ficou comprometido. A execucéo fisica
e financeira da maior parte dos programas
e acdes previstos apresentou resultados
abaixo do programado.

O programa Saneamento é Vida visa a am-
pliacdo da cobertura e a melhoria da quali-
dade na prestacdo dos servicos de sanea-
mento bésico pelas concessionarias publi-
cas e privadas em municipios com popula-
¢do inferior a 75 mil habitantes. O progra-
ma nao efetivou nenhuma contratacdo no
exercicio de 2000. Os recursos programa-
dos ndo foram liberados, o que impactou
negativamente o cronograma de metas fi-
sicas e financeiras. As ac¢des financiadas
com recursos do rets foram diretamente
afetadas pelas resolugfes do Conselho Mo-
netario Nacional, que contingenciaram o
crédito ao setor publico, impedindo a con-
tratacdo de novos empreendimentos.

As acBes financiadas com recursos fis-
cais, consignados no ocu, também foram
afetadas por diversas restrigcdes legais,
além de serem submetidas a cortes e con-
tingenciamento.

O programa Saneamento Basico objetiva
apoiar, técnica e financeiramente, as agdes
de saneamento a partir de critérios epide-
mioldgicos para prevenc¢do de controle de
agravos. Os recursos sdo direcionados aos
municipios, vilas e povoados com popula-
¢do até 20 mil habitantes. O programa
conseguiu empenhar 57% do total dos re-
cursos previstos para 2000. No entanto, es-
sas contratacdes efetivaram-se em dezem-
bro de 2000 e sua execugdo ocorrera ape-
nas a partir de 2001, o que reflete a incom-
patibilidade entre o fluxo de recursos fi-
nanceiros e a programacao. As realizaces
fisicas verificadas no programa no exerci-
cio de 2000 corresponderam aos restos a
pagar de 1999.
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O programa Nosso Bairro visa a melhoria
da condicdo de vida das familias com ren-
da mensal de até trés salarios-minimos
que vivem em assentamentos subnormais
situados nas aglomerag8es urbanas, por
meio de ac¢des integradas de habitacéo, sa-
neamento e infra-estrutura urbana. O pro-
grama também apresentou desempenho
abaixo do esperado em 2000 e as a¢des da
area de saneamento ficaram prejudicadas.
Na acdo correspondente a ampliacdo dos
servigos de saneamento basico foram con-
tratados 55% dos recursos previstos, a se-
rem executados a partir de 2001.

O programa Morar Melhor objetiva promo-
ver acgdes integradas de desenvolvimento
urbano, notadamente no que se refere a
universalizagdo dos servigos de saneamen-
to bésico, a reducdo do déficit habitacional
e a melhoria da infra-estrutura urbana para
as familias em situacdo de exclusdo social,
com renda de até trés salarios-minimos, si-
tuadas em municipios com populagdo infe-
rior a 75 mil habitantes. Os resultados do
programa situaram-se igualmente abaixo da
expectativa e a maior parte dos recursos
alocados para 2000 foi direcionada ao paga-
mento de contratacfes efetivadas em exer-
cicios anteriores (restos a pagar). Algumas
contratages foram efetivadas apenas em
dezembro de 2000, com execucgdo prevista
para ter inicio no exercicio subsequente.

Diversos entraves dificultaram o desempe-
nho desses programas de investimentos.
Conforme se mencionou, houve, a partir
de 1999, queda no volume de investimen-
tos com recursos provenientes do rGTs e do
ocu, em func¢do das limitagBes impostas
pelo governo.

Os principais fatores externos que afeta-
ram negativamente a execuc¢do dos progra-
mas de saneamento do ppaA, NO exercicio de
2000, foram: (i) o atraso na aprovacédo da
Lei Orgamentaria Anual, que ocorreu ape-
nas em maio de 2000; (ii) as restrigdes im-
postas pela Lei Eleitoral, que impediram a

efetivagdo de contratacdes durante o perio-
do eleitoral compreendido entre junho e
outubro de 2000; (iii) os limites estabeleci-
dos pela Lei de Responsabilidade Fiscal;
(iv) as resolugbes do Conselho Monetério
Nacional, que contingenciaram o crédito
ao setor publico; e (v) o processo de transi-
¢do verificado nas prefeituras com as elei-
¢Oes das novas administracdes municipais.

Outro problema que se apresentou foi a
falta de focalizagdo das a¢des com pulveri-
zacdo na aplicacdo dos investimentos. Os
recursos destinados ao saneamento nao
contemplaram majoritariamente 0s seg-
mentos considerados prioritarios, nem fi-
nanciaram solu¢Bes integradas voltadas
para as reais necessidades locais.

A estrutura organizacional adotada na
maioria dos programas também se mos-
trou inadequada. Houve dificuldades de
gestdo, de insuficiéncia de pessoal e de re-
cursos materiais. Ademais, apesar dos es-
forgcos no sentido de aperfeicoar a con-
cepcdo, a execucdo e os resultados dos
programas, estes permaneceram fragmen-
tados, e foram implementados de forma
ndo integrada com outros programas e Or-
gdos, o que dificultou a coordenagdo e a
valiacdo das a¢des na area de saneamento.

Além dessas restricBes, verificou-se a
inexisténcia de sistemas de informagfes
adequados, voltados para o efetivo acom-
panhamento e monitoramento dos progra-
mas e a¢Bes de saneamento.

Implantacdo de uma Estrutura
Regulatodria

O quarto desafio encontra-se relacionado
com a capacidade do governo de imple-
mentar uma estrutura regulatéria que via-
bilize de forma adequada a prestagdo dos
servigos de saneamento basico em todos
0s niveis de governo.

Na area de regulagdo ambiental, vale des-
tacar a criacdo, em julho de 2000, da Agén-



cia Nacional de Aguas (ana),® autarquia sob
regime especial, vinculada ao Ministério
do Meio Ambiente,
implementacdo da Politica Nacional de
Recursos Hidricos, incluindo a gestdo e o
controle da qualidade e da quantidade das
aguas localizadas nas bacias hidrogréaficas
do pais. Sua criagdo constituiu uma acao
importante, com reflexo positivo no setor
de saneamento.

responsavel pela

Apesar desse avango, persistem deficiéncias
na regulacdo econdmica, principalmente
no que se refere a participagdo da iniciati-
va privada, que tem ocorrido dentro de um
ambiente regulatorio fragil e deficiente, o
que pode comprometer o nivel de investi-
mentos, a qualidade dos servigos prestados
e a eficiéncia do setor.

A participacdo do setor privado na presta-
¢do dos servicos de utilidade publica é pre-
vista no artigo 175 da Constitui¢do. Além
desse dispositivo legal, foram aprovadas
duas leis importantes: a Lei n® 8 987, de
13/2/95, que dispBe sobre o regime de
concessdo e permissdo da prestacdo dos
servigos publicos, e a Lei n® 9 074, de 7/7/
95, que estabelece normas para outorga e
prorrogacdes das concessfes e permissoes.

Embora a Lei n¢ 8 987/95, conhecida como
“Lei das Concessdes”, ndo tenha sido
direcionada especificamente ao saneamen-
to, foi a partir da sua promulgacdo que a
participacdo privada no setor ganhou féle-
go. Desde entdo, um numero crescente de
municipios do pais tem optado pela partici-
pacdo de grupos privados na provisdo dos
servicos de saneamento, mediante contra-
tos de concessdo plena ou parcial, permis-
sOes, contratos de gestdo, terceirizacao, etc.

De acordo com levantamento realizado, em
maio de 2001, pela Associagdo Brasileira
das Concessionarias de Servigos Publicos de
Agua e Esgoto (ascon), foram firmados 36

5. Criada pela Lei n® 9 984, de 17/7/2000.
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contratos de concessdo, dos quais 23 na mo-
dalidade plena e 13 parciais, envolvendo 31
municipios isolados® e 3 consércios de mu-
nicipios. Os contratos foram assinados por
periodos que variam de 14 a 30 anos, com
previsdo de investimentos da ordem de R$
2,6 bilhdes, que irdo beneficiar uma popula-
¢do de aproximadamente 6,6 milhdes de
pessoas.

O Estado de S&o Paulo assinou 13 contra-
tos de concessdo parcial e 8 de concessdo
plena, abrangendo 18 municipios isola-
dos’ e um consorcio de municipios. O Rio
de Janeiro firmou 8 contratos de conces-
sdo plena, sendo 6 com municipios® e 2
com consorcios de municipios. Os Estados
do Espirito Santo, Mato Grosso, Mato
Grosso do Sul, Para, Parana e Amazonas
firmaram, ao todo, 7 contratos de conces-
sdo plena com 7 municipios.®

Diversas empresas estaduais de sanea-
mento aderiram a outras formas de parti-
cipagdo privada (participacdo acionaria,
contratos de gestdo, terceirizagdo, etc.) ou
se encontram em fase preparatéria para
privatizacdo. A Companhia de Saneamen-
to do Parana (sanerAr) e a Companhia de
Saneamento do Tocantins (SANEATINS), por
exemplo, venderam, respectivamente, 39%
e 49% das suas ac¢Oes a grupos privados.

Na auséncia de ambiente regulatério
adequado, ndo ha como fiscalizar o de-
sempenho dos prestadores, incentivar a
eficiéncia, garantir a defesa dos interes-
ses dos usudrios, fixar tarifas justas, im-
por o cumprimento de padrdes ambien-

6. O Municipio de Jau (sP) firmou dois contratos de concessédo
parcial. O mesmo ocorreu com Ourinhos (SP).

7. Aragatuba, Biriguii, Cajamar, Itu, Jad, Jundiaf, Limeira, Mairinque,
Marilia, Mineiros do Tieté, Ourinhos, Pereiras, Ribeirdo Preto, Salto,
S&o Carlos, Serrana, Tambat e Tuiuti.

8. Campos, Niteroi, Petropolis, Nilépolis, Nova Friburgo e Séo Jodo
de Meriti.

9. Cachoeiro do Itapemirim (ES), Cariacica (ES); Nobres (MT),
Campo Grande (Ms), Tucurui (PA), Paranagud (PR) e Manaus (AM).

117



118

POLTTICAS SOCIAIS
acompanhamento e analise

tais minimamente aceitaveis e, princi-
palmente, reduzir o quadro de desigual-
dade social - garantindo que os segmen-
tos menos favorecidos tenham acesso
aos servigos prestados.

Resolugcdo dos Conflitos de
Titularidade

O quinto desafio refere-se a necessidade de
resolver os conflitos relacionados a ques-
tdo da titularidade na prestacdo dos servi-

¢os de saneamento.

A Constituicdo Federal define que o res-
ponsavel pela prestacdo dos servigos de sa-
neamento é o municipio. No entanto, a
Constituicdo nado é precisa na definicdo da
titularidade nas areas de interesse comum,
que envolvem mais de um municipio, a
exemplo das regides metropolitanas.!®

O tema da titularidade tem gerado polémi-
cas. Algumas entidades defendem que a
responsabilidade pela prestacdo dos servi-
¢os de saneamento basico é tradicional-
mente do municipio e assim deve perma-
necer (como o exemplo da Associagdo Na-
cional dos Servicos Municipais de Sanea-
mento — aAssemAE - e da Federagdo Nacional
dos Urbanitéarios - rnu). Nos casos de com-
peténcia comum, devem ser prestados me-
diante 0 mecanismo da gestdo associada de
servigos publicos. Outras entidades enfati-
zam que, nos casos em que haja mais de um
municipio envolvido, a titularidade deve
pertencer ao estado (exemplo do governo
federal e da Associagdo das Empresas de Sa-
neamento Basico Estaduais — AEsge).

Diversas propostas para a solucdo desse
impasse tramitam no Congresso Nacional,
mas nenhuma delas avangou. O foco atual
dos debates é o Projeto de Lei n° 4 147/01,
enviado em fevereiro de 2001 pelo gover-
no ao Congresso, € que institui as diretri-

10. Artigos 21, XX; 22, 1V; 23, Vle IX; 25,8 1°e 3% 30, V; 175; e
241 da Constituigéo.

zes nacionais para a prestagcdo dos servigos
de saneamento basico.*

No que se refere a questdo do poder conce-
dente, o rL 4 147/01 propde que o titular
seja: (i) o municipio, nos servigos de inte-
resse local; (ii) o Distrito Federal, em sua
regido geografica; e (iii) o estado, nos servi-
¢os de interesse comum. Fica caracterizado
0 interesse comum quando pelo menos
uma das atividades — infra-estrutura e ins-
talagdes operacionais — se destine ao aten-
dimento de dois ou mais municipios, inte-
grantes ou ndo de regido metropolitana,
aglomeracdo urbana ou microrregiao.

A persisténcia desse conflito tem gerado
incertezas e dificultado a reestruturagdo
organizacional do setor.

Integracdo com as Demais
Politicas Publicas

O sexto desafio importante a ser enfrenta-
do refere-se a questdo da integracdo da po-
litica de saneamento com as demais politi-
cas publicas. O atual processo de mudan-
cas do setor deve considerar as externali-
dades da politica de saneamento e sua rela-
¢do com as demais politicas publicas.

A implementacdo de uma politica efetiva,
que incentive a eficiéncia alocativa, con-
sidere os beneficios sociais das agOes sa-
neamento e a inter-relagdo com as demais
areas, requer dos municipios e dos estados
a geragdo de informacdes confiaveis e ca-
pacidade técnica. Inexiste, por exemplo,
um sistema integrado de informag8es em
saneamento, assim como uma metodolo-
gia implementavel de monitoramento e
avaliagdo, que permitam relacionar, em

11. Entendido como os servigos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario, que abrangem as atividades e respectivas
infra-estrutura e instalagdes operacionais de captacéo, adugéo e
tratamento de 4gua bruta, aducdo, reservagdo e distribuicdo de
4gua tratada, coleta, transporte, tratamento e disposicéo final de
esgotos sanitarios.



niveis local, regional e nacional, as ques-
tdes de saneamento com as de saude publi-
ca, meio ambiente, habitacao, etc.

Cabe mencionar, também, a existéncia de
significativa fragmentacdo organizacio-
nal, conseqiiéncia da multiplicidade de
Orgdos e atores envolvidos na implemen-
tacdo da politica de saneamento.

No nivel federal, persiste uma fragmenta-
¢do horizontal - com a existéncia de mul-
tiplos programas e agdes e a atuacgédo de va-
rios ministérios e 6rgdos governamentais.
Em funcdo disso, muitos programas sdo
implementados como “ilhas isoladas”, o
que dificulta a coordenagdo e a avaliagdo
das acOes na area de saneamento.

Ha, também, a fragmentacgao vertical en-
tre diferentes niveis da Federacdo, resulta-
do da atuacgdo direta de diversos 6rgaos e
atores, tais como companhias estaduais de
saneamento basico, empresas privadas e
servigos municipais autbnomos.

De acordo com dados do Sistema Nacio-
nal de Informacgdes (snis), do Programa de
Modernizacdo do Setor de Saneamento
(pmss), atuam no setor cerca de 27 presta-
dores de servicos de abrangéncia regio-
nal, sendo 26 Companhias Estaduais de
Saneamento Basico (cesss) e uma autar-
quia estadual, além de cinco servigos mi-
crorregionais e 206 servicos locais. As
companhias regionais sdo responsaveis
por aproximadamente 92,7% do indice de
atendimento de agua e 35,5% do de servi-
¢os de esgotamento sanitario (pmss, 2000).

A necessidade de integracdo e articulagdo
da politica de saneamento com as demais
politicas afins é reconhecida pelo gover-
no, mas, apesar dos esforgos realizados, ha
ainda um longo caminho a ser percorrido.
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Concluséao

O setor de saneamento é complexo, pos-
sui uma dinamica prépria e comporta um
ndmero significativo de desafios na im-
plementacdo de uma politica efetiva. Via-
bilizar novos investimentos, gerar incen-
tivos para a eficiéncia alocativa e a equi-
dade distributiva, implementar um marco
regulatério e integrar a politica de sanea-
mento com as demais politicas publicas
constituem apenas alguns dos pontos fun-
damentais a serem atacados para alcancgar
a pretendida universalizagcdo dos servicos
e melhorar o desempenho do setor.
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